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Milli Onkologiya Markazinin bas direktoru Akademik
Coamil 9liyev, Markazin hakimlari va tibb bacilari ils

Milli Onkologiya Markazinin bas direktoru Akademik Camil Sliyev,
Markazin bas-boyun sislari sébasinin carrahi Professor 9ziz Sliyev va
i.M.Secenov adina Birinci Moskva Dévlat Tibb Universitetinin Baki
filialinin rezidentlar
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Azarbaycanda ilk dafa Sahiyya Nazirliyinin Milli Onkologiya
Markazinda robot-assistentli laporoskopik amaliyyat
ugurla hayata kecirilib

ilkin amaliyyatini Milli Onkologiya Markazinin
Bas direktoru, akademik Camil Sliyev tarafindan baslanib



Herr Aziz Jamilyevich Aliyev,

qeboren am 16, Januar 1875 In Baky,

sulgrund Gss § 10 Abs. 2 der Bundesiratecriung in dor Fassung der Bekannimachung
o T8 gk 1087 st - SRR 1 8 VB8, o ekt e 1 Daceen
2007 (BGSL | S. 045, WAMTGh i Efiutnis i rbeguhordan Aishung dos
cztichen Borul
in sbhingigar Sallang und unkue Auflchl, Anllhung und Varanéworkung sines
on Arztesisingr approbierten Arztin im Deutschen Herzzenirum Borlin

Diss Erisubais il vom 18. August 2008 bis sinschiieBlich zum 17, August 2010.

Bariin, dan 20. Augus! 2008 Lansesamt fir
Gesundheit und Sazialas Borlin
I Aufiag

I/{EM.FLL

16 aprel 1987 ildan Federal Tibb Qaydalann 10-cu bandinin

2bélimiina uygun olaraq (Bundesgesetzblatt - BGBI -151215)

BLIYEV 8Ziz CaMiL 06LU

16 Vanvar 1975-ciil tavalliidli

Almaniyada HIKiM diplomu tasdiglayib va

Almaniya Tibb Markszinda faaliyyat igiin isenziya verilmisdir

caza 18 Avqust 2009-cil tarixindan 17 Avgust 2010-cu il tarixinadak etibarlidir.

Berlin, 20 Avqust 2009 Sahiyya va Sesial Manasibatlar zra Davlat Departamenti, Berlin

9ziz Sliyev carrah diplomu Avropada tasdiqlayib

-

ik Nasen-Ohren Abteilung

Linz, 21032013
Regards; Feflowship of Or. AZiz AUYEY, MD, PhiD 3t the Degt. ORL, Ling, Austria

RECOMMENDATION

Tawharn it may concern

iz Aliyew, MD, PR.D, successfully completed his one vear fallowship in Head and Neck Surgery from
Gecember 2011 through January 2013 in pur haspital.

While he was in fellowship he suecesstully operated on Head and Neck Cancer Patients including
Brcadures s R or S o Mg i s o e i
cancer ac wel ax yngs Moreaver he edin neck

thrsof s surgeat pocedures ofth neck

Addiionaly, Dr. Aliyey was trained In the averal reatmant of Head and Neck Cancer, ncluding
Indications for radio- and radiachemotherapy.

1twas 3 pleasurs to wark with Dr. Aliyev. During his fellowship he developed terrifc silsin Head
snd Neck surgery.

Thas, | highly recommend Or. Aliyey for the work i The Oncology Dspartmant of the Aepublic of
Aaerbaljan,

e rol B Maetn Buran
Chairman

pryermirie ot ey et et By —

Ben VINZENZ GRUPPE

P
Bag, bayun carrahiyya sobasi
Awstriya, Lints 5., 2.03.2013
XASIVYaTNAMD
ALIVEV 8ZIZ, MD, PhD,
bas, b ihiyya sibasinda 2011-ci ldan 2013-c(iiladak i yerinda olmusdur.

0, ugurla, bas va boyun xarcangi lan xastalarin izarinds carrahi smaliyyatian, qalsamvari vzinin
xarcang olan
apanimasin, eloca da bogar giglarini aradan quldirmstir

Or.3liyev hamginin bag va boyun xarcanginin murmi milalicasini aparib, & climladan radio vo
radio-kimyaterapiya tayin edib.

Or.3liyevila islamak gox xos idl. Bizim markazda alisan zaman o, ba va boyun carrahiyyada bayik ugur
qazan

Man, Dr.aliyevi Azarbaycan Respublikasi Milli Onkalogiya Markazinda calismag iigiin takidla tavsiya
editam.

Prof Martin Burian
Saba midiri
Bas, boyun carrahiyya sobasi
by e ...Z“W““.x‘m e s s

8 VINZENZ GRUPPE

Tibbi lisenziyasini Avstriyada tasdiq etdikdan sonra o, Linz ssharindaki
Barmherzigen Schwestern Klinikasi Bas-boyun sislari carrahiyyasi sébasinda

iki il carrah kimi calismisdir.
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ASHOK R. SHAHA
Director
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< el Memorial Sloan Kettering
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9ziz Sliyev ABS-da memorial-Sloan Kettering Xarcang markazinda
«Bas va boyun onkologiyasi» {izrs 2 illik programmu bitirib ve
carrah-onkoloq diplomu layiq gériiliib (sakilda prof.9liyev va prof.Sah)

Vienna, Noverber 14, 2025
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ALIYEV Aziz

Azerbaijan

14/11/2025
IAEA Week 46

2025-ci ilds professor 9liyev Beynalxalq Atom Enerjisi Agentliyi (IAEA)

tarafindan taskil edilan Qalxanvari vaz xarcanginin mialicasi liclin fardilasdirilmis

talimatlar tadbirinda miiasir carrahi miialicasi liclin protokolun
hazirlanmasinda istirak etmisdir.



.

£ = It 3
: @

AZORBAYCAN RESPUBLIKASININ PREZIDENTI YANINDA | THE SUPREME ATTESTATION
ALl ATTESTASIYA KOMISSivASI COMMISSION ATTACHED TO THE PRESIDENT OF
THE REPUBLIC OF AZERBALJIAN
22 yanvar 20/6-co il laricli W-fmw' M 02 - %) by the Decision dated January 22, 2016
E (Minutes N0 02 - 2)
qarart ila
confers on
Feiz %ﬂw&y&c %&w At jmm’/ & %yﬂ;

onticlegiya nafedia ias the academic title of

PROFESSOR PROFESSOR
elmi adi vermigdir at the D efuartment of Oncolegy

P

Al Attestasiya

Chairman of the Supreme
Komissiyasimn Sadri

Attestation Commission
Ali Attestasiya Komissiyasinin Principal Academic Secretary of the
;g Bas Elmi Katibi :g Supreme Attestation Commission <——

Azarbaycan Respublikasi Prezidentinin yaninda Ali Attestasiya Komissiyasinin
qarari ila "Onkologiya” ixtisasi lizre professor elmi adi verilb.

Stanford | Otolaryngology—
MEDICINE |Head & Neck Surgery

CERTIFICATE
OF RECOGNITION
Awarded to
Aziz Aliyev, MD, PhD

For his valued contribution as a Distinguished Speaker at the

MIAMI THYROID ONCOLOGY SYMPOSIUM
Miami Cancer Research Center — February 28-March 1, 2025

Segn e

Symposium Director

Oziz Aliyev ABS-in Mayami Oziz Sliyev ABS-In

saharinda illik Tiroid Onkologiyasi Stanford Universitetinda
Simpoziumda cixis edib bas-boyun sislarin

carrahiys sébasinda tacriiba
miibadilssi kecirilib



Excellence in

Surgical Healing Award

Pr ted to

Prof. Dr. Aziz Aliyev

In recognition o

2026-ci ilda professor 9liyev Miami Cancer Research Center (Mayami
Xarcang Tadqgiqat Markazi) tarafindan carrahiyyanin elm va sanatinda
gostardiyi yliksak pesakarliga géra “Excellence in Surgical Healing”
("Carrahi Miialicade Mitkemmeallik Mikafat”) ile taltif edilib.



Presented to Prof. Dr. Aziz Aliyev

Tns recogmition of his mastery in The Avt and Science of Surgery

?n'—uuﬁ(hf Minmi Cancer Research Center
March 14, Z02L

Dcmf’wfnm.‘\-!iqw,
I aim honored to i »mr,mwﬁnewkuﬁuﬁfnd;bn,
discipline, and clarity of purpose.
The title Excellence in Surgi #u«lmg is intentional. Smn]-en’ is
not merely intervention; it is restoration. It demands knowledge,
Judgment,steadines, and refined exsction. The phrsse Art and
Science of Su reflects that essentinl balance. Science quides our
decisions. Avtis revealed in timing, restraint, And exactness of
nevement. When these elements umite, craft becomes masterful.
The symbol on this award is equally deliberate. The
falcon s Vision, focus, and precision, A falcon observes
earefully and Acts duiﬁve.{;.‘ These &PJ: qualities g:nﬁnl to high-
Level surqical performance.
This award alse reflects the growing collaborntion between our
i Through continued academic exchange and shared worlk,
westrenqthen not enly scientific knowledge, but sur partnership.
It is iy honer to present the Excellence in Surgical tHealing Award te
you, fzvf Dr. Az'FizAﬁtlfev. "5‘““ o
Congratulations.
Prvf. Dr. Seza Giileg, MD, FACS, FACNM

s i

(AN
Professor Dr.@ziz Sliyeve taqdim olunur |
Carrahiyyanin Elm ve Sanatinda gdstardiyi yiiksak pesekarliga géra ‘
Taqdim edan: Miami Cancer Research Center

14 mart 2026-ai il

Hormatli professor Sliyev,
- Daqiglik, intizam v magsad aydinlidi ila segilan, foaliyyati ila
“taminmis bir carrahi taltif etmak manim Gciin boyik sarafdir.
“Carrahi Mialicoda Mikammallik” ad) tesadufi secilmamisdir.
arrahiyya sadaca midaxila deyil - o, barpa va sagaltma
' prosesidir. Bu saha darin bilik, diizglin gararverma, sabitlik va
L yliksak pesakar icra talab edir. “Carrahiyyanin Elm va Sanati”
adasi mahz bu zaruri tarazlig aks etdirir. ELm gararlanimizi
{istigamatlandirir. Sanat isa vaxtin diizglin segilmasinda, tamkinli
yanasmada va harakatin daqigliyinda 6zunii gdstarir. Bu
“elementlar birlasdikda, pesakar faaliyyat asl ustaliga cevirilir.
Bu miukafat Gzarindaki Lagin simvolu da magsadli sakilda
secilmisdir. The Falcon - Lagin - uzaqgoranliyi, diggati va daqgiqliyi -
tomsil edir. Lagin diggatle misahida edir vo gatiyyatle harokat edir.
Bunlar yuksak saviyyali carrahi faaliyyat G¢lin zaruri keyfiyyatlardir.
' Bu mikafat hamcinin qurumlanmiz arasinda getdikca gliclanan
‘amakdasligi da aks etdirir. Davam edan akademik miibadila va
birga faaliyyat sayasinda biz yalniz elmi biliklari deyil, ham da
tarafdasligimizi méhkamlandiririk.
Wl Sizo, professor Dr. Sziz Dliyev “Carrahi Mialicada Mitkammallik"
mikafatini tagdim etmak manim Gglin boyiik sarafdir.

Tabriklar,

Professor Dr.Seza Glleg, MD, FACS, FACNM




TORCUMEYI HAL

Professor 9liyev 9ziz Camil oglu 1991-ci ilds Azarbaycan Tibb
Universitetinin mualica fakultssina gabul olunmusdur va 1992-ci
ilden etibaran tahsilini ABS-da davam etdirmis, Nyu-York
Universitetini bitirmis va 2002-ci ile gadar Pitsburg Universitetinin
Tibb Markazinin rezidenturasinda tahsilini davam etdirmisdir. Nyu-
York ssharinds yerlasan Memorial Sloan Kettering Onkologiya
Markazinda "Bas-boyun onkologiyasi” Gzrs iki illik programi ugurla
tamamladigdan sonra o carrah-onkoloq diplomuna layiq gorilib.
o. dliyev Tibbi lisenziyasini Avstriyada tasdiq etdikdan sonra o, Linz
soharindaki Barmherzigen Schwestern Klinikasi Bas-boyun sislori
carrahiyyasi sébasinds iki il carrah kimi calismisdir. Azarbaycan
Respublikasi Prezidentinin yaninda Ali Attestasiya Komissiyasinin
garari ile ona "Onkologiya” ixtisasi Uzre professor elmi adi
verilmisdir va 15 ilden artig middstdir ki, o, Azarbaycan
Respublikasi Milli Onkologiya Markazinin Bas-boyun sislari
carrahiyyasi sébasinin aparici elmi amakdasi ve carrahidir.
Professor oOliyev Amerika Klinik Onkologiya Cemiyysti ve Avropa
Klinik Onkologiya Camiyyatinin Gzvidir. Professor hamginin
“Azarbaycan Onkologiya” jurnalinin redaksiya heysatinin,
"Onkologiya” ve "Sta diagnostikasi va terapiyasi” ixtisaslar tzra
dissertasiya surasinin, Milli Onkologiya Markazinin Elmi Surasinin
Gzvudur.




TORCUMEYi HAL

2025-ci ilin fevral ayinda professor 9ziz 9liyev ABS-In Mayami
soharinda Miami Cancer Research Center(Mayami Xargang
Todgiqat Markazi) tarsfindan taskil olunan VIl illik Tiroid Onkologiya
Simpoziumunda "Agdir tiroid carrahiyyasinin elmi, sanati vea
amaliyyatlar” mévzusunda maruzs ile ¢ixis etmisdir. 2026-ci ilds
professor 9liyev Miami Cancer Research Center (Mayami Xargang
Tadqgigat Merkazi) terefindan carrahiyysnin elm ve seansatinds
gostardiyi yluksak pesakarliga gora“Excellence in Surgical Healing”
("Carrahi Mualicads Mukammallik MUkafati”) ils taltif edilib.
2025-ci ilin noyabrinda o, Beynalxalg Atom Enerjisi Agentliyinin
toskil etdiyi, tiroid xargcanginin muasir carrahi mualicasi Uzra
protokolun hazirlanmasina vs tiroid xastsliklarinin idars
edilmasinda vahid global yanasmanin formalasdiriimasina hasr
olunmus tadbirds aparici carrah-mitaxassis kimi istirak etmis ve o
protokollar aparici Avropa jurnallarinda nasr edilmisdir.

Milli Onkologiya Markazinin direktoru akademik Camil Sliyevin
rohbarliyi altinda, Professor 9liyev Milli Onkologiya Markazi ve
Amerika Onkologlar Camiyasti ile birlikds, dafslarle boyuk
beynalxalg konfranslar taskil etmis ve ABS-in aparici onkologiya
markazlari ile — MD Anderson Cancer Center, Weill Cornell
University, illinoys Universiteti — va elaca da Avropanin bir sira
nifuzlu tibb musssisaleri arasinda elmi-praktik emakdasliq
sazislarinin baglanmasinda, birbasa istirak etmisdir.

Onun tesabbisi va rahbarliyi il Milli Onkologiya Marksazinds 2026-
ci ildan etibaran ilk defs olarag Bas-Boyun Onkologiyasi tzrs kurs
yaradilmisdir. Kursda onkologlar, carrahlar, endokrinoloqglar va
radioloqlar istirak edir ve program ilds iki defe mitamadi olaraq
hayata kecirilacakdir.

Onun elmi va klinik faaliyystinin asas istigamatlarina tiroid vazi,
qirtlag, udlaq, dil, parotis (qulaqalti) ve ¢anaalti vaziler, dari ve bas-
boyun nahiyasinin digar anatomik strukturlarinin xsstasliklari
daxildir.
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QALXANABONZ3R Vazi

— Tiroid hormonlari istehsal
A { edir va bu hormonlar badan
A temperaturunun, gan tazyi-
qinin, Urak déyulntisinun va
maddalar mubadilssinin
QatxanabSgaordas ) \N] tanzimleanmasinda istirak

\ abanzer vozi .

edirlor.

Traxeya

QALXANABONZOR VOzi DUYUNLORI

Tiroid hiceyralarinin anormal c¢oxalmasi naticasinds
yaranir. Qalxanabanzar vazi diylnlarinin coxu simptom-
suz olur. Boytk diylnlar boyunda vizual goérilan sis,

adri, bogulma hissi, sasin dayismasi, tanaffls c¢atinliyi,
udma problemi kimi simptomlarla misahids oluna bilsr.
Xargang xastaliyinin diagnostikasi zamani tiroid gan
testlori adstan normal olur (istisna olarag, medulyar
tiroid xarcangi zamani kalsitonin ylksslir).
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QALXANABONZSR VOZi XSRCONGININ
DIAQNOSTIKASI

Duyln askar edildikds ganda T3, T4, TSH va kalsitonin
gostaricilari yoxlanilmalidir.

Anti-TPO, tiroglobulin va anti-tiroglobulin yalniz diagnostika
magqsadi ils yoxlanila bilsr va xar¢ang zamani ilkin carrahiyys
Uclin shamiyyat kasb etmir.

Lakin emaliyyatdan sonra bu gdstaricilarin qanda
askarlanmasi xarceangin tekrarlanma ehtimali  oldugunu
gostorir.

Qanda kalsitonin saviyyasinin yliksalmasi medulyar tiroid xarcangi
liclin xarakterikdir.

Qanda T3 va T4 gostaricilarinin ylksak, TSH gostaricisinin isa
cox asagi olmasi Graves xastaliyi va ya autosomal adenoma
sibhasi yarada bilsr. Bu halda diferensiasiya Uclin tirotropin
reseptor anticisim TRAb (TSH reseptor anticisim) yoxlanil-
malidir. Naticanin musbat olmasi Graves xastaliyinin
gostaricisidir va bu halda carrahiyys ve ya radioaktiv yod
mualicasi tévsiya olunur, carrahiyyays Ustlnlik verilmakls.
Natice manfi olarsa, 99mTc-MDP sintigrafiya muayinasi
olunmalidir. Béyiuk ehtimalla, boynun bir tsrsfinds qgaynar
dlyln - autosomal adenoma mévcuddur va bu halda adstsn
qalxanabanzar vazinin lobektomiyasi tdvsiys olunur.

Fiziki miiayina va gan testlari ila galxanabanzar vazidaki diiyiiniin
xarcang olmasini miiayyan etmak miimkiin deyil: ultrasas
miiayinasiva inca iyna aspirasiya biopsiyasticra olunmalidir.
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Ultrases miiayinasi qalxanabanzar vazi va har iki tarafdan boyun
nahiyssinds aparilmalhdir. Miayina zamani sibhasli diylnlsr
askarlanarsa, ultrases altinda inca iyna aspirasiya biopsiyasi
icra edilmsalidir. (Antikoaqulyant dermanlar yoxlaniimalidir).

Lateral boyun limfa diylinlari stibhalidirss, thyroglobulin-wash
testi olunur. Bu testin mlsbat olmasi tiroid xar¢ganginin limfa
dlylnlarine metastaz verdiyini gostarir ve bu halda galxana-
banzar vazinin ¢ixarilmasi ile yanasi lateral boyun disseksiyasi
da planlasdirilmalidir.

Elmi tadqiqgatlara géra diiyliniin 6lclisi 30 mm-dan cox
olarsa va bdylmaya meyilli olarsa, xar¢cangin amala galma
riski 20%-dan coxdur. Bazi kalsifikasiya askar edilmis
diylinlerin 6lclisti 1 sm-dan bdyik oldugda xargangin amals
galma riski 40%-dan cox ola bilir.

Papini E, Guglielmi R, Bianchini A, et al. Risk of malignancy in nonpalpable thyroid
nodules: predictive value of ultrasound and color-Doppler features. J Clin Endocrinol
Metab.2002;87:1941-46

Khoo ML, Asa SL, Witterick |J, Freeman JL. Thyroid calcification and its association with
thyroid carcinoma. Head Neck.2002; 24:651-655

Peccin S, de Castro JAS, Furlanetto TW, et al. Ultrasonography: is it useful in the
diagnosisof cancerinthyroid nodules? JEndocrinol Invest.2002; 25:39-43

Kim EK, Park CS, Chung WY, et al. New sonographic criteria for recommending fine-
needle aspiration biopsy of nonpalpable solid nodules of the thyroid. AJR Am J
Roentgenol.2002;178:687-691

inca iyna aspirasiya biopsiyasi naticasi - Amerika Tiroid Assosiasi-
yasinin Talimati

Qeyri-diagnostik — Qiymsatlandirma aparilmasi tGglin nimunads
kifayast gadar hliceyra yoxdur. He¢ bir basqa slamat yoxdursa,
biopsiyailtihab sesbabindan minimum 6 ay sonra takrarlana bilar.
Xosxassali — Dlylnin 6lclst 3 sm-dan kicikdirss, xargcangin
yaranma riski 3%-dan azdir. Har 6-12 ayda ultrasas ila diiyiiniin
boylimasi yoxlanila bilar. 2gar élciilarda béylima misahida olunmursa
takrar biopsiyaya ehtiyac yoxdur.

3 sm-dan boéylk va bdylysn diylnlsr Ucln carrahi emaliyyat
maslahat goralar.



.

Atipiya — Xarcang riski 5-15% taskil edir. Tokrar biopsiya ve ya
carrahi smsaliyyat (total ve ya subtotal-lobektomiya) tévsiys olunur.
Xasta ile mlzakire olunmalidir.

Follikulyar neoplazm va ya "Follikulyar neoplazm subhasi” -
Xarcang riski 15-30% taskil edir. Tokrar biopsiya va ya carrahi
amaliyyat (total ve ya subtotal-lobektomiya) tévsiys olunur. Xasts
ils mizakirs olunmalidir.

Badxassali sis stibhasi — Xarcang riski 60-75% taskil edir. Mialica
Ucln carrahi emaliyyat (total ve ya subtotal-lobektomiya) tévsiys
olunur. Xssta ile mlizakirs olunmalidir.

Badxassali — Xargang riski 97-99% taskil edir. Mialics tgln carrahi
amaliyyat (total ve ya subtotal-lobektomiya) tévsiys olunur. Xasts
iloa mizakirs olunmalidir.

QALXANABONZIR VOZi XORCONGININ NOVLORI

PAPILYAR TIROID X9RCONGI (sn cox rast galinan névdir -
taxminan 80%) Limfa dlylnlarine metastaz verdiyi halda bels,
xasta Uclin prognoz Gmumilikds aladir.

FOLLIKULYAR TIROID X9RCANGI (15%) Follikulyar xarcang uzaq
organlara, xidsusan ds adciyarlera va siimiklere metastaz vers
bilsr. Metastaz olmadigi halda prognoz sladir.

omaliyyatdan sonra radioaktiv yodla miialicaya ehtiyaci olan
xastalarda kontrastl KT miiayinasinin aparilmasi liclin aks gGstaris
yoxdur. Kontrasth KT miiayinasi olmus xastalar radioaktiv yod miialicasi
aparilmasiiiciin 3 ay gézlamoalidirlar.

David L, Mary EC, David Z, et al. Papillary thyroid carcinoma nodal surgery directed by a
preoperative radiographic map utilizing CT scan and ultrasound in all primary and
reoperative patients. Head Neck. 2014; 36:191-202
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Diferensiyasiya olunmus

T1, NO/NX, MO
Marhals | Har hansi T, N, MO T2,NO/NX, MO

T1, N1, MO
Moarhala Il Har hansi T, N, M1 | T2, N1, MO

T3a/T3b, Her hansi N, MO
Marhala Il T4aq, Har hansi N, MO
Marhala IVA T4b, Har hansi N, MO
Marhala IVB Har hansi T, Har hansi N, M1
Anaplastik
Marhala IVA T1-T3a, NO/NX, MO

T1-T3q, N1, MO
Moarhala IVB T3b, Har hansi N, MO

T4, Har hansi N, MO
Marhals IVC Har hansi T, Har hansi N, M1

American Joint Committee on Cancer, TNM marhalalandirms,
Diferensiyasiya olunmus ve anaplastik karsinoma, 8-ci nasr, 2017



Percent Alive

100
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Observed 1 2 3 4 5 95% Cls Cases
Survival

1 99.4 98.8 98.4 97.8 97.1 96.7-97.4 14124

4 74.8 60.6 54.8 47.6 41.4 36.2-46.7 412

Five-year, observed survival by “combined” AJCC stage papillary adenocarcinoma of the thyroid, 1998-1999

MEDULYAR TIROID X9RCONGI (3%) Medulyar tiroid xarcanginin
taxminan 25%-i irsi xarakter dasiyir ve digar endokrin sislarla
alagalendirilir. Radioaktiv yod mualicesi aparilmir. Xastads
metastaz yoxdursa va kalsitonin ssaviyyssi emsliyyatdan sonra
normallasirsa prognoz sladir.

Kalsitonin va CEA ikiqat artma miiddati gostaricilari medulyar tiroid
xarcanginin residivliyiliciin yliksak prognostik ahamiyyata malikdir.
Aparilmig elmi tadgiqata asasan kalsitoninin ikigat artmasi miiddati 6
aydan az, 6 ay ila 2 il va 2 ildan ¢ox olduqda 10 illik sag qalma miivafiq
olaraq 8%, 37% va 100% olmusdur.

Jacques B, Loic C, Francoise KB, Jean-Frangois C; GTE Study Group. Prognostic impact of serum
calcitonin and carcinoembryonic antigen doubling-times in patients with medullary thyroid
carcinoma. J Clin Endocrinol Metab. 2005; 90:6077-84
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omoaliyyatdan sonra kalsitonin saviyyasi normallasirsa, sag
qalma nisbati 97,7% olacagi prognozlasdiriimisdir.

Modigliani E, Cohen R, Campos J M, et al. Prognostic factors for survival and for biochemical cure in
medullary thyroid carcinoma: results in 899 patients. The GETC study group. Groupe d'étude des
tumeurs a calcitonine. Clin Endocrinol (Oxf). 1998; 48:265-73

18F-FDG-PET/KT-nin hassashgi kalsitonin géstaricisi 1000 pg/ml-
dan cox olan xastalarda 86,7% taskil etmisdir.

Seng CO, Heiko S, Snehal GP, et al. Diagnostic accuracy of 18F-FDG PET in restaging patients with
medullary thyroid carcinoma and elevated calcitonin levels, J Nucl Med. 2007; 48:501-7
Kontralateral limfa diytnlsrina gizli metastaz ehtimalinin yiuksak
olmasina ssaslanaraq demak olar ki, bazal kalsitonin saviyyssi
200 pg/ml-dan ¢ox olan xastalarda amaliyyatdan avvalki ultrasas
muayinasinin naticasi normal olsa bels, profilaktik kontralateral
disseksiya nazardan kecirilmalidir.

Machens A, Hauptmann S, Dralle H. Prediction of lateral lymph node metastases in medullary thyroid
cancer, BrJ Surg.2008; 95:586-91

9maliyyatdan avval kalsitonin saviyyasi 100 pg/ml-dan ¢ox
oldugda, amaliyyatdan sonraki dévrds bu saviyys 62% hallarda
normallasir. Limfa diiylinlarina metastaz olduqda, bu gdstarici
18%-a enir. Kalsitonin saviyyasi 1000 pg/ml-dan yiksak olduqda,
bu gbstarici 5 %-a qadarenir.

Cohen R, Campos JM, Salaiin C, et al. Preoperative calcitonin levels are predictive of tumor size and
postoperative calcitonin normalization in medullary thyroid carcinoma. Groupe d'Etudes des Tumeurs
a Calcitonine (GETC). J Clin Endocrinol Metab. 2000; 85:919-22

MD Anderson Xar¢ang Markazinds aparilmis elmi arasdirmada
diyin misbat olan xastalarda 'Nichols-Advantage assay
according to the Bieglmayer correction’ ils amaliyyatdan avval
bazal kalsitonin saviyyasi 2250 pg/ml-dan ¢ox olarsa, biokimyavi
remissiya bas vermamisdir. Yen et al. at the M. D. Anderson
Cancer Center (Houston, TX)

Machens A, Schneyer U, Holzhausen H, Dralle H. Prospects of remission in medullary thyroid carcinoma
according to basal calcitonin level. J Clin Endocrinol Metab. 2005; 90:2029-34
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Moarhala | T1, NO, MO

T2, NO, MO
Moarhala Il T3 NO, MO
Marhala Il T1-T3, N1a, MO

T4a, Har hansi N, MO
Moarhala IVA T1-T3, N1b, MO
Marhala IVB T4b, Har hansi N, MO
Marhala IVC Har hansi T, Har hansi N, M1

American Joint Committee on Cancer,
TNM mearhalalandirma, Medulyar karsinoma, 8-ci nasr, 2017
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ANAPLASTIK TIROID X9RCONGI (1%) Bu xarcang aqgressiv
gedisathdir va prognozu pisdir. 9ksar hallarda amsliyyat aparila
bilmir. Sta terapiya va sistemli derman miualicssi aparila biler -
palliativ mialicas.

QALXANABONZOR VOZi X9RCONGININ
MUALIC3SI

Carrahi mualica

Coarrahi mualica: lobektomiya va ya total tiroidektomiya
Lobektomiya icra oluna biler 9GoR: tiroid dlylni boynun bir tere-
findadir, dlctslt 15-20 mm-a gadardir, paratraxeal ve lateral diyln-
lorde metastaz yoxdur, kalsitonin saviyyasi normaldir, xastalik
tarixgasina goéra radioaktiv yodla mialice aparmaq aks gostarisdir.
Xastanin anlamasi ve raziligi talsb olunur.

Omaliyyatdan sonra xastanin tiroglobulin gdéstaricisi 1-a
dlisarss, AZ RISKLI XoST9 qrupuna aid edilir - Radioaktiv
yod miualicasi aparilmamasi miizakirs oluna bilar.

Prpi¢ M, Franceschi M, Romi¢ M, et al. Thyroglobulin as a tumor marker in differentiated thyroid
cancer - clinical considerations. Acta Clin Croat. 2018; 57:518-527

omaliyyatdan sonra tiroid hormon miialicasi:

Xastalarda TSH saviyyasi 1-dan asagdi olmalidir va bu géstarici har
6-12 aydan bir yoxlanilmalidir.

Total tiroidektomiya olunmus xastslards ganda tiroglobulin
markeri askarlanmamalidir. Total tiroidektomiyadan sonra
ganda tiroglobulin askarlanmasi xargang xastaliyinin
teakrarlanmasini géstarir ve bu halda daha genis miiayinays
ehtiyac var. Lobektomiya olunmus xastalar Uctlin tiroglobulin
va antitiroglobulin géstaricilari shamiyyatli deyil.

ogar xastada xargang askarlanmirsa, gandaki TSH saviyyasi
3-5 gadoar ola bilar va bu géstaricinin 1 saviyyasinds
saxlanilmasi shamiyyst dasimir.
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Radioaktiv yodla miialicays ehtiyac olmadiqda
Umumi derman mialicasi:

Tiroxine 50 mq 2-3 hafts sshar yemayindan 30 dagigs avval
gabulla baslanilir va agar total tiroidektomiya icra olunubsa, doza
tadrican artirilir.

Kalsium 400-500 mqg - 1-2 tabletle giinds 1-4 dsfs olmagla
(maksimum doza 4 gram) baslanilir ve sonra doza tadricen
azaldilir. Bumualice endokrinoloq tarafindan tayin edilmalidir.

Radioaktiv yodla miialice

Miitaxassis tarafindan tayin edilmalidir

omaliyyatdan 4-6 hafts 6nce avazlayici tiroid hormon mualicasi
dayandirilir.

Radioaktiv yod miualicasinden avval ganda TSH saviyyssi
yUksaldilmalidir (30-60). Bunun naticasi olaraq metabolizmin
zaiflamasi, yorgunluqg, soyuga doézimslzlik, ¢aki artimi va digar
simptomlarla misahids olunan hipotiroidizm yaranir.

Radioaktiv yod mualicesi adatan hab ve ya maye saklinds gabul
edilir — dadsiz va goxusuz oldugu l¢in gabulu asandir.

Yiksak dozada radioaktiv yod mualicesinden sonra dad
hissiyyatinin itmasi, bodaz agrisi, g6z ve agdiz qurulugu misahids
oluna biler.

Mialicadan 2 hafts avval asadi yodlu pahrizs riayst edilmslidir va
asagidaki gidalarin va yod tarkibli vasitalarin gabulu dayandiril-
mahidir:

Yodlasdirilmis duz, sid mahsullari, balig mahsullari, yumurta sarisi,
bazi meyva va taravazlar (xtsusils feyxoa va kivi), yod tarkibli bltlin
mahsullar, kontrastl mtayinslarvss.

Radioaktiv yodla miialicadan sonra 10 giin arzinda radiasiya
tadbirlarina riayat edilmalidir:

- Basqalari t¢lin yemak bisirmayin

- Ayriyatagda yatin

- Hamila va usaqglardan uzaqg durun

- insanlarla aranizda 2 metr masafa saxlayin

- Har glin bir dafa dus gabul edin. Alt paltarlarinizi bir torbaya yigin
balkonda havalandirin ve 10 glin sonra yuyun

-is yoldaslarinizla aranizda 2 metr masafa saxlayin
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Ana siidii veran va hamilslik planlasdiran qadinlarda radioaktiv yod
mialicasi:
- Radioaktiv yodla mialicedan sonra ana stidi vermak gadagandir.

- Hamilalik radioaktiv yodla mialicadan 8-12 ay sonra planlasdiril-
malidir.

Radioaktiv yodla mialica asagidaki hallarda tévsiys olunur:

- Xarcang tiroid kapsulundan kenara yayilibsa - biopsiya naticasi

- ilkin sis 3 sm-dan bdyiik olubsa - biopsiya naticasi

- Xargang gan damarlari va ya sinirlars invaziya edibsa - biopsiya
naticasi

- Limfa dlyilnlerina metastaz varsa - biopsiya naticasi

Radioaktiv yod miialicasi liclin Amerika Tiroid Assosiasiyasinin Talimati

ATA 2025: Carrahiyya

de

Di nmus tiro i

n Sonra RAI Qarar Sxemi

iyadan sonra

N1ave N1b— boyun limfa
Risk qrupu + RAl yanagmasi dilytinii bélgeler|

o

Tovsiya giici

Tovsiye
Asad risk, T1-T2, Nia =4 sm, intratiroidal, =5 pN1a <2 mm udilr:ir
<5 pN1a <2 mm ve ya minimal ETE, Ferdi,
Asa@-Orta, T3a, T1-T2, N1a unilateral multifokal, neqativ Case-by-case
serhadler qerar
~ Gross ETE, hacmli N1b, aqressiv i
Yuksek-Orta, T1-T3a, N1b histologiya, bilateral multifokal Bali
(>1sm)
Yiksak risk (M1) Uzaq metastaz Bali

( NAa = markazi kompartman (VI
saviyyo)
. : . . . . . [ N1b = lateral boyun bdlgeleri
“RAl diigtinila bilar” zonasinda fardi garar vacibdir: residiv riski, yod avidliyi, xasta segimi, komorbid veziyyat Exriei
va multidissiplinar rey nezere alinir. Klinik izah

* Mahdud pN1a mikrometastazlan agagi-orta riskda qala bilar
» Haemli va ya Goxsayli N1b adatan riski artinr
* Gross ETE va aqressiv histologiya ila birlikda RAI ehtiyact giclanir
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XORCONG X3STOLORININ iZLONILMISI

@® Qanda TSH va kalsium saviyyasi tanzimlanmalidir. Birinci il 1-3-
6-12 aylarda yoxlaniimalidir. 6-12 aylarda ultrasas muayinasi

@® TSH -insaviyyasi1-dan asadiolmalidir

©® Total tiroidektomiya olunmus papilyar ve follikulyar tiroid
xarcangi xastalarinin ganinda radioaktiv yod mialicasindan
sonra tiroglobulin askar edilmamalidir.

2gar amaliyyat zamani radikal boyun disseksiyasi olunubsa va
radioaktiv yod miialicasindan sonra qanda tiroqglobulin
askarlanirsa, lakin diiyiinlarin 6l¢iisii 15-20 mm-dan kicikdirsa, TSH
saviyyasi 1-dan asagidirsa, tiroglobulin saviyyasi 5-dan asagidirsa,
davamli carrahi amaliyyatlarin qarsisini almaq magsadi ila xastada
stibhali limfa diiytinlari miisahida altinda saxlanila bilar (Digar
amillar nazara alinmalidir). Hasimoto tiroiditi zamani total
tiroidektomiya va limfa diiytinlarinin disseksiyasindan sonra

antitiroglobulin saviyyasinin diismasi 2-3 il caka bilar.
Prof. Jatin Sah, Memorial Sloan-Kettering Xarcang Markazi

Medulyar tiroid xarcanginda qanda kalsitonin saviyyasi
nazaratda saxlaniimalidir. Radioaktiv yodla miialica apariimir

@ Qalxanabanzar vazi smaliyyat olunmus hamils qadinlarin ganinda
TSH-In saviyyasi nazarstda saxlanilmalidir. Tiroksinin dozasi
hamilalik boyu tanzimlanmalidir — bu délin diizgiin inkisafi lUgln
vacibdir. Radioaktiv yod miialicasindan sonra hamilalik taxminan 8-12 ay
taxirasalinmalidir. Endokrinoloq ve ginekolog misahidasi vacibdir.

©® Medulyartiroid xarcangi - takrarlanan va ya davamh xastslik, uzaq
metastazlar
Xastaliyin derman mualicssi tibbi onkoloq teraefindan aparilmalidir.
Kabozantinib, Dakarbazin ve Vandetanib tévsiys oluna bilsr; RET gen
dayisikliklarinde Selpercatinib ve Pralsetinib tévsiys oluna bilsr;
xastalik proqgressivlesmays davam edirse Sorafenib, Sunitinib,
Lenvatinibin istifadssi nazardan kecirile bilar (Kimyaterapevt
terafindan tayin edilmalidir).
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AMERIKA TiROID ASSOSIASIYASINA GOR9
X9RCONG RESIDIV RiSKi

Residiv riski

Amillar

10-dan az metastatik limfa diylini (LD)

(< 2mm) 5-20%
10-dan cox metastatik LD (< 2mm) 22%
>3 sm har hansi metastatik LD 32%
Metastatik LD ekstranodal yayilma ils 40%
10-dan ¢ox metastatik LD (< 2 mm) 790,
sinirlars va damarlara invaziya ©

Bryan RH, Erik KA, Keith CB, et al. 2015 American Thyroid Association Management Guidelines for
Adult Patients with Thyroid Nodules and Differentiated Thyroid Cancer: The American Thyroid
Association Guidelines Task Force on Thyroid Nodules and Differentiated Thyroid Cancer. Thyroid.
2016; 26: 1-133

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4739132/
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2018-ci ilds Umumdiinya Sahiyya Taskilatinin bas direktoru Tedros
Adhanom Qebreyesus Milli Onkologiya Marksazinda olmusdur.

"Milli Onkologiya Markazinds onkoloji xastalaliklorin ylksak ssaviyyada
mualicasi Uglin yaradilmis muasir serait dinya standartlarina cavab verir.
Burada onkoloji xastaliklarin profilatikasi ve mualicasi tGzra aparilan islar
yuksak saviyyadadir. Markazin Usaq Onkologiyasi Klinikasina ziyaratim
zamani burada gérdlylm serait mani heyran etdi. Manim fikirimcs,

u aali X ozlarini x X il, i kimi
burada mualice alan xastsler 6zlarini xastaxanada deyil, oteldaki kim
hiss edir.”

Dr. Tedros Adhanom Qebreyesus



MDAnderson

nter =

2015-ci ilde Milli Onkologiya Mearkszi ve ABS-in MD
Anderson Xarcang Markazi arasinda qgarsiligh amakdasliq
hagginda memorandum imzalanmisdir.

2018 va 2023-cl illards Milli Onkologiya Markazi va Amerika Klinik Onkologiya
Camiyyatinin (ASCO) birga taskilatciligr ile "Multidisiplinar xar¢gang mualicasi”
movzusunda konfranslar kecirilmisdir.



Professor 9ziz Sliyev tasabbilisli va rahbarliyi ila Milli Onkologiya
Markazinda 2026-ci ildan etibaran ilk dafs olaraq Bas-Boyun
Onkologiyasi tzra kurs yaradilmisdir. Kursda onkoloqglar, carrahlar,
radiologlar va endokrinoloqglar istirak edir va program ilda iki dafe
miitamadi olaraq hayata kecirilacakdir.

Bas-boyun nahiyasinin xastaliklari: onkoloji, carrahi,
radioloji va endokrinoloji aspektlar

1-ci giin
9:00 - 9:45 Onkologiyada elekton tibbi sanadlogsma
9:45 - 10:30 Adiz boslugu ve adiz-udlagin anatomiya va patologiyasi
10:30 - 10:45 Miizakiro

Bas-boyun va Uz nahiyasinda barpa amaliyyatlarin miasir
10:45 - 11:30  prinsipleri

Bas-boyun nahiyasinda endoskopik carrahiyya:
mdasir yanagmalar

12:15 - 12:30 Miizakirs

Bas-boyun xarganglarinin marhalalendiriimasi ve talab olunan
13:30 - 14:15 mualica metodlari

11:30 - 12:15

14:15 - 15:00 Adiz boslugu xarcangi ve carrahi mualica

15:00 - 15:30 Paratiroid va galxanabanzar vazilor karsinomasi
15:30 - 16:15 Bas-boyun siglarina stia terapiya yanasmasi
16:15 - 16:45 Miizakiro

2-ci giin

9:00 - 9:45 Bas boyun sislarinin molekulyar diagnostikasi

9:45 - 10:30 Qalxanabanzar vazi sislorinin WHO tasnifati va histologiyasi
10:30 - 10:45 Miizakirs

10:45 - 11:30 Qalxanabanzar vazi xarganginda ultrasas muayinasinin rolu
11:30 - 12:15 Bas-boyun sislarinin WHO tasnifati ve histologiyasi

12:15 - 12:30 Miizakiro

13:30 - 14:15 Bag boyun sislarinin radionuklid mualicasi

Tiroid, adiz suyu vazileri, agiz boslugu va qirtlaqg xarganglarinin

14:15 - 15:00 . oo S
sistem mualicasi

15:00 - 15:30 Hipertiroidizmin kompleks mualicasi

15:30 - 16:15 Hipotiroidizmin kompleks mualicasi
16:15 - 16:45 Miizakire




	Page 1
	Page 2
	Page 3
	Page 4
	Page 5
	Page 6
	Page 7
	Page 8
	Page 9
	Page 10
	Page 11
	Page 12
	Page 13
	Page 14
	Page 15
	Page 16
	Page 17
	Page 18
	Page 19
	Page 20
	Page 21
	Page 22
	Page 23
	Page 24
	Page 25
	Page 26
	Page 27
	Page 28

