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Amag

Bu caligma, literatiirde bununla ilgili sinirli veri oldugundan, cabozantinibin
metastatik renal hiicreli karsinom (mRCC) ve metastatik troid karsinomlarinda
(MTC) farkli tedavi basamaklarinda kullaniminin etkinlik ve giivenlik agisindan
karsilastirilmasini amaglamaktadir.

Yontem

Subat 2006 ve Aralik 2024 tarihleri arasinda cabozantinib tedavisi alan
metastatik RCC/TC 34 hasta ¢alismaya dahil edildi.
Cabozantinib baslangicindan 6liime kadar gegen siire genel sag kalim (OS1),
metastazdan 6liime kadar gecen siire metastatik genel sag kalim (mOS),
cabozantinib baglangicindan progresyona kadar gecen siire progresyonsuz sag
kalim (PFS), olarak tanimlandu. Istatistiksel analizler i¢in SPSS programi
kullanild1 ve p<0.05 degeri anlaml1 olarak kabul edildi.

Bulgular

Toplam 34 hasta (medyan yas: 58, 33-80) retrospektif olarak analiz edildi. RCC
hastalarinin 17°s1(%81) birinci basamakta; 4’1 (%19) {li¢iincli basamakta
cabozantinib aldi. Birinci basamak alanlarin median OS1 19,2 ayken; iiglincii
basamakta alanlarin 15,9 aydi(p= 0,62). Birinci basamak alan mRCC
hastalarinda PFS 8,8 ay iken, iigiincii basamak alanlarda 7,9 ay saptandi
(p=0,95). Troid karsinomu hastalarin 5’1 (%38) birinci basamakta; 5 ‘i(%38)
ikinci basamakta 3’1 (%]13) {iciincii basamakta cabozantinib aldi. Birinci
basamakta cabozantinib alan hastalarda progresyon izlenmemekle birlikte; ikinci
basamakta alan hastalarda PFS 6,1 ay, {i¢ciincii basamakta ise 7,8 ay izlendi
(p=0,88). RCC grubunda median PFS 8,7 ay iken troid karsinomlu hastalarda
6,9 ay saptandi. En sik goriilen yan etki asteni ve bulant1 idi, 10 hastada grade 3-
4 yan etki(%29.4) gozlendi. Yan etki sikligi ile tedavi basamagi arasinda anlamli
iligki saptanmada.
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Tartisma

Calismamizda, PFS ve OS1 parametrelerinde cabozantinibin verildigi tedavi
basamagina bagl anlaml farklilik gézlenmedi. Bu sonug, heterojen hasta
popiilasyonundan veya kiigiik 6rneklem biiyiikliigiinden kaynaklanmis olabilir.
Ayrica, tedavi sirasi ile PFS iliskisinin zayif olmasi, timor mikrogevresinin ileri
basamaklarda immiinomodiilator degisikliklere ugramasiyla agiklanabilir.
Ancak, OS ac¢isindan erken basamaklarda cabozantinib kullaniminin avantaj
sagladigi tespit edildi. Literatiirle kismen uyumlu olarak (METEOR ve EXAM
caligmalari), cabozantinibin OS'deki avantaji, tiimor tipine ve tedavi
zamanlamasina bagli heterojen yanitlar1 yansitmaktadir.

Anahtar Kelimeler: cabozantinib, tedavi basamagi, PFS, OS, yan etki, RCC,
troid karsinomu

Resim Ac¢iklamasi: Cabozantinib Basamaklarima Gore OS1 Ve PFS
Karsilatirilmasi
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Resim A¢iklamasi: Cabozantinib Genel Degerlendirmesi
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Resim Aciklamasi: Basamaklara Gore Genel Bilgiler
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