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Santrauka

Hasimoto tiroiditas — tai létinis autoimuninis skydliau-
kés uzdegimas, atsirandantis dél imuniniy procesy, ku-
riuos sukelia tokie autoantikiinai kaip antikiinai pries
skydliaukés peroksidaze, antikiinai pries tiroglobuling ir
antikiinai prie$ TSH receptorius. Ligos paplitimui jtakos
turi daugelis veiksniy, taciau svarbiausi i$ jy yra lytis,
amzius ir socioekonominis lygmuo. Nustatyta, kad apie
20 proc. atvejy autoimuninis tiroiditas yra susijgs su
kitais autoimuniniais sutrikimais. Vienas jy — psoriazé.
Psoriaze yra létiné uzdegiminé odos liga, kuriai bidin-
gos eriteminés plokstelés, padengtos sidabriniu zZvynu.
Siy dviejy ligy galima rysj rodo klinikiniai ypatumai,
tam tikri patofiziologiniai mechanizmai, diagnostikos
ypatumai ir vaisty poveikis. Sio tyrimo tikslas — i§ana-
lizuoti ir apzvelgti mokslinius literatiiros straipsnius,
apraSancius autoimuninj tiroidita, jo paplitima, Zymenis
ir ry$j su psoriaze.

Ivadas

Létinis autoimuninis tiroiditas, dar kitaip vadinamas
Hasimoto tiroiditu, yra autoimuniné liga, kurios metu sky-
dliaukés lastelés laipsniskai sunaikinamos dél autoantikiiny
sukeliamy imuniniy procesy [1]. Manoma, kad §ig liga lemia
genetinio jautrumo ir aplinkos veiksniy derinys, dél kurio
prarandama imunologiné tolerancija [2]. Hasimoto tiroidito
paplitimas skiriasi priklausomai nuo regiono ir socioekono-
minio lygmens. Tai dazniausia hipotirozés priezastis i§sivys-
Ciusiose Salyse, kai pasauliniu mastu dazniausia priezastis yra
nepakankamas jodo suvartojimas su maistu [1,3]. Pacienty
kraujyje aptinkama antikiiny pries§ skydliaukés audinj ir ti-
roglobuling, o skydliaukéje — specifiniy imuniniy reakcijy
pozymiy (randama limfocity ir plazmocity infiltraty, budingy
limfiniy folikuly) [1]. Pastebimas Sios ligos rysys su kitais
autoimuniniais sutrikimais, tokiais kaip vitiligo, reumatoi-
dinis artritas, celiakija, sasaja su psoriaze [4].

Tyrimo tikslas — iSanalizuoti ir apzvelgti mokslinius
straipsnius, aprasancius autoimuninj tiroidita, jo paplitima,
Zymenis ir rysj su psoriaze.

Tyrimo medZiaga ir metodai

Atlikta sisteminé mokslinés literatiiros analizé naudojant
Medline (PubMed) duomeny baze. Atrinkti ir iSanalizuoti
12 viso teksto straipsniy angly kalba, atitikusiy nurodytus
raktazodZius.

Tyrimo rezultatai

Paplitimas. Sergamumas létiniu autoimuniniu tiroiditu
spardiai iSaugo per pastaruosius tris de§imtme¢ius. Siuo metu
tai yra viena i$ labiausiai paplitusiy skydliaukés ligy ir jos
daznis yra 0,3—1,5 atvejo 1000 zmoniy [5]. Jungtinése Vals-
tijose ir tose pasaulio vietose, kur jodo suvartojama pakan-
kamai, létinis autoimuninis tiroiditas yra dazniausia vyresniy
nei SeSeriy mety vaiky ir suaugusiyjy hipotirozés priezastis
[1]. Epidemiologiniai tyrimai parod¢, kad moterys serga
bent 4 kartus dazniau nei vyrai. Apskai¢iuotas daznis yra
0,8 atvejo 1000 vyry per metus ir 3,5 atvejo 1000 motery
per metus [1,3]. Manoma, kad priezastis slypi genetiniame
jautrume, X chromosomos inaktyvacijos modeliuose, kuriuos
veikia aplinkos veiksniai, bei mikrobiomos sudétyje [4].
Danijoje atlikti dvyniy tyrimai parodé didesnj autoimuninio
tiroidito paplitimg monozigotiniams dvyniams, palyginti su
dizigotiniais dvyniais: Hasimoto tiroidito paplitimas tarp
monozigotiniy dvyniy yra 55 proc., o tarp dizigotiniy dvyniy
—tik 3 procentai. Sie duomenys rodo, kad 79 proc. lemia
genetiniai veiksniai, o 21 proc. — aplinkos ir lytiniy hormony
itaka. Nustatyta, kad autoimuninio tiroidito paplitimas di-
déja su amziumi — dazniausiai liga nustatoma nuo 30 iki 50
mety zmonéms, nors kai kurie Saltiniai teigia, kad diagnozé
dazniau nustatoma penktajj gyvenimo deSimtmet;j [1, 2].

Apie 20 proc. atvejy autoimuninis tiroiditas susijes su
kity organy specifiniais ar sisteminiais autoimuniniais su-
trikimais. Daugiausia tyrinéjamas rySys tarp Hasimoto ti-
roidito ir papilinio skydliaukés vézio. Stebimas rysys tarp
Hasimoto tiroidito ir létinio autoiminunio gastrito, vitiligo,
reumatoidinio artrito, reumatinés polimialgijos, celiakijos,
diabeto, Sjogreno sindromo, i§sétinés sklerozés, sisteminés
raudonosios vilkligés, sarkoidozés, alopecijos, psoriazés
[4,6]. Nors patogeniniai $iy bukliy sgsajy mechanizmai néra
aiskds, keliama hipoteze, kad imuniniai defektai, hormo-
nai, genetiniai ir aplinkos veiksniai gali vaidinti pagrindinj
vaidmen;j [5].
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Autoimuninio tiroidito Zymenys. Hasimoto ligos etio-
logija yra menkai suprantama. Daugumai pacienty atsiranda
antik@iny pries jvairius skydliaukés antigenus, kurie atakuoja
skydliaukés audinj ir sukelia skydliaukés hormono gamybos
nepakankamuma. Iki 10 — 15 proc. serganciyjy kliniskai
akivaizdzia liga serume nerandama antiktiny [1]. 95 proc.
pacienty randami antikiinai prie$ skydliaukés peroksidaze
(anti-TPO) (antitiroidiniai mikrosominiai antiktinai) [1].
Jie laikomi svarbiausia Hasimoto tiroidito diagnostikos prie-
mone [5]. Daugelis tyrimy parodé, kad anti-TPO vaidina
svarby vaidmenj imuninéje hipotirozés patogenezéje sergant
Sia liga, nes gali salygoti dviejy skirtingy tipy citotoksis-
kuma: nuo antikiiny priklausoma Igsteliy citotoksiskuma,
kurj sukelia natiiraltis zudikai (NK Igstelés), ir nuo komple-
mento priklausoma citotoksiskuma, prisidedantj prie tirocity
zuties ir skydliaukés atrofijos. Anti-TPO pozityvumas gali
biiti naudojamas prognozuojant peréjima nuo subklinikinés
hipotirozés prie akivaizdaus hipotiroidizmo [2]. 60 — 80 proc.
pacienty randami antiktinai pries tiroglobuling (anti-Tg) ir
antik@inai prie§ tirostimuliuojan¢io hormono receptorius
(anti-TSHR). Manoma, kad antikinai pries tiroglobuling
gali biiti pradinio imuninio atsako raiska, o anti-TPO gali biiti
vélesnio imuninio atsako rezultatas [5]. Anti-Tg, skirtingai
nei anti-TPO, negali biiti naudojamas nuspéti peréjima nuo
subklinikinés hipotirozés prie akivaizdzios hipotirozés [2].

Hasimoto tiroidito patogenezéje svarbus ir citokiny bei
chemokiny vaidmuo. IFN-y ir TNF-a stimuliuoja CD4+,
CD8+, NK Iasteles, taip pat tikslines lasteles, tokias kaip
tirocitus, sintezuoti ir atpalaiduoti CXCL10 bei kitus nuo
IFN-y priklausomus chemokinus, kurie atsakingi uz autoi-
muninio proceso inicijavima ir tgsima. Pacientams, kuriems
buvo nustatyta auksto laipsnio limfomonocitiné infiltracija
ir hipotiroz¢, nustatytas didelis nuo IFN-y priklausomy
chemokiny kiekis kraujyje, todél nuo IFN-y priklausomi
chemokinai gali bti laikomi agresyvesniy charakteristiky
skydliaukés uzdegimo, sukeliancio hipotirozg ir skydliaukés
destrukcija, zymeniu [2].

Naujausias Zymuo, galintis padéti jtarti Hasimoto tiroidita,
yra trombocity ir limfocity skaiciaus santykis (PLR). Tyrimai
rodo, kad serganciyjy létiniu autoimuniniu tiroiditu §is san-
tykis yra didesnis nei sveikos kontrolinés grupés. Nors ir yra
priestaringy vertinimy, manoma, kad PLR santykis gali buti
naudinga ir nebrangi papildoma diagnostikos priemoné [7].

RySys su psoriaze. Psoriaze, dar kitaip vadinama zvy-
neline, yra létiné, imuninés sistemos sukelta uzdegiminé
odos liga, kuria serga iki 3 proc. populiacijos [8]. Geneti-
nis polinkis yra reik§mingas psoriazés patogenezéje, taciau
aplinkos veiksniai gali suaktyvinti ligg. Psoriazé yra susijusi
su jvairiomis ligomis, jskaitant metabolinj sindroma, cukrinj
diabeta, Sirdies ir kraujagysliy ligas, kitas uzdegimines au-
toimunines ligas, pvz., reumatoidinj artrita, celiakija, Krono
liga [9].

Daugelis perspektyviniy ir retrospektyviy tyrimy esant
skirtingam tiriamyjy skaiciui parodé reikSminga teigiama
psoriazés ir Hasimoto tiroidito rysj, kurj patvirtinty:

klinikiniai ypatumai (pasireiskimas odoje): pacientams,
sergantiems HaSimoto tiroiditu ir kitomis skydliaukés ligo-
mis, daznai pastebima daugybé odos apraisky. Pavyzdziui,
pacientams, sergantiems psoriaze ir itin sunkiu hipotiroi-
dizmu, buvo pastebétas reikSmingas odos pazeidimy page-
réjimas normalizavus tiroksino kiekj organizme [9];-

keletas patofiziologiniy mechanizmy, bendry psoriazei ir
skydliaukés ligoms. Vieng i§ svarbiausiy vaidmeny atlicka
hormonai: skydliaukés hormonai ir jy receptoriai, esantys
odoje, yra biitini skatinti odos proliferacija, veikdami kaip
endogeniniai odos uzdegimo inhibitoriai bei didindami epi-
dermio augimo veiksnio kiekj (skatina keratinocity prolife-
racija ir diferenciacijg). Pastebéta, kad serganciyjy tiroiditu
ilgesni psoriazés suintensyvejimo periodai, o sergant sunkia
psoriaze, padidéja tirotropinio hormono kiekis [9]. Tyrinéja-
mas ir genetinis rySys. Naujausi tyrimai rodo, kad IncRNR
(ilga nekoduojanti RNR) vaidina lemiamg vaidmenj regu-
liuojant imunologines funkcijas ir autoimuniteta, ir, manoma,
galéty turéti jtakos Siy dviejy ligy vystymuisi kartu. Rastas
rySys tarp STAT4 rs7574865 polimorfizmo ir autoimuniniy
ligy, tokiy kaip sisteminé raudonoji vilklige, 1 tipo cukrinis
diabetas, sisteminé skleroz¢, autoimuninés skydliaukés ligos
ir psoriazé. RySys tarp STAT4 rs7574865 vieno nukleotido
polimorfizmo ir skirtingy autoimuniniy ligy islieka priesta-
ringas ir dviprasmiskas. Kai kurie tyrimai parodé, kad STAT4
157574865 polimorfizmas padidina autoimunines skydliaukés
ligas bendrojoje, bet ne serganciyjy psoriaze populiacijoje
[11]. Pastebéta ir imunologiné asociacija: svarbus citoki-
nas IL-17 skatina keratinocitus gaminti keleta chemokiny,
deél kuriy atsiranda ilgalaikis odos uzdegimas, odos barjero
pazeidimas ir epidermio hiperproliferacija. Nustatyta, kad
IL-17 vaidina svarby vaidmenj ir sergant autoimuniniu tiroi-
ditu. [vairiy kity chemokiny, tokiy kaip CXCL10, CXCLD9,
CCL2 ir CCL22 ekspresija buvo pastebéta sergant psoriaze
ir autoimuniniu tiroiditu [9,10];

antikiinai ir ultragarso ypatumai: psoriaze sergantiems
pacientams didesnis anti-TPO, anti-Tg ir HaSimoto tiroidito
ultragarsiniy pozymiy paplitimas, pvz., hipoechogeniskumas,
pseudomazgiskumas ir padidéjes kraujagysliy kiekis. Atlikti
tyrimai parodé, kad psoriaze sergantiems pacientams buvo
rasta ir antik@iny, ir ultragarso pozymiy, dazniausiai sergan-
tiems vélyvaja psoriaze ir (arba) nutukusiems [10];

vaisty poveikis: psoriazés ir skydliaukés ligy gydymas
veikia skydliaukés hormonus ir psoriazés sunkuma vice
versa.

Etanerceptas: tumoro nekrozés veiksnys alfa (TNF-alfa)
yra prouzdegiminis citokinas, dalyvaujantis uzdegiminiy
ligy, tokiy kaip psoriaze, patogenezéje. Etanerceptas yra
TNF-alfa blokatorius, naudojamas psoriazei gydyti. Tyrimai
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rodo, kad etanerceptas padidina neaktyvaus TNF alfa kon-
centracijg psoriaze serganciy pacienty serume, todél page-
réja odos pazeidimai, taciau yra stipri neigiama koreliacija
tarp tirotropinio hormono ir TNF-alfa, o vidutinis laisvojo
tiroksino (FT4) kiekis yra zymiai didesnis psoriaze serganciy
pacienty, kurie negydomi etanerceptu [12].

ISvados

1. HasSimoto tiroidito paplitimas daugiausia priklauso
nuo regiono, socioekonominio lygmens, lyties ir amziaus.

2. Svarbiausi létinio autoimuninio tiroidito Zymenys
yra antikifinai prie$ skydliaukés peroksidaze, antiklinai prie$
tiroglobuling ir antikiinai prie§ TSH receptorius, taciau at-
siranda naujy zymeny, galin¢iy palengvinti diagnostika ir
prognozuoti ligos eiga.

3. Pastebimas reikSmingas teigiamas rysys tarp psoriazés
ir HaSimoto tiroidito, kurj jrodo patofiziologiniai mechaniz-
mai, klinikiniai ir diagnostikos ypatumai, vaisty poveikis.
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Summary

Hashimoto‘s thyroiditis is a chronic autoimmune inflammation
of'the thyroid gland, resulting from immune processes triggered by
autoantibodies such as antibodies against thyroid peroxidase, an-
tibodies against thyroglobulin, and antibodies against TTH recep-
tors. The prevalence of the disease is influenced by various factors,
with the most significant ones being gender, age, and socioecono-
mic status. It has been determined that approximately 20% of cases
of autoimmune thyroiditis are associated with other autoimmune
disorders. One of them is psoriasis. Psoriasis is a chronic inflam-
matory skin condition characterized by erythematous plaques co-
vered with silvery scales. The potential connection between these
two conditions is suggested by clinical features, certain pathophy-
siological mechanisms, diagnostic characteristics, and the effects of
medications. The aim of this study is to analyze and review scienti-
fic articles describing autoimmune thyroiditis, its prevalence, mar-
kers, and its relationship with psoriasis.
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