[Abstract:0304][S-080]

Immunoterapi alan hastalarda sol ventrikiiler global longitudinal strain ile
kardiyovaskiiler siirveyansin retrospektif degerlendirilmesi
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Amag:

Immunoterapi, giinliik pratigimizde bircok kanser tipinin tedavisinde kullaniimaktadir.
Immunoterapi ile kardiyovaskiiler toksisite nadir olmakta fakat miyokardit gibi tablolar gelistiginde
fatal seyredebilmektedir. Sol ventrikiler global longitidunal strain (GLS) 6lgimdintin, sol ventrikil
ejeksiyon fraksiyonuna (EF) gére miyokardda ortaya cikan yapisal dedisiklikleri erken dénemde
saptamada daha duyarli oldugu bilinmektedir. Calismamizda immunoterapi alan hastalarda sol
ventrikil EF ve GLS olgtiimleriyle tedavi iliskili kardiyak yan etkileri ve kardiyovaskuler slirveyansi
dederlendirmeyi amacladik.

Gereg-Yontem:

Calismamiza Mayis 2022-Kasim 2023 tarihleri arasinda, Bursa Yiiksek Ihtisas Egitim ve Arastirma
Hastanesi Kardiyoloji Klinigi'ne basvurusu olan, kanser tanisiyla immunoterapi baslanan 44 hasta
danhil edildi. Hastalarin verileri retrospektif incelendi. Hastalarin tedavi 6ncesi ve tedaviyi takiben ilk
1 yilda yapilmis olan kardiyak muayene ve transtorasik ekokardiyografileri dederlendirildi. EF'nin
%°50’nin altina dismesi veya baslangica gére %10 ve Ustl azalmasi, GLS'nin ise baslangica gére
%715 ve Ustl azalmasi kardiyak disfonksiyon olarak kabul edildi.

Bulgular:

Hastalarin genel 6zellikleri Tablo-1'de gésterilmistir. Yapilan istatistiksel analizde tedavi baslangici
ile 3. ay, 6. ay, 9. ay ve 12. ay EF ve GLS dederleri karsilastirildiginda istatistiksel anlamli farklilik
saptanmadi. (p:>0.05) Hastalarin 3. ay dederlendirmelerinde 2 hastada anlamh EF dusUsU, 4
hastada GLS azalmasi izlendi. EF diistis olan 2 hastadan biri kardiyak dederlendirmeden kisa siire
sonra gelisen miyokardit nedeniyle, digeri de hastalik progresyonu nedeniyle eksitus oldu. EF
disiist olmadan GLS azalmasi olan 2 hastanin sonraki takiplerinde GLS dlizeyleri benzer izlendi ve
EF dislsi saptanmadi.

Sonug:

Immunoterapi iliskili en sik gdriilen kardiyak yan etkilerin aritmi ile miyokardit oldugu ve ézellikle
tedavinin ilk 3 ayinda ortaya ciktidi bilinmektedir. Calismamizda 1 hastada (%2.2) tedavinin tglincu
ayinda miyokardit gelismistir. Literatlirde calismamiza benzer sekilde immunoterapi iliskili
miyokardit gériilme oraninin %1-2 oldugu gdérilmektedir. immunoterapi alan hastalarda GLS
azalmasinin diger kardiyovaskiler calismalarda gosterildigi gibi kardiyak disfonksiyonun erken
dénemde saptanmasinda 6nemli bir belirtec olabilecegi disinililmektedir. Bu hasta grubuna 6zel,
komorbid durumlar gozetilerek dizayn edilmis faz 3 galismalara ihtiyag bulunmaktadir.
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Hastalarin genel ozellikleri

n=44
Medyan Yas (minimum-maksimum) 64 (27-82)
Komorbidite
Hipertansiyon 17
Diyabetes Mellitus 4

Iskemik Kalp Hastalig 9



Aktif Sigara Kullanimi veya Sigara Oykiisii 29

Sigara (paket/yil) 38.6
Patolojik Tip

KHDAK 23
Malign Melanom 15
RCC 2
Mesane 2
Cilt SCC 1
Ozofagus 1

Immunoterapi Cesidi

Nivolumab 38
Pembrolizumab 2
Ipilimumab 1
Nivolumab + Ipilimumab 1
Nivolumab + Kabozantinib 1
Nivolumab + Karboplatin + Pemetrekset 1

Immunoterapi Aninda Hastalik Durumu

Metastatik 39
Adjuvan 4
Neoadjuvan 1

Medyan Immunoterapi Kiir Sayis1 (minimum-maksimum) 7 (1-31)

KHDAK: Kiiciik hiicreli disi1 akciger kanseri, RCC: Renal hiicreli karsinom, SCC:
Skuamoz hiicreli karsinom

Hastalarin tedavi oncesi ve tedavi sirasindaki EF ve GLS degerleri

Bagslangic 3. ay 6. ay 9. ay 12. ay
(n=44) (n=33) (n=17) (n=12) (n=12)
60.00 60.00 60.00 60.00
EKO EF (medyan, — —60.00 (48.00- ;50 (6000-  (60.00-  (60.00-
minimum-maksimum) 65.00) 60.00) 60.00) 60.00) 60.00)
EKO GLS (ortalama + 16.04 £ 16.49 + 16.21 + 16.05 +

standart sapma) 15.98+0.40 0.51 0.54 0.76 0.72



EKO: Transtorasik ekokardiyografi, EF': Sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonu, GLS:
Sol ventrikiiler global longitudinal strain

Hastalarin tedavi oncesi ve tedavi sirasindaki EF ve GLS ol¢iimlerinin
karsilastirilmasi

3.ay EF (%) 6.ayEF (%) 9.ayEF (%) 12.ay EF (%)
Baslangic EF (%)  0.50* 0.25%* 1.00* 1.00* p

3.ay GLS (%) 6.ay GLS (%) 9.ay GLS (%) 12.ay GLS (%)
Baslangic GLS (%) 0.45** 0.88* 0.45%* 0.24%* p

*Wilcoxon testi **Bagimli orneklem t testi p<0.05 istatistiksel olarak anlamli kabul
edildi. EF': Sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonu, GLS: Sol ventrikiiler global
longitudinal strain



