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• Therapiemöglichkeiten
• Therapieziele festlegen
• Entscheidungsfindung für die 

Therapiestrategie
• Krankheitsmanagement



Die CLL ist eine „bösartige“ Erkrankung, die 
aus Lymphozyten, einer Untergruppe der 
weißen Blutzellen, entsteht.  

Gesunder Lymphozyt im Blut 
Die Aufgabe gesunder 
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Die Aufgabe gesunder 
Lymphozyten ist die 
Infektionsbekämpfung.
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Die Lymphozyten werden in zwei Hauptgruppen (B- und T-
Lymphozyten) unterteilt

§ B-Lymphozyten (Produktion von Antikörpern)

Sie können sich nach Bakterienkontakt zu „Plasmazellen“ umwandeln,                   
die Antikörper produzieren.
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B-Lymphozyt PlasmazellePlasmazellePlasmazelleB-LymphozytB-Lymphozyt

Antikörper  Antikörper  
BakterienBakterien



Entstehung:
Ein CLL-Lymphozyt entsteht aus einem normalen Lymphozyten 
durch eine Änderung in den Erbanlagen (Mutation)

Durch die Mutation verändert der Lymphozyt seine 
„Lebensgewohnheiten, er stirbt nicht mehr ab, vermehrt sich und
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breitet sich „rücksichtslos“ in 
Geweben aus. 

Massive Vermehrung der 
Lymphozyten im Knochenmark



• Durchschnittlich 3-5 Neuerkrankungen im Jahr pro 100 000 Einwohner 
(Wetter etwa 1 / Jahr, Bochum etwa 20 / Jahr)

• Erkrankung im höheren Lebensalter häufiger

• Männer erkranken doppelt so häufig wie Frauen

• Familiäre Belastung (Kinder von CLL Eltern haben dreifaches 
Erkrankungsrisiko
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ErkrankungsrisikoErkrankungsrisiko



§ Ganz häufig „Zufallsdiagnose“ bei 
Blutbildkontrolle

§ Müdigkeit 

§ Leistungsfähigkeit oft eingeschränkt

§ häufig Lymphknotenschwellungen am 
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§ häufig Lymphknotenschwellungen am 
Hals, in den Achselhöhlen und Leisten

§ im fortgeschrittenen Stadium manchmal 
Druckgefühl unterm linken 
Rippenbogen durch eine Schwellung 
der Milz

§ oft gehäufte und länger dauernde 
Infektionen durch Schwächung des 
Immunsystems
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M onozytenM onozytenM onozytenM onozyten
GranulozytenGranulozytenGranulozytenGranulozyten
Lym phozytenLym phozytenLym phozytenLym phozyten
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Chronisch lymphatische Leukämie
Risikofaktoren?

Unterstützende
Maßnahmen

Seelische
Betreuung

Ernährung
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Schmerz
Therapie

Chirurgie

Selbsthilfe-
gruppen
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Pflege“Neue
Therapien”

Soziales
Umfeld

Betreuung

Chemotherapie

Strahlentherapie
Palliativnetz

�������



�����������
���� � �����
��	�
�����
��������������

������

-��
�����(�(� �	�������/ (��

������ ����� �	�
�� ��
����� � �
�0
�(� ������������
��&� �

� ��
����� � ������� �������� �
	���
������� �
&���� 

Dirk Behringer, AKA Bochum
Chronisch lymphatische Leukämie
Patiententag Wetter  16. Juli 2011

ONKOLOGISCHES ZENTRUM AUGUSTA – BOCHUM
Hämatologie, Onkologie & Palliativmedizin

www.onkologie-klinik.de

1�
�
��� ���
�� �� ���� &������ 

2.���� ��
��! 	 ��3���������.�����
�������
�/
��������� ��

4'������ � (

5���� �� &�(�����




Es gibt zwei Möglichkeiten der CLL Stadien – Einteilung

nach Binet
A Lymphozytose und weniger als 3 Lymphknotenregionen befallen,

B Lymphozytose und mehr als 3 Lymphknotenregionen befallen,

C Hämoglobin unter 10 g/dl, und/oder Thrombozyten unter 100 000/ml
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nach RAI
0 nur Lymphozytose,

1 zusätzlich Lymphknoten befallen, 

2 zusätzlich Vergrößerung der Milz und/oder Leber

3 zusätzlich Hämoglobin unter 11 g/dl

4 zusätzlich Thrombozyten unter 100 000/ µl



Feststellen des Stadiums durch:
§ Körperliche Untersuchung                                                               

(sind Lymphknoten an Hals, Achselhöhle, Leiste vergrößert?)

§ Blutuntersuchung                                                                                
(sind rote Blutzellen und Blutplättchen erniedrigt?)
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§ Ultraschall (sind Milz oder Leber vergrößert?)

§ eventuell Computertomographie                                                                       
(sind Lymphknoten im Brustkorb oder Bauch vergrößert?)

§ Knochenmarkuntersuchung (wie ausgedehnt hat die Erkrankung 
das  Knochenmark durchsetzt?)

§ Molekulare Charakterisierung ([Knochenmarks] Blut)



Prognosefaktoren…sagen voraus, ob sich 
die Erkrankung aggressiv und schnell oder nur 
langsam ausbreiten wird.

Wichtige Prognosefaktoren sind:
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§ Genveränderungen

§ Stadium nach Rai und Binet

§ Lymphozyten - Verdoppelungszeit



Einordnung der CLL in das internationale System der 
„Non- Hodgkin Lymphome“

Agressive (= hochmaligne)  Lymphome, z.B.
§ Diffuses großzelliges B-Zell-Lymphom

§ Burkitt- Lymphom
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§ Burkitt- Lymphom

Indolente (= niedrig maligne) Lymphome, z.B.
§ Chronisch lymphatische Leukämie (= kleinzelliges lymphozytisches Lymphom)

§ Follikuläres Lymphom

§ Plasmozytom (= Multiples Myelom)



Was bedeutet „ Niedrig malignes Lymphom“?

§ langsam wachsend

§ langjähriger Krankheitsverlauf

§ meist nicht heilbar
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§ meist nicht heilbar§ meist nicht heilbar

Was bedeutet „ Hoch malignes Lymphom“?

§ schnell bis sehr schnell wachsend                             
(innerhalb von Wochen oder wenigen Monaten)

§ Oft heilbar
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Wann ist eine Behandlung notwendig?

§ Hämoglobin fällt unter 11 g/dl,
§ Thrombozyten fallen unter 100 000/ml,
§ Lymphknoten, Milz oder Leber sind massiv 
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§ Lymphknoten, Milz oder Leber sind massiv 
vergrößert, Lymphozyten – Verdoppelungszeit ist 
kürzer als 6 Monate,

§ B-Symptomatik ist ausgeprägt (Fieber, 
Gewichtabnahme, Nachtschweiß, sehr starke 
Müdigkeit)



Warum wird die Behandlung nicht immer sofort 
nach Diagnosestellung eingeleitet?

• Eine Therapie kann die CLL nur eindämmen, aber nicht heilen. 

• Behandlung bringt daher nur dann einen Vorteil, wenn bei 
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• Behandlung bringt daher nur dann einen Vorteil, wenn bei 
fortschreitender Krankheit Symptome auftreten.

• Eine zu frühe Therapie ist sogar nachteilig, da sich die 
Leukämiezellen an die Therapie gewöhnen und diese dann 
unwirksam wird. 

• 40 – 50% der Patienten benötigen keine Behandlung, weil keine 
Symptome bestehen und die Erkrankung nicht fortschreitet.



1.   Chemotherapien

§ Chlorambucil (Tabletten)

§ Fludarabine (Infusion)
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§ Cyclophosphamid (Infusion)

§ Bendamustin (Infusion)

§ Cyclophosphamid (Infusion)

§ Bendamustin (Infusion)



2.   Monoklonale Antikörper

§ Alemtuzumab (Infusion)
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§ Alemtuzumab (Infusion)

§ Rituximab (Infusion)

§ Alemtuzumab (Infusion)

§ Rituximab (Infusion)



Monoklonale Antikörper sind wie natürliche 
Antikörper aufgebaut, werden aber industriell 
Monoklonale Antikörper sind wie natürliche 
Antikörper aufgebaut, werden aber industriell 

Was sind Monoklonale Antikörper?
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Antikörper aufgebaut, werden aber industriell 
hergestellt.
Antikörper aufgebaut, werden aber industriell 
hergestellt.



Chronisch lymphatische Leukämie
Krankheitseigenschaften

Dirk Behringer, AKA Bochum
Chronisch lymphatische Leukämie
Patiententag Wetter  16. Juli 2011

ONKOLOGISCHES ZENTRUM AUGUSTA – BOCHUM
Hämatologie, Onkologie & Palliativmedizin

www.onkologie-klinik.de


	
��� 	��
���"!�����������#�����������������������



"!�����������#�����������������������

Chronisch lymphatische Leukämie
Krankheitseigenschaften

Dirk Behringer, AKA Bochum
Chronisch lymphatische Leukämie
Patiententag Wetter  16. Juli 2011

ONKOLOGISCHES ZENTRUM AUGUSTA – BOCHUM
Hämatologie, Onkologie & Palliativmedizin

www.onkologie-klinik.de

CLL -
Lymphozyt
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Die Tumorzelle 
wird aufgelöstTumorzelle

Der CLL Lymphozyt 
stirbt ab.
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�� Neue Medikamente (zum Teil noch nicht 
zugelassen) Flavopiridol (Infusion)
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§ Ovatumumab (Infusion)

§ Oblimersin (Infusion)

§ Lenalidomid (Tabletten)
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Prof. Hallek, Uniklinik Köln
Immunchemotherapie mit Fludarabine, Cyclophosphamid und Rituximab

Ergebnis:

Therapiestudie, die zur Zulassung von Rituximab geführt hat 
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FC + Rituximab FC 

Ansprechrate der Therapie 95 % 88 %

Krankheit komplett zurückgedrängt 52 % 27 %



Nebenwirkungen:

Prof. Hallek, Uniklinik Köln
Immunchemotherapie mit Fludarabine, Cyclophosphamid und Rituximab

Therapiestudie, die zur Zulassung               von 
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FC + Rituximab FC 

Infektionen 19 % 15 %

Abfall der Blutplättchen 7 % 11 %

Abfall der roten Blutzellen 5 % 7 %

Todesfälle durch Therapie 2 % 2 %
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Chronisch lymphatische Leukämie
Wie behandeln wir?
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Chronisch lymphatische Leukämie
Erstbehandlung 
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Chronisch lymphatische Leukämie
Zweitbehandlung
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Chronisch lymphatische Leukämie
Risikofaktoren?

Unterstützende
Maßnahmen

Seelische
Betreuung

Ernährung
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Schmerz
Therapie

Chirurgie

Selbsthilfe-
gruppen
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Pflege“Neue
Therapien”

Soziales
Umfeld

Betreuung

Chemotherapie

Strahlentherapie
Palliativnetz
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Vielen Dank!Vielen Dank!

Chronisch lymphatische Leukämie
Eine gut behandelbare Erkrankung
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