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Tiroid kanserinin belirtileri nelerdir?

Tiroid kanserinin en énemli belirtisi boyunda tiroid bezi (zerinde fark edilen sisliklerdir. Nodil olarak
adlandirilan bu yapilar ¢ogunlukla iyi huylu tiimérler olmasina karsin % 3-5 oraninda tiroid kanseridirler. Iyi huylu
nodiil ile tiroid kanserini klinik olarak ayirt etmek siklikla miimkiin degildir. Tiroid kanserli hastalarda da iyi huylu
lokal ézellikler ¢ok siklikla her iki durumda da farkl degildir. Tiroid kanserli hastalarda ates, bulant: kusma,
nefes darligi, garpinti, kilo kaybi gibi belirtiler hemen higbir zaman bulunmaz.

Tiroid kanseri kan tetkikleri ile saptanabilir mi?

Aslinda tiroid kanserinin kandaki belirteci olarak adlandirilan bazi kan tahlilleri vardir. Serum tiroglobulin 6lgimii
olarak adlandirilan test tiroid kanseri nedeni ile ameliyatla tiroid bezi tamamen ¢ikarilmis kisilerde kanserin
tekrarlama olasiligini saptamak amaci ile kullanilan bir testtir. Tiroid bezi ¢ikariimamis kisilerde ise kanser
disinda ¢ok farkli nedenlerle de kandaki tiroglobulin seviyesi yiiksek bulunabilir. Bu nedenle nodiilii olan
hastalarda tiroid kanseri olasiligini degerlendirmek igin serum
tiroglobulin seviyesi 6l¢iimii yapilmaz.

Tiroid biyopsisi ile tiroid kanseri tanisi konmus birisinde q,g. ;
cerrahi yerine atom tedavisi uygun olur mu? :

Tiroid kanserinde atom tedavisi adi verilen radyoiyod tedavisi ameliyat 1 : L
sonrasi geride kalan hiicreleri ortadan kaldirmak igin uygulanan :
tedavidir (Bkz. Radyoiyod tedavi). Tiroid kanserinin en etkin tedavisi
olan cerrahi tedaviye yardimci bir tedavi seklidir. Cerrahi tedavinin
yerini hi¢bir sekilde alamaz. Cerrahi tedaviden once yapilacak atom
tedavisinin etkinligi olmaz. Boyun bélgesinde ve hatta viicudun baska bélgelerinde yaygin olarak kanser hiicreleri
bulunsa bile olabildigince cerrahi tedavi ile bu dokularin temizlenmesi temel tedavi seklidir. Sonrasinda etkinligi
artirmak igin radyoaktif iyot tedavisi uygulanir.

Tiroid ameliyati sonrasi tiroid kanseri tamili bir Kisiyi nasil bir tedavi siireci beklemektedir?

Tiroid kanserinin en etkin tedavisi cerrahi tedavidir. Cerrahi ile kanserli doku disinda tiim tiroid bezi ve varsa
tutulmus lenf bezlerinin tamami ¢ikarilir. Cerrahi sonrasi timérlii dokular tamamen temizlenmis ise hastalik
biiyiik oranda kiiratif olarak tedavi edilmis kabul edilebilir (Bkz. Tiroid ameliyati). Bu durumda hastalik nadiren
tekrarlayabilir. Tekrarlama olasiligini en aza indirmek igin gerekli gériilen olgularda radyoiyod tedavisi (Bkz.
radyoiyod tedavisi) uygulanir. Hastalarda genellikle tiroid bezinin tamami ¢ikarildigi igin omir boyu tiroid
hormonu tedavisi almalari gerekir. Bu tedaviden baska ila¢ tedavisi genellikle gerekli degildir. Hastalarin tiroid
hormon seviyelerinin kontrol edilmesi yaninda kanserin tekrarlama olasiligina karsi kan tetkikleri, boyun
durumlarda en etkili tedavi sekli yine cerrahi ile tiimorin temizlenmesidir. Cerrahi ile tamami temizlenemeyen
olgularda tedavi yaklasimlar: farkhliklar gosterir.

Tiroid kanseri tanisi ile ameliyata girmemis ancak sonrasinda tiroid kanseri saptanmis bir
kiside tiroid cerrahisi yeterli midir?

Tiroid kanseri cerrahisinde en gerekli yaklagim total rezeksiyon yani tiroid bezinin tamaminin ¢ikariimasidir.
Sadece kanserli doku degil tim tiroid dokusu ¢ikarilir. Tiroid kanserli hastalarda ¢evredeki lenf bezlerinde
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kanser tutulumu nadir degildir. Bu nedenle tiroid nodiillii bir hasta operasyona girmeden éonce tiroid kanseri
olasiligi ¢ok iyi degerlendirilmeli, olasi bolgesel lenf bezi tutulumlari net olarak saptanmalidir. Bulgulara gére ne
genislikte bir ameliyat olacagi ameliyat éncesi belirlenmelidir. Tiroid kanseri olasiligi disiiniilmeden tiroid
operasyonu yapilmissa ve tiroid kanseri tamsi ameliyat sonrasi konmussa hasta ayrintili tekrar
degerlendirilmelidir. Hastaliginin durumuna uygun ameliyat olmadigina kanaat getirilirse tekrar operasyona
alinmalidir. Bu ameliyat ile kalan tiroid dokusunun tamami ¢ikarilmali, varsa tutulmus bélgesel lenf bezleri
temizlenmelidir.

Tiroid bezinin tamaminin ameliyatla gikarilmasi sonrasi neden atom tedavisi gerekmektedir?

Tiroid kanserinin tekrarlamasini énlemek igin temel hedef viicuttaki tiim tiroid hiicrelerini ortadan kaldirmaktir.
Bu amagla radyasyonla isaretli iyot verilerek ameliyat sirasinda gozle gorilemeyen veya tam olarak
temizlenemeyen tiroid hiicrelerinin radyasyon etkisi ile yok olmasi saglanir (Bkz. Radyoiyod tedavisi). Bu tedavi
tim tiroid kanserli hastalarda uygulanmasi gerekmez. Kime, hangi dozlarda verilecegine hastanin hekimi karar
verir.

Bu tedaviler sonrasinda tiroid kanserinde bagar: beklentisi nasildir?

Tedavi basarisi olarak hastalarin yasam siiresi ve belli siireler sonrasinda hastaligin tekrarlamama oranlari ele
alinir. Tiroid kanserli hastalarda bu oranlar ¢ok yiiksektir. Ilk tedavi sonrasinda hastalik kontrol altina alinan
hastalarda hastaliga bagl 6lim orani yok denecek kadar azdir. Bu hastalarda hastaligin tekrarlama olasiligi da
¢ok diisiiktiir. Baglangigta yaygin metastazlari olan hastalarda bile yagsam beklentisi ¢ok iyidir. Ilk tedavilerinin
basarili bir sekilde yapilmis olmasi yaninda, sonraki takip ve tedavilerinin diizenli yapilmasi basari yiizdesinin
artisinda en onemli faktordiir.

Ameliyat ve radyoiyod tedavisi sonrasi doktor kontrollerinde neler yapilmaktadir?

Hastanin mutlaka tiroid hormonu tedavisi almasi gerekmektedir (Bkz. Tiroid hormonu tedavisi). Doktor
kontrollerinde diizenli olarak ilag tedavisinin yeterli olup olmadigi kontrol edilmelidir. Ayrica kan tetkiklerinde
tiroglobulin denilen tetkik yapilarak kanserin tekrarlayip tekrarlamadigi arastirilir. Kanserin tekrarlamasinin
arastirilmasinda diger onemli tetkik ultrasonografik olarak boyun bélgesinin degerlendirilmesidir. Bunlarin

ceusee

Tiroid kanserinin tekrari durumunda hangi belirtiler
olur?

Tiroid kanseri hizli gelisen bir kanser degildir. Hastaligin
tekrarladigi  genellikle hasta ve yakinlarinin saptayabilecegi
belirtiler olmadan doktor kontrollerinde tetkikler ile saptanir.
Serum tiroglobulin élgiimii bu amagla yapilan en hassas tetkiktir.
Hastaligin ¢ok erken donemde saptanmasini ve etkin bir sekilde
tedavi edilmesini saglar. En sik boyun bélgesindeki lenf bezlerinde
tekrarlama olur. Bu nedenle diizenli araliklarla kan tetkikleri ve
ultrasonografi yapilmasi énemlidir. Boyun disinda nadir olmak izere
akcigere, kemige ve beyine metaztaz yapabilir.

Tiroid kanserinin ailesel gegis ozelligi var midir?

Tiroid kanseri tek tip degildir. Tiroid kanserlerinin nadir goriilen tipi olan mediiller tiroid kanserinde ailesel gegis
ozelligi vardir. Bu tip kanseri olanlarin tedavi ve takip é6zellikleri farklidir. Bu hastalar sadece konusunda yeterli
imkanlar: olan merkezlerde takip edilmelidirler. Mediiller kanser tanisi konulan hastalarda genetik analiz ile
ailesel gegis ozelligi olup olmadigi arastirilir. Ailesel gegis 6zelligi oldugu saptanan hastalarin birinci derece
akrabalarinda higbir yakinmasi olmasa bile genetik analizleri yapilmaktadir.



