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Rituximab ar gyfer lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth

Mae’r daflen hon yn egluro pryd y dylid defnyddio rituximab i drin pobl â lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth yn y GIG yng Nghymru a Lloegr. Mae’n egluro’r canllawiau (cyngor) gan NICE (y Sefydliad Cenedlaethol dros Iechyd a Rhagoriaeth Glinigol). Cafodd ei hysgrifennu ar gyfer pobl â lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth ond gall hefyd fod yn ddefnyddiol i'w teuluoedd neu ofalwyr neu unrhyw un sydd â diddordeb yn y cyflwr.

Nid yw’n disgrifio lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth na’r triniaethau yn fanwl - dylai aelod o’ch tîm gofal iechyd drafod y rhain gyda chi. Gallwch gael rhagor o wybodaeth gan y sefydliadau a restrir ar y dudalen 6. 



	Beth y mae NICE wedi'i ddweud?

Mae NICE yn argymell cymryd rituximab, fludarabine a cyclophosphamide gyda'i gilydd fel triniaeth bosibl ar gyfer rhai pobl â lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth (gweler isod).

Pwy all gael rituximab? 
Dylech allu cael rituximab, fludarabine a cyclophosphamide gyda'i gilydd oni bai bod y canlynol yn berthnasol: 

· rydych wedi cael rituximab o'r blaen (gweler isod) neu
· rydych wedi cael fludarabine o'r blaen ac ni wnaeth eich cyflwr ymateb iddo neu y gwaethygodd o fewn chwe mis i'r driniaeth.

Os ydych wedi cael rituximab o'r blaen 

Os gwnaethoch ei gymryd fel rhan o astudiaeth ymchwil a bod un o'r amodau canlynol yn berthnasol, dylech allu cael rituximab, fludarabine a cyclophosphamide gyda'i gilydd o hyd:

· roedd y dos o rituximab a gawsoch yn is na'r hyn a ddefnyddir fel arfer i drin lewcemia lymffosytig cronig neu
· cawsoch rituximab gyda chyffuriau cemotherapi eraill yn lle fludarabine a cyclophosphamide. 

Os nad yw'r amodau uchod yn berthnasol, dim ond os ydych yn cymryd rhan mewn astudiaeth ymchwil y dylech gael rituximab eto.

Rituximab gyda chyffuriau cemotherapi eraill

Os yw eich gweithiwr gofal iechyd proffesiynol o'r farn bod rituximab gyda chyffuriau cemotherapi eraill yn hytrach na fludarabine a cyclophosphamide yn addas i chi, dim ond os ydych yn cymryd rhan mewn astudiaeth ymchwil y dylech gael rituximab. 

Pam fod NICE wedi dweud hyn?
Mae NICE yn edrych ar ba mor dda y mae triniaethau yn gweithio yn ogystal â pha mor dda y maent yn gweithio mewn perthynas â'u cost i'r GIG. Mae NICE yn argymell cymryd rituximab, fludarabine a cyclophosphamide gyda'i gilydd i rai pobl (gweler 'Pwy all gael rituximab?' ar dudalen 2) achos mae hyn yn gweithio'n well na chymryd fludarabine a cyclophosphamide gyda'i gilydd. Er bod y tri chyffur gyda'i gilydd yn costio mwy na fludarabine a cyclophosphamide, caiff hyn ei gyfiawnhau gan y buddiannau ychwanegol y mae'r tri chyffur yn eu darparu.


Lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth

Lewcemia lymffosytig cronig yw'r math mwyaf cyffredinol o lewcemia ymysg oedolion a math o ganser ydyw sy'n effeithio ar gelloedd gwyn y gwaed (lymffosytau). Mae'r lymffosytau canseraidd yn lluosi mewn modd afreolus ac yn atal celloedd gwyn y gwaed, celloedd coch y gwaed a phlatennau (darnau o'r gwaed sydd yn chwarae rôl wrth geulo gwaed) normal rhag gweithio'n iawn. 

Canser ail-wael yw canser sydd wedi gwaethygu ar ôl gwella i ddechrau neu sydd wedi dod yn ôl ar ôl triniaeth flaenorol.

Canser nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth yw canser sydd heb wella ar ôl triniaeth flaenorol.

Rituximab 

Math o gyffur a elwir yn wrthgorff monoclonaidd yw rituximab (a elwir hefyd yn MabThera). Mae'n 'adnabod' ac yn glynu wrth un math o lymffosyt a elwir yn gelloedd B. Caiff y rhain eu lladd wedyn gan system imiwnedd y corff. Mae rituximab yn glynu wrth gelloedd B normal a chanseraidd ac mae'r system imiwnedd yn lladd y ddau fath. Fodd bynnag, unwaith i'r driniaeth ddod i ben, bydd y corff yn dechrau ail-greu ei gelloedd normal.

	Beth mae hyn yn ei olygu i mi?

Pan fydd NICE yn argymell triniaeth, rhaid i’r GIG sicrhau ei bod ar gael i’r bobl hynny y gallai eu helpu, a hynny fel arfer o fewn tri mis i gyhoeddi’r canllawiau. 

Felly, os oes gennych lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth, a bod eich meddyg a chi yn credu mai cymryd rituximab, fludarabine a cyclophosphamide gyda'i gilydd yw’r driniaeth gywir i chi (gweler 'Beth y mae NICE wedi'i ddweud?' ar dudalen 2), dylech allu cael y driniaeth ar y GIG. Gweler www.nice.org.uk/AboutGuidance os ydych o'r farn eich bod yn gymwys i gael y driniaeth ond nad yw ar gael.

Os ydych eisoes yn cymryd rituximab, fludarabine a cyclophosphamide gyda'i gilydd ar gyfer lewcemia lymffosytig cronig nad yw wedi ymateb i driniaeth flaenorol â fludarabine, dylech allu parhau i'w cymryd nes y byddwch chi a'ch meddyg yn penderfynu ei bod yn addas rhoi'r gorau i'w cymryd.

Os ydych eisoes yn cymryd rituximab, fludarabine a cyclophosphamide gyda'i gilydd ar gyfer lewcemia lymffosytig cronig, a'ch bod wedi cael rituximab o'r blaen (gweler 'Os ydych wedi cael rituximab o'r blaen' ar dudalen 2), neu os ydych yn cael rituximab gyda chyffuriau cemotherapi eraill ac nad ydych yn cymryd rhan mewn astudiaeth ymchwil, dylech allu parhau i'w cymryd nes y byddwch chi a'ch meddyg yn penderfynu ei bod yn addas rhoi'r gorau i'w cymryd.


Rhagor o wybodaeth 

Gall y sefydliadau isod roi rhagor o wybodaeth a chymorth i bobl sydd â lewcemia lymffosytig cronig ailwael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth. Nid yw NICE yn gyfrifol am ansawdd na chywirdeb unrhyw wybodaeth neu gyngor a roddir gan y sefydliadau hyn. 

CancerHelp y DU (gwefan gwybodaeth i gleifion Ymchwil Canser y DU), 0808 800 4040
www.cancerhelp.org.uk
Cymdeithas Gymorth Lewcemia Lymffosytig Cronig 
0800 977 4396
www.cllsupport.org.uk
Gofal Lewcemia, 0800 169 6680 neu 0808 801 0444
www.leukaemiacare.org.uk
Cymorth Canser Macmillan, 0808 808 0000
www.macmillan.org.uk
Gall NHS Choices (www.nhsdirect.wales.nhs.uk) fod yn fan da i gael gwybod mwy. Efallai y gall eich gwasanaeth cyngor a chysylltiadau cleifion (a elwir yn 'PALS' fel arfer) lleol roi rhagor o wybodaeth a chymorth i chi. Os ydych yn byw yng Nghymru dylech siarad â Galw Iechyd Cymru i gael gwybodaeth am bwy i gysylltu â nhw.

	NICE

Mae NICE yn llunio canllawiau (cyngor) i’r GIG ynglŷn ag atal, canfod a thrin cyflyrau meddygol. Ysgrifennir y canllawiau gan arbenigwyr annibynnol gan gynnwys gweithwyr gofal iechyd proffesiynol a phobl sy’n cynrychioli cleifion a gofalwyr. Maent yn ystyried y dystiolaeth sydd ar gael am yr afiechyd a'r triniaethau, barn cleifion a gofalwyr a phrofiadau meddygon, nyrsys a gweithwyr gofal iechyd proffesiynol eraill, ac yn ystyried y costau sydd ynghlwm. Disgwylir i staff sy’n gweithio yn y GIG ddilyn y canllawiau hyn.

I gael rhagor o wybodaeth am NICE, ei waith a sut mae’n gwneud penderfyniadau, ewch i www.nice.org.uk/AboutGuidance
Mae'r daflen hon a fersiynau eraill o'r canllawiau a anelir at weithwyr gofal iechyd proffesiynol ar gael yn www.nice.org.uk/guidance/TA193 

Rydym yn annog y GIG a sefydliadau gwirfoddol i ddefnyddio testun o'r daflen hon yn eu gwybodaeth eu hunain am lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth.
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Mae ‘canllawiau arfarnu technoleg’ NICE yn rhoi cyngor ar sut a phryd y dylid defnyddio cyffuriau a thriniaethau eraill yn y GIG.
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Deall canllawiau NICE


Gwybodaeth i bobl sy’n defnyddio gwasanaethau’r GIG





Efallai nad hon yw’r unig driniaeth bosibl ar gyfer lewcemia lymffosytig cronig ail-wael neu nad yw'n ymateb mwyach i driniaeth. Dylai eich tîm gofal iechyd siarad â chi ynghylch p'un a yw'n addas i chi a pha opsiynau triniaeth eraill sydd ar gael.
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