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Immiin kontrol noktasi inhibitdrii tedavisi alan solid organ kanserli hastalarda
endokrinolojik yan etkilerin siklig: ve tedavi sonuclarina etkileri: Cok merkezli
retrospektif calisma
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Amag: Immiin kontrol-noktasi inhibitérleri (ICI) bircok kanserde sagkalimi énemli 6lclide
artirmiglardir. Kullanimlarinin artmasiyla bu ilaglara bagh immdn iligkili yan etkilerin (irAE) gorilme
siklidi da artmistir. irAE’ler arasinda sik gorilen endokrinolojik yan etkilerse nonspesifik
semptomlarla kendini géstermesi nedeniyle taninmasi zordur. Calismamizda, solid organ kansereli
hastalarda ICI iliskili endokrin yan etkiler ve sikhdi dederlendirilmis, ayrica endokrin yan etkiler ile
tedavi sonuglar arasindaki iliski de analiz edilmistir.

Yéntem-Bulgular: 2016-2022 yillari arasinda takip edilen, ICI ile tedavi edilen solid organ kanserli
516 hastanin 139’unda (%26.9) endokrinolojik yan etki saptandi. En sik hipotiroidi (%65.5) olmak
Uzere sirasiyla; hipertiroidi (%22.3), adrenal yetmezlik (AY) (%13.7), hipofizit (%8.6), diyabetes
mellitus (DM) (%0.7) saptandi. Yan etkilerin ortanca gértlme zamani 4.5 ay (0.4-20.5) iken,
cogunlugu (%?29.5) ICI tedavisinin baslangicindan 6 ay sonra gelismisti. ICI ile elde edilen objektif
yanit orani (ORR) %53.3 bulunurken, klinik yarar orani (CBR) ise %74.2 olarak saptandi. ICI ile
yanit elde edilip edilmemesine gore cinsiyet ve ICI tipi yanit agisindan istatistiki olarak farkl
bulundu. Diger bir ifadeyle erkek hastalarda kadin hastalara gore, pembrolizumab ile tedavi edilen
hastalarda diger ICI ile tedavi edilenlere gére anlamli olarak ORR ve CBR daha iyiyidi (sirasiyla,
p=0.001 ve p=0.014). Hastalarda ortanca 46.7 aylik takip siresinde (aralik: 5-70.2) genel
sagkalim 40.9 ay (CI %95 29.8-52.0) ve 3 yillik sag kalim orani %56.7 idi. ICI tedavisine yanit
elde edilmesini 6ngéren bagimsiz faktorlerin saptanmasi igin yapilan analizde cinsiyet (p:0.001,
OR:6.44, %95 CI:2.17-19.1) ve ICI tipi (p:0.011, OR:1.36, %95 CI: 1.07-1.72) ICI yanitini
ongoren bagimsiz prediktif faktorler olarak saptanmistir.

Sonug: Calismamizda en sik tiroid disfonksiyonu gorildtgu, yan etki gorllen erkeklerde ORR ve
CBR’nin kadinlara gore daha iyi oldugu ve pembrolizumab ile tedavinin diger ICI tedavilerine gére
ORR ve CBR agisindan daha iyi oldugu gériilmustir. Ileride, daha cok hasta iceren, prospektif,
endokrinolojik yan etkilerin, sagkalimi ve ORR’i 6ngordiirmesini inceleyen galismalara ihtiyag
bulunmaktadir.
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