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OLGU SUNUMU

Tiroid cerrahisi sirasinda insidental olarak saptanan
paratiroid adenomu ve faringoo6zofageal divertikul

Incidentally found pharyngoesophageal diverticulum and parathyroid adenoma during

thyroid surgery

Ceyhun isayev', Ozer Makay', Yesim Ertan?, Murat Sézbilen', Gokhan i¢oz’

Faringo 6zofageal divertiktller, 6zofagusun en sik gértlen divertikilleridir ve siklikla ileri yasta gérdliir. Parati-
roid adenomu ise primer hiperparatiroidizmin en sik rastlanan sebebidir. Bu olgu bildirisinde, 73 yasinda, “kilo
alma” sikayeti ile endokrinoloji poliklinigine basvuran ve yapilan tetkiklerinde multinodtiler guatr saptanip tiro-
idektomi uygulanan bayan bir hasta irdelenmektedir. Hastada, ameliyat sirasinda insidental olarak paratiroid
adenomu ve 6zofagusta faringo6zofageal Zenker divertikiilii saptandi. Hastaya total tiroidektomi, paratiroid
adenom eksizyonu ve stapler esliginde divertikiil eksizyonu uygulandi. Ameliyat sonrasi dénemde hastada
herhangi bir sorun gelismedi. Bilgimize gbre, multinodtiler guatr nedeniyle ameliyat edilip ameliyat sirasinda
insidental olarak hem paratiroid adenomunun hem Zenker divertikilinin saptandigi bu olgu, literatiirde ilk

olgu olma ézelligini tasimaktadir.
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GiRiS

Faringoozofageal divertikiiller (Zenker diverti-
kilu), 6zofagusun en sik goriilen divertikiilleri-
dir. Bu divertikiiller, genellikle 60 yas tstii kisi-
lerde gortilmekle birlikte etyolojide rol oynayan
as1l etkenin doku elastisitesinin kayb1 ve azalmis
kas tonusu oldugu dustintilmektedir (1). Zen-
ker divertikiilii, bir pulsiyon (itme) divertikiilii
olup, tist 6zefagus sfinkterinin gegici ve yetersiz
(inkomplet) agilmasit sonucu gelisir ve bu ytiz-
den de “krikofaringeal akalazya” olarak da bilinir
(2). Zenker divertikiilii, cogunlukla asemptoma-
tiktir ve genellikle rutin radyolojik incelemeler
sirasinda tesadiifen tespit edilir. Bu divertikiiliin
tedavisi genellikle cerrahidir ve ameliyat sirasin-
da bu hastalara “servikal 6zofagomiyotomi ve
divertikiil rezeksiyonu” uygulanmaktadir (3). Ug
cm’den kiigiik divertikiiller igin prevertebral fas-
ya tizerine divertikiilopeksi ya da farengeal kas-
larin icerisine inversiyon uygulanabilir.

Paratiroid adenomu ise, primer hiperparatiroi-
dizmin ytizde 80-88 oraninda, en sik rastlanan
nedenidir (4). Genellikle biyokimyasal tetkik si-
rasinda, serum kalsiyum ve parathormon diizey-
lerinde artisin goriilmesi ile yapilan ileri incele-

melerde saptanmaktadir (5). Cogunlukla, boyun
ultrasonografisi ve sintigrafik olarak teknesyum-
sestamibi ile adenomlarin yerlesimi belirlenebil-
mekle birlikte nadiren bilgisayarli tomografi ve
manyetik rezonansli goriintiilemelerden da fay-
dalanilmaktadir (5).

Bu olguda, multinodiiler guatr tanisiyla ameliyat
edilen ve ameliyat sirasinda tesadiifen Zenker
divertikiilii ve paratiroid adenomu saptanan ve
bunlara yo6nelik de miidahele edilen bir olgu su-
nulmaktadir. Tibbi literattir tarandiginda, multi-
nodiiler guatr ve Zenker divertikiilti birlikteligi
bildirilse de bilgimize gore multinodiiler guatr
nedeniyle ameliyat edilip ameliyat sirasinda in-
sidental olarak hem paratiroid adenomunun hem
Zenker divertikiiliniin saptandig1 bu olgu, litera-
ttirde ilk olma 6zelligini tasimaktadir.

OLGU SUNUMU

Yetmis ti¢ yasinda kadin hasta, poliklinigimize
basvurusundan 5 y1l 6nce kilo alim1 nedeniyle has-
tanemiz endokrinoloji poliklinigine basvurmus ve
burada yapilan fizik muayene sonucunda istenen
boyun ultrasonografisinde her iki tiroid lobunda,
birden ¢ok ve biiyiik nodiillerin saptanmast tize-
rine hastaya tiroidektomi onerilmis. O dénemde
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ameliyat1 kabul etmeyen hasta 2 y1l 6nce
poliklinigimize basvurdu. Sorgulamasin-
da kilo alimi ve 12 yili agkin bir stiredir
mevcut olan ve su igmekle gegen ilimh
yutma giicligli yakinmasi mevcuttu.

Fizik muayenesinde herhangi bir 6zelligi
olmayan hastadan yapilan biyokimyasal
incelemeler de olagan olarak degerlen-
dirildi. Ameliyat oncesi kan kalsiyum
ve parathormon degerleri bilinmemekte
idi. Propiltiourasil kullanim 6ykiisti olan
hasta ameliyat cncesinde 6tiroid olarak
degerlendirildi. Frekans: 7.5 mHZ olan
yiiksek rezoltisyonlu cihaz ile yapilan ul-
trasonografik incelemede tiroid bezinin
her iki lobunun normalden biiytik oldu-
gu (saglob7.0cm x 1.7 cm x 2.5 cm ve sol
lob 6.0 cm x 1.7 cm x 2.5 cm) ve en biiyii-
gt sol lob yerlesimli ve 30 mm ¢apinda
olup, birden ¢ok, hipoekoik nodiillerin
gortildugt bildirildi. Sintigrafik olarak
bu nodiiller hipoaktif idi. Hastaya toksik
multinoduler guatr 6n tanisiyla ameliyat
onerildi. Aydinlatilmis onami alinan has-
ta ameliyat edildi.

Ameliyat sirasinda, subkapsiiler teknik-
le uygulanan tiroidektomi sirasinda sag
ist paratiroid bezinde yaklasik 2.5x2 cm
capinda paratiroid adenomu ile uyumlu
lezyon goriildii (Resim 1). Bu lezyonun
frozen kesit incelemesi ‘paratiroid ade-
nomu’ olarak tespit edildi. Total tiroi-
dektomi sirasinda, tiroid bezinin sol lobu
tist poliintin arka ytiziinde 6zofagustan
kaynaklanan, boyutlar1 yaklasik 30x30
mm olan ‘6zefajial divertikiil’ ile uyumlu
lezyon saptandi (Resim 1). Tiroidektomi
ardindan divertikiil, cevre dokulardan
diseke edildikten sonra bu lezyonun bir
faringodzofageal-zenker divertikiilii ol-
dugu netlestirildi. Divertikiil, stapler (TA,
30 mm, Autosuture Company; United
States Surgical Corp; Norwalk, CT) esli-
ginde eksize edildi. Ameliyat sahasina 1
adet dren konularak ameliyat sonlandiril-
d1. Hastanin ameliyat sonrasi erken ve geg
doneminde herhangi bir sorun gelismedi.
Patoloji anabilim dalmma gonderilen pi-
yesler ‘tiroidin papiller mikrokarsinomu,
paratiroid adenomu ve 6zofagus diverti-
kil olarak rapor edildi.

TARTISMA

Ozofageal divertikiilii ilk defa 1769 yilin-
da Ludlow tarafindan agiklanmustir (6).
Fakat 1877 yilinda Almanya’da Erlangen
Universitesi patoloji boliimiinde calisan
profesor Friedrich Albert von Zenker
6zofageal pulsiyon divertikiiliinti kendi
adi1 ile tanimlamusg ve literatiirde 5 ve 22
hastalik 2 serisi yayinlanmstir (7).
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Resim 1. Paratiroid adenomu, tiroid nodull ve 6zofagus divertikiltinin ameliyat géruntisu

Krikofarengeal diveritkiil ilk defa 1877’ de
Zenker tarafindan tarif edilmistir. Erkek-
lerde 2-3 kat daha fazla ve 70-80 yasla-
rinda daha sik rastlanmaktadir. insidan-
s1 2/100.000'dir (8, 9). En sik rastlanan
yakinma disfaji, servikal bolgede takintt
hissi, regiirjitasyon, halitosistir (1-9). Bu
bildiride sunulan olguda da 12 yili agskin
bir stire mevcut olan yemeklerden sonra
olusan ve su i¢gmekle gecen servikal ta-
kint1 sikayeti mevcut idi.

Paratiroid adenomu ise primer hiperpa-
ratiroidizmin en sik rastlanan nedenidir
ve %5-%10 oraninda ektopik yerlesim-
lidir (5). Tiroidin nodiiler hastalig: ile
birlikte klinik hiperparatiroidizmin bir
arada bulunmas: yeterince sik rastlan-
maktadir (10). Malign veya benign tiroid
hastaliklarina yonelik yapilan ameliyat-
larda insidental olarak saptanan biyokim-
yasal ve klinik olarak asemptomatik fakat
histolojik olarak paratiroid hastalig1 olan
kiictik bir hasta grubu da mevcuttur (10).
flki 1937 yilinda rapor edilmekle insi-
dental saptanan hiperparatiroidizm olgu
sayist 50'yi gecmemektedir (10). Burada
sunulan olgunun 6ykiistinde hiperkal-
semi, bobrek tast ve kemik agrilar gibi
hiperparatiroidizmi diistindiirecek sika-
yete rastlanmadi ve geriye dontik ola-
rak ayrintilh sorgusu sonucunda hasta
“asemptomatik” olarak kabul edildi.

Bu olgu bildirisinde tiroid cerrahisi si-
rasinda insidental olarak Zenker diver-
tikiiltt ve paratiroid adenomu saptanan
bir insidental tiroid kanseri olgusu su-

nulmaktadir. Elektronik ortamda, tibbi
literatiir veritabanlarindan multinoduler
guatr, tiroid kanseri, Zenker divertikiilii
ve insidental paratiroid adenomu anah-
tar kelimeleri girilerek, ilgili yayinlar
tarandi. Tiroid nodiltntin incelenmesi
sirasinda insidental olarak Zenker di-
vertikiili saptanan olgu sunumlarina
rastlanild: (11, 12). Ancak, multinodii-
ler guatr nedeniyle ameliyat edilip in-
sidental olarak hem Zenker divertikiilii
hem paratiroid adenomu saptanan olgu
bildirilerine rastlanilmadi. Bu olgularin
biiytik bir kisminda 6ykiide uzun donem
iliml1 yutma gtigligii yakinmas: mevcut-
tu. Burada sunulan olguda da yaklagik
12 senedir 6zellikle yemek sirasinda olu-
san ve su i¢mekle gecen bir yutma giig-
ligti yakinmas: mevcuttu. Tiroid nodili
olan pek az sayida hasta yutma giicliigi
ile bagvuruyor (13). Bu nedenle, multino-
diiler guatr 6n tanisiyla bagvuran hasta-
larda yutma giicliigti sikayeti mevcutsa
bu hastalarin daha iyi irdelenmesi ve
disfajinin iyice sorgulanmasi gerektigini
diistinmekteyiz.

Multinodiiler guatr nedeniyle ameliyat
planlanan hastalarin 6ykiistinde uzun
stireli yutma gtigliigti sikayeti mevcutsa
olas1 bir paradzofageal-zenker divertkiil
akilda bulundurulmalidir.

Bu olgu sunumu farkli embriyolojik ko-
kene sahip olan organlarda ayni anda
anomali saptanabildiginin bir gosterge-
sidir.



SUMMARY

Incidentally found pharyngoesophageal diverticulum and para-
thyroid adenoma during thyroid surgery

Pharyngoeosophageal diverticula are the most common type of di-
verticula of the eosophagus and are often encountered in the elderly.
Parathyroid adenomas are the most common cause of primary hyper-
parathyroidism. In this case report, we present the case of a 73 year
old female patient who was admitted to the endocrinology outpatient
clinic in our hospital, complaining of profuse weight gain. The patient
was later operated on due to the discovery of a multinodular goitre.

Incidentally, the patient appeared to have a synchronous parathyroid
adenoma and Zenker diverticulum, both of which were diagnosed
intraoperatively. A total thyroidectomy along with excision of the ad-
enoma and stapler-assisted diverticulectomy was performed. The
patient did well during her postoperative course. To our knowledge,
this is the first report in the literature of a patient that was operated on
due to a multinodular goitre with synchronous parathyroid adenoma
and Zenker diverticulum.

Key Words: Zenker diverticulum, pharyngoesophageal
diversifolium, parathyroid adenoma, thyroid surgery
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