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Incepind cu anul 1956, studiul fiziopatologic al tiroiditelor intri in
etapa imunobiologicd. Debutul acestei etape este marcat de lucririle lui
Roitt si colab. (20), care au demonstrat prezenta precipitinelor antitireo-
globulinice in serul bolnavilor cu boala Hashimoto, precum si de lucrarile
lui Rose si Witebsky (23), care prin metode de autosensibilizare realizeazi
experimental procese morfologice analoage tiroiditei Hashimoto.

Frecventa mare a tireopatiilor si implicatiile autoimune semnalate de
atunci din ce in ce mai mult in literatura de specialitate (1, 2, 3, 4, 5, 6,
12, 13, 14, 15, 16, 17, 24) ne-au determinat si continudm studiile noastre
asupra autoanticorpilor tiroidieni.

Material si metodd

La un numir de 465 bolnavi (415 femei si 50 barbati) suferind de
diferite tireopatii am efectuat 492 reactii de fixare a complementului
(RFC) pentru evidentierea anticorpilor antimicrosomali tiroidieni, iar la
95 bolnavi am executat paralel si reactia de hemaglutinare a hematiilor
tanate (HHT), pentru punerea in evidentd a anticorpilor antitireoglobu-
linici.

Determinarea ambilor anticorpi a fost executati dupid metodele pre-
conizate de Roitt si Doniach (21, 22). Antigenul microsomal utilizat in
RFC a fost preparat din tesut tiroidian in laboratorul nostru, iar antige-
nul de tireoglobulina folosit la HHT de laboratorul Institutului ,,Parhon*
din Bucuresti.
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Rezultate gi discutii

Din totalul de 465 de bolnavi la un numar de 171 am pus in evidenta
autoanticorpi fatd de antigenul microsomal prin RFC, reprezentind 36,77
% a cazurilor, iar din cei 95 de bolnavi testati cu HHT la 46 (48,42 %) am
evidentiat anticorpi antitireoglobulinici in titre semnificative.

Tabelul nr. 1
Incidenta anticorpilor in diferite tireopatii

RFC HHT
Diagnosticul clinic nr, ca- nr. reactiilor nr. ca- nr. reactiilor
zurilor pozitive zurilor pozitive
abs. U abs. %
Hipertiroidie
(B. Basedow, gusi 159 33 20,75 %, 31 10 32,25 %,
hipertiroidizata)
Hipotiroidie 58 30 51,729, 16 8 50,00 %,
DET gr. 1.
gusa nodulari, 116 43 37,06 %, 16 7 43,75 %,
gusa difuza)
Gusa recidivati 0 0
dupa tiroidectomie 26 7 26,92 %, 5 2 40,00 %/y
Tiroiditd
(acuta, subacuts, 106 58 54,71 %, 27 19 70,37 %,
cronicad)
Total 465 171 36,77 %, 95 46 48,42 9,

Dintre bolnavii cu hipertiroidie la 20,75 % a cazurilor am evidentiat
anticorpi antimicrosomali §i in 32,25 % anticorpi antitireoglobulinici. Re-
zgltatele noastre concorda cu datele lui Gyulai (12), Hall si colab. (13),
Simionescu (24). Prezenta anticorpilor antitiroidieni confirma participarea
proceselor autoimune in declansarea hiperfunctiei tiroidiene.

Incidenta reactiilor pozitive, atit cu RFC, cit si cu HHT a fost foarte
mare la cazurile de hipotiroidie, 51,72 % RFC, respectiv 50% HHT.
Simionescu (24) testind 304 bolnavi cu diferite tireopatii, la 50,87 % a ca-
zurilor a gisit anticorpi antitireoglobulinici. Dintre bolnavii nostri la doua
cazuri prezenta anticorpilor a avut caracter familial. Caracterul genetic
§i familial al prezentei autoanticorpilor antitiroidieni este subliniati in
literatura de specialitate (8, 9, 10).

Testind 106 bolnavi cu tiroidits, la 54,71 % a cazurilor am pus in evi-
dentd anticorpi antimicrosomali si la 70,37 % anticorpi antitireoglobuli-
nici, ceea ce corespunde cu datele altor autori (7, 12, 18, 20, 24).
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In 7 cazuri de gusa recidivati dupa tiroidectomie, titrul ridicat de
anticorpi a persistat si dupa interventia chirurgicald. Aceastd observatie
poate fi corelatd cu rolul factorilor autoimuni in declansarea recidivelor.

Frecventa anticorpilor antimicrosomali in cazurile de DET a fost de
37,06 %, iar a anticorpilor antitireoglobulinici de 43,75 %. Desi morbi-
ditatea in DET a scizut semnificativ in tara noastra in urma aplicérii ma-
surilor de profilaxie complexa, persistenta ei in unele zone endemice de-
noti ca pe linga carenta de iod, pot fi implicati §i alti factori in etiolo-
gia bolii, ca de exemplu cei autoimuni.

Concluzii

S-a evidentiat prezenta autoanticorpilor antimicrosomali in titre
semnificative, la 36,77 % a cazurilor si prezenta anticorpilor antitireoglo~
bulinici, la 48,42 % a bolnavilor examinati. Dupa forma clinici incidenta
reactiilor pozitive a fost: 20,75 % RFC si 32,25% HHT in hipertiroidii,
51,72 % RFC si 50 % HHT in hipotiroidii, 37,06 % RFC si 43,75 % HHT
in distrofia endemica tireopatd, 26,92 % RFC si 40 % HHT in gusa reci-
divati dupa tiroidectomie si la 54,71 % RFC si 70,37 % HHT dintre cazu-
rile de tiroidita.

Se poate remarca incidenta mare a autoanticorpilor antitiroidieni in
cazurile de hipotiroidie. Am evidentiat in unele cazuri caracterul familial
al prezentei anticorpilor, cu rol patogenetic in declansarea bolii. Persis-
tenta anticorpilor dupi tiroidectomie poate juca rol in patogenia recidi-
velor.

Incidenta anticorpilor antimicrosomali in 37,06 % si a anticorpilor
antitireoglobulinici in 43,75 % a cazurilor de DET denotd rolul factorilor
autoimuni in patogenia acestei maladii. Urmaérirea titrului autoanticorpi-
lor antitiroidieni in diferite tireopatii are valoare practici semnificativa
in indicatiile terapeutice.
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CERTAIN AUTO-IMMUNE FACTORS IMPLIED IN THYROID PATHOLOGY

The authors have investigated the incidence of thyroid antimicrosomal auto-
antibodies (TMA) by complement-fixation text (CFT) in 465 patients and the inci-
dence of thyroglobulin antibodies (TA) by tanned erythrocyte agglutination (TE) in
95 patients. According to the results, TMA was present in significant titres in 36.77 %,
of the cases and TA in 48.42 %, of the cases studied. As for the clinical form, posi-
tive reactions were found: in hyperthyreosis 20.75% CFT and 32.25¢%, TE, in hvpo-
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thyreosis 51.72 %, CFT and 50%, TE, in endemic goitre 37.06 %, TFC and 43.75%, TE,
in recidivated goitre after thyroidectomy 26.92°%;, CFT and 40%, TE, and in thy-
roiditis 54.71 %, CFT and 70.37% TE of the cases. The high incidence of auto-anti-
bodies in hypothyroidism cases were noted. In some cases the familial incidence
of thyroid auto-antibodies was demonstrated to be implied in the pathogenesis of
the disease. The follow-up of TMA and TA titres in the cases of various thyreo-
pathies is significant for the therapeutical indications.



