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Background. Aggressive non-Hodgkin’s lymphomas (NHL) 
are the 6th leading cause of death among malignant tumors 
in European countries and the USA. Detection of the disea-
se in its early stages and identification of the morphologi-
cal type are essential elements in the therapeutic approach. 
Objective of the study. To study the clinico-morphological 
aspects of aggressive NHL in order to identify some peculi-
arities of the clinical course. Material and Methods. Clini-
co-morphological aspects were studied in 54 patients dia-
gnosed with aggressive non-Hodgkin’s lymphoma aged 18 
to 85 years (male-24, female-30). The diagnosis was confir-
med morphologically and immunohistochemically. Results. 
Aggressive NHL occurred more frequently in patients aged 
40-64 years (57.4%). The most often diagnosed morpholo-
gical type was lymphoblastic NHL (64.8%), predominantly 
in people over 65 years old (80.0%). Diffuse large B-cell 
NHL was found in 29.6% of cases, mostly at the age of 18-
39 years (62.5%). Seldom were diagnosed variants such as 
mantle cell NHL (3.8%) and anaplastic NHL (1.8%). The on-
set of aggressive NHL occurred in peripheral lymph nodes in 
63.0% of cases, extranodal in 37%. In the early stages, in the 
majority of cases (68.8%), NHL spread to regional nodules. 
Extranodal metastases frequently were determined in sple-
en (51.7%), bone marrow (34.5%), and liver (31.0%). Con-
clusion. The highlighted clinical morphological features of 
aggressive NHL will contribute to optimizing the diagnos-
tic and treatment management of patients with aggressive 
NHL. Keywords: Non-Hodgkin’s lymphoma, morphological 
type, clinical aspects.
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Introducere. Limfoamele non-Hodgkin (LNH) agresive re-
prezintă a 6-a cauză de deces în structura tumorilor maligne 
în țările europene și SUA. Depistarea patologiei în stadiile 
ei inițiale și identificarea tipului morfologic sunt elemente 
esențiale în alegerea tacticii de tratament. Scopul lucrării. 
Studierea aspectelor clinico-morfologice a LNH agresive 
pentru a identifica unele particularități de evoluție clinică. 
Material și Metode. Au fost studiate aspectele clinico-mor-
fologice la 54 de pacienți cu diagnosticul de limfom non-Ho-
dgkin agresiv cu vârsta de la 18 până la 85 de ani(bărbați-24, 
femei-30). Diagnosticul a fost confirmat morfologic și imu-
nohistochimic. Rezultate. LNH agresive s-au dezvoltat mai 
frecvent la persoanele cu vârsta de 40-64 de ani(57,4%). 
Mai des a fost diagnosticat tipul morfologic limfoblastic 
(64,8%), preponderent la vârsta de peste 65 de ani(80,0%). 
LNH difuz din celulă mare B a fost constatat în 29,6% cazuri, 
mai des la vârsta de 18-39 ani(62,5%). Rar au fost diagnos-
ticate LNH zonei de manta(3,8%) și LNH anaplazic (1,8%). 
Debutul LNH agresive a avut loc în nodulii limfatici perife-
rici în 63,0% cazuri, extranodal-37%. La etapele inițiale, în 
majoritatea cazurilor (68,8%), LNH s-a răspândit în nodulii 
regionali. Metastaze extranodale mai des au fost determina-
te în splină(51,7%), măduva oaselor(34,5%), ficat(31,0%). 
Concluzii. Particularitățile clinico-morfologice evidențiate 
ale LNH agresive vor contribui la optimizarea conduitei de 
diagnostic și tratament a pacienților cu LNH agresive. 
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