
بسمه تعالی

معاونت درمان

۴۰۰/۲۹۹۴۷د

۱۴۰۱/۱۱/۰۹

ندارد

روسای محترم کلیه دانشگاهها/ دانشکده های علوم پزشکی کشور

جناب آقای دکتر امیر نوروزی

مدیر عامل محترم سازمان خدمات درمانی وزارت دفاع و پشتیبانی نیروهای مسلح

جناب آقای دکتر میرهاشم موسوی

مدیرعامل محترم سازمان تامین اجتماعی

جناب آقای دکتر محمد مهدی ناصحی

مدیرعامل محترم سازمان بیمه سلامت 

جناب آقای دکتر محمد رئیس زاده

رئیس محترم سازمان نظام پزشکی جمهوری اسلامی ایران

جناب آقای دکتر عباس مسجدی آرانی

رئیس محترم سازمان پزشکی قانونی کشور

موضوع:  ابلاغ – بخشنامه حداقل تعداد مارکرهای لازم جهت آزمایشات فلوسایتومتری

با سلام و احترام؛
     با عنایت به سوالات مکرر دانشگاهها/ دانشکدههای علوم پزشکی و سازمانهای بیمهگر و به منظور ایجاد وحدترویه فی ما 

بین کلیه مراکز ارائهدهنده و خریدار خدمت در سراسر کشور، حداقل تعداد مارکرهای لازم جهت آزمایشات فلوسایتومتری ، 

جهت استحضار و اجرا به واحدهای تابعه ابلاغ میگردد:

کد ملی ٨٠٢۳٢٠ ( آزمایش تشخیص آنتی بادی ضد پلاکتی به روش فلوسایتومتری) : حداقل ٤  .١

مارکر، مارکرهای ٤١ و ٤٢ a,b و ٦١

کد ملی ٨٠٢٥٢٠( آزمایش کراسماچ به روش فلوسایتومتری): حداقل ٨ مارکر، مارکرهای 20،21،  .٢

HLA I ،II ،CD 3 ،5،8 ،19

کد ملی ٨٠٢٥٩٠ (آزمایش بررسی CD مارکرهای سطحی به ازای هر مارکر به روش  .٣

Tdt ،MPO ،79a فلوسایتومتری) : بجز مارکرهای



بسمه تعالی

معاونت درمان

۴۰۰/۲۹۹۴۷د

۱۴۰۱/۱۱/۰۹

ندارد

کد ملی ٨٠٢٥٩١ ( آزمایش بررسی CD مارکرهای سیتوپلاسمیک به ازای هر مارکر به روش  .٤

  Tdt، MPO ،79a,3 ،22 ،HgM  فلوسایتومتری): مارکرهای

حداقل مارکر درخواستی در لوکمی نوع B وT ، دوازده مارکر .٥

حداقل مارکر درخواستی نوع میلویید، ١٦ مارکر  .٦




