20 SORUDA TIiROID ve GUATR

TiROID NEDIR?

Tiroid, normalde her saglikli insanda bulunmasi gereken hormon salgilayan bir bezdir. Tiroid,
bogazimizda girtlagin hemen éniinde her iki sah damarimizin arasinda bulunan "at nali" veya "U harfi”’
seklinde bir organdir. Bu organimizin en dnemli gorevi, tiroksin isimli tiroid hormonu salgilamaktir.

TIROID'IN HASTALIKLARI NELERDIR?
I. Guatr: Tiroid bezinin en yaygin hastalik grubudur. Guatr’in bir ¢ok tirt vardir. Bu tlrlerin tedavisi de
birbirinden farklidir.
1. ilitihaplari: Tiroid bezinin iltihabina “tiroidit” diyoruz. Tiroidit, uzun siiren tedavi gerektirir ve bezin
fonksiyonlarini etkiler, ama oliimciil degildir. Bu iltihap cerahatli bir iltihap degildir.
lll. Kanserleri: Bu kanserlerin cogunlugu, modern tibbin sundugu yéntemlerle yuzde ylize yakin
oranda tedavi edilebilmektedir.

GUATR NEDIR?

Genel anlamda, tiroid bezinin biiylimesine guatr denilir. Tiroid bezinin kanserleri de kendini “guatr’
seklinde belli edebilir; yapilacak  tetkiklerde kanser, guatr'dan ayirt edilir.

GUATR'IN TURLERI NELERDIR?
Tiroid bezinin gereginden daha fazla hormon salgiladigi guatr turiine “zehirli guatr” denir. Halk
arasinda bu tir guatra "i¢ guatr" da denilmektedir.

Hormon diizeyi normal olan guatr tiirline de “basit guatr” denir. icinde nodiil bulunan guatra “nodiillii
guatr” diyoruz. Nodulli guatr, tek nodiillii veya ¢ok nodiillii guatr olarak ikiye ayrilabilir. Nodilller;
sintigrafideki gérinimiine gére soguk, 1lik ve sicak olarak 3 gruba ayrilir.
Halk arasinda yaygin olarak kullaniimasina ragmen tibbi tanimlamada i¢ guatr ve dig guatr
deyimlerini kullanmiyoruz. . .

NODUL NEDIR?
Tiroid bezindeki 'kitlelere' nodll denir. Nodiller, tiroid bezindeki sinirlari belli olusumlardir. Tiroid
nodulleri sanildigindan ¢ok yaygindir; Bati Glkelerinde erigkin toplumun yaklagik %40-50’sinde nodul
oldugu bilinmektedir. Tiroid'de nodiil olup olmadigi, Ol¢iileri ve igerigi en iyi ultrasonografi ile
yapilmaktadir.

Noduller de kati, yari kati ve sivi igerikli olmasina gore uge yarilir. Nodullerin sinirlari gogunlukla net
olarak saglam tiroid dokusundan ayrilabilir; ancak bazi nodullerin sinirlarini ayirt etmek gig olabilir.
Nodul her zaman elle muayene ile ve disaridan farkedilemeyebilir. Ancak, zayif hastalarda, tecrubeli
bir hekim, 1 cm’den daha kiglk nodulleri bile tespit edebilir.

Nodulin boyutu énemlidir. Bazi hastalarda nodll blyuk¢e olur ve disaridan bir findik, ceviz veya
mandalina boyutunda gdzle dahi goérilebilir. Tedavi ediimeyen nodiller buytyebilir. Nodiillerin takibi
icin ultrasonografi kullaniimaktadir

Nodiiliin fonksiyonu da ¢ok dnemlidir; hatta tedavinin ne zaman ve nasil yapiimasi gerektigine dair
hayati ipuglari bile verir. Fonksiyon agisindan nodiiller:

Soguk nodiiller

Sicak nodiiller

Ik nodiiller

Sicak otonom nodiiller

Sintigrafi, nodulin sicak, soguk veya ilik olup olmadigini belirleyen tek tani ydontemi olup soguk noddl
tanisi "alarm verici" niteliktedir zira soguk nodullerde kanser olasilii %25'e kadar yukselmektedir.

KANSER AGISINDAN YUKSEK RiSKLI (TEHLIKELi) NODULLER NELERDIR?


http://www.tiro-center.com/tiroitnodülü.htm

1) Soguk Nodiiller (6zellikle tekli soguk noddiller)
2) Kire¢ Oturmus (kalsifiye) Nodiiller

3) Erkeklerdeki Soguk Noduller

4) Gengler ve rouklardak_i No_dﬁller )
ZEHIRLI GUATR (Hipertiroidizm) NEDIR?

Tiroid bezinin geredinden daha fazla hormon salgiladigi guatr tiriine “zehirli guatr denir. Zehirli
guatr, nodilli veya nodilstiz olabilir. Nodllsiiz zehirli guatra Basedow-Graves Hastaligi da
denilmektedir. Nodulli zehirli guatr, sicak nodulli zehirli guatr, sicak otonom nodiillii zehirli guatr
veya diger nodil gesitleri ile birlikte olabilir.Zehirli guatr'da ¢arpinti, ellerde titreme, vicutta titreme,
ani kilo kaybi, saclarda dékilme, kasinti, bogazda dolgunluk hissi, asiri istah dolayisiyla gok yemek
yeme ve ¢ok su icme, asir terleme, ¢cabuk yorulma, asir sinirlilik sik goérilen sikayetlerdir. Bazi
hastalar, bulanti, ishal, kusma ve ¢ok sik diskilamadan yakinir.Bunlarin hepsi birlikte olmak zorunda
degildir. Bu sikayetlerin bazilari 6n plandadir, diger sikayetler ancak doktorun sorgulamasi ile ifade
edilebilir. Bazi hastalarda goégiis ve boyunda devamli bir kizariklik s6z konusu olabilir. Nodilsiiz
guatrh  hastalarin  bazilarinda goézlerde buyime ve goézlerin ileriye dogru g¢ikmasi
muiUmkuindur.Hastalarin muayenesinde; kalp atiminin g¢ok arttiyi, solunumun hizlandigi, ellerin
titredigi, avugiclerinin nemli oldugu goraldr. o
GUATR ILE PSIKOLOJIK RAHATSIZLIKLARIN ILISKISI VAR MIDIR?
Zehirli guatr’da en belirgin ve yaygin olmak lzere guatr’l hastalarin bir kisminda agresif davraniglar
veya depresyon gorilebilir. Zehirli guatr'da agresif davraniglar, 6¢fke patlamalari ve panik atak
¢ogunlukla hastayi tiroid uzmanindan énce psikiyatriste goturur. Tiroid hormon yetersizliklerinde ise
depresyon daha yaygindir. Tiroid hastaliginin tedavisi, daha sonra yapilacak psikolojik rahatsizligin
tedavisini de kolaylastirir.

VUCUT AGIRLIGI (KILO) ILE GUATR ARASINDA iLiSKi VAR MIDIR?

Vicut agirligi ile guatr arasinda ciddi bir iligki vardir. Zehirli guatr’da hastalarin ilk farkettigi sey ani ve
hizli kilo kaybidir.Tiroid hormon yetersizliginde ise kilo alma s6z konusudur. Yeterli tiroid hormonu ile
tedavi yapilmadigi sirece ne kadar rejim yapilirsa yapilsin bu kilo almanin éniine gegilemez. Rejim ve
zayiflatma tedavisine baslanan her hastada tiroid hormonlari él¢timelidir.

GUATR SAG DOKULMESINE NEDEN OLUR MU?

Kandaki tiroid hormonu yuksek oldugu durumlarda, érnedin zehirli guatrda kadinlarda sa¢ dokdlmesi
ciddi bir sikayet olarak kendini gosterir. Hasta saglarinin "tutam tutam" dokuildiginden bahseder.
Gunde ortalama her kadinda 150-200 sa¢ kaybi dogaldir ancak bu sayi zehirli guatrda ¢ok daha
fazladir. Tiroid hormon yetersizliginde (hipotiroidizm), doktor tarafindan verilen tiroid hormonu dozu
yuksek oldugu zaman da sag¢ dokulmesi gorulir.

GUATR KALP RiTMIiNi ETKILER Mi?

Basta zehirli guatr olmak Uzere, guatrin birgok tirtiinde kalp atimi artar (tasikardi) ve ritmi bozulur
(aritmi). Zehirli guatr tedavisinden sonra hastanin ilk farkettigi sey kalp ¢arpintisinin hizla normale
dénmesidir. Bu hastalara genellikle uzun sire ritm dizeltici tedaviler uygulanir ancak sonu¢ almak
pek mimkiin olmaz zira asil neden olan tiroid hastali§i tedavi edilmeden bu ritm bozuklugu normale
dénmez.

GUATR ISHAL VE KABIZLIK YAPAR MI?

Zehirli guatr'da ishal ndbetleri, tiroid hormon yetersizliginde ise kabizlik oldukg¢a yaygindir. Zehirli
guatrda ayni zamanda hafif ama israrci bir bulanti da vardir.Zehirli guatrli hastalar, ishal olmasa bile
glinde 2 defadan fazla diskilama (blyuk abdest) ihtiyaci duyar.

GUATR KISIRLIK YAPAR MI?

Her zaman yapmaz, ancak erkeklerde son yilarda Uzerinde ¢ok durulan hipofiz-tiroid-testis,
kadinlarda hipofiz-tiroid-yumurtalik ekseni olarak adlandirilan bir iligki vardir. Bu eksendeki



bozulmalar kisirlik nedeni olabilmektedir. Bunu somut olarak tiroid hormon yetersizligi veya asiri
yuksekligi olan erkeklerde sperm sayi, kalite ve hareketliliginde, kadinlarda ise yumurtalik
fonsiyonlarinda (6rneg@in adet bozukluklari seklinde) bozulma olarak goérebiliyoruz.

Tedavi ile tiroid hormon dizeyleri normale getirilen hastalarda treme fonksiyonlari normale
dénmektedir. Ancak, guatrli bir hastada tiroid digi bir nedenle kisirlik s6z konusu ise, guatrin tedavisi
yapllsa bile diger nedenler ortadan kalkmadikga kisirlik dizelmez.

GUATR CINSEL HAYATIMIZI ETKILER Mi?

Gerek yiksek hormonla seyreden zehirli guatr tirlerinde gerekse disuk hormonla seyreden diger
guatr tirlerinde cinsel isteksizlik (erkekte ve kadinda) ve erektil disfonksiyon (sertlesme sorunu) ve
erken bosalma yaygindir. Bu durum, kismen guatrin direk etkisi ile (6rnegin zehirli guatrda), kismen de
guatrin vicutta olusturdugu dolayl etkilerle ortaya ¢ikmaktadir. Zehirli guatrda kanda testestoron
dlzeyinde dusme gorulebilmektedir; bu da hem cinsel istegi azaltmakta hem de sertlesme sorunu
yapabilmektedir. Bunun yaninda zehirli guatrin neden oldugu vicudun asiri yorulmasi ve yipranmasi
da cinsel sorunlarin yaganmasina katkida bulunmaktadir. Glizel olan ise, bu hastalar tedavi edildikten
sonra eski cinsel performanslarini geri kazanabilmektedir.

GUATR YORGUNLUGA NEDEN OLUR MU?

Tiroid hormonu ylksek olarak seyreden zehirli guatrda ve hormon eksikligi olan guatr tlrlerinde gabuk
yorulma, fiziksel performans dismesi, merdiven c¢ikmakta zorluk, takatsizlik, dayaniksizlik gibi
sikayetler sik gorilmektedir. Bu tur sikayetleri olanlarda guatri dikkate almak gerekir.

GUATR NEDEN OLUSUR?

Guatr'in nedeni guatrin tiriine bagh olmakla beraber tiroidolojinin (tiroid bilimi) Uzerinde en ¢ok
anlagsmazlik olan konusudur. Asagidaki faktorlerin guatr olusumu ile iligkisi vardir:

Guatr'da Yas Faktorii

Guatr genclerde daha az gorulir. Yasg ilerledikge guatr gérilme sansi artar. Genglerde guatr,
gelismeyi etkilemesi agisindan daha hizli hareket etmeyi gerektirir. Ayrica, genglerde tiroid noddlinun
kanser ¢cikma sansi daha ylksektir.

Guatr'a sebep olan faktorler

Stres (6zellikle ani ve siddetli stres), iyot yetersizligi, tiroid bezesinin iltihaplari, ailesel gegis (genetik,
kalitim) sayilabilir.

Risk altinda bulunanlar

Yiksek yogunluklu stres altinda c¢alisanlar, kotl ve yetersiz kosullarda yasayanlar (yoksulluk), deprem
ve savas gibi agir felaketlerin yasandidi toplumlar, ani is ve es kayiplari risk grubu olabilir ama
unutmamak gerekir ki guatr herkeste gorilebilir.

GUATRIN ONUNE GEGCILEBILIR Mi?

Bu konuda yapilacak seyler sinirhdir. Stresten uzak kalmak, dengeli beslenmek, iyotlu tuz kullanmak
disinda yapilacak gok fazla bir sey yoktur. iyotlu tuz kullanimi sadece endemik guatr adlandirilan
guatr'in énlenmesinde faydalidir. Iyotlu tuz kullanarak zehirli guatr, tiroid nodili ve tiroid iltihabini
onlemek mumkin degildir.



iYOTLU TUZ KULLANIMININ YERIi NEDIR?

Cocuklarin iyotlu tuz kullanmasi uygundur. Ancak, yetiskin insanlarin timinin toplum olarak iyotlu tuz
kullanimina tesvik edilmesi farkli bilimsel gorisleri de beraberinde getirmektedir. Tim toplumda iyotlu
tuz kullanimini tesvik eden ulkelerde daha sonraki yillarda yapilan arastirmalar zehirli guatr'a
(hipertiroidizm), papiller tiroid kanserine, tiroid iltihabina (tiroidit) ve kanda antikor diizeylerinde artisa
neden oldugu ortaya cikmistir. Yine ayni toplumlarda iyotlu tuz kullanimi basit guatr oranini ¢ok
dusturmastir. Bu gergekler i1siginda bizim bilimsel tavsiyemiz, ¢ocuklarda iyotlu tuz kullanimi tesvik
edilirken, sadece endemik (yaygin) guatr gorilen yerlesim birimlerinde yetiskin insanlar igin iyotlu tuz
kullanimi tavsiye edilmelidir.

Ozellikle zehirli guatr (hipertiroidizm, Basedow Graves hastali§i) ve tiroit iltihabi (oto-immiin
tiroidit,Hagsimato hastaligi) olanlarda iyotlu tuz kullanimi sakincalidir.

GUATR KONUSUNDA YANLIS BILINENLER NELERDIR?

Guatr, sadece Karadeniz Bdlgesinde gorulir (YANLIS).
Guatr, sadece kara lahana yiyenlerde gorulur (YANLIS).
Her guatr igin iyotlu tuz iyi gelir(YANLIS).

Guatr, kaderdir. Tedavi edilmez (YANLIS).

Guatr, sadece ilacla tedavi edilir (YANLIS).

GUATR NASIL TESHIS EDILIR?

MUAYENE

Hastanin sikayetleri ayrintili olarak dikkate alinmaldir. Guatr muayenesinde; sadece elle muayene ile
bogaz bdélgesindeki tiroid bezi degil, ayni zamanda boyundaki lenf zincirleri, gbzler, cilt,saglar ve
kalp basta olmak tzere hastanin timuyle ele alinmasi zorunludur.

TIROID HASTALIKLARINDA VE OZELLIKLE GUATR’DA KULLANILAN TANI YONTEMLERI

Guatr hastaliginin tanisini dogru koymak, tedaviyi dogru yapmak igin bir 6n sarttir. Dogru tani igin de
muhakkak modern tani yontemleri eksiksiz olarak kullaniimalidir. Her hastada ilk tani agamasinda
kullanilmasi gereken tani yontemleri: kanda tiroid hormonlarinin él¢iimii, tiroid ultrasonografisi,
tiroid sintigrafisidir. Bu G¢ yéntem de birbirinden farkli bilgiler verdiginden Ug¢inin de yapilmasi
sarttir. Tedaviden sonraki takip doneminde en ¢ok kan hormon dlgimleri ve ultrasonografi tercih
edilebilir. Bazi durumlarda takipte daha seyrek araliklarla sintigrafiyi de kullanmak gerekir.

KANDA YAPILAN TAHLILLER: HORMONLAR VE ANTIKORLAR

Hangi Hormonlar Olgiilmelidir? Serbest T3, Serbest T4 ve TSH ilk tercih edilmesi gereken
hormonlardir. Bazi durumlarda, bunlara ilaveten Total T3, Total T4, tiroglobulin ile tiroid
antikorlarini da 6lgmemiz gerekebilir.

Antikorlar: Bagisiklik sisteminin "sasirarak” kendi dokusuna karsi olusturdugu (oto-antikorlar) anti-
tiroglobulin antikor (Anti TG Ab), anti-tiroid peroksidaz antikor (Anti TPO Ab) ve daha nadiren
ihtiya¢ duyulan Anti-TSH reseptdr antikorlar noduilli guatr, tiroid iltihabi ve zehirli guatr tanisinda ve
takibinde 6nemlidir.



INCE iGNE ASPIRASYON BiYOPSIsi (iiAB)

Eskiden sadece soguk nodiillere [IAB yapilirken, artik giinimiizde “her nodiil biyopsiyi hakeder”
manti§i ile hareket etmenin daha dogru olacagina inaniimaktadir. iiAB, genellikle, mevcut bir nodlin
kanser olup olmadigini ortaya ¢ikarmak, hastanin tedavisini veya takibini ona gore yapmak amaciyla
gergeklestirilir.

lIAB, genel ortalama agisindan bakildiginda yaklasik %40 civarinda bir kesinlige sahiptir. Ancak,
tecribeli bir hekim tarafindan yapildiginda ve &zellikle ultrasonografi esliginde yapildiginda nodulin
dogru boéliminden yeterli materyel alarak bu kesinli§i ¢ok daha yuksek oranlara ulastirmak
muimkunddr.

Bazen, tiroidin kanser disi hastaliklarinin (érnegin tiroidit) tani ve takibinde de [iAB yapilabilir.

Cogunlukla agrisi az, kolay bir islemdir. Ancak, sisme ve morarma bazen gortlebilen
komplikasyonlardan olup hig biri 6limcul degildir.

GUATR NASIL TEDAVI EDILIR?

1. llagh tedaviler: Bezin fonksiyon bozukluklarinda uygulanan hormon tedavileri ile tiroid
iltihaplarinda kullanilan ilaglardan olusur.

2. Radyoaktif iyot tedavisi: Tiroid bezinin 6zellikle nodiler guatr tiplerinde ve siklikla da zehirli
guatr olan hastalarda ameliyata alternatif veya ameliyat edilemeyen hastalarda
uygulanmaktadir.

3. Cerrahi tedaviler: Tiroidin kanser dahil hemen hemen biitlin hastaliklarinda cerrahi tedavi
glinimuzde en 6nemli ve en etkili tedavi yontemidir.
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