Endokrinolojide Diyalog 2010, 8(1): 31

Papiller Tiroid Karsinomu
Papillary thyroid carcinoma
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On ii¢ yasinda kiz ¢ocugu. Boynunda yeni fark edilen
bir sislik nedeni ile bagvurdu. Tiroidde biiytik ve sert bir
nodiil vardi ve sternokleidomastoid kas dniinde bilate-
ral lenf ganglionlar ele geliyordu. Hastaya total tiroi-
dektomi ve modifiye boyun diseksiyonu uygulandi.
Histolojik tani lenf ganglionlarini da tutmus olan pa-
piller tiroid karsinomu idi.

Soru 1 - Bu hastada papiller tiroid karsinomunun nasil
bir gidisi olur? Klasik bilgilerimiz papiller tiroid karsi-
nomunun 20 yasin altinda ve 45 yas istiindeki hasta-
larda kotii prognozu oldugunu sdyler. Yirmi yasin
altindaki vakalarda tani konuldugu zaman ¢ogu kez
lenf ganglionlarinin da tutulmus olmasi ve hatta akciger
metastazlarinin da bulunmasi bu goriisii destekler nite-
liktedir.

Ancak, 20 yasin altindaki bu vakalarda klinik bul-
gularin ¢ok ileri olmasina karsin prognozun iyi olabile-
cegi de ortaya c¢ikiyor. Akciger tutulmasinin dahi
prognozu pek koti sekilde etkilemedigine iligkin goz-
lemler var. Akciger tutulmasinin oldugu vakalarda dahi
“survive”in 15 - 20 y1l izerinde %:90'a ulasabildigi de bil-
diriliyor.

Soru 2 - Ek bir tedavi diisiinelim mi?

Hastaya 100 mCi 13! verildi. Arkasindan da tiroksin te-
davisine basglandi. TSH diizeyi siipresyonda tutuldu.
Hasta alt1 ayda bir izlendi. Tiroglobiilin diizeyi higbir
zaman, o tarihlerde kabul edilen normal diizeylere in-
medi (10 ng/mL'nin alt1).

Iki yil sonra, hasta 15 yasinda iken g¢ekilen direkt ak-
ciger grafisinde parankim iginde daha ¢ok bazal bolgede
yer alan kii¢iik nodiiller gorildii.

Soru 3 - Bu durumda ne yapalim? Hastanin heniiz 13
yasinda olmasi karari zorlastiriyor.

Hastaya 100 mCi I'*! verdik. izlemede akcigerdeki
goriintiilerde bir degisiklik olmadi. Tiroglobiilin yiik-
sekligini korudu. Ancak, hastanin genel durumu iyiydi.
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Bu durum 5 yil daha devam etti. Sonra hasta boy-
nunun yan tarafinda bir kitlenin ortaya ¢ikmasi ile tek-
rar incelemeye alindi. Goriintiileme tek tarafli olarak
lenf ganglionlarinin bilyiimiis oldugunu ortaya koydu.
Hastaya tekrar modifiye lenf ganglionu diseksiyonu uy-
guland1. Histolojik tan1 beklendigi gibi, papiller tiroid
karsinomu idi.

Hasta alt1 ayda bir izleniyordu. Akcigerdeki goriin-
tliler ve tiroglobiilin yiiksekligi sebat ediyordu.

Aradan 4 yil gecti ve hasta 24 yasinda iken boy-
nunda sislik nedeni ile geldi. Yeni evlenmisti. Mensesle-
rin ¢ok diizensiz oldugunu soylityordu ve ¢ocuk sahibi
olmak istiyordu... Tiroid lojundaki kitle ¢ikarildi. His-
tolojik tani1 papiller tiroid karsinomu idi. Akciger go-
riintiilemesi tekrarlandi ve nodill sayisinda artma
oldugu anlasildi. Hastaya 150 mCi I'3! verildi.

Bir yil sonra tiroglobiilin yiiksekligi devam ediyordu.
Akcigerdeki goriiniim degismemisti. Menses daha dii-
zensizdi. Hasta in vitro fertilizasyona basvurdu. Basari-
s1z kaldi. Kendiliginden bir kiz bebegi oldu.

Bu karmasa i¢indeki en ilging nokta sanirim bebegin
diinyaya gelmesi idi.

Radyoaktif iyod tedavisinin uzun siirede ortaya ¢i-
kabilen komplikasyonlari sOyle siralanabilir: Gonadlar,
kemik iligi, akciger iizerinde olumsuz etkileri ve bagka
karsinomlara yol agmasi.

Ancak, yakindan incelendiginde bu hastalarin ferti-
lite sorunlarinin normal popiilasyondan ¢ok daha farkli
olmadig1 anlagilmaktadir. Gerek kadin, gerekse erkek-
lerde gegici hipogonadizm goériilmiistiir. Ancak, kalic
hipogonadizm, daha ¢ok erkeklerde ve az oranda bildi-
rilmistir.
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