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Inhoud

• introductie flowcytometrie
= immuunfenotypering

• voorbeeld vaststellen expertwaarde
– inhoudelijk
– reglementaire werkwijze
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Voorbeeld vaststellen expertwaarde 
bij immuunfenotypering

CLL =
Chronisch lymfatische leukemie
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“sterkte-zwakte analyse”

Fluorescerende Antistof
Antigeen

Fluorescentie Intensiteit

cel a cel b



Chronisch Lymfatische Leukemie

CD5 = T cel merker

CD19 B cel 
definiërende 

merker
op B cellen focussen via “gating”
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– mean fluorescence intensity



MFI (mean fluorescence intensity)
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• Negatief & Positief
– t.o.v. NEGATIEVE CONTROLE

– kwantificering
• Sterkte positiviteit
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Expertwaarde IFT lymfoom/leukemie

• Sommige merkerpatronen wijzen onmiskenbaar 
op een ziekte

• Soms passen meerdere merkerpatronen bij een 
ziekte

• Soms kunnen merkerpatronen passen bij 
meerdere ziektes 

• Soms is een ziekte niet alleen met IFT vast te 
stellen
– onderscheid van normaal onmogelijk
– andersoortige diagnostiek nodig



Huidige situatie

• voor elke ziekte is er een 
set van “verplichte” 
merkers
– o.b.v. WHO diagnoseboek 

Discussie ontstaat vanwege 
- de soms vage beschrijvingen
- de meerdere mogelijke merkerpatronen
- soms de onmogelijkheid ziek van normaal te 

onderscheiden
- de wens toch een diagnose te suggereren … 



Work in Progress

• Vernieuwde versie WHO diagnoseboek

• Vaststellen welke merkerpatronen 
– diagnostisch zijn
– zouden kunnen passen bij een ziekte

en
– welke diagnoses niet met IFT alleen zijn te stellen



Work in Progress ― the case CLL
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de reglementaire werkwijze

• sectie ICD = Immunologische Cel Diagnostiek
• “Nomenclatuurcommissie”

– werkgroep binnen de sectie ICD
– ingesteld door bestuur van de sectie ICD
– ≥ 6 leden met IFT ervaring van leukemiën/lymfomen

• ≥ 2 uit academische labs
• ≥ 1 uit algemeen ziekenhuis lab
• ≥ 1 uit Belgisch ziekenhuis lab
• ≥ 1 medicus met ruime ervaring op dit gebied



de reglementaire werkwijze

• “Nomenclatuurcommissie”
– beschouwt nieuwe WHO diagnoseboek
– maakt voorstellen voor diagnostische 

merkerpatronen
– legt dit voor aan de

• deelnemers aan de Kwaliteits-rondzendingen
• NVC*

– na hoor en wederhoor worden ze vastgesteld

* Nederlandse vereniging voor Cytometrie (NVC): 
vereniging voor ‘cytometrie’ professionals



Precisiediagnostiek

• Precisie waar het moet en ook mogelijk is

• Minder precies waar precisie niet echt 
nodig is?
– waarom vasthouden aan oude classificaties

• zonder klinische relevantie
– verliezen we dan relevante “expertise”



Dank voor de aandacht!
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