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Die Empfehlungen der DGHO fur die Diagnostik und Therapie hamatologischer und onkolo-
gischer Erkrankungen entbinden die verantwortliche Arztin / den verantwortlichen Arzt
nicht davon, notwendige Diagnostik, Indikationen, Kontraindikationen und Dosierungen im
Einzelfall zu Uberprifen! Die DGHO Ubernimmt fir Empfehlungen keine Gewahr.
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%% |onkopedia Facts Appraisal

Parameter Results™ HR

HR pvalue 5 4 3b 3 2c 2 2a 1b 1a
RR? 88 vs 100 ns.® Eyidence
MRD-FS® 72 vs ne® 0.038 p< 0.0001 (LoE) | .
1 2 3 4 5
Clinical benefit
(ESMO MCBS)
B curative [ non-curative
Patients Classic HCL, untreated or pretreated
Trial phase 2
Randomisation 1:1
N 78
New Therapy Cladribine iv + Rituximab concurrent
Control Cladribine iv + Rituximab delayed
Publication DOI1:10.1200/JC0.19.02250
Legende:

I N - number of patients

2 RR - remission rate, in %

9 MRD-RF - Minimal Residual Disease - Free Survival
11 results for control, results for new therapy

12 hazard ratio for new therapy

13 n. s not significant

15 n. r. - median not reached
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