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Ozet

Diferansiye tiroid kanseri ¢ok iyi bir prognoza sahiptir, bununla birlikte bazi hastalarda niiks goriile-
bilmektedir. Niiks en sik boyunda goriiliir ve cerrahi eksizyon ile diisitk morbiditeyle ¢ok iyi bir sekilde
tedavi edilebilir. Tiroid kanserinin lokal tedavisinde bildirilen yeni tedavi segenekleri olsa da, bu teda-
vileri sagkalim ile iligkilendirmek i¢in daha uzun siireli calismalar gerekmektedir.

Yiiksek riskli kanseri veya yaygin hastalikla iliskili klinik semptomlar1 olan hastalar, uzak yayilimi dis-
lamak ve uygun tedavi edilmek i¢in ultrasona ek olarak kesitsel goriintiileme ile de degerlendirilmelidir.

Niiks tiroid kanserli hastalar i¢in en iyi tedavi, multidisipliner bir ekibin hasta merkezli tedavi plani-
na dahil olmas1 durumunda saglanur.
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