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Atezolizumab tedavisinin nadir bir komplikasyonu: Akut interstisyel nefrit
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Amag: Ginlimiuzdeki gelismeler kanser imminoterapisi olarak adlandirilan Immin Checkpoint
Inhibitérleri’'nin (ICI) kullanimini ortaya cikarmistir. ICi’ler kanser hiicrelerinin, dogal ve adaptif
immunitenin efektdér hiicrelerinde bulunan koreseptérlerin aktivasyon veya inhibisiyonu ile
oldurialmesini saglayan monoklonal antikorlardir. Kanser immiinoterapisi, immi{inite hicreleri
lizerindeki manlplasyonu nedeniyle self toleransi ortadan kaldirarak konadin saghkl hlicrelerinin de
hedef haline gelmesine neden olabilmektedir. Biz de kanser immuinoterapisi sirasinda gelisen nefrit
olgusunu sunmayi amagladik

Olgu: Olgumuz altmisalti yasinda erkek, metastatik akciger adenokarsinom tanisi mevcuttu.
Hedeflenebilir stirictii mutasyonu olmayan hastaya karboplatin-pemetreksed tedavisi verildi. 3 kir
kemoterapi uygulanmasi sonrasinda yapilan kontrol gériintiilemesinde progresyon saptanildi. Ikinci
basamak tedavide atezolizumab tedavisi baslanildi. Ikinci kiir atezolizumab tedavisini aldiktan 3
glin sonra idrar cikisinda azalma ve yan adrisi sikayeti ile acil servise basvurdu. Basvuru aninda
kreatinin dederleri 5,97, takiplerde en yiksek 8,13 mg/dl (bazal kreatinin: 0,8-0,9 mg/dl) olarak
saptandi. Akut bobrek yetmezliginin olasi diger nedenleri ekarte edildikten sonra ivedilikle hastaya
1 mg/kg /gin (80 mg) prednizolon tedavisi baslanildi. Nefroloji ile birlikte takip edilen hastaya
renal biyopsi dnerisi olmadi, akut interstisyel nefritin (AIN) diger nedenlerinin ekartasyonu icin ek
tetkikler gdnderilmesi ve steroid tedavisinin devami 6nerildi. Steroid tedavisi altinda kreatinin
dederi yaklasik 20 glin icinde normal dederlerine geriledi (kre: 1,09 mg/dl). Steroid tedavisi
azaltilarak kesilmesi planlandi. Nefroloji tarafindan 6nerilen diger tetkiklerde 6n planda 6ne
cikabilecek bir neden saptanmadigindan ve steroid tedavisine yaniti goz énlinde bulunarak hasta
atezolizumab tedavisine bagh AIN olarak kabul edildi.

Sonug: AIN, renal interstisyumda iltihabi infiltrasyon ve édem ile karakterize bébrek fonksiyonlarin
ani azalmasi ile iligkilidir. En sik nedeni ilaclardir. ICi’'nin neden oldugu nefritin insidansi, diger
irAE'lerinkinden gok daha disutktir ancak etkili bir steroid tedavisi ile ylz guldirici yanitlar elde
edilebilir.
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