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GIRiS

PD-L1 ekspresyonu =%>50 olan kuguk hicreli disi akciger kanseri (KHDAK) hastalarinda
birinci basamak tek ajan immiunoterapi standart tedavi seceneklerinden biridir. Ancak
immunoterapi yanitini ve sagkalimi dngérebilecek kolay erisilebilir biyobelirteglere ihtiyag
sirmektedir. Sistemik inflamasyon belirteglerinden tiretilmis nétrofil/lenfosit orani (dNLR),
farkli solid tiimorlerde prognostik bir gésterge olarak incelenmistir. Bu galismada, PD-L1
>%50 metastatik KHDAK hastalarinda birinci basamak immiinoterapi alan olgularda
dNLR'nin tedavi yaniti ve sagkalim Gzerindeki etkisinin dederlendirilmesi amacglandi.

YONTEM

Bu retrospektif calismaya, PD-L1 >%50 olup birinci basamakta tek ajan immiinoterapi
(pembrolizumab veya atezolizumab) alan metastatik KHDAK hastalarn dahil edildi.
Demografik ve klinik veriler elektronik kayit sistemlerinden elde edildi. Tedavi 6ncesi tam
kan sayimindan dNLR hesaplandi ve kesim dederine gore hastalar dlisik ve yiksek gruplara
ayrildi. Tedavi yaniti RECIST kriterlerine gére dederlendirildi; objektif yanit ve hastalik
kontrol oranlari hesaplandi. Progresyonsuz sagkalim (PFS) ve genel sagkalim (OS) Kaplan-
Meier yontemi ile analiz edilerek log-rank testi ile karsilastirildi. dNLR'nin yanit Gzerindeki
etkisi lojistik regresyon, sagkalim Uzerindeki etkisi Cox regresyon analizi ile incelendi ve
p<0.05 anlamli kabul edildi.

Bulgular:

Calismaya 25 hasta dahil edildi. Hastalarin yas ortalamasi 67.36 £ 7.64 yil olup, hastalarin
16’s1 (%64) 65< yas grubundaydi. Hastalarin 20’si (%80) erkekti. Histolojik olarak 14
(%56) hastada adenokarsinoma vardi. Hastalarin 19'unda (%76) denovo metastaz
saptandi. Hastalarin 17’sinde (%68) visceral metastaz vardi. Hastalarin 19'u (%76)
pembrolizumab, 6'si (%24) atezolizumab monoterapisi aldi. Tedavi sirasinda 9 (%36)
hastada objektif yanit, 22 (%88) hastada hastalik kontroll vardi. Tek degiskenli lojistik
regresyon analizinde dNLR ile objektif yanit orani (p=0.423) ve hastalik kontrol orani
(p=0.414) arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmadi. dNLR yulksek hastalarda
medyan PFS 9.19 ay, dNLR dlslUk hastalarda ise 8.01 ay idi (log-rank p=0.990). Medyan OS
ise sirasiyla 18.10 ve 16.23 ay olup, istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi. (log-rank
p=0.937). Cok degiskenli analizlerde dNLR durumu, PFS veya OS icin bagimsiz bir 6ngorict
faktor degildi.

SONUC



PD-L1 >9%50 olan metastatik KHDAK hastalarinda birinci basamak immtinoterapi alan bu
kohortta dNLR'nin tedavi yaniti, progresyonsuz sagkalim ve genel sagkalim ile iliskili
olmadigi gosterildi. Cok degiskenli analizlerde de dNLR bagimsiz bir prognostik faktér olarak
saptanmadi. Bu bulgular, yliksek PD-L1 ekspresyonlu hastalarda dNLR’nin prognostik
degderinin sinirli olabilecegini disliindirmektedir. Daha genis hasta sayili ve prospektif
calismalar ile bu iliskinin dogrulanmasina ihtiyag vardir.
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Resimler :

Resim Aciklamasi: Sekil 2. dNLR distik ve yiksek gruplarinda genel sagkalim (OS) igin
Kaplan-Meier egrileri (log-rank p=0.937).
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Fimn imsrbrs

Resim Agiklamasi: Sekil 1. dNLR disik ve ylksek gruplarinda progresyonsuz sagkalim
(PFS) icin Kaplan-Meier egrileri (log-rank p=0.990).
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Tables :

Tablo 1. Hastalarin demografik ve klinik 6zellikleri

Ozellikler Yiiksek dNLR n=14 (%) | Diisiik ANLR n=11 (%) |p degeri
Yas, yil, medyan (aralik) 66.5 (54-76) 70 (54-82) 0.440
Yas grup 0.420
>65 8 (57.1) 8 (72.7)

<65 6 (42.9) 3(27.3)

Cinsiyet 0.420
Erkek 12 (85.7) 8 (72.7)

Kadin 2 (14.3) 3(27.3)

Histolojik tip 0.058
Adenokarsinom 5(35.7) 9(81.8)

Skuamoz hcreli karsinom 7 (50) 1(9.1)

Non-spesifik karsinom 2 (14.3) 1(9.1)

VKI 0.742
>25 6 (42.9) 4 (36.4)

<25 8 (57.1) 7 (63.6)

Hastalik durumu 0.122
De novo metastatik 9 (64.3) 10 (90.9)

Niks metastatik 5(35.7) 1(9.1)

Metastaz yeri 0.678
Viseral 10 (71.4) 7 (63.6)

Non-Viseral 4 (28.6) 4 (36.4)

Anti-PD-1/PD-L1 inhibitorleri 0.576
Pembrolizumab 12 (85.7) 7 (63.6)

Atezolizumab 2 (14.3) 4 (36.4)

Tablo 2. Yiiksek dNLR ve Diisiik dNLR Gruplarinda Tedavi Yanit Oranlari

Orani

Ylksek-dNLR Diistik-dNLR Olasilik oran1 (95% p
Parametre (%) (%) GA) degeri
Objektif Yanit Orant |(%43) (%27) 2,000 (0.366-10,019) |0.423
Hastalik Kontrol 1 o/ g5y (%82) 2,889 (0.226-36.868) |0.414




Tablo 3. Yiiksek dNLR ve Diisiik dNLR Gruplarinda Medyan PFS ve OS

Parametre Yuksek-dNLR Aylar (95% Diisiik-dNLR Aylar (95% p

GA) GA) degeri
Progresyonsuz 9.19 (1.30-17.09) 8.01 (4.03-12.00) 0,990
Sagkalim
Genel Sagkalim 18.10 (12.72-23.48) 16.23 (6.05-26.40) 0,037




