[S-100]

Geriatrik (265 yas) meme kanseri hastalarinda CDK 4/6 inhibitérlerine bagh toksisiteler ve
yonetimi, bir prospektif TOG ¢alismasi
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Amag Geriatrik hastalar klinik calismalarda yeteri kadar temsil edilmemektedir. Bu galismada
ileri yas (>65 yas) metastatik meme kanseri hastalarinda CDK 4/6 inhibitorlerine bagl
toksisiteler ve yonetimi arastirildi.

Metod Palbosiklib (Pb) ve Ribosiklib (Rb)’ e ait veriler incelendi. 31 merkezin katildig
prospektif ¢calismada hastalar 6 ay takip edildi. DigklnlGglin degerlendirilmesi icin tedavinin
basinda ECOG ile birlikte Geriatrik 8 (G8) ve Groningen diiskiinliik élcegi (GDO) kullanildi. Doz
modifikasyonlari incelendi, ilag birakma ve diger ciddi yan etkiler kaydedildi.

Bulgular Toplam 160 hasta dahil edildi [Pb 76, Rb 84 (bundan sonra bu sirayla verilecektir)].
43 hasta 75 yas ve lzerindeydi [19 (25%) ve 24 (28.6%)]. ilaci tam doz baslayan hasta sayisi 64
(84.2%) ve 79 (94%) idi. ilk doz modifikasyonu sebebi her iki ilag icin de en sik nétropeni idi [33
(97%), 34 (69%)]. Rb icin ayrica karaciger enzim yuksekligi ve bdbrek fonksiyon bozuklugu [5
(10%) ve 3 (6%) sirasiyla] diger sebeplerdi. ilaci tolere edemeyen 3 (3.9%) ve 5 (6%) hasta idi.
Ciddi yan etki (FEN, antibiyotik kullanimi, acil bagvurusu/hastane yatisi, ilag birakmadan en az
biri) 9 (11.8%) ve 13 (15.5%) hastada goriildii (Tablo 1). ilaci tam doz tolere edememe sebepleri
Pb icin ECOG 22 ve iki ilag i¢in 275 yas olmak idi (Tablo 2). Grad % notropeni Rb igin kemik



sinirll olmayan metastatik hastalarda, tedaviyi metastatik Gglncli basamak ve Uzerinde
alanlarda ve noétropeni disi hematolojik yan etki gozlenenlerde daha sik, her iki ilag igin
obezlerde daha azdi (Tablo 3). Ciddi yan etki goriilme sikhgi Pb igin ECOG skoru >2 olanlarda
ve kemik sinirli olmayan metastatik hastalarda, Rb igin ise 75 yas Gisti hastalarda artmisti. G8
ve GDO toksisiteleri 5ngdremedi.

Sonug 275 yas hastalarda tedavi tam doz baslanmayabilir ve risk faktori olan (ECOG 22, kemik
sinirh olmayan metastatik hastalik, 275 yas vb.) geriatrik hastalarda yan etkilere dikkat
edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Geriatri, meme kanseri, Palbosiklib, Ribosiklib

Tedavi ile iligkili tiim yan etkiler

Palbosiklib Ribosiklib
(N=76) (N=84)

Yan etki no. (%)* Tum Gradlar Grad3 Grad4 Tum Gradlar Grad3 Grad4

Notropeni 74 (97.3) 27 (35.5) 14(18.4) 80 (93) 29 (35.8) 11(13.6)
Anemi 41 (58.5) 0 0 40 (52) 2(2.6) 0
Trombositopeni 17 (24.3) 1(1.4) 2(2.9) 16 (21.1) 3(3.9) 0
Diyare 10(13.1) 1(1.3) 0 9(11) 1(1.2) 0
KCFT artisi 6(7.9) 0 0 11 (13.4) 4(4.9) 0
BFT artisl 9(11.9) 1(1.3) 0 19 (17.1) 2(2.4) 0
Halsizlik 28 (37.3) 0 0 41 (49.7) 0 0
Bulanti 17 (23) 0 0 17 (22.6) 0 0
istah kaybi 1(1.5) 0 0 3(3.9) 0 0
Periferal Odem 2 (2.3) 0 0 1(1.3) 0 0
Kabizlik 0 0 0 2(2.6) 0 0
Alopesi 0 0 0 1(1.3) 0 0
Cilt dokuntusi 1(1.5) 0 0 0 0 0
Oksiiriik 1(1.5) 0 0 0 0 0
Oral aftoz Glser 1 (1.5) 0 0 0 0 0
Qt uzama 0 0 0 2(2.4) 2(2.4) 0

*hasta sayisi (ylizde)



Tedavi ile iligkili ciddi yan etkiler

Yan Etki - No. (%)*

Febril Notropeni

Antibiyotik kullanimi

Acil basvurusu/hastane yatisi

ilag birakma

Yukaridaki yan etkilerden herhangi birinin omasi 9 (11.8)

*hasta sayisi (ylizde)

Grad 3/4 notropeni ile iliskili faktorler*

Degiskenler no. (%)**
Tedavi baslangig yasi***
>=75y/o

65-74 y/o

ECOG

>1

0-1

Tedavi basamagi

>=3

1-2

Metastatik tutulum bolgeleri
Kemik sinirli olmayan

Kemik sinirli

Notropeni disi diger hemotalojik yan etkiler
Evet

Hayir

Vicut kitle indeksi

Obez (>=30 kg/m2)

Palbosiklib Ribosiklib
(N=76) (N=84)

1(1.3)
7 (9.6)
4(5.6)
3(3.9)

Palbosiklib

11 (57)

30(52)

9 (64)
32 (51)

26 (61)
15 (44)

31 (57)
10 (45)

24 (53)
17 (56)

12 (37)

3(3.7)
9 (10.7)
8(9.8)
5 (6)
13 (15.5)
Ribosiklib
P degeri P degeri
0.690 0.782
12 (50)
28 (46.7)
0.390 0.254
7 (63.7)
33 845.2)
0.122
29 (54.8)
11 (35.5)
0.343 0.039
28 (36.4)
12 (25.5)
0.776 0.045
26 (57.8)
14 (35.9)
0.011 0.034
26 (42.6)



Obez degil <30 kg/m2) 27 (67) 14 (70)

*Ki-kare testi
**hasta sayisi (yiizde)
***Palbosiklib veya Ribosiklib tedavisinin baslangig yasi



