Orijinal Soru: Klinik Bilimler 138

138 Subakut tiroditi, tirotoksikoza yol acabilen diger durumlardan ayiran en belirgin tiroid fizik muayene bulgusu

asagidakilerden hangisidir?

A) Guatr
B) Agri

C) Ufurim
D) Nodl
E) Sicaklik

Dogru Cevap:B
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6. Politri ve polidipsi nedeni ile arastirilan hastada plazma
osmolaritesi 305 mosm/L, idrar osmolaritesi 95 mosm/L
olarak tespit ediliyor. Su kisitlama ve desmopressin
testlerine cevap alinamiyor.

Bu hastada en olasi tani agsagidakilerden hangisidir?

A) Nefrojenik diabetes insipidus

B) Psikojenik polidipsi

C) Uygunsuz ADH salinimi sendromu
D) Santral diabetes insipidus

E) Serebral tuz kaybi sendromu

Dogru cevap: A

TIROID HORMONLARI ve HASTALIKLARI

* Ekzojen tirotoksikozun (digardan hormon alimi /
tirotoksikoz factitia) diger tirotoksikozlardan ayirt
edilmesinde kullanilan test... Tiroglobulin diizeyi (Ekzojen

vaskiilit, Agraniilositoz (en ciddi)

» Tiroid krizi ile bagvuran bir hastada éncelikle verilmesi

gereken tedaviler... PTU, beta bloker

+ Tiroid krizi ile bagvuran bir hastada kontrendike ilag. ..

Aspirin (serbest T4 diizeyini arttirir)

* Tiroid krizinde tek basina kullamlmayan ilag..

Sodyum iyot/Potasyum iyot (Oncesinde antitiroid ilag
verilmelidir)

* Metimazole bagl gelisen teratojenik etki.. Aplazi

kutis

* Graves hastaligi olan bir gebenin yénetimi...

v 1. trimestrda PTU verilir

v 2 ve 3. trimestrda ise metimazol verilir

v Gebelik ve emzirmede radyoaktif iyot kontraendike
¥ En uygun tiroidektomi zamani 2. trimestr'dir

* Toksik adenom ilk tercih tedavi.. Radyoaktif iyot

DAHILIYE HIZLI TEKRAR

* Antitiroid ilaglarin major yan etkileri... ANCA iligkili

tirotoksikozda diigtiktiir)

* Sekonder ve tersiyer hipotiroidi ayrim testi.. TRH
testi

* Radyoaktif iyot tutulumu digik olan
tirotoksikozlar. ..

v" Tiroiditler
v Asiri tiroid hormon alimi (Tirotoksikoz factitia)

v Agiri iyot alimi (Tlag, kontrast madde - Jod Basedow
fenomeni)

* Radyoaktif iyot tutulumu yiiksek olan
tirotoksikozlar...

v Graves hastalig

v Toksik nodiil / Toksik multinodiiler guatr

v TSH salgilayan hipofiz adenomu

v Gebelik iligkili tirotoksikoz (HCG salgilayan tiimar)
* Hipotiroidinin en sik nedeni.. Iyot eksikligi

» Iyotun yeterli oldugu bélgelerde hipotiroidinin en
sik nedeni.. Hashimato tiroiditi, iyatrojenik

* TSH yiksek, T3 ve T4 diigik... Primer hipotiroidi
 TSH digik/normal, T3 ve T4 digik... Santral
hipotiroidi

* TSH yiiksek, T3 ve T4 normal.. Subklinik hipotiroidi

* Miksodem komas: bulgulari... Hipotermi, hipotansiyon,
bradikardi

+ Miksdodem komasinin tedavisi...

v" T4+ T3 + Hidrokortizon verilir
v VMiicut sicakligi < 30 C ise harici 1sitma uygulanir
* Tirotoksikozun en sik nedeni.. Graves hastaligi

* 6raves hastaliginin patogenezi.. Tiroid stimiilan
immiinglobiilin (TSL) / TSH reseptdr antikoru (TRab)

v Tirotoksikoz (T3 ve T4 yiiksek, TSH diigiik)
v Diffiiz guatr

v Oftalmopati

v' Dermopati

* Graves hastaliginda dncelikli tedavi... Antitiroid ilaglar
(PTU, metimazol)
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1. Fasikil Sayfa 063

Postpartum/Sessiz De Quarvein
tiroidit tiroiditi

(Subakut lenfositik (Subakut
tiroidit) graniilomatoz

Oykil: Gebelik
Tiroid: Agnsiz

Akut faz yamti: N / T Akut faz yamti: 717
Antiinflamatuar ilag: Gerekmez | Antiinflamatuar ilag: Faydalh
Otoantikor: Genellikle (+) Otoantikor: Genellikle (-)
Biyopsi: Lenfositik infiltrasyon | Biyopsi: Granilom

tiroidit)

Oyki: Viral USYE
Tiroid: Agnh

otoimmiin tiroidit, kronik lenfositik tiroidit)

***Her ikisinin de tedavisinde; antitiroid ilag, radyoaktif
iyot ablasyon veya cerrahinin yeri yoktur.

* Hashimato tiroditi ile iligkili antikorlar. ..
v Anti tiroid peroksidaz (TPO)
v Anti tiroglobiilin (Tg)

* Tiroid bezinin sert oldugu ve anaplastik tiroid kanseri
ile karisan tiroidit... Reidel tiroiditi

* Riedel tiroiditi ile iligkili klinik tablo.. Ig&4-iligkili

hastalik

Otiroid hasta sendromu vaka sorusunda

verilecek bulgular

« Altta yatan ciddi bir hastalik var

« Hastalarda hipo-hipertiroidi klinigi yok

« Fizik muayene ve ultrasonda tiroid bezi normal
« Reverse T3 dluzeyi yiiksek, T3 diizeyi diislik

« T4 ve TSH, dedisken

- Otiroid hasta sendromunda tedavi yaklagmu...
v Tiroid bezine ydnelik tedaviye gerek yoktur
v Altta yatan hastalik tedavi edilir

ILGILi NOTLAR

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.
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337. - Mitokondriden zengin eozinofilik hiicre Hurthle
I. Adrenal korteks adenomu K|Inlk BI|Im|8I" 138 sSOoru
Il. Hipofiz adenomu . g
Ill. Kuglk hiucreli akciger kanseri Egg?kﬁlasiﬁgm'ag“z“ Tekrar Kamp' 1.
IV. Adrenal korteks karsinomu

Yukarda verilenlerden hangileri ACTH bagimsiz
Cushing sendromu ile iliskilidir?

A)l vell B) Il ve llI
C)llvelV D)lvelV
E) lll ve IV

Dogru cevap: D

338.Conn sendromunda asagidaki tabakalardan hangisi
etkilenmistir?
A) Zona glomeruloza B) Zona retikllaris
C) Zona fasikllata D) Medulla

E) Feokromasitoma
Dodgru cevap: A

88. TIROID

* Endojen hipertiroidinin en sik nedeni hangisidir...
Graves
= Graves klinik triadi nedir...
- Hipertiroidi
- Egzoftalmus
- Pretibial miksédem

* Graves'te patogenezde hangi otoantikorlar dnemlidir
... TSH (tiroid stimiile edici hormon) reseptdrlerini uyaran
antikorlar (TSI), TSH binding inhibitér imminglobiilin
(TBII)

* Graves hastaligi genetik yatkinlikta rol oynayan genler
nelerdir...
- CTLA-4 (sitotoksik T lenfosit iligkili antijen-4)
- PTPN-22 (Protein tirozin fosfataz-22)
- HLA-DR3

* Tiroid biiyimesinin en sik nedeni nedir... Multinodiiler
guatr

* Guatrin en sik nedeni nedir... Endemik iyot eksikligi

* Multinodiiller guatr doneminin bulgular: nelerdir..
Asimetrik biiylime, irregular kolloid dolu nodiiller,
folikiiler epitel basi nedeniyle diiz, basi altinda kalan
tiroid parankimi ve hiperplastik nodiil arasinda kapsiil
yok.

 Akut tiroiditin 6zelligi nedir... USYE sonrasi ortaya gikan,
agril ve gis tiroid bezi ile karakterizedir.

* Dogum sonrasi geligebilen agrisiz tiroidit tipi
hangisidir... Subakut lenfositik tiroidit

+ lIyot eksikliginin olmadigi bélgelerde hipotiroidinin en sik
nedeni hangisidir. .. Kronik lenfositik tiroidit (Hashimoto
tiroiditi)

* Hashimoto tiroiditinde gorilen antikorlar nelerdir..
Tiroid mikrozomlarina (%95), tiroglobiiline (%60) ve

TSH reseptirlerine karg antikorlar goriilir.

* Hashimoto tiroiditinde gorilen mutasyonlar nelerdir...
Sitotoksik T lenfosit iligkili antijen-4 (CTLA-4) ve protein
tirozin fosfataz-22 (PTPN-22) mutasyonlar:

* Hashimoto tanisinda gereken mikroskobik 6zellik
nedir...

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.

* Viral Gst solunum yolu enfeksiyonu sonrasi
agrili, sedimantasyonun yiiksek oldugu tiroidit
hangisidir. .. Subakut graniilomatéz (De Quervain)
tiroidit

» Tiroidin tahta gibi sert oldugu, bu yiizden malignite ile

karisan ve retroperiton-mediastende fibrozisin eglik
ettigi hastalik hangisidir. ..Riedel tiroiditi

« Sistemik otoimmiin Ig64-iligkili hastaliin tiroiddeki

ornegi hangisidir. .. Riedel tiroiditi

+ Tiroiddeki hangi nodiiller tiimor nodiili olabilir...

Geng hasta
Erkek cinsiyet
Soguk nodiil

I

Tek ve solid nodiil

* En sik benign tiroid tiiméri hangisidir... Folikiiler

adenom

* Folikiiler adenom-karsinom ayrimi: nasil yapilir... Kapsiil-

damar invazyonu varsa karsinomdur.

* Tiroid kanserleri nereden kidken alir... Mediiller

karsinom hari¢ folikiil epitelinden kdken alirlar.

* Papiller karsinomun dzellikleri nelerdir...

- En sik tiroid kanseridir

- Iyonize radyasyon ile en iligkili kanserdir.

- Genglerde (25-50 yag arasi) sik gariiliir.

- FAP sendromuna eslik edebilir.

- RET/PTC translokasyonu ve BRAF mutasyonu
gorilebilir.

- Cekirdek ozellikleri; Nikleusta grooving, buzlu
cam niikleus (Orphan Annie niikleus), intraniikleer
inkliizyonlar, overlapping, Psammom cisimcikleri ile
karakterizedir.

« Ileri yasta gériilen, yiksek oranda metastaz yapan,

hemen hemen tiim vakalarda BRAF pozitif olan papiller
karsinom tipi hangisidir... Tall cell varyant

* Genglerde ve gocuklarda gorillen, difiiz fibrosis ve

lenfosit infiltrasyonu ile karakterize, BRAF negative
papiller karsinom tipi hangisidir... Difliz sklerozan tip

= Folikiler karsinomun dzellikleri nelerdir...

- Endemik iyot eksikligi olan bélgelerde ve ileri yas
kadinlarda sik gdriilen tiroid kanseri

- Papiller karsinomdan farkli olarak nilkleus ozellkleri
yoktur,

- Bdlgesel lenf nodundan ziyade hematojen yayilmayi
sever.,

- Cowden (PTEN mutasyonu) ve Carney sendromunda
goriilebilir.

- PAX8: PPARG fizyon geni ve RAS mutasyonu
gariilebilir.

* Tiroglobiilin ve TTF-1 (Tiroid Transkripsiyon Faktér-1)

bulunan tiroid kanserleri...
- Folikiler

- Papiller kanser
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* Graves klinik... Tirotoksikoza bagl olarak sicak
intoleransi, artmig terleme, susama, kilo kaybi, garpirti,
sinirlilik, bitkinlik, hiperkinezi, tremor, artmig bagirsak
motilitesi ve ishal. Kadinlarda amenore, diigiik ingidansinda
artma. Yaghlarda atriyal fibrilasyon ve konjestif kalp
yetmezligi, Cilt sicak ve nemli, koyulagma. Ellerde
ince tremor, kas kaybi, tendon reflekslerinde artis.

Oftalmopati

Graves’teki goz bulgulan

» Dalrymple bulgusu : Ust géz kapa@nda spazm ve retraksiyon
+ Von Graefe bulgusu: Lid lag

s Eksternal oftalmopleji

= Proptozis ve eksoftalmus

s Kemozis

Graves laboratuvar... T3, T4 yiiksek, TSH baskil..
Tiroid stimulan antikorlar (TsAk) ve TSH reseptariine
kargi antikorlarin gdsterilmesi tanisaldir.

Antitiroid Ilaglar... Thiourea bilegikleri (propiltiyourasil
= PTU) ve Metimazol

Antitiroid ilaglar...
asamasini inhibe eder.

Tiroid hormon sentezinin her

Propiltiyourasil (PTU) ayrica inhibe ettigi... T#4iin
periferde T3'e donligtimii

Periferik T4 - T3 donusuiminu bozan

faktorler

= Propiltiourasil

s Glukokortikoid

= Propranolol

* Amiodaron

» Radyolojik kontrast ajanlar
s Aclik, malnutrisyon

« Sistemik hastalik, travima

* Antitiroid ilaglara baglh en ciddi komplikasyonlar...
Agraniilositoz, aplastik anemi ve toksik hepat it

oW Neden re olursa olsun hipertiroidi de her zaman ilk
tedavi antitiroid ilaglardir

* Radyoaktif iyot tedavisinden sonra 6Graves
oftalmopatisi... Diizelmeme, hatta ilerleme olasihigi
yiiksek.

* Radyoaktif iyot tedavisi... Kiigiik ve orta boyutta
guatri olan yagli hastalarda, medikal veya cerrahi
tedaviden sonra niiks geligen hastalarda ve antitiroid ilag
tedavisi veya cerrahinin kontrendike oldugu hastalarda
kullanilir.

* Radyoaktif iyot tedavisinin mutlak kontrendikasyonu. ..
Hamilelik ve laktasyon

* Radyoaktif iyot tedavisinin goreceli kontrendikasyonu. ..
Geng hastalar, tireid nodiili olan hastalar, oftalmopatisi
olan hastalar

* Cerrahi Endikasyonlar... RAI kontrendike, kanser veya
giipheli nodiil, geng hastalar, tedaviden sonra kisa siire
iginde hamile kalmak isteyenler (6 ay iginde), antitiroid
ilaglara ciddi reaksiyon gésterenler, biiyiik, basi yapan
tiroid bezi (>80 gram), RAI istemeyenler

* Rélatif ameliyat endikasyonlari... Orta veya ciddi
oftalmopatisi olan sigara tiryakileri, tirotoksikozu hizla
tedavi ettirmek isteyenler, antitiroid ilaglara uyum
saglayamayanlar

* Gebelerde cerrahi tedavi... Rdlatif kontrendike
(Ameliyat gerekirse dogru zaman 2. trimesterdir)

+ “Graves” boglikl gekile bakiniz.

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gormek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.

* Toksik multinodiler guatr... Nodillerden bazilarinin
otonomi kazanarak fazla hormon liretmeye baglamas:

* Toksik multinodiler guatrda hipertiroidi klinigi...
Tirotoksikoz Graves'den daha hafif, tiroid digi bulgular
yok

* Toksik multinodiiler guatrda tedavi... Oncelikle
hipertiroidi kontrol altina alinir. Hem RAI hem de

ameliyat uygulanabilir. Cerrahide total tiroidektomi
tercih edilir.

* Plummer hastalgi... Toksik adenom, tek hiperfonksiyonel
nodiil

* Plummer hastaliginda cerrahi tedavi... Neodiiliin
bulundugu tarafa lobektomi + isthmusektomi

* Refetoff sendromu (Tiroid hormon rezistansi).. Tiroid
hormonlarinin metabolik etkilerine azalmig yanit vardir.

58. TIROIDITLER

Klinik Bilimler 138. soru

Tusdata Genel Cerrahi Hizli Tekrar

oncesinde siklikla st solunum yolu enfeksiyonu dykiisii
var

Agrsiz subakut tireidit... Sporadik olarak veya dogum
sonrasi tipik olarak dogumdan 6 hafta sonra; gebelik
erken déneminde anti TPO antikorlar: yiiksek olanlar

Agnl ve agnsiz subakut tiroiditin farklan

Agrili: Ust solunum yolu enfeksiyonunu takiben gelisir. (Agnsiz
otoimmun kokenlidir)
Sedimentasyon lizi =100 mm/saat (Agrisizda normaldir)

Hipotiroldi
b zaman [
Subakut tiroidit

En sik tiroidit... Hashimoto tiroiditi (Lenfositik tiroidit),
kronik lenfositik tiroidit veya otoimmiin tiroidit

Hipotiroidinin en sik nedeni... Hashimoto tiroiditi

Hashimoto tiroiditi patolojisinde... Tiroidde diffiiz
lenfosit ve plazma hiicre infiltrasyonu

* Hashitoksikozis... Hashimoto tiroiditinin erken
agamalarinda tirotoksikoz klinigi

Hashimoto tiroiditi ameliyat endikasyonlari... Tedaviye
ragmen bliylme; ozellikle de asimetrik biyiime, kanser
stiphesi, basi semptomlari, kozmetik sorunlar. Ameliyat
nadiren gerekli olur.



