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Anti-CD20-Antikörper (Rituximab, Obinutuzomab) 

Variable murine Regionen binden 

sich 

 speziell an das CD20 auf den B-

Zellen.  

Konstante humane K Regionen 

Humane IgG1 Fc Domäne  

(synergistische Wirkung mit humanen Effektormechanismen 

wie z.B. Komplementaktivierung) 

1. Therapie nach dem „Schlüssel - Schloss-Prinzip“ 

2. Vorteil der Chimäre: Keine Immunisierung 

CD20  
Antigen 



Chemotherapie + Antikörper   

• Fludarabin – Cyclophosphamid  – Rituximab (FCR) -> INTENSIV 

 

• Bendamustin – Rituximab -> Mittel INTENSIV 

 

• Chlorambucil - Obinutuzomab -> Leicht 
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Resonate Studie  

Ibrutinib 

Chemo 



Ist Ibrutinib besser als  
R-Chemo ??? 



ECOG-ACRIN Cancer Research Group (E1912) 



FCR 

Ibrutinib 

Ca. 6 Monate 

Bis zum Progress 

ECOG-ACRIN Cancer Research Group (E1912) 

PFS = Zeit bis zum 
Rückfall/ Tod 

Ibrutinib 



American Intergroup Study A041202 
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Venetoclax 



Wie wirkt Venetoclax?  
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CLL14 Studie  





Wahrscheinlich ab März:  
Venetoclax + Obi Zulassung erste Linie  



Zusammenfassung  

• Chemo wirkt nicht bei TP53/ 17p del mutierten Patienten 

• Ibrutinib und Venetoclax wirken auch bei TP53 Mutation 

 

• Ibrutinib ist eine Dauertherapie  

• Venetoclax wird über 12 oder 24 Monate verabreicht  

• Venetoclax ab März auch in der ersten Linie  

• Venetoclax eventuell besser bei IGHV mutierten Patienten 

 

• Chemotherapie kann als Option diskutiert werden, neue Substanzen lösen 
die Chemotherapie zunehmend ab. 


