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Aanbeveling minimale panels immuunfenotypische karakterisering hematologische maligniteiten 
 
De minimale panels zijn vastgesteld na grondig overleg over interpretatie van de relevante classificaties en de onderliggende literatuur. Het expertpanel 
ressorteert onder het SKML-IMCD-bestuur en bestaat uit de volgende leden: 
 
Peter van Balen, hematoloog, LUMC 
Rik Brooimans, laboratoriumspecialist medische immunologie, Erasmus MC 
Jan Emmerechts, klinisch bioloog, AZ Sint-Jan Brugge 
Alice Gerrits, klinisch chemicus, Isala 
Stefan Nierkens, medisch immunoloog, Prinses Maxima Centrum 
Kees Meijer, klinisch chemicus, UMCG 
 
  



https://publications.iarc.fr/Book-And-Report-Series/Who-Classification-Of-Tumours/Haematolymphoid-Tumours-2024
https://publications.iarc.fr/Book-And-Report-Series/Who-Classification-Of-Tumours/Haematolymphoid-Tumours-2024
https://www.wolterskluwer.com/en/solutions/ovid/international-consensus-classification-of-myeloid-and-lymphoid-neoplasms-the-17036
https://www.wolterskluwer.com/en/solutions/ovid/international-consensus-classification-of-myeloid-and-lymphoid-neoplasms-the-17036
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ACUTE MYELOIDE LEUKEMIE (AML) 
 
Tabel 3. Minimale panel AML. 

 Minimale panel 2024 Opmerkingen 

CD45 Verplicht  
CD34 Verplicht  
CD117 Verplicht  
CD13* Verplicht  
CD33 Verplicht Target voor therapie; Cave polymorfisme 
cMPO Verplicht  
CD11c Sterk aanbevolen Ondersteunend in de diagnose AML met monocytaire uitrijping 
CD64 Sterk aanbevolen Ondersteunend in de diagnose AML met monocytaire uitrijping 
CD14 Sterk aanbevolen Ondersteunend in de diagnose AML met monocytaire uitrijping 
CD36 Sterk aanbevolen Ondersteunend bij onderscheid monocytair/erytroid/ megakaryocytair 
CD41/CD61 Sterk aanbevolen Ondersteunend bij aantonen myeloïde lijn bij afwezigheid andere markers, passend bij megakaryocytaire lijn 
CD235a Sterk aanbevolen Ondersteunend bij aantonen myeloïde lijn bij afwezigheid andere markers, passend bij erytroïde lijn 
CD300e Sterk aanbevolen Ondersteunend bij onderscheid onrijp en rijp monocytair 
HLA-DR Sterk aanbevolen Ondersteunend bij onderscheid rijp versus onrijp myeloïd en uitrijping verschillende AML. Doorgaans positief bij 

meeste AML, megakaryocytaire en monocytaire afwijkingen en negatief bij o.a. APL en CD34- AML (m.n. NPM1 
gemuteerd. 

 
* CD13 is geen harde eis o.b.v. ICC 2022, dit wordt in het expertpanel echter wel als belangrijke panmyeloïde marker beschouwd (ook t.b.v. ALAL, monocytaire AML en 
eventuele MRD-analyses). 
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RIJPE B-CEL MALIGNITEITEN (MBCN) 
 
Tabel 7. Minimale panel MBCN. 

 Minimale panel 2024 Opmerkingen 
 

CD45 Verplicht  
CD19 Verplicht  
CD20 Verplicht  
CD5 Verplicht  
CD23 Verplicht  
CD200 Verplicht  
CD10 Verplicht  
CD38 Verplicht  
IgKappa Verplicht  
IgLambda Verplicht  
CD103 Additioneel verplicht Bij verdenking HCL en SBLPN 
CD11c Additioneel verplicht Bij verdenking HCL en SBLPN 
CD25 Additioneel verplicht Bij verdenking HCL en SBLPN 
CD79b Sterk aanbevolen Negatief/zwak bij CLL, positief bij andere B-NHL en normale rijpe B-cellen 
CD43 Sterk aanbevolen Positief bij CLL, negatief op normale B-cellen  
Surface Ig zware keten Sterk aanbevolen Zwak bij CLL (meestal IgD/IgM) 
CD22 Sterk aanbevolen Negatief/zwak bij CLL 
CD123 Sterk aanbevolen Sterk positief bij HCL 
nTdT Sterk aanbevolen Uitsluiten B-ALL bij Burkitt Lymfoom 

  
 
  




















