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   هاي ضد تيروئيد در مبتلايان به ويتيليگو در ايران بادي اختلالات عملكرد تيروئيد و آنتي
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  مقدمه
ــتن           ــت رف ــب از دس ــه موج ــت ك ــي اس ــو، اختلال ويتيليگ

شـود و بـه      يـدرم مـي   اپ) اي  سـلولهاي رنگدانـه   (هاي  ملانوسيت
دانـه و سـفيد رنـگ همـراه بـا             هاي بدون رنـگ     صورت ماكول 

  )1(.كند حاشيه مشخص تظاهر مي
 اختلال پيگمانتاسيون پوسـت اسـت       شايعترين    اين بيماري،   

   )2(.باشد  درصد مي1-2و شيوع آن در جمعيتهاي مختلف 
  

  
  
  
  
  
  

  
 هـاي   علت ايجاد اين بيماري نامـشخص اسـت، امـا تئـوري               

مختلف در اين مورد وجود دارد كه شامل منـشاء خـودايمني،           
ا هـاي سـمي ي ـ     هـاي ژنتيكـي مناسـب، وجـود متابوليـت           زمينه

فقدان فاكتورهاي رشد   و   محركهاي اكسيداتيو، عوامل عصبي   
 علت آن خود ايمنـي در نظـر         شايعترين )3(.باشد  ملانوسيت مي 

  . شود گرفته مي
  

 چكيده
در مطالعـات   .  اختلال پيگمانتاسيون پوست است كه علت دقيـق آن نامـشخص اسـت             شايعترينويتيليگو،  : زمينه و هدف      

هـدف از ايـن   . گوناگون، همراهي اختلالات مختلف خود ايمني از جمله اختلالات تيروئيد با اين بيماري گـزارش شـده اسـت             
  . كاري پاراتيروئيد در مبتلايان به ويتيليگو بود مطالعه، بررسي ميزان اختلالات عملكرد تيروئيد و كم

وارد )  زن71 مـرد و  38( بيمار مبـتلا بـه ويتيليگـو   109در اين مطالعه كه از نوع مقطعي ـ توصيفي بود،  : رسير    روش ب
هاي ضد تيروئيـد،      بادي   عمل آمد و آزمونهاي عملكرد تيروئيد، آنتي       از همه بيماران معاينه فيزيكي تيروئيد به      . ه شدند عمطال

 و آزمونهاي آمـاري تعيـين فراوانـي،    spss version 11افزار آماري  در پايان، نتايج با نرم. گيري شد كلسيم و فسفر اندازه
   .  تجزيه و تحليل شدMann Whitneyميانگين و 

كاري تيروئيد بودند كـه از ايـن تعـداد دو نفـر         مبتلا به كم  %) 7/15( بيمار 16. اشتند درصد بيماران گواتر د    1/30: ها  يافته    
 درصد بيماران تيتر مثبت     7/36. يك بيمار مبتلا به گريوز بود     . كاري زير باليني تيروئيد داشتند       نفر كم  14كاري باليني و      كم

كـاري    هـيچ بيمـاري مبـتلا بـه كـم         . ن داشـتند   درصد آنتي بـادي مثبـت ضـد تيروگلبـولي          1/32بادي ضد پراكسيداز و       آنتي
  . پاراتيروئيد نبود

بادي ضـد تيروئيـد       براساس اين مطالعه، ميزان اختلالات عملكرد تيروئيد، به ويژه كم كاري تيروئيد و آنتي             : گيري      نتيجه
 و بررسي عملكرد تيروئيد در اين       هاي ضد تيروئيد    بادي  گيري آنتي   يابد و بنابراين اندازه     در مبتلايان به ويتيليگو افزايش مي     
  . شود بيماران به طور معمول توصيه مي

             
  هاي ضدتيروئيد بادي آنتي – 3      اختلالات عملكرد تيروئيد– 2    ويتيليگو – 1:    ها كليدواژه
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