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Indeling WHO 5e

1. Rijpe T en NK cel leukemiëen

2. Cutane T-cel maligniteiten

3. Intestinale T en NK cel maligniteiten

4. Anaplastische grootcellige lymfomen

5. T folliculair helper cel lymfomen

6. Overige perifere T cel lymfomen

7. EBV positieve T en NK cel lymfomen (kinderen)



Cijfers, incidentie 2017

270 totaal/jaar



Immuunsysteem



Lymfocyten subsets

CD3/CD4

CD3/CD8

CD19



Ontwikkeling T-cellen









Flowcytometrie



T-ALL Not Otherwise Specified

 Prevalentie 

 c.a. 15% van de volwassenen met ALL

 Presentatie

 Leukocytose, mediastinale massa

 Rest hematopoëse relatief gespaard

 Morfologie
 Klein tot Middelgrote blasten, weinig cytoplasma

 Soms onderscheid rijp lastig

 Flowcytometrie
 cyCD3, meestal TdT en CD7

 Soms cyCD79a (10%), CD13 en CD33 (30%)



Early T-cel precursor ALL (provisional)

 Prevalentie 
 c.a. 5-10% van de volwassenen

 Blast met minimale T cel differentiatie met 
myeloïde/stamcel kenmerken

 Immunofenotype
 Positief CD7 en cyCD3

 Negatief CD8 en CD1a

 Positief voor stamcel/myeloide markers CD34, 
CD117,  CD13, CD33

 Genetisch myeloïde mutaties
 FLT3, NRAS/KRAS, DNMT3A, IDH1 en IDH2



ETP-ALL

E Coustan, CG Mullighan Lancet Oncology 2009



Rijpe T-cel maliginiteiten



Principe rijpe T-cel Flow cytometrie

Eo’sGranulo’s

Ery’s

Lymfo’s

Mono’s

T-cel definiërend: CD3

 Alleen cytoplasmatisch, geen oppervlakte expressie = onrijp

(CyCD3+ SmCD3-)

 Zowel cytoplasmatisch als oppervlakte: = rijp

(CyCD3+ SMCD3+)



Vervolg typering





Vrouw 65jr

• Hb 6,0

• Plt 65

• WBC 165x109/l

Splenomegalie en 
lymfeklieren







T-cel prolymfocyten leukemie

 Karakteristieken

 Zeldzaam 2% van alle lymfomen

 Leeftijd >30jr, gem 65jr

 Hepatosplenomegalie en lymfadenopathie

 Leucocytose >100x109/l

 Morfologie

 Kleine/middelgrote lymfocyten met 
prominente nucleolus

 Moleculair 
 Inversie chromosoom 14 (80% van de 

gevallen)



75%

5%

20%



T-cel prolymfocyten leukemie criteria



Flowcytometrie T-PLL en MRD



Man 65jr

• Hb 7,5

• Plt 265

• WBC 5,5x109/l

• Neutro 0,6x109/l

> 6 maanden deze  cellen in 

de diff



T-cel Large Granular lymphocytic leukemia

(T-LGL)

 Karakteristieken

 2% van alle lymfomen

 Beenmergfalen en cytopenie en 
auto-immuun verschijnselen

 Morfologie

 Relatief grote cellen met prominente 
granula

 Flow cytometrie

 CD3/CD8/CD56/CD57/GranzymeB
en Perforine

 Cytotoxisch T-cel fenotype



T Large Granular lymphocytic leukemia (T-

LGL)



Flowcytometrie T-LGL

T-cellen klonaal of reactief ?



T-cel receptor



vBeta repetoire



T cel receptor genherschikking

PCR Primers



T-cellen klonaal ?



Flowcytometrie T-LGL



Man 55jr

• WBC 25,5x109/l

• Neutro 0,6x109/l

➢ Komt uit de Cariben 

en recent in 

Nederland

➢ Antistoffen tegen 

HTLV-1 positief



Adult T-cell Leukemia/Lymphoma

 Karakteristieken

 Frequent in gebieden waar 
HTLV-1 endemisch is

 Hepatosplenomegalie en 
lymfadenopathie

 Morfologie

 Middelgrote flower cells

 Heterogeen

 Flow cytometrie
 CD4+/CD25 Sterk/CD7 

negatief



Man 47jr

• Opvallende afwijkingen 
van de huid >80%

• Lymfeklieren



Sezary & Mycosis Fungoides

Mycosis Fungoides
• Cutaan T-cel lymfoom van de huid

• Relatief frequent

• In eind stadium ook lokalisatie in bloed

Sezary Syndroom 
• Perifeer T-cel lymfoom

• Relatief zeldzaam

• Ook lokalisatie in huid



Sezary

 Criteria

 >1000 Sezary cellen/ul

 Verlies van specifieke antigenen

 Flow cytometrie

 Vaak hogere FSC

 CD3+/CD4+/CD7 neg/CD26 neg



Vrouw 25jr

• Koorts

• Lymfeklieren

• Grote afwijkende 

cellen



Anaplastisch large cell lymphoma (ALCL)

 Twee varianten

 ALK positief

 ALK negatief

 Borst implantaat geassocieerd

 Flow cytometrie

 CD3+/CD4+/CD30++

 Cytogenetica

 Translocatie t(2:5) ALK



Vrouw 58 jr

• Splenomegalie en 
lymfeklieren

• Auto immuun 
hemolytische 
anemie

• Flow cytometrie

CD3/CD4/CD10



Nodulair T-folliculair helper cell lymfoom

Angio Immuno blastair type

 Karakteristieken

 Frequent T-cel lymfoom (20-30%)

 Klieren

 Auto-immuun fenomenen

 Morfologie

 Normaal tot middelgrote cellen

 Heterogeen

 Flow cytometrie

 CD4+ CD10+ CD3zwak (CD279+)

 T follicular helper cel fenotype
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