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Faz 3 ASCENT calismasinda daha 6nce neoadjuvan/adjuvan kemoterapi alan
metastatik ii¢lii negatif meme kanseri (mMTNBC) hastalarinda sacituzumab
govitecan'in (SG) degerlendirilmesi
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Amag: SG hidrolize edilebilir bir linker aracilidiyla sitotoksik SN-38 payloadu ile baglanan bir anti-
Trop-2 antikorundan olusan bir antikor-ilag konjugatidir; daha 6nce metastatik hastalik igin >= 2
tedavi gérmis mUNMK igin hizlandirilmis FDA onayi almistir.

Gereg-Yontem: ASCENT cgalismasinda, daha dnce alinan >=2 kemoterapi sonrasi relaps/refrakter
olan mUNMK olan hastalar, SG (10 mg/kg IV, 21 giinde bir, 1. ve 8. giinlerde) veya TPC
(kapesitabin, eribulin, vinorelbin veya gemsitabin) almak lGzere 1:1 oraninda randomize edilmistir.
Protokole gére, metastatik hastalik icin daha 6nce yalnizca 1 rejim alan hastalar, (neo)adjuvan
tedaviyi tamamladiktan sonraki 12 ay iginde hastaliklari niksettiyse galismaya uygun sayilmistir.
Birincil sonlanim noktasi, beyin metastazi negatif (BMNeg) hastalarda bagimsiz dederlendirme ile
RECIST 1.1'e gbre PFS olarak belirlenmistir. Etkililik ve givenlilik, (neo)adjuvan kemoterapiden <=
12 ay sonra niikseden ve daha sonra metastatik hastalik igin 1 basamak tedavi alan hasta alt
grubunda dederlendirilmistir.

Bulgular: Bu alt grupta, medyan yasi sirasiyla 49 ve 51 olan toplamda 33 ve 32 BMNeg hasta SG
ve TPC almistir. SG ile tedavi (TPC'ye kiyasla) PSK'I((medyan 5,7 vs 1,5 ay; HR, 0,41; %95 GA,
0,22-0,76; P = 0,0049) ve GS'I (medyan 10,9 vs 4,9 ay; HR, 0,51; %95 GA, 0.28-0.91; P =
0.0227) iyilestirmistir. Ayrica, TPC ile hesaplanamazken, SG ile 6,7 ay medyan yanit slresiyle daha
ylksek OYO(%30 vs %3) ve KFO(%42 vs %6) gbzlemledik.

Bu alt gruptan elde edilen etkililik sonuglari, toplam BMNeg poptilasyonunda SG vs TPC kullananlara
benzerdir. Bu alt gruptaki hastalarda SG'nin glvenlilik profili daha 6nce bildirilenlerle tutarliydi. SG
ile tedaviye bagh 6lim olmadi.

Sonug: (Neo)adjuvan tedaviden sonraki <= 12 ay iginde nliiks eden ve daha sonra metastatik
hastalik icin 1 basamak tedavi géormis mTNBC'li hastalar, daha agresif hastaligi olan bir alt
grubuolusturabilmektedir. Bu alt gruptaki hastalar, toplam BMNeg poptlasyonunda gorilen fayda



ile tutarh olarak, ikinci basamak metastatik ortamda TPC’ye kiyasla SG ile daha Ustln sonuglar elde
etmigstir.

Anahtar Kelimeler: mTNBC, sakituzumab

Faz 3 ASCENT calismasinda daha once neoadjuvan/adjuvan kemoterapi alan
metastatik iiclii negatif meme kanseri (nTNBC) hastalarinda sacituzumab
govitecan'in (SG) degerlendirilmesi



P 3 ASCEINT qabymannds daha dnce ososdjuvan/sdjuvas kemoterap dan metastatik Uil nugatil seme
hanser! (MTNBC) hastalarsda sacitursmab govitecan in (5G] deferiendirimend.
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Bepular

B 2t prupta modran vaq srauyla 47 ve S1 ok toplamaa 33 ve 32 BMNeg Rasta 56 ve TRC amugtr, 5G e
tocia (TRC ve kyasial P90 medyan 57 v 1.5 av: VR 041 K95 GA, 0,220,764 P = 0.0047) ve 55 dmedyan
109 vs 4.9 oy MR, 051 %55 GA 020091 P = 00227) iplestirmatr. Aynca, TRC e hesapbsnomazken, 5G e
4.7 ay medyn panet sdreslyle daha plsek OYOINI0 v 53] ve KFC(%A2 v %4 | plutemiedic.

B 2l gruptan elde eoden stkxiibk sonoclan, toplam BVNeg popdlasyonunds 56 v TRC baliraniana besserdi
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Somugia

INeojachuvan tecaviden sorrakl 1 L2 ay Kinde niks eden ve daha sonra metastatik hastabk kin 1 tasamak
toda glemus mTNSCS hastalar, 40 agres# hastald oban b ak prubuciustunabiimeited s, Bu ak gruptaki
hastavar, toplam BMNeg popUlasyonunda ghrilen favda (e tutard oarak, (6inc) Sasamak metastark ortamda
TPCye bryaeda 5G (e daha (xtin =onudar eide ctmestir. SCyt TNBC de daha erven bir todavi secencgl olaras
degeriendiimek Gzeriee yapdon galrgmalar devom etmebted v [INeoSTAR. NCTOAZ3010%; SASCA,
NCTOASFS5A%) Khnk gabgma beigler) NCTOZ3 74453
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