Vet. Bil. Derg. (2004), 20, 1 ;: 99-102

BiR KOPEKTE MEME METASTAZLI TRANSMISSIBLE VENEREAL TUMOR

OLGUSU
Deniz Nak! Deniz Misirfioglu2 Yavuz Nak'
Kamil Seyrek-intag Hasan Basri Tek!

Transmissible Venereal Tumor with Mammary Gland Metastase in a Bitch

Ozet: Bu raporda dokuz yasl Collie irki bir kdpekte meme bezi metastazli Transmissible Venereal Tumoér (TVT) olgusu ta-
nimlandi. Kanh vaginal akinti ve memede kitle gikayeti ile getirilen kdpegin klinik muayenesinde, vestibulum vaginada ve
sag inguinal arka memede timébral kitlelerin varigi saptandi. Makroskobik ve mikroskobik inceleme sonucunda olguya TVT
tanis| konuldu. Olgunun tarihgesi, klinik, laboratuvar ve patolojik bulgulan ile sagaltimi hakkinda bilgi verildi.

Anahtar Kelimeler: Képek, TVT, Meme Metastazi

Summary: A case of Transmissible Venereal Tumor (TVT) with mammary gland metastase of a nine years old Collie bitch
is described in this paper. The dog was presented with vaginal discharge containing blood and with a mass in the mam-
mary gland. Tumoral masses were detected at clinical examination in vestibulum vagina and in the right back inguinal
mammary gland, After masroscopical and microscopical examination, the diagnosis of TVT was performed. Knowledge
about the history, clinical, laboratory and pathological findings, and the treatment of the case were given.
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Girig

Transmissible Venereal Tumor (TVT), disi ve
erkek kopeklerde genellikle dig genital organlan et-
kileyen, ciftlesme ile bulasabilen bir neoplazm'dir.
TVT daha gok geng, serbest dolagan ve seksliel yon-
den aktif kdpeklerde gérilir (Withrow ve Suseneck,
1986; Feldman ve Nelson, 1987; Rogers, 1997; Ala-
¢cam, 1998).

Tumdr vajinanin posterior kisminda, siklikla da
vestibulum ve vajinanin biresme yerinde bulunur.
Bazen uretra deligini sarar ve vulvadan digan sarkar.
I¢ genital bdigeye de direkt olarak yayilabilir. Primer
TVT olgulanna dig genital organlar diginda deri, yiiz,
burun boslugu, agiz boslugu, rektum ve perineumnda
da rastlanabilir. Metastaz yapma orani %5 kadardir.
Metastaz genellikle boigesel lenf yumrulannda mey-
dana gelir (Withrow ve Suseneck, 1986; Feldman ve
Nelson, 1987; Batamuzi ve Bittegeko, 1991; Perez ve
ark.,, 1994; Rogers, 1997; Alagam, 1998). Ayni za-
manda deri ve subkutan dokular (Kroger ve ark. 1991;
Rogers, 1997; Salt ve ark., 1997), karaciger (Feld-
man ve Nelson, 1987; Kroger ve ark. 1991) , dalak
(Feldman ve Nelson, 1987; TlrkGtanit ve Bekyurek,

1995 ) bobrekler (Rogers, 1997, Salt ve ark., 1997)
beyin (Feldman ve Nelson, 1987), akcigerler (Feldman
ve Nelson, 1987, Rogers, 1997 Salt ve ark., 1997),

kalp (Nayak ve ark.,1987), iskelet kasi (Kroger ve ark.
1991, Salt ve ark., 1997), merkezi sinir sistemi (Feld-
man ve Nelson, 1987, Kirchhof ve Nohr, 1994; Ro-
gers, 1997), timus, glandula parotis (Salt ve ark., 1997),
metakarpal ve metatarsal kemikler ile ekiemieri (Salt
ve ark., 1997), géz (Rogers, 1997, Salt ve ark., 1997)
ve meme melastazlarn (Nayak ve ark.1987) bil-
dirilmistir.

Tani, anamnez, timdrin yerlesim yeri ve tipik go-
runGgline ragmen baslangigta sUphelidir. Sirtme ve
tuse preparatlann incelenmesi bir fikir verebilir, ancak
kesin teshis i¢in alnan biyopsi materyalinin his-
topatolojik muayenesi gereklidir(Withrow ve Suseneck,
1986; Feldman ve Nelson, 1987; Rogers, 1997; Ala-
¢am, 1998).

TVT icin en etkili sagaltim kemoterapi ve rad-
yoterapi'dir. Bugtine kadar farkh kemoterapik ilaglar ve
dozlan uygulanmigtir. Vincristine’in tek basina veya
methotrexate ve cyclophosphamide ile 0¢li kom-
binasyonlan TVT olgulannin tedavisinde basan ile kul-
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lamimiglardir (Withrow ve Suseneck, 1986; Feldman
ve Nelson, 1987; Rogers, 1997; Alagam), 1998).

Yapilan literatr incelemesinde bugiine kadar yurt-
disinda TVT'nin memeye metastazini bildiren sadece
bir yayina rastlanmis olmasi (Nayak ve ark., 1987), Ul-
kemizde ise TVT'nin memeye metastazinin hi¢ bil-
dirimemig olmasi nedeniyle bu olgunun sunulmasi
amaglandi.

Olgunun Tanimi

Bu olguyu, 4.1.2001 tarihinde UU Veteriner Fa-
kiitesi Dogum ve Jinekoloji Anabilim Dali kiinigine vul-
vadan gelen kanl akinti ve memede kitle sikayeti ile
getirilen 9 yagh Collie irki kdpek olusturdu.

Kopek 1 yil kadar dnce bir sokak kopegi ile gift-
lesmis ve takiben kanama sikayeti baglamistir. Strekli
olarak 1 yil boyunca kanama gikayeti devam etmistir.
Klinigimize geimeden 1 ay kadar 6nce de memesinde
bir kitlenin varigi goézlenmigtir. Bu gegen 1 yil ice-
risinde gikayetierinden otarl o6zel bir Kiinige go-
tiriimds, tam tani konmadan idrar yolu enfeksiyonu
sUphesiyle tedavi gérmistiir. Ancak képegin sikayetleri
gegmemigtir.

Bulgular

Yapilan Klinik muayene esnasinda solunum sayisi
30/dk, 1s1 39.12 C ve nabiz 120/dk olarak belirlendi.
Kalp ve akcigerler oskultasyonda normal bulundu. Vul-

vadan gelen hemorajik bir akinti ile vulvada siskinlik,
acgiima ve sarkma gibi klinik bulgular belirlendi,

- Kopekte total Iokosit degeri 12200/mm3, he-
matokrit degeri ise %49 olarak beliflendi. Vajinal kit-
leden hazirlanan tuge preparat etil alkolde tespit edilip,
Giemsa ile boyandi ve immersiyon objektifinde in-
celendi.

Smearde belirgin koyu mavi boyanan blylk ve
tek bir gekirdege ve agik mavi boyanan az miktarda si-
toplazmaya sahip olan hiicreler TVT hiicreleri olarak ta-
nimlandi. Ayrnica smearde az miktarda nétrofil  gra-
nilositlere de rastlandi($ekil.1) .

Vajinal muayenede, vajinanin tabaninda ves-
tibulum ve vajinanin birlegme yerinde TVT igin tipik kar-
nabahar gérinUminde, irili-ufakli nodller tarzinda yan-
gih ve kanamali bir kitle gdzlendi. Sa inguinal son arka
memenin caudalinda 10x6x4 cm biyUkliginde no-
ddler bir kitle tespit edildi .

Vajina ve memeden alinmig kitlelerin histopatolojik
incelemesinde; tumér hicrelerinin - vezikller yapida,
blyiik oval veya yuvarlak ¢ekirdege ve belirgin bir ge-
kirdekcige sahip, sitoplazmasi vakuolll hicreler ol-
duklan gdzlendi. TUmér hicreleri aralannda ince bag
doku trabekdillerinin gbzlendigi dlizensiz kordonlar sek-
linde dizilmiglerdi (Sekil. 2). Yer yer timdr dokusu igine
infiltre olmus lenfositer hiicrelerin varligina ve mitotik fi-

$ekil 1.”'J..16r dokusundan yapilan tuge preparatta timdr hiicreleri. Giemsa, x 20.
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Sekil 2.Timdr dokusunda timér hiicreleri (kalin ok), ve stroma (ince ok). H.E., x 2u

grlere de rastiandi .

Kopege Xylazine hydrochloride’nin 2 mgkg ve
ketamine hydrokloririin 10mg/kg'lik kombinasyonu ile
dissosiyatif anestezi yapildi. Alagam (1998)"in tarif et-
tigi sekilde mastektomie operasyonu gergeklestirildi.
Vajinadaki kitleden biyopsi materyali alindl. Vajinadan
ve memeden alinan kitle %10'luk formol igerisinde his-
topatoiojik muayene icin patoloji laboratuanna gén-
derildi.

Kopege operasyondan sonra, saaltim amaciyla
vincristine 0.025mg /kg dozda, iv. yolla, haftalik en-
jeksiyonlar tarzinda 3 hafta sireyle uygulandi. ikinci
enjeksiyondan sonra vajinadaki timdr regrese olmaya
bagladi ve kanama kesildi. Uginci enjeksiyondan
sonra tim bulgular ortadan kalkti. Kopek 2 yil streyle
takibe alindi. Nikse rastlanmad,

Tartigma ve Sonug

TVT hayvandan hayvana bulastinlabildigi gés-
terilen ilk ve malign karakterde olmasina ragmen sa-
Galtim metotlanna degisen oranlarda cevap veren tek
neoplazm'dir (Rogers, 1997).

Klinigimize gelen TVT'li kbpegin yapilan klinik mu-
ayenesinde genel durumunun iyi oldugu belirendi.
TVT'li kdpeklerde genellikle serosanguinéz veya he-
morajik bir genital akinti, genital bolgede siskinlik ve
malformasyon, genital bolgenin agin yalanmasi, anor-
mal koku ve gdzle gérillr bir kitle gibi klinik bulgular
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bildirilmigtir (Withrow ve Suseneck, 1986; Feldman ve
Nelson, 1987; Rogers, 1997; Alagam, 1998). Kii-
nigimize gelen vakada da benzer klinik bulgular be-
lifendi. TVT genellikle karmnabahar gérinimiinde,
bazen sapl, nodller, papiler ve multilober go-
rindmdedir. Timdrlerin bazen kati, gogunlukla gevrek
kivamda oldugu, ylizlek kisimlarinin ise Ulserli ve yangili
oldugu ifade edilmigtir (Withrow ve Suseneck, 1986;
Feldman ve Nelson, 1987; Misirioglu ve ark., 1994;
Rogers, 1997, Alagam, 1998). Sunulan olguda da
tOmor tipik kamabahar gériniminde ve gevrek ki-
vamda idi. YUzlek kisimlarinin yangili ve hemorajik go-
rindgte oldugu goérildd. Immun sistemi zayif ko-
peklerde TVT gabuk geliserek metastaz yapabilir
(Withrow ve Suseneck, 1986; Feldman ve Nelson,
1987; Rogers, 1997; Alagam, 1998). Bugline kadar
TVT'nin bir ok organ ve dokuda metastazlan bildirilmis
olmasina ragmen (Withrow ve Suseneck, 1986; Feld-
man ve Nelson, 1987; Batamuzi ve Bittegeko, 1991;
Kroger ve ark. 1991; Kirchhof ve Nohr, 1994; Perez ve
ark., 1994; Rogers, 1997; Salt ve ark., 1997; Alagam,
1998 ), meme metastazina tim literatlrler tarandiginda
sadece bir calismada (Nayak ve ark,1987) rast-
lanmigtir. Ulkemizde ise hala bdyle bir vaka bil-
diriimemistir. Sunulan bu olguda vajinadaki TVT ile bir-
likte, memede de TVT tespit edildi.

TVT slpheli olgularda vajinadan yapilan tuge pre-
paratlar incelendiginde; hicrelerin genellikle belirgin
gbze carmpan tek bir nukleolusa sahip, solgun mavi
veya sitoplazmanin orta dereceli miktarlan ile birlikte,
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kugik, agik, temiz intrasitoplazmik vakuoller ve sayisiz
mitotik figlrler icerdigi bildirimektedir. Ayrica pre-
paratlarda, plazma hcreleri, lenfositler, makrofajlar ve
notrofillerden olugan yangisal hicreler goérilebilir
(Withrow ve Suseneck, 1986; Feldman ve Nelson,
1987; Wellman, 1990; Rogers, 1997; Alagam, 1998).
Bu vakadan hazirlanan tuse preparatta da benzer si-
tolojik gorunis saptandi.

Histopatolojik muayenede timdr hiicrelerinin gé-
rindma TVT igin bildirilen literatlie uyumludur (Peter
ve ark.,1991, Misifioglu ve ark., 1994).

TVT igin vincristin ile yapilan sagaitim gok etkilidir.
Vincristinin genel dozu 0.025mg/kg, iv. yolla, haftalik
enjeksiyonlar geklindedir. Sagaltima hastaigin gbz-
lenebilir bir belitisi kalmayincaya kadar devam edil-
melidir. Sagaltim sdresi 2-7 hafta (ortalama 3 hafta)’
dir. Tmérdle belirgin kiiglilme 2. haftadan sonra gé-
ruilmeye baglar. Tedavide bagan sansi metastazli va-
kalar dahil %90 - %100 olarak bildirilmigtir (Withrow
ve Suseneck, 1986; Camacho ve Laus, 1987; Daleck
ve ark. 1987; Feldman ve Nelson, 1987; Morales ve
ark. 1990; Rogers, 1997; Alagam, 1998). Sunulan bu
vakada da vincristin tedavisi ile basanli sonug alind ve
2 yil stireyle niks gozlenmedi.

Sonug olarak, TVT sipheli bir kdpegin klinige gel-
digi zaman sistemik bir muayenesinin yapiimasi, me-
tastaz yapip yapmadiginin dikkatli bir sekilde kontrol
edilmesi gerektifinin 6nemi vurgulandi. Aynca bu
rapor ile TVT' nin meme metastazlanna nadir de olsa
rastianabilecegine dikkat ¢ekilmis oldu. TVT'nin sa-
galtiminda vincristinin bagan ile kullanildigi gézlendi.
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