[Abstract:0376][S-100]

ilk basamakta CDK 4/6 inhibitorleri ile tedavi edilen metastatik meme kanseri
hastalarinda prognozu etkileyen faktorler, Tek Merkez Deneyimi

Oznur Geng!, Mustafa Seyyar3, Pervin Can Sanci?, Devrim Gabuk?
1Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, I¢ Hastaliklari Ana Bilim Dali
2Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Onkoloji Bilim Dali
3Gaziantep Sehir Hastanesi, Tibbi Onkoloji Klinigi

Amagc: Hormon pozitif, Her-2 negatif metastatik meme kanserli hastalarda birinci basamak tedavide
CDK4/6 inhibitoérleri ile birlikte endokrin tedavi altin standart olmustur. Ribosiklib ve palbosiklib
llkemizde onayi ve 6demesi olan CDK4/6 inhibitorleridir. Bu calismada klinigimizde metastatik
evrede ilk basamakta ribosiklib veya palbosiklib ile tedavi edilen meme kanserli hastalarin verilerini
sunmay! amagladik.

Gereg-Yéntem: 1 Mayis 2020- 31 Mart 2023 tarihleri arasinda poliklinige basvuran, birinci basamak
tedavisinde CDK4/6 inhibitorleri kullanan hastalarin verileri retrospektif olarak incelendi.

Bulgular: Calismaya 96 kadin hasta alinmistir. Ortalama yas 58,7'di. Hastalarin 42’si tani aninda
metastatik iken 54U erken veya lokal ileri evredeydi. Menapoz durumuna bakildiginda 31 hasta
premenapozal, 65 hasta postmenapozaldi. Hastalarin 43’linde kemik metastazi, 12'sinde viseral
metastaz, 16'sinda kemik+viseral metastaz, 8'inde lenfadenopati metastazi, 13’inde kemik+LAP
metastazi ve 4’Unde viseral+LAP metastazi vardi. Hastalarin 16’sinda karaciger, 16’sinda akciger ve
1’inde beyin metastazi vardi. Palbosiklib+letrozol kullanan hasta sayisi 43, palbosiklib+fulvestrant
hasta sayisi 10, ribosiklib+letrozol kullanan hasta sayisi 36 ve ribosiklib+fulvestrant kullanan hasta
sayisi 7 idi. Progresyonsuz sagkalimlari (PFS) karsilastirildigimizda ribosiklib ve palbosiklib arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark yoktu (p:0,075). Genel sagkalima (GSK) bakildiginda; palbosiklib ile
ribosiklib arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardi (p:0,002). Palbosiklib alan 13 hasta ex
olurken ribosiklib alan 1 hasta ex oldu. PFS'yi etkileyen faktorler icin hastalarin klinik ve
histopatolojik 6zelliklerine bakildi. Sadece Her2 low grubun PFS'yi etkiledigi gortlmustir (p:0,001).
Tedavi 6ncesi notrofil/lenfosit orani, trombosit/lenfosit orani, panimmun inflamasyon dederi,
albimin/globulin orani ve sistemik-immun inflamasyon indeksinin PFS ve GSK (izerine klinik
etkisine bakildi. PFS ve GSK agisindan prognostik bir énemi bulunmadi.

Sonug: Her iki CDK4/6 inhibitériinin de literatar ile uyumlu PFS katkisi oldugu, GSK agisindan ise
ribosiklib kolunun daha iyi oldugu saptandi. Her 2 low grubun kot prognoz gostergesi olabilecegi
saptandi. Bakilan tiim inflamasyon oran ve skorlarin PFS ve GSK igin prognostik bir énemi olmadigi
goérildi. Bu alanda yapilacak daha genis kapsamli galismalarla 6zellkle GSK'y! etkileyen prognostik
faktorlerin ortaya konabilecegdi diistintimektedir.

Anahtar Kelimeler: meme kanseri, palbosiklib, ribosiklib
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PIV’e Gore Hastalardaki Genel Sagkalim Egrisi
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Sistemik inflamasyon Skor ve Oranlari ile Tiimor Markirlarinin Mortaliteye
Gore Degerlendirilmesi
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