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Soliter (solitary, tek), solid ise kati demektir (tipta kistigin zidd). Soliter tiroid nodtliinde kanser riski yaklasik %10 oldugu igin tzerinde durulur.
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“Malign Cerrahi,

Tiroid nodtiltinde takip ve tedavi algoritmasi

Oykii
Hastanin yasi:

ileri yasta ve cocukluk caginda rastlanan nodiillerde malignite insidensi artar. Cinsiyet: Kadinlarda tiroid kanseri insidensi 3 kat daha fazladir
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Hizli biytyen nodulerde malignite sansi daha yiksektir.
Dispne, disfaji, ses kisikli gi, 6kstirtik:
Rekdrren sinir tutulumu géstergesidir.

Baska servikal kitleler:

Lenf nodu metastazina bagli olabilir.

Radyasyona maruziyet:

Ailede tiroid kanseri 6ykisti:

Ailesel tiroid kanseri denince akla meddiller tiroid kanserleri gelir. Ailesel olanlar MEN2A, MEN2B, familial Medadiller tiroid kanseri seklinde gorilebilir. Ailesel non
mediiller tip tiroid kanserleri ise Cowden hastaligi, familial adenomat®z polipozis koli ve Werner sendromunda gordlir.

Fizik Muayene

Tiroid kitleleri yutkunmakla hareket eder. Tiroid en iyi hastanin arkasindan boyun hafifce ekstansiyona getirilerek palpe edilir. Sert, diizensiz sinirli ve gevre dokulara
(trakea ve kaslara) yapisik kitlelerin kanser olma ihtimali daha ytksektir. Ayni 6zellikteki boyun lenf nodlari da metastaz géstergesidir.

TSH

Fizik muayene ve 6ykl sonrasi tiroid stimilan hormon bakilir. Diisiik TSH tirotoksikoz demektir. T3, T4 normalse subklinik hipertirodi, yiksekse klinik hipertirodidir.
Bu durumda tiroid sintigrafisi yapilarak, tirotoksikoza neden olan hastalik tayin edilir. Eger nodiil sicaksa (toksik adenom, toksik MNG deki nodiiller) nodtilden iIAB
yapmak gereksizdir (sicak nodullerde malignite riski yaklasik %1 dir).

Tiroid Ultrasonu (USG)

Tiroid nodiillerinin solid mi kistik mi oldugunu, yerlesim yerlerini ve sayisini, palpe edilemeyen noddlleri, boyundaki lenf nodlarini ve yapisini géstermede yararlidir.

IIAB (ince igne Aspirasyon Biyopsisi)

Tiroid noddillerinin degerlendiriimesinde en degerli tani yéntemidir. 23 G (Siyah) igne ucu ile ve 10 luk enjektdrle yapilir. Nodlun igine girdikten sonra piston gekilerek
alti dogrultuda (kiip gibi diistiniirsek) igne ileri geri hareket ettirilerek drnek alinir. igne cikarilarak enjektér havayla doldurulur sonra, ignenin icine dokdilen hiicreler
lama pUskurttlerek ezmeden yayilir. Lamlar patoloji laboratuvarinda Papanicolaou (PAP) veya Wright boyasi ile boyanir. Soliter yani tek bir tiroid nodulu ile
multinoduler guatrdaki dominant (baskin, biiytik) nodultde tiroid kanseri insidansi ayni (%5-10) oldugu icin, bu ikinci grupta soliter tiroid noduili gibi incelenmelidir.

JIAB sonucu su dért sekilde rapor edilir.

Nondiyagnostik (yetersiz materyal) (%10);

lamlarda incelenebilecek kadar tiroid hiicresi yoktur. Kanli aspiratlarda bu guruba girer. iiAB tekrar edilir.
Benign (%65):

Kist ve kolloid noduller. Takip edilir.

Supheli (%20):

Folliktler yad Huthle hiicreli neoplazmlar. Follikliler adenom karsinom ayrimi hiicrelerin gériinimunden yapilamaz, kapsil ve damar invazyonuna gore tani konur. Bu
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tercih edilmelidir.
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