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TAVSANLARDA Tc-99m ILE ISARETLENMIS SIKLOFOSFAMID'IN
INTRAVENOZ ANAL SUBMUKOZAL ENJEKSIYONUNUN
KARSILASTIRILMASI

Dr. Kadir YILMAZ, Dr. Mchmet KILINC, Dr. Halim BOZOKLU, Dr. Nuri A. ! £ZER
S.U.T.F. Uroloji Anabilim Dali

OZET

Mesane tiimdrlerinin tedavisinde kullantlan bazi
kemoterapotik ajanlarin anal submukozal enjeksiyo-
nu (ASI) ile vezikoprostatik pleksiiste ve mesane
dokusunda daha yiiksek konsantrasyonda bulunabi-
lecegi belirtilmektedir. Bu yeni teknifin
degerlendirilmesi amaciyla Tc-99m ile etiketlenmis
siklofosfamid 10 tavsana IV, 10 tavsana da ASI yolu
ile uyguland..

Tavganlar enjeksiyondan 6 saat sonra kesilerek
karacigerleri, bobrekleri ve mesanelerinde welle
counter ile sayimlar yapildi. Sonuglar Student’s T
testi ile degerlendirildi. Sonucglarin
degerlendirilmesinde ASI li siklofosfamid uygula-
masinin anlamli olarak yiiksek mesane konsantras-
yonu, diisiik karaciger ve bobrek konsantrasyonlari
sagladigi goriildii.

Anahtar Kelimeler: Anal submukozal enjeksiyon,
siklofosfamid.

SUMMARY

A Comparison of Intravenous and Anal
Submucosal Infection of Tc-99m Labelled
Cyclophosphamide in Rabbits

Tc-99m labelled cyclophosphlamide was adminis-
tred to 10 rabbits intravenous, 10 rabbits by anal
submucosal injection. The rabbits were sacrified after
5 hours following injection and radioisotopic counts
were made from liver, kidney and bladder tissue by
gamma camera scanning. The result were evaluated
with student’s t test. The drog accumulation in vesi-
coprostatic plexus and bladder tissue following anal
submucosal injection was found high were as liver,
kidney concentration were low, on the contrary intra-
venous injection.

Key Words: Anal submucosal injection, cyclo-
phosphamide.

GIRIS

Lokal inzaziv mesane tiimérlerinde hastanin ge-
nel durumu, yas1 radikal bir operasyona uygun
degilse radyoterapi veya kemoterapi diger bir tedavi
se¢enedini olusturmaktadir (1,2). Son yillarda ke-
moterap6tik ajanlarin sistemik yan etkilerini azalt-
mak ve lokal konsantrasyonlarini artirmak igin farkh
uygulama yollar: denenmektedir (3). Shalik ve Had-
dat (4) anal submukozal yoldan, metotraksat veril-
mesinin mesane tiimorlerinde yiiksek etki ve mini-
mal yan etki yapugini belirtmiglerdir.

Bizim bu c¢aligmamizda radyoizotopla
isarctlenmis siklofosfamid kullanilarak siklofosfami-
din vucutta dagilimi ve dokulardaki konsantrasyon-
lar1 degerlendirildi.

MATERYAL VE METOD

Yeni Zelanda tipi erigkin 20 tavsan iki gruba
aynildi. Tc-99m ile etiketlenmis siklofosfamid (5),

10 tavsana (25mg/kg) (6) olarak kulak veninden, 10
tavgana da anal submukozal anterior duvarindan en-
jekte edildi. Enjeksiyondan 15 dakika sonra tavsanlar
gamma kamcra aluna konularak ilacin vucuttaki
dagihimi kontrol edildi (Resim 1,2). Enjcksiyondan 6
saat sonra tavsanlar kesildi ve karaciger, bobrek ve
mesaneleri ¢ikarilarak welle counter ile radyoizotopik
sayimlar yapildi. Sonuglar student's testi ile
degerlendirildi (Tablo 1).

BULGULAR
Bulgular Tablo 1'de verilmigtir.
TARTISMA

Invaziv mesane kanserlerinde operasyon veya rad-
yoterapi basarili nctice vermemektedir (1). Kemote-
rapotik tedavi daha etkili gibi goziikmekte ve
buytnde daha ctkin kemoterapotik kombinasyonlari
belirlemek igin galigmalar yapilmaktadir. Yapilan bir
¢ok ¢aligmalar kisa vadeli olup kemoterapétik etkin-
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Tablo 1: Otopsi sonucu alinan parcalarin radyoaktivite 6lgim degerlerinin istatiksel

olarak kargilastirilmasi
KARACIGER BOBREK MESANE
IV 3097241 + 108230 2503628 + 371603 77311 + 5832
ASI 1776500 + 69918 1061760 + 150569 285800 + 26713
P<0.01 P<0.01 P<0.01
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Resim 1: IV uygulamadan 15 dak. sonra siklofos- Resim 2: ASI'dan 15 dak. sonra siklofosfamidin
famidin tavsanin vucudundaki dagiimu tavsanin vucudundaki dagilinu

ligin degerlendirilmesi farklilik arzetmektedir (1). Bu invaziv bolgedeki lokal konsantrasyonu maksimum
konudaki ¢aligmalar ¢ogunlukla kemoterapétik ajan- seviyeye ¢ikarabilmektedir.

larin kom_binas‘yonu, etkin dozlan ve uygulqma Shafik ve arkadaslan (8) yapuklan bir ¢alismada,
yontemleri lizerinde yogunlagmakiadir _(7)° Bu ajan- ASI yolu ile uyguladiklari mizonidozolun lokal doku
Iarl?_ farkls yaklagimlarla uygulanmasindaki amag seviyesini, serum seviyesinden 8 kat daha fazla bul-
toksik yan etkilerini minimum seviyede tutarken, muslardir. Ayni aragtirmact bir bagka caligmasinda

-174-



Cilt: 7
Say: 2

(8) ASI yolu ile kontrast madde vererek vezikopros-
tatik pleksusta ve mesanede bariz goriintii elde
etmigtir.

Ciiretlibatur ve arkadaglar1 (9) siganlarda
yaptiklari bir ¢aligmada, ASI yolu ile verilen meto-
traksatin, mesanedeki tutulumunun IV olarak veri-
lenden daha fazla oldugunu géstermiglerdir.

SONUC

Bu ¢aligmamizda IV veya oral olarak kul-
landifinda istenmeyen yan etki olarak, kemik iligi

Tavganlarda Tc-99m lle Isaretlenmis Siklofosfamid'in Intravenéz Anal Submukozal Enjeksiyonunun

Kargilagtirilmas:

depresyonu, gastrointestinal sistemde iilserasyon ve
alopesi gibi komplikasyonlar gosteren siklofosfami-
din (10) IV ve ASI yolu ile uygulandiktan 6 saat
sonra lokal ve sistemik dagilimi degerlendirildi. AST
yolu ile uygulandiginda mesane ve gevresinde daha
yiiksek konsantrasyonda tutuldugu, 1V uygulamada
ise mesane ve gevresinde daha diisiik seviyede tutul-
dugu goriildii. Bu da bize lokal invaziv mesane kan-
serlerinde ASI'nin yeni bir tedavi sekli olabilecegini
gosteriyor.
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