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Ozet

Tiroglobulin (Tg) tiroid glandindan iiretilen major glikoprotein olup, tiroid hormon sentezinde esan-
siyel rolii bulunmaktadir. Tg bir tiimor belirteci olup diferansiye tiroid kanserinin (DTK) takibinde
serumdaki seviyesinin 6l¢limii biiyiik bir 6nem tagimaktadir. Total tiroidektomi sonrasi yiikselmesi
rezidii yada rekiirren hastalik gostergesi olabilir. DTK olan hastalara serum Tg 6l¢timiiniin de yapildig:
uzun donem takip gerekmektedir. Tg sekresyonun tirotiropin (TSH) bagimli olmasi nedeniyle serum
Tg degerinin yorumlanmasi es zamanli TSH konsantrasyonun da bilinmesini gerektirir. Sonuglarin
yorumlanmasinda 6l¢lim yontemine ait farkliliklar ve endojen antikorlarca olusturulan interferans
esas karigikliga yol agan unsurlardir Anti Tg antikorlar1 immiinometrik asseylerde yalanci negatiflige
ve radyoimmiinasseylerde yalanci pozitiflige yol agabilirler. Dolayisiyla anti-Tg antikorunun da Tg ile
birlikte eszamanli 6l¢iilmesi onerilmektedir. DTK olan hastalarin yénetiminde Tgnin efektif olarak
kullanilabilmesi ve seviyesinin yorumlanabilmesi i¢in klinisyenin Tg asseylerinin teknik avantajlarini
ve dezavantajlarini bilmesi olduk¢a 6nemlidir.




yiiksekligin sebebi toplama esnasinda kan kon-
taminasyonu nedeniyle serum tiroglobulinidir.
[IAB-Tgnin yorumlanmasinda en iyi esik deger
halen tartismalidir. Retrospektif genis bir seride
malign ve benign lenf nodlarinin ayiriminda %93
sensitivite ve %96 spesifite ile cutoff deger olarak
1 pg/L tespit edilmistir (30). Aydin ve ark. kan
kontaminasyonun Kkaristirict etkisini miimkiin
oldugunca ortadan kaldirmak ve daha kesin bir
parametre edebilmek i¢in aspire ve nonaspire Tg
washout dl¢ctimlerine ek olarak ve es zamanli tam
kan washout Tg ve serum washout Tg seviyeleri
ve bunlarin oranlarini degerlendirmislerdir. En
iyi esik deger icin 4.21 ng/mL ile nonaspire-ii-
AB-Tg washout degeri bildirilmis. Oranlar ara-
sinda ise en iyi esik degerlerin 5.4 ve 3.28 ile sira-
styla nonaspire-IIAB-Tg/ tam kan washout-Tg ve
nonaspire-1IAB-Tg /serum washout-Tg degerini
saptamislardir (31).

Sonug olarak Tg, tiroid dokusuna ve diferansi-
ye tiroid kanseri hiicresine 6zgii bir protein olma-
s1 ve Olgiim yontemlerinin duyarliliginin agikar
bir sekilde artmasi ile gercekten kiymetli bir be-
lirtegtir. Diferansiye tiroid kanseri olan hastalarda
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ameliyat sonrasi takipte amag; kii¢iik bir oranda
da olsa rezidiiel hastalig1 olan veya rekiirrens geli-
secek olan hastalarin erken tespitidir. Giiniimiizde
artik diisiik riskli hastalarin tedavisinde RAT teda-
visi diistiniilmemektedir. Hastalarda Tg ol¢iimii
standart klinik yonetimin ¢ok énemli bir parga-
sidir. Eski asseyler ile karsilastirildiginda modern
Tg asseyler; TSH stimiileTg bakilmasi ihtiyacinin
tistesinden gelecek yeterli sensitiviteye sahiptir-
ler. Bunlar ayrica hastaligin erken evrede tespiti-
ne de olanak saglamaktadirlar. Bununla birlikte
distik fakat olgiilebilir seviyedeki Tg degerinin
klinik 6nemi tam olarak agik degildir. Boyle du-
rumlarda klinisyene zaman igerisinde Tg kon-
santrasyonundaki seyri takip etmesi Onerilebilir.
Tg asseylerinin anti-Tg antikorlariyla interferans
halen 6nemli bir kisithiliktir. KS ile Tg 6l¢timii bir
¢ozlim getirebilir. Fakat klinikte kullanimina dair
yayimlanmis veri azdir. Bu nedenle hastalarin y6-
netiminde Tg 6l¢iimii birtakim sinirlayici 6zellik-
lerine ragmen 6nemli bir yer tutmaktadir.

Tg molekiiliiniin biricikliginin , daha 6zgiin
daha duyarli 6l¢iim ve yaklasim segeneklerine
gebe oldugunu séylemek kehanet olmaz.
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