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GİRİŞ

Paratiroid karsinomu, tüm kanserlerin% 0.005’ini ve tüm paratiroid bozukluk-
larının% 0,5-1’ini temsil eden nadir bir malignitedir. Paratiroid karsinomu, kadın-
larda baskın olan primer hiperparatiroidizmin aksine, erkeklerde ve kadınlarda 
eşit olarak ortaya çıkar. Paratiroid karsinomlu hastalar, benign primer hiperpa-
ratiroidizmi olanlara benzer şekilde hiperkalsemi semptomları ile gelir. Kalsiyum 
veya paratiroid hormon seviyeleri yüksek olduğunda paratiroid karsinomundan 
şüphelenilmelidir. Preoperatif olarak paratiroid karsinomunu adenomdan ayırt 
etmenin zorluğu nedeniyle, karsinom tanısı genellikle sadece paratiroidektomi-
den sonra konur. Çok nadir görülen ve bu yüzden de tedavisinde standartların ve 
tedavi rehberlerinin oluşmadığı bir kanser türüdür.

LOKALİZE PARATİROİD KANSERİNDE TEDAVİ 

Cerrahi 

Paratiroid kanserinin esas tedavisi cerrahi rezeksiyondur. Negatif marjlı en- 
blok rezeksiyon, tedavide en önemli stratejidir. Paratiroid karsinomunun etkin 
operatif yönetimi, yüksek preoperatif klinik şüphe ile birlikte büyüklük, kapsül 
veya lokal doku invazyonu ve lenf nodu metastazı gibi özelliklerin intraoperatif 
tanımlanmasına bağlıdır. Frozen patolojisi, paratiroid adenomunu paratiroid kar-
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bifosfonat ile tedaviyi gerektirir. Bununla birlikte, daha yaygın olarak, hastalar, 
kronik hiperkalseminin ayaktan ve uzun süreli tıbbi tedavisine ihtiyaç duyarlar. 
Bir kalsiyum duyarlı reseptör agonisti olan kalsimimetik ajan sinakalset ile ( bifos-
fanatla ya da bifosfanat olmaksızın) serum kalsiyum seviyeleri ve ilişkili semptom-
ları azaltılabilir(19).

Etanol ablasyonu, rezeke edilemeyen primer veya rekürrent hastalık tedavisi 
için kullanılabilir. Ultrason rehberliğinde metastatik tümör depozitlerine % 98 lik 
etanolün, perkütan enjeksiyonunun serum parathormon düzeylerini düşürdüğü 
ve refrakter hiperkalsemiyi iyileştirdiği gösterilmiştir(20).
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