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OZET

Etkin plérodeziyi saglayacak etken bir maddenin tes-
biti amaciyla tavsan plevrasina %1 Polidocanol, %1 Sod-
yum Tetradecyl Stlfat, %3 Sodyum Tetradecyl Sulfat ve
kontrol grubu olarak da serum fizyolojik verildi. Calisma-
da, her grupta 10'ar adet olmak Uzere 4 grupta toplam
40 tavsan kullanildi. Gruplar A, B, C, D diye adlandirildi
ve hangi grupta hangi maddenin oldugu bilinmedi. Tav-
sanin sag hemitoraksina plevra bosluguna etken madde
verildikten 24 ve 72 saat sonra ponksiyon yapildi. Alinan
sivida glukoz, protein, lokosit ve pH tayin edildi. 5 gin
her gruptan yarisi, 35. gin kalan yansi kulak veninden
pentobarbital verilerek éldurdldi. Plevra biyopsileri alina-
rak histopatolojik degisiklikler arastinidi. Sodyum tetra-
decyl sulfat verilen gruplarda olumlu degisiklikler saptan-
di.

Anahtar Kelimeler: Plérodezi, Plevral eftizyon.

GiRis

Malign plevral sivi (eflizyon) kanserli hastalarda goru-
len solunum sikintisini yaratan en énemli sebeplerden bi-
risidir. Ayni zamanda prognozu etkilemesi bakimindan
da onemlidir. Minimal eflizyonu olanlar asemptomatik ol-
salar bile plevra veya mediasten lenfatik tutulumunu gos-
termesi bakimindan prognozun kétuligine isarettir. Agiri
eflizyonu olanlarda ise solunum sahasinin daralmasi,
mediastenin yer degistirmesi (schift) dnemli solunum ve
dolagim yetmezligine sebep olur. Bu bakimdan plevral
eflizyona mani olucu tedavi 6nem kazanir.

AMAG

Bu galigmada malign plevral efuzyonlu olgularda ve-
ya hava kacagi uzun sure devam eden travmatik ya da
spontan pnémotoraksi olupta operasyonu tolere edemi-
yecek hastalarda etkin plérodeziyi saglayacak etken bir
maddenin tesbiti.
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SUMMARY -
With the purpose to achieve effective pleurodes:s
%1 Polidocanol, %1 Sodium Tetradecyl Sulphate, %3
Sodium Tetradecy! Sulphate and serum physiologic
were given into the rabbit pleural space. In this study,
we used 40 rabbits and seperated them into 4 groups
which each group have 10 rabbits. We named them
as A, B, C, D each one and we didn’t know which
substance was given to each group. At the 24 and 72
hours after substance were given into the right pleural
space of the rabbits, thoracentesis was performed.
Glucose, protein, leucocyte and pH were investigated
in the pleural fluid. At the fifth day first half of the each
group and at the thirty-fifth day the other half of the
each group rabbits were killed by way of the pentho-
barbital given to ear veins. Pleural biopsy specimens
were taken and histopathologic changes were evalu-
ated. We obtained positive changes in groups which

are given sodium tetradecyl sulphate.
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GEREC VE YONTEM

Plorodeziyi saglayacak etken bir maddenin tesbiti
amaciyla cift kor bir galisma planlandi. Caligma Ankara
Universitesi Tip Fakultesi Hayvan Yetistirme ve Deney
Laboratuvarinda yapildi. Denek olarak 40 adet, agirliklari
2350 gr-2800 gr arasinda degigen, cinsiyet ayrimi goze-
tiimeksizin, Yeni Zelanda turt beyaz tavsan kullanildi.
Tavsanlar her grupta 10 adet olmak tzere A, B, C, D di-
ye 4 gruba ayrildi. Herbir grupta A1, A2, ........ A10, B1,
B2, .....B10 diye ayr ayr numaralandiridi. Etken madde
olarak variké venlerin obstriksiyonu igin kullanilan sklero-
zan maddelerden Polidocanol (Atethoxysklero), Sodyum
Tetradecy! Stlfat (Trombovar) ve kontrol grubu iginde se-
rum fizyolojik kullanildi. Etken maddelerin dozu %1 poli-
docanol, %1 Sodyum tetradecy! Sulfat, %3 Sodyum Tet-
radecy! ve serum fizyolojik 2'ser ml olarak kullaniimasi
planlandi. (Etken maddeler Ank. Univ. Tip Fak. Gogus
Cerr. Ana Bilim Dali Ogretim Uyeleri Prof. Dr. Vedat Ig6z
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ve Dog. Dr. Sevket Kavukgu'ya verilerek planlanan doz-
da hazirlamalari ve herbir madde grubuna A, B, C, D kod
numaralarini vermeleri istendi). Her gruptan 10'ar adet 2
mi steril enjektérde alindi, Gzerine ait oldugu gruba gére
A1, A2.... vs. yazildi, kullanima hazir tutuldu. A, B, C, D
gruplarinda hangi maddenin oldugu tarafimizdan bilin-
medi. Herbir tavsana kendi kod numarasina uygun mad-
de, érnegdin A1 tavsanina A1 enjektoriindeki madde, B1
tavsanina B1 enjektorindeki madde verildi. Her gruptaki
madde esit miktarda 2 ml idi.

Sklerozan madde her tavsanin sag hemitoraksina
(Plevra bogluguna) verildi. Tavsanin sirti trag edildikten
sonra proc.spina vertebralis ve skapula arasindaki me-
safenin tam orta bélimu, betadin ile deri silindi, lokal
anestezi ile deri, derialti dokusu anesteziye edildikten
sonra plevra bogluguna enjekte edildi. Enjeksiyon igin 2
ml'lik siyah igneli plastik enjektor, lokal anestezi igin 0.5
ml %1 citanest kullanild.

Plevra sivisinda glukoz, protein, I6kosit ve pH tayin
etmek amaciyla herbir tavsana etken madde verildikten
24 ve 72 saat sonra ventral bélgede sag 4. ICA'tan ponk-
siyon yapildi.

Etken madde verildikten 120 saat sonra (5. gln) her
gruptan ilk 5 tavsana (A1..... A5, B1.....B5 ....) kulak ve-
ninden 100 mg pentobarbital (Penthotal) verilerek &ldi-
ruldd. Steril kosullarda sag torakotomi yapilarak plevrel
sivi ve yapigiklik olup olmadigina bakildi. Vissera ve par-
yetal plevradan biyopsi alindi. Random usullyle her
gruptan 2'ser denekten sol plevradan da kontrol biyopsi-
leri alindi. Biyopsi materyali formalin sivisinda saklandi.
Uzerine ait oldugu deney hayvaninin numarasi yazildi.

Geriye kalan deney hayvanlarina (A6......A10, B6
........ B10) etken madde verildikten sonraki 25. giin yine
kulak veninden 100 mg pentobarbital verilerek ldirilda,
sag torakotomi yapildi. Plevrada sivi ve yapigiklik olup ol-
madigi gbzlendi, visseral ve paryetal plevradan biyopsi
alindi. Yine random usultiyle her gruptan 2'ser adet karsi
akcigerden kontrol biyopsisi alindi. Her numunenin (zeri-
ne ait oldugu deney hayvaninin numarasi yazildiktan
sonra toplu olarak patolojiye verildi. (Patolog hangi grup-
ta hangi maddenin olugunu ve kaginci ginde alindigini
bilmeden biyopsi materyelindeki plevralari, plevra kalin-
lasmasi ve histopatolojik degisikliklere gore inceledi). Pa-
toloji incelemeleri Ankara Numune Hastanesi Patoloji ser-
visinde yapildi.

Alinan plevral sivida pH ve I6kosit sayimi hastanemiz
hematoloji kliniginde, glukoz ve protein tayini ise biyo-
kimya laboratuvarinda yapildi.

BULGULAR

Intraplevral enjeksiyondan sonra yapilan toraks ponk-
siyonlarinda A, B, C gruplannin hi¢ birinde sivi aspire
edilemedi. D grubunda ise D1, D2, D6, D10 numarali

Tablo -I: Ponksiyonla alinan plevra sivisinin likosit sam
- protein konsantrasyonu, glukoz ve pH sonm;laﬂ

Denek  Lokosit Protein konsatrasyonu gtakfnz

Kod No. Siw s o
D, 4300/mm 42giL 98mgfdl. 74';}-
D,  6100/mm¥ 44grl 101 mg/dL 7.4
D,  4400/mm* 449k 102mg/dL 75
Do  4600/mm: a1gil  102moidL 74
72 saat sonra alinan plevra sivisinda: _ L
D,  4200/mm 42grlL 97 mg/dL 7.4
D,  4800/mm 42gUL  103mg/dL 7.3

D,  4300/mm 41grl  107mgldL 74
Do,  4600/mm® 43grL 101 mgidL 7.4

Tablo-lI: Besinci giin alinan plevra biyopsilerinde bellrlanan
hislnpalnlultk degisiklikler =

Denek Kod Numarasi  Histopatolojik bulgular

N
N o
(ikinci gin 6ldiigti icin degerlendirmeye alinmadi)
fokal lenfosit infiltrasyonu
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Fibrozis + lenfosit infiltrasyonu
Odem, PMN, MN, mezotel hiicre pro-
liferasyonu.
Odem, PMN
Odem, PMN
Gok az lenfosit infiltrasyonu.

N

N
Eksudasyon, odem, PMN
Fibrozis, mezotel hiicre proliferasyon
Eksiidasyon, MN hiicre artimi.

Odem, PMN, MN yogun mezotel
hiicre prol:_femsyonu

Fibrozis, q.ﬂk-az PMN.
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PMN: Polimorfonukieer hiicre
MN: Monosit
K: Karsi akcigerden kontrol biyopsisi alinaniar.

tavsanlardan her defasinda 2 ml sivi aspire edildi. Alinan
sivinin degerlendirmesi Tablo-1'de gérilmektedir.

A3 kod numarall tavgan enjeksiyondan sonraki 2. glin
6ldl. Torakotomi yapild sivi ve yapisiklik goriilemedi. C8
kod numarall tavsan 33. gin 6ldi, plevra biyopsisi alindi,

e e e o
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Tablo-lll: 35. giin alinan plevra biyopsilerinde bellrlenen
histopatolojik degisiklikler.

Denek Kod Numarasi  Histopatolojik bulgular

As = N

A, N

A, Fokal fibrozis, ¢ok az lenfosit infilt-

rasyonu.

Aq .

Ay Fibrozis

Asox N

B, N

B, N

B, N

B, y- =y

Bt Materyel bulunamad.

Biox : dfe e

'+ Odem, PMN

¢ N

C, (33. giin oIdi) Gok az fibrozis

C N

C-?D = Gok az fibrozis

D N

De Eksudasyon, ddem.

D - N -

IJ; Fibrozis, MN, lenfosit infiltrasyon

D, 2wl

D,, Eksudasyon, 6dem, PMN, fibrozis

TH

histopatolojik degerlendirmeye dahil edildi.

Torakotomi sirasinda makroskopik incelemede B gru-
bu tamamen normal gérinimde, A ve C gruplarinda mi-
nimal, D grubunda ise dikkat gekici degisiklikler gozlen-
di.

Alinan biyopsi materyellerinin histopatolojik degerlen-
dirmeleri, alindiklarn streye gore; 5. gin alinanlann bi-
yopsi sonuglan Tablo-11'de, 35. giin alinan biyopsi sonug-
lari Tablo-lll'de goriimektedir.

TARTISMA

Malign plevral eftizyonlar, visseral plevrada tumor
emboli ve tortularinin lenfatik drenaji tkamalarn veya ka-
piller permeabilitenin artmasi sonucu olusur. Asiri plevral
eflizyon solunum sahasini daraltarak solunum guclugane
sebep olur, Hastanin esas hastaligini tedaviden ¢ok, ya-
samini rahatlatmak bakimindan plevral eflizyona mani ol-
mak énem kazanir. Bunun igin, Plérektomi's Torasentez
ve kapall sualti trenaji®, Pleuroperitoneal shunt® gibi ag-
ressiv girigimler ile talc,*581"2 Corynobacterium parvums,
Quinacrine’, Gumus nitrat &% Tetrasiklin 25610111213 5F

ve Bleomisin gibi gesitli plérodeziyi saglayan sklerozan
ajanlar ile radyoterapi gibi hem tedavi edici hem de fib-
rozis yapici tedavi yontemleri kullanilmistir. Bu tedavilerin
hi¢ birininde, ya tam basar elde edilememesi ya da plo-
rektomi gibi komplikasyonlar fazla oldugu igin fazla uy-
gulama imkani bulunamamistir.

Sahn ve ark. tavsan plevrasi Uzerinde yaptiklar tetra-
siklinle plérodezi arastirmasinda, plevra sivisinda l6kosit
miktarinda ve protein konsantrasyonunda azalma, ayrici
yliksek doz tetrasiklin verilenlerde disik doz tetrasiklin
verilenlere gére pH'da énemli oranda azalma tesbit et-
miglerdir.™

Bizim calismamizda sadece bir grupta plevra sivisi
alinabilmis ve sayisi yetersiz oldugundan herhangi bir
degerlendirme yapmak mumkun olmarmstir.

Calismamizda A, B, C gruplarnin hi¢ birinden sivi ali-
namadi. D grubunda ise D1, D2, D6 ve D10 kod numara-
Il deneklerde ponksiyon ile sivi alindi. Bu grupta ikisi ha-
ri¢ digerlerinde (%80) histopatolojik degisiklikler tesbit
edildi.

B grubunda hi¢ bir degisiklik tesbit edilemezken A,
grubunda 3, C grubunda 8 ve D grubunda da 8 tavsan
plevrasinda degisik oranlarda fibrozis, 6dem, polimorfo-
niikleer hicre artimi ve lenfosit infiltrasyonu tesbit edildi.

Makroskopik bulgulara gére de B grubunda hi¢ bir
degisiklik yokken, A ve C grubunda minimal, D grubunda
ise belirgin degisiklik gézlendi.

Bu bulgular dikkate alindiginda C ve D grubundaki
maddelerin plevral yapisikhgin saglanmasinda etkili ola-
bilecegi kanaatine varildi. Ancak, daha uzun surelerde
nasil bir degisiklik meydana gelebilecedi hususu plan-
lanmistir. Bitlin bu deneylerden sonra daha kapsamli ve
kesinbir sonuca varilacagi imit edilmektedir.

Bu calismada kullandigimiz maddelerin, plérodezide
kullanildigina dair literatur bilgisi elde edemedigimizden
herhangi bir kargilagtirma yapamadik.

SONUC

Calismanin bitiminde, sonuglar alinip gerekli deger-
lendirmeler yapildiktan sonra Prof. Dr. Vedat Igéz'e gidi-
lerek galigma sonuglar gésterilip hangi grupta hangi
maddenin oldugu égrenildi. A grubunda polidocanol, B
grubunda serum fizyolojik, C grubunda %1 Sodyum Tet-
radecyl Sulfat ve D grubunda %3 Sodyum tetradecyl Sal-
fat oldugu 6grenildi. Bu durumda, Sodyum Tetradecy!
Sulfat'in plérodezi igin etken madde olabilecegdi sonucu-
na varildi.
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