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Radyoaktif iyot Ablasyonu Tedavisi ve Over Rezervi

Berna Evranos Ogmen?, Sevgiil Faki?, Sefika Burcak Polat?, Nagihan Bestepe!, Reyhan Ersoy 2, Bekir Cakir 2
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Giris: Tiroid kanseri en sik gorllen endokrin malignitedir ve >%90'in1 differansiye tiroid kanserleri (DTK)
olusturur. DTK tedavisinde cerrahi sonrasinda adjuvan tedavi olarak radyoaktif iyot ablasyon (RAI) tedavisi
kullanilabilmektedir. RAI tedavisinin gonadal rezerv lzerine net etkisi bilinmemektedir. Bu ¢alismada RAI

tedavisi sonrasi over rezervini degerlendirmek amaglanmistir.

Metod: Calismaya 40 yasindan geng overyen yetmezligi olmayan, RAI tedavisi almasi planlanan 23 tiroid
kanserli kadin hasta alindi. Bu hastalarin RAI tedavisi 6ncesi ve sonrasi 3. ve 6. ayda folikller fazin 3. giiniinde
bakilan follikiil stimule edici hormon (FSH), liteinizan hormon (LH) ve estradiol diizeyleriyle, antimullerian

hormon (AMH) degerleri kaydedilmistir. Tekrarl 6lciimlerin varyans analizinde Friedman testi kullaniimistir.

Sonuglar: Yas ortalamasi 30.845.4 (21-38) olan hastalarin %65.2'si (15) 100 mci, %34.8'i (8) 150 mci RAI tedavisi
aldi. Hastalarin AMH median degeri tedavi 6ncesinde; 4.73 (0.32-18.76) ng/mL, 3. ayda; 1.45 (0.01-3,93) ng/mL;
6. ayda 1.52 (0.08-9.01) ng/mL, FSH median degeri tedavi 6ncesinde; 6.19 (3.78-15.5) mlU/mL, 3. ayda; 5.83
(4.19-35.36) mIU/mL, 6. ayda 7.35 (4.24-20.55) mlU/mL, LH median degeri tedavi 6ncesinde; 5.45 (2.71-11.63)
mlU/mL, 3. ayda; 6.7 (1.79-35.37) mIU/mL, 6. ayda 5.79 (2.04-20.21) mIU/mL, estradiol median degeri tedavi
oncesinde; 40.76 (24.06-115.4) pg/mL, 3. ayda; 59.02 (25.8-210.3) pg/mL, 6. ayda 41.3 (26.46-162) pg/mL
saptandi. Hastalarin RAI sonrasi AMH duzeyleri 3. ve 6. ayda bazale gére anlamli olarak azalirken (P<0.001), 3.
ve 6. aylar arasinda fark gorilmedi (p>0.05). FSH, LH ve estradiol degerleri RAI 6ncesi ve sonrasinda anlaml

olarak degismedi (p>0.05). AMH ve diger 6lcimler hastalarin RAl dozundan etkilenmedi (p>0.05).

RAIl 6ncesi RAl sonrasi 3. ay RAl sonrasi 6. ay p
AMH ng/mL 4.73 (0.32-18.76) 1.45 (0.01-3,93) 1.52 (0.08-9.01) 0.001
FSH mIU/mL 6.19 (3.78-15.5) 5.83 (4.19-35.36) 7.35 (4.24-20.55)
LH mIU/mL 5.45 (2.71-11.63) 6.7 (1.79-35.37) 5.79 (2.04-20.21) p>0.05
Estradiol pg/mL 40.76 (24.06-115.4) 59.02 (25.8-210.3) 41.3 (26.46-162)

Tartisma: AMH over rezervindeki degisikliklerin degerlendirilmesinde FSH'ya gére daha etkin ve degisikliklerden
daha erken etkilenebilen bir belirtectir. RAl sonrasi AMH degerleri anlamli olarak diismektedir. RAI tedavisi ile
over rezervi azaliyor gibi gorlinmektedir. Bu ¢alisma RAI tedavisinin over rezervi lizerine etkisinin, degisen AMH

duzeyleri aracihgiyla, degerlendirildigi ilk prospektif klinik calismadir.
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