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OZET

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde 1981-1986 yillar: arasinda
opere edilen 274 soliter tiroid nodiillii olgu ¢aligmaya alindi. 6 olguda (% 2.2) ma-
lignite saptandi. 21-30 yaglar: arasinda kanser insidensi % 3.7, 51-60 yaglar) arasin-
da ise % 8.8 olarak bulundu. Kanser saptanan tiim olgularimiz kadindi.

SUMMARY
Prediction of Malignancy in Solitary Thyroid in Bursa Region

From 1981 through, 274 patients with single thyroid nodules were operated
on at Uludag University School of Medicine. Malignancy was proved in six patients.
The overall incidence of carcinoma was 2.2 percent. The incidence of cancer was
found in patients between 21-30 years of age (3.7 percent) and 51-60 years of age
(8.8 percent) of women.

Tiroid bezi hastaliklari Bursa bolgesinde oldukga sik gorilmektedir. Tiroid
hastahklari arasinda yer alan soliter tiroid nodiilleri giiniimiizde 6nemli bir problem
olmaya devam etmektedir. Tiroid kanserleri klinik ve laboratuvar incelemelerinde
genellikle selim soliter tiroid nodiilleri ile ayirt edilmekte giigliik yaratmaktadirlar.
Yapilan ¢ahgmalarda soliter tiroid nodiillerinde kanser insidensinin aragtirieilara go-
re % 3 ile % 35 arasinda degisiklik gosterdigi gorilmektedir® ~%,

Bursa bolgesinde tiroid bezinin soliter nodiillerinde benign adenoma tiirlerinin
ve tiroid kanserlerinin insidensini aragtirmak amaci ile bu ¢caligmayi planladik.
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GEREC VE YONTEM

Caligmaya 1981-1986 yillan arasinda Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi I¢
Hastahklan Klinigi Endokrinoloji Seksiyonunca tam konulan ve cerrahi klinigince
cerrahi tedavi uygulanan ve patolojik anatomi laboratuvarinca histopatolojik tamsi
konulan soliter tiroid nodiillii 274 olgu alindi. Nodiil tams: klinik muayene ve tiroid
fonksiyon testleri ile konuldu. Tiim olgularda tiroid sintigrafisi intravendz 5 mCi
Tc99M pertechnetate enjeksiyonundan 20-30 dakika sonra Toshiba GCA marka

gamma kamera ile yapildi. Tiroid bezinde birden fazla nodiillii olan olgular gahgma
dig) birakildilar.

BULGULAR

Soliter tiroid nodilli 274 olgunun 216's: kadin, 58'i erkekti ve kadin erkek
orani 4/1 olarak tesbit edildi. Soliter tiroid nodiillerin patolojik anatomik inceleme
sonuclarinin yaga ve sekse gore dagihmi tablo I ve II'de gorillmektedir.

Tablo: |
Soliter Nodiillii 216 Kadin Olgunun Patolojik Anatomik inceleme
Sonuglarinin Yasa Gére Dagilimi

Benign nodiil (n: 210) Malign nodiil (n: 6)

Nodiiller )

kolloidal Fetal Follikiiler Tiroidit
Yas Guatr Adenom Adenom Nonspesifik Hashimoto

Olgu Olgu Olgu Olgu Olgu Olgu

Sayisi % Sayimm % Sayim % Sayim % Saymm % Sayis1 %
112022 T3 B 1318 4 13.3 — = s T =z
21-30 52 76.5 10 14.7 2 2.9 i kg b 7 il — 3 4.4
31-40 31 72 8 18.6 3 T i — 1 24 = =
41-50 36 80.0 3 686 #b! 11T TR 2 L~ il e =
51-60 18 75 2 8.3 et L = = 1 4.2 3 12,5
60 + 6 83.3 1 16.6 -~ e — — - - = —
Topl. 164 76 28 13 14 6.5 2 086 2 086 6 |

Tablo: 11
Soliter Tiroid Nodiillii 58 Erkek Olgunun Patolojik Anatomik inceleme
Sonuglarinin Yasa Gore Dagilimi

Benign nodiil (n: 58) Malign nodiil (n: 0)

Nodiiller

kolloidal Fetal Follikiiler Tiroidit
Yas Guatr Adenom Adenom Nonspesifik Hashimoto

: Olgu Olgu Olgu Olgu Olgu (o]

Sayim % Saym % Sayiss % Sayisi % Sayin % Salg:u %
11-20 3 50 2 333 1 16.6 = =2 = — =~ ==
21-30 T bAB V3T 231 2 164 1 1.7 - = =y A
31-40 9 692 3 23.1 — = — - 1 T = =
41-50 8 66.6 3 25 — — —_ o 1 8.33 — Tt
51-60 7. 170 25 T 14510 2 20 = - =5 =
60 + 3 175 = = - — 1 25 23 e = o
Topl. 37 638 11 19 4 6.9 4 69 2 34 = =
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Patolojik anatomik incelemede 201 (% 73.3) olguda nodiiler kolloidal guatr,
39 (% 14.2) olguda fetal adenom, 18 (% 6.5) olguda follikiller adenom, 4 (% 1.5)
olguda Hashimoto tiroiditi, 6 (% 2.2) olguda nonspesifik tiroidit ve 6 (% 2.2) olgu-
da ise malign neoplazm bulundu. 6 malign neoplazmik olgunun histopatoloji sinif-
lamas) ve yasa gore dagilimi tablo III'de gorilmektedir.

Tablo: I11
Kadin Olgularimizda Bulunan Malign Nodiillerin Yas ve Kanser
Tiiriine Gore Dagilimi

Yas Follikiiler Ca Mediiller Ca Papiller Ca Indifferansive Ca

11-20 — ' g
21-30 i 2 =
31-40 = =
41-50 — - ;
51-60 =i 3 1
60 + = -

fary

—

TARTISMA

Soliter tiroid nodiille olgularimizin cerrahi tedavi ile ¢ikarilan materyelde ya-
pilan patolojik anatomik incelemede soliter nodiillerin biiyiik bir kisminin (% 97.8)
benign oldupu goriilmektedir (Tablo I-IT). Bu oran daha &nce yapilan ¢aligmalarla
paralellik gostermektedir®+%-¢-*. Benign nodiillerin en biiyiik grubu benign nodii-
ler kolloidal guatrdir (% 73.3). Bem’gn nodiiler kolloidal guatr en sik; kadin olgular-
da 21-30, erkek olgularda 31-40 yas grubunda gorilmektedir (Tablo I-II). Benign
nodiillerde gériilme siklig1 bakimindan ikinci siray: fetal adenomlar almaktadir. Bun-
larin en sik goriildiigii yas grubu kadinlarda 21-30, erkeklerde 21-50 dir. Benign ti-
roid nodiillerinden follikiiler adenomlarin kadinlarda en sik goriildiigii yag grubu 11-
20 ve 41-50 dir. Erkek olgularda ise ¢esitli yas gruplarinda ¢ok az sayida bulunmus-
tur. Beningn nodiiler kolloidal guatr ve fetal adenomlar hem kadin hem erkek olgu-
larimizda daha ¢ok orta yaglarda goriilmiigtiir. Follikiiler adenomlar kadin olgularda
puberte sonrasi ve klimakterium sonrasi yaglarda sik goriilmektedir (Tablo I). Bu
durum, kadinlarin hayatinda seksiiel hormonlarin onemli degisiklikler gosterdigi bu
iki donemin follikiiler adenom olusumunda rolii olabilecegi izlenimini vermektedir.
Literatiir incelememizde bu yiinde bir ¢alisma bulamadik.

Olgularimiz1 tiroid kanseri yoniinden inceledigimizde erkek olgularimizda ti-
roid kanseri goremedik. Tiroid kanseri tamisi konan olgularimizin timii kadind.
Bu durum literatiir bilgilerimize ters diismektedir’ -*+*+7+®. Tiroid kanserli olgu-
larimizin yaslan 21-30 ve 51-60 yag grubuna girmektedir. 21-30 yas grubundaki ti-
roid kanserli 3 kadin olgumuzun 1'i follikiiler ca, 2'si papiller ca, 51-60 yas grubun
dakilerin ise 1'i meduller ca, 1'i papiller ca, digeri ise indifferansiye ca. dir.

Yaptigimiz galigmada Bursa bolgesinde soliter tiroid nodiillii olgularda kanser
insidensinin literatiir caligmalarina gore en diigiik diizeyler arasinda oldugu, kadin
olgulardaki benign follikiiler adenomlarinin puberte sonrasi ve klimakterium sonra-

s1 yag gruplarinda artis gosterdigi saptanmisgtir.
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