[Abstract:0311][EP-109]

Nivolumab ile alevlenen paraneoplastik norolojik sendrom olgusu
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Giris: Paraneoplastik nérolojik sendrom (PNS), kanserle iliskili olarak ortaya cikan ve sinir sistemini
etkileyen nadir bir nérolojik tablodur. Nivolumab, programmed cell death-1 (PD-1) reseptdrini
bloke ederek antitimdéral immin yaniti uyarabilen bir immunoterapi ilacidir. Bu olgu sunumunda,
nivolumab kullanimiyla alevlenen bir PNS olgusunun sunulmasi amaglandi.

Olgu: Akciger yassi hiicreli karsinom tanisi ile takip edilen, kiratif cerrahi sonrasi karsi hiler
bdlgede metastaz saptanan 75 yasindaki erkek hasta, metastatik olarak degerlendirildi.
Hedeflenebilir bir mutasyonu yoktu ve PD-L1 dlizeyi %1'in altindaydi. Ek olarak kanser tanisindan
yaklasik 1 yil édnce baslayan, etiyolojisi saptanamayan ve ilerleyici olmayan duysal polinéropatisi
vardi. Hastaya nivolumab (240 mg, 2 haftada bir) baslandi. Besinci uygulamadan sonra sonra
noropatik yakinmalarin arttigi ve yuriyus bozuklugu olusturacak diizeyde ataksi gelistigi gozlendi.
Manyetik rezonans gorinttleme ile ponsta intensite artisi gérildi. Lomber ponksiyonda 6zellik
gorilmedi. Kan 6rnedinde anti-SOX1 antikoru 2 pozitif saptandi. Noroloji konsliltasyonu neticesinde
PNS oldugu degerlendirildi. Nivolumab tedavisi sonlandirildi. IVIG ve metilprednizolon verilmesi
planlandi. ilk IVIG uygulamasindan sonra Urtiker gelisen hastanin tedavisine metilprednizolon,
plazmaferez ve rituksimab ile devam edildi. izlemde klinik bulgularin diizelmedigi; ancak ilerleyici
tablonun durdugu gozlendi.

Tartisma: Hastanin 6yklsl ve kanserle iligkili seyir géz 6nline alindiginda, nivolumab kullaniminin
PNS'yi tetikledigi dustnulmustlr. Hastanin kanser tanisindan 6nce baslayan ve etiyolojisi
belirlenemeyen polindropatiye sahip olmasi dikkat ¢ekicidir. Néropatik belirtiler ve ataksi, PNS'nin
bir belirtisi olarak gortlmustlr. Anti-SOX1 antikorunun saptanmasi ve klinik degerlendirmenin
ardindan PNS tanisi konmus ve tedavi plani olusturulmustur. Metilprednizolon, plazmaferez ve
rituksimab ile stirecin yonetilmesi; ilerleyici tablonun durmus olmasina ragmen klinik dizelmenin
saglanamamasi 6nemli gézlemlerdir.

Sonug: Amaglandigi gibi, nivolumab ile iligkilendirilen PNS olgusu sunuldu. Bu vakada gozlemlenen
komplikasyonlar, bu tedavi yonteminin potansiyel risklerini vurgulamaktadir. Immunoterapi yan
etkilerin etkin bir sekilde yonetilebilmesi igin daha fazla arastirma gereklidir.
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