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¿Vale la pena el esfuerzo de conseguir terapias
innovadoras en 2L de Linfoma T? 
¿Son mejor que la quimioterapia?





Tengo intención curativa con este paciente?



Cómo superamos la quimioresistencia? 

Perspectiva histórica:
-QT convencional

-Estrategia ¨prestada¨de 
linfomas B agresivos

Perspectiva basada en la 
biología de la enfermedad:

-Drogas nuevas
-Relevancia puede variar 

según el subtipo 
histológico





Westin et al. Blood 2022

QT de rescate: estrategia “prestada” y abandonada en Linfomas B agresivos  



Estrategias basadas en la biología de la enfermedad 

Stuver. Int journ of hematology 2023



Registro COMPLETE:
n: 57 pac r/r al tto QT 
inicial

Tto de rescate:
-46% QT combinada
-54% Drogas nuevas

Tasas de rta y curvas de 
supervivencia > con 
monoterapia con drogas 
nuevas

Stuver et al. AJH 2019

Drogas nuevas vs QT convencional 



Drogas nuevas vs QT convencional 

Ngu. Clin Lymphoma Myeloma Leuk 2022

Outcomes en pacientes tratados con intención curativa





¿El subtipo histológico puede guiar la elección de terapias dirigidas?

Terapia epigenética para linfoma T angioinmunoblastico o linfoma T 
con fenotipo TFH

• Mayor incidencia de mutaciones en genes 
    que regulan la función epigenética

• Mutación de TET2 (80%)
• Mutación de DNMT3A (20%)
• Mutación de IDH2 (25-30%)

Mulvey et al. J Hematol Oncol 2020 May 24;13(1):59



¿El subtipo histológico puede guiar la elección de terapias 
dirigidas?



Azacitidina VO en pacientes con linfoma 
TFH R/R: Oracle study

mPFS: 5,6 m

mPFS: 2,8 m

mOS: 18,4 m

mOS: 10,3 m

HR 0·63; 95% CI 0·38–1·07 HR 0·56 (0·32–0·96)

Dupuis et al. Lancet 2024



Romidepsin en pacientes con linfoma T R/R

Coiffier et al. J Clin Oncol 30:631-636, 2012

SLPm: 4 meses
SLPm para pac en RC: 18 meses
DORm: 17 meses



Romidepsin en pacientes con linfoma T R/R

Ghione et al. Blood Adv (2020) 4 (19): 4640–4647.
Coiffier et al. Journal of Hematology & Oncology 2014, 7:11



Belinostat en pacientes con linfoma T R/R: BELIEF study

O´connor J Clin Oncol 2015 Aug 10;33(23):2492-9



Korin. ICML 2025



N (%) 21 (100)
Edad: mediana (rango) – años. 53 (18–77)
Sexo Femenino – no. (%) 7 (33.3)
Estadio Ann Arbor III-IV– no. 
(%)

20 (95.2)

ECOG PS ≥2– no. (%) 3 (14,3)
Subtipo Histológico- no. (%)

Angioinmunoblastico 6 (28.6)
LCTP NOS 7 (33.3)
Anaplásico ALK- 3 (14.3)
Anaplásico ALK+ 1 (4.8)
Otro 4 (19)

IPI – no. (%)
Bajo 5 (25)
Intermedio-bajo 7 (35)
Intermedio-alto 5 (25)
Alto 3 (15)

PIT – no. (%)
0 variables 5 (25)
1 variable 6 (30)
2 variables 7 (35)
3-4 variables 2 (10)

Korin. ICML 2025

Características basales y diagrama de tratamiento





Impacto del subtipo de iHDAC Impacto del núm líneas previas














