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Giris ve Amag: immiin checkpoint inhibitdrleri (ICl'ler) ile tedavi edilen kanserli hastalarda immiin iliskili karaciger
hasari (IrLl) yaygin olarak gériilmektedir. Hepatoselliler karsinom (HCC) ve diger solid timorler igin ICI alan hastalar
arasinda IrLl insidansini, klinik 6zelliklerini ve sonuglarini karsilastirmayi amacladik.

Yoéntemler: iki ayri kohort dahil edilmistir: AB-real calismasindan birinci basamak Atezolizumab+Bevacizumab ile tedavi
edilen Child-Pugh A, ileri/rezektabl olmayan HCC'li 375 hasta ve INVIDIa-2 ¢ok merkezli calismasindan birinci basamak
ICI tedavisi ile tedavi edilen 459 hastayi iceren HCC disi bir kohort. IrLI, karaciger hasarinin alternatif etiyolojileri
dislandiktan sonra transaminaz diizeylerinde tedaviyle iliskili artis olarak tanimlanmistir. IrLI insidansi tedaviye maruz
kalma siiresine gore uyarlanmistir.

Sonuglar: HCC hastalarinda, herhangi bir grade IrLI insidansi medyan 4.4 aylik tedavide %11.4 (%95CI 3.7-5.2) iken,
INVIDIa-2 kohortunda medyan 12.4 aylik tedavide %2.6 (%95CI 11.1-14.0) olmustur. Maruziyete gore uyarlanmis
insidans herhangi bir grade IrLI icin HCC hastalarinda 100 Hasta-yili (PY) basina 22.1 ve HCC olmayan hastalarda 100
PY basina 2.1'dir (p<0.001) ve IrLl igin medyan sirasiyla 1.4 ve 4.7 aydir. IrLlI gelisen hastalarda, HCC hastalarinin
%16.3'ne ve HCC disi hastalarin %75.0'Ina sistemik kortikosteroid uygulanmis (p<0.001) ve sirasiyla %72.1 ve
%58.3'inde IrLl rezollisyonu goézlenmistir (p=0.362). HCC hastalarinda, IrLlI nedeniyle hepatik dekompansasyon ve
tedavinin kesilmesi oranlari %7 idi. Grade 1-2 IrLI sadece HCC hastalarinda genel sagkalimda iyilesme ile iliskiliydi (HR
0.53, %95CI 0.29-0.96).

Sonuglar: IrLI, HCC'li hastalarda daha yiiksek insidans ve daha erken baslangicli olmasina ragmen, diger solid timorlere
kiyasla yiiksek remisyon oranlari, disiik kortikosteroid tedavi gereksinimi ve disiik dekompansasyon riski ile
karakterizedir. Hepatotoksisite HCC'li hastalarin %7'sinde tedavinin kesilmesine yol agmakta ve onkolojik sonuglari
olumsuz etkilememektedir.
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