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Agenda 

• Hvad er CLL? 

• Hvad er behandling / observation ( wait and watch)? 

• Hvad er årsagen til CLL? 

• Hvad kan jeg selv gøre? 

• Hvad kan andre gøre? 

• Hvad kan jeg forvente? 

• Hvad forventer ”din læge” af dig? 

• Hvad er ”fremtiden”? 
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CLL  

• CLL – Chronic Lymphocytic Leukemia 

 

• Kronisk = uhelbredelig 

• Lymfocyt-sgd. (moden B-celle) 

• Leukæmi:  Leuko=hvid  

   Æmi = Blod 
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Definition af CLL 

• CLL: persisterende (> 3 mdr.) lymfocytose i perifert blod > 5 mia. 
B-celler/l, med klassisk morfologi på udstrygningspræparat 
samt CD5/CD19/CD23/ CD20'dim’ positiv immunfænotype ved 
flowcytometri.  

 

 National guideline for CLL 2018, www.lymphoma.dk 

 



Morfologi 

Nøgen kerne 

Prolymfocyt 
CLL 

CLL 

CLL 

Nøgen kerne 



Definition af SLL/MBL 

 

•SLL: Klassisk morfologi og immunfænotype i 
lymfeknudebiopsi, uden ledsagende lymfocytose (< 
5 mia./l.) 

 

•MBL: Klon < 5 mia. B-celler/l med CLL  

    fænotype i det perifere blod uden  

    ledsagende CLL eller SLL diagnose kriterier. 



Epidemiologi 

• Hyppigste leukæmi-type i Vestlige verden  

• Incidens: ca. 450 nye tilfælde/år i DK 

• Prævalens: ca. 5000 i DK 

• Hyppigere hos mænd M/K: 2/1 

• Gennemsnitlig debutalder 70-72 år 

• MBL hos 3-5% hos +60årige (12-15% hos 1. grads slægtninge af CLL), 
                             Rawstrøm et al Blood 2002 



 



Overlevelse 

Caspar Da Cungha-Bang et al.  

Blood cancer journal 2016 
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Indikation for behandling? 

• Ca. 50% vil aldrig blive behandlingskrævende iht nuværende kriterier. 

IWCLL kriterier (oversat): 

Knoglemarvssvigt 

Tiltagende lymfeknudesvulst eller miltsvulst 

”B-symptomer” (nattesved, vægttab, træthed) 

Hastig stigning i antallet af CLL-celler (lymfocytstigning) 

 

OBS: ”pengene skal passe”. Andre sygdomme kan give lignende 
symptomer 



Behandlingstyper 

• Kemoterapi  

 

 

 

 

versus  

 

 

 

Targeteret behandling” 



Kemoterapi 

• Kan det helbrede? 



MDAnderson data 

 
Rossi D et al Blood 2015.126(16):1921-1924  

Kirsten Fischer et al. Blood 2016;127:208-215 



Er der bivirkinger? 

 



CLL 10 



N=234 

 

FU: 4,4 years !!!!! 



Targeteret behandling 

• Kan det helbrede ??????? 

• Er der bivirkninger? 



”Wait and watch” 
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Ætiologi 

Arvelighed 
• X8 øget risko hos 1. grads slægtninge 

• Etnisk variation (uændret ved immigration) 

• Stamcelle-sygdom?  

• Andre årsager: kemiske stoffer? 

• Vietnam veteraner udsat for ”Agent Orange” kan få erstatning 
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Immunsystemet 

• Sund kost 

• Ingen rygning eller alkohol overforbrug 

• Motion 

• Vægt kontrol 

 

 



Vaccinationer? 

• Influenza – JA 

• Lungebetændelse (Pneumokok) – måske 

• Hæmophilus – hmmm…. 
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Hvad kan andre gøre? 

• Støtte og tryghed  

• Kræft er ikke ”KRÆFT” 

• Undgå smitte med infektioner 
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Forventninger 

 

Manfred Welslau 



• ”I gode hænder: Folk, der står over for kræft, har en masse spørgsmål 
og frygt - mange kan have brug for alvorlig hjælp for første gang i 
deres liv. For det meste er det en helt ny oplevelse, der kommer med 
stor usikkerhed.” 

 

• ”Intet er vigtigere for os end at være der for dig i denne situation. Vi 
ønsker at besvare spørgsmål, give støtte, rydde op i fejlfortolkninger 
og mildne frygt. Fordi man ved, at man er i gode hænder, gør det  
vejen mod bedring lettere og genopretning opnåes med tillid.” 
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Hvad forventer ”din læge” af dig? 

• Tillid 

• Egenomsorg 

• Rettidig omhu 
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Fremtiden 

• Rette behandling til rette person – personlig medicin 

• Helberedelse? 

• Fremtiden er lys 






