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Telogen Effluviumlu Kadın Hastalarda
Tiroid Otoimmünitesinin Değerlendirilmesi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Telogen effluviumun (TE) birçok sebebi olabilmekle birlikte, sistemik lupus eritema-
tozus ve dermatomyozit gibi bazı otoimmun hastalıklara sekonder olarak da ortaya çıkabilmekte-
dir. Tiroid otoimmünitesinin çok sayıda hastalıkla birlikteliği gösterilmiştir. Bu çalışmada amaç, TE
tanısı alan kadın hastalarda tiroid otoimmünite insidansını araştırmaktır. GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemmlleerr::  Po-
likliniğimizde TE tanısı alan, 15-49 yaşları arasında kadın hastaların serumlarında tiroid stimule
edici hormon (TSH), serbest tiroksin (sT) 3, sT4, anti-peroksidaz (anti-TPO) ve anti-tiroglobulin
(Anti-Tg) otoantikorları düzeylerine bakıldı. Kontrol grubu olarak, sağlıklı negatif kontrol grubu ve
vitiligolu hastalardan oluşan pozitif kontrol grubu oluşturuldu. Tüm parametreler aynı laboratuarda
çalışıldı. BBuullgguullaarr:: Üç grupta tiroid fonksiyon testleri (TFT) (TSH, sT3, sT4) açısından anlamlı fark-
lılık görülmedi (p>0,05). TE grubunda anti-TPO ve anti-Tg değeri, vitiligo ve sağlam kontrol grup-
larından anlamlı olarak daha yüksekti (p<0,001). TE süresi ile sT4 seviyesi arasında anlamlı negatif
korelasyon mevcuttu (p=0,011). TE süresi ile anti-TPO ve anti-Tg seviyesi arasında anlamlı pozitif
korelasyon mevcuttu (sırasıyla p=0,018, p<0,001). SSoonnuuçç:: Bu çalışmadan çıkan sonuçlar, TE pato-
genezinde tiroid fonksiyonlarından bağımsız olarak tiroid otoimmünitesinin de rol oynadığını dü-
şündürmektedir. Bu da, TE hastalarında sadece TFT’nin değerlendirilmesinin yeterli olmadığını,
ayrıca tiroid otoantikorlarının da araştırılması gerektiğini göstermektedir.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Dif üz alo pe si; ti ro id has ta lık la rı; oto im mü ni te  

AABBSS  TTRRAACCTT  OObb  jjeecc  ttii  vvee::  Te lo gen eff lu vi um (TE) can oc cur se con dary to au to im mu ne di se a ses such
as syste mic lu pus ery the ma to sus and der ma tom yo si tis in ad di ti on to the many ot her ca u ses. It is
known that thyro id au to im mu nity is as so ci a ted with nu me ro us di se a ses. The aim of this study was
to analy ze the ro le of thyro id au to im mu nity in TE in fe ma le pa ti ents. MMaa  ttee  rrii  aall  aanndd  MMeett  hhooddss::  Se -
rum thyro id-sti mu la ting hor mo ne (TSH), fre e thyro xi ne (fT) 3, fT4, an ti-pe ro xi da se (TPO), and
an ti-thyrog lo bu lin (an ti-Tg) le vels we re exa mi ned in fe ma le pa ti ents aged 15-49 ye ars who we re di-
ag no sed with TE. Pa ti ents wit ho ut any syste mic di se a ses com pri sed the ne ga ti ve con trol gro up, and
pa ti ents with vi ti li go com pri sed the po si ti ve con trol gro up. All pa ra me ters we re analy zed in the sa -
me la bo ra tory. RRee  ssuullttss::  The re we re not any sig ni fi cant dif fe ren ces in TSH, fT3, or fT4 among thre -
e gro ups (p>0.05). In the TE gro up, an ti-TPO and an ti-Tg le vels we re sig ni fi cantly hig her than the
po si ti ve and ne ga ti ve con trol gro ups (p<0.001). The re was a sig ni fi cant ne ga ti ve cor re la ti on bet -
we en du ra ti on of TE and the fT4 le vel (p=0.011), whe re as the re was a sig ni fi cant po si ti ve cor re la -
ti on bet we en an ti-TPO and an ti-Tg le vels, and the du ra ti on of TE (p=0.018 and p<0.001,
res pec ti vely). CCoonncc  lluu  ssii  oonn:: Ba sed on the pre sent fin dings, we sup po se that thyro id au to im mu nity
plays a ro le in the pat ho ge ne sis of TE, in de pen dent of the thyro id func ti ons. Furt her mo re, we sug-
gest that as sess ment of thyro id func ti on tests alo ne in TE pa ti ents is in suf fi ci ent, and eva lu a ti on of
thyro id au to-an ti bo di es is al so ne ces sary.  

KKeeyy  WWoorrddss::  Diffuse alopecia; thyroid diseases; autoimmunity 
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Te lo gen ef lu vi um (TE), te lo gen saç la rın aşı rı
kay bı ile so nuç la nan bir saç sik lus ano ma li -
si dir ve dif füz alo pe si nin en sık gö rü len se-

beb le rin den dir.1 Der ma to mi yo zit ve sis te mik lu pus
eri te ma to zus (SLE) gi bi oto im mun has ta lık la rın saç
dö kül me si ile iliş ki si bi lin se de, şim di ye ka dar TE’li
has ta lar da ti ro id oto im mü ni te si ile il gi li ya pı lan ça-
lış ma az dır. Bu ça lış ma da po lik li ni ği mi ze saç dö-
kül me si şika ye ti ile baş vu ran TE ta nı sı alan ba yan
has ta lar da ti ro id oto im mü ni te si araş tı rıl mış tır.

GE REÇ VE YÖN TEM LER

Ça lış ma için ye rel etik ku ru lu ona yı alın dı. Po lik -
li ni ği mi ze Ekim 2010-Ka sım 2011 ta rih le ri ara sın -
da, saç dö kül me si şika ye ti ile baş vu ran, TE ta nı sı
alan, 15-49 yaş la rı ara sın da ka dın has ta la rın se rum-
la rın da ti ro id sti mu le edi ci hor mon (TSH), ser best
ti rok sin (sT) 3, sT4, ve an ti pe rok si daz (TPO) ve an -
ti-ti rog lo bu lin (an ti-Tg) oto an ti kor la rı dü zey le ri ne
ba kıl dı. TE ta nı sı anam nez, kli nik ve der mos ko pik
mu a ye ne bul gu la rı ile ko nul du. Hi ka ye sin de gün -
de 100 tel den faz la saç dö kül me si şikâye ti olan, saç
çek me tes ti po zi tif olan, der mos ko pik in ce le me de
kıl şaf tı he te ro je ni te si ve min ya tü ri zas yo nu iz len -
me yen ve skar sız dif füz alo pe si ya pan di ğer se bep -
ler ekar te edil miş has ta lar TE ola rak ta nı al dı. Saç lı
de ri sin de eri tem, sku am, pa pül-püs tül-plak iz le nen
has ta lar, saç lı de ri de or ta hat ta Lud wing I-III dü-
ze yin de sey rel me olan has ta lar, son bir yıl için de
do ğum yap mış has ta lar, sis te mik ilaç kul la nan has-
ta lar, se rum de mir ve fer ri tin dü ze yi dü şük has ta -
lar, der mos ko pik in ce le me de ün lem işa re ti, sa rı
nok ta, kıl şaf tı ka lın lık la rın da he te ro jen gö rü nüm
ve min ya tü ri zas yon iz le nen has ta lar, vü cu du nun
di ğer kıl lı böl ge le rin de alo pe sik ya ma lar tes pit edi-
len has ta lar, öz geç miş ya da soy geç mi şin de alo pe si
are a ta olan has ta lar ça lış ma ya dâhil edil me di. 

Kon trol gru bu ola rak sağ lık lı ne ga tif kon trol
gru bu ve vi ti li go lu has ta lar dan olu şan po zi tif kon t-
rol gru bu oluş tu rul du. Sağ lık lı kon trol gru bu ti ne -
a pe dis ve ak ne şika ye ti ile baş vu ran, saç dö kül me si
ta rif le me yen, sis te mik ilaç kul lan ma yan, sis te mik
bi li nen bir has ta lı ğı ol ma yan ka dın has ta lar dan
oluş tu rul du. Vi ti li go kon trol gru bu, vi ti li go ta nı sı
ile ta ki bi miz al tın da olan ka dın has ta lar dan oluş tu -
rul du.

Tüm pa ra met re ler ay nı la bo ra tu var da ça lı şıl -
dı.

İSTA TİS TİK SEL ANA LİZ

Ve ri le rin ta nım la yı cı is ta tis tik le rin de or ta la ma,
stan dart sap ma, mi ni mum-mak si mum, med yan,
oran ve fre kans de ğer le ri kul la nıl mış tır. De ğiş -
ken le rin da ğı lı mı Kol mo go rov Si mir nov tes ti ile
kon trol edil di. Ni cel ve ri le rin ana li zin de ANO VA,
Krus kal-Wal lis (Mann-Whit ney U test)  kul la nıl dı.
Ko re las yon ana li zin de Pe ar son ve Spe ar man ko re -
las yon kat sa yı sıy la iliş ki ler in ce len miş tir. Ana liz -
ler de SPSS 21.0 prog ra mı kul la nıl mış tır. 

BUL GU LAR

Has ta ve kon trol grup la rın da ki tüm bi rey ler ka dın
has ta lar dan oluş mak tay dı. TE gru bun da 103 has ta,
vi ti li go kon trol gru bun da 40 has ta, sağ lam kon trol
gru bun da 41 has ta bu lun mak tay dı.  

Has ta la rın yaş la rı açı sın dan grup lar ara sı an-
lam lı fark lı lık yok tu (p=0,235) (Tab lo 1).

Üç grup ta ti ro id fonk si yon test le ri (TFT) (TSH,
sT3, sT4) açı sın dan an lam lı fark lı lık yok tu (sı ra sıy -
la p=0,057, p=0,059, p=0,565) (Tab lo 1).

TE gru bun da an ti-TPO ve an ti-Tg de ğe ri, vi ti -
li go ve sağ lam kon trol grup la rın dan an lam lı ola rak
da ha yük sek ti (p<0,001) (Tab lo 1).

TE gru bun da has ta ya şı ile TSH, sT3, sT4, an -
ti-TPO, an ti-Tg de ğer le ri ara sın da an lam lı ko re las -
yon yok tu (sı ra sıy la p=0,646, p=0,839, p=0,468,
p=0,868, p=0,875). TE gru bun da alo pe si sü re si ile
sT4 se vi ye si ara sın da ne ga tif ko re las yon (p=0,011),
an ti-TPO ve an ti-Tg se vi ye le ri ara sın da po zi tif ko-
re las yon mev cut tu (sı ra sıy la p=0,018, p<0,001)
(Tab lo 2).

TAR TIŞ MA

TE’ nin de mir-çin ko-vi ta min-pro te in ek sik li ği, hi -
per-hi po ti ro i di, SLE, der ma to mi yo zit, kro nik en-
fek si yon gi bi çok sa yı da ne de ni ola bi lir ve
ge rek ti ğin de bu ne den le ri or ta ya çı kar mak için ge-
rek li la bo ra tu var test le ri is ten me li dir.1 Te lo gen saç
kay bı nın ne den le ri ni or ta ya çı kar mak için tam kan
sa yı mı, de mir pa ra met re le ri, TFT, si fi liz se ro lo ji si,

Turkiye Klinikleri J Med Sci 2014;34(1)94

Güngör ve ark. Deri ve Zührevi Hastalıklar



an ti nük le er an ti kor ve çin ko dü zey le ri, anam nez
ve kli nik şüp he du ru mun da de ğer len di ril me si ge re-
ken la bo ra tu var test le ri dir; ti ro id oto an ti kor la rı ise
TE has ta la rın da de ğer len di ri len test ler de ğil dir.1

Özel lik le oto im mun bir has ta lık olan alo pe si are a -
ta nın Has hi ma to ti ro i di ti ile iliş ki si bi lin mek te dir.2

Baş ka bir oto im mun has ta lık olan SLE’ de TE ge li -
şe bi le ce ği de bi lin mek te dir.1 Bu ve ri ler den yo la çı-
ka rak, TE has ta la rın da ti ro id oto im mü ni te si nin
iliş ki si ni araş tır mak is te dik.

Ti ro id oto im mü ni te si nin gös ter ge si olan an ti-
TPO ve an ti-Tg an ti kor dü zey le ri hem po zi tif kon t-
rol gru bu na gö re, hem de ne ga tif kon trol gru bu na
gö re an lam lı ola rak da ha yük sek bu lun du. TE has-
ta la rın da ti ro id oto an ti kor dü zey le ri has ta lık sü re si
ile po zi tif ko re las yon gös ter mek tey di. Bu du rum, ti-
ro id oto im mü ni te si nin kro nik bir sü reç ol ma sı do-
la yı sı ile, iliş ki li ol du ğu dü şü nü len TE has ta la rın da
da kro nik bir sey re ne den ol ma sı ile açık la na bi lir.

Bal da ri ve ark. kro nik TE (KTE) ve alo pe si are -
a ta lı has ta la rın se rum la rın da an ti-TPO an ti kor po-
zi tif li ği nin ben zer ol du ğu na ve KTE has ta la rın da
ti ro id oto im mü ni te si nin var lı ğı na dik ka ti çek miş -
tir.3 Ya zar lar ça lış ma la rın da sa de ce an ti-TPO dü-
zey le ri ne bak mış tır.3 Bu ça lış ma da ise hem
an ti-TPO hem de an ti-Tg dü zey le ri ne ba kıl mış ve
her iki oto an ti kor dü ze yi de an lam lı ola rak yük sek
bu lun muş tur.

Bal da ri ve ark.nın ça lış ma sı na ben zer şekil de.
bi zim ça lış ma mız da da oto an ti kor se vi ye le ri yük sek

has ta la rın alo pe si sü re si da ha uzun du.3 Bu du rum
kro nik bir sü reç olan ti ro id oto im mü ni te si nin, TE
has ta la rın da ki alo pe si sü re si nin uza ma sı ve kro nik -
leş me si ne yol aç ma sı ile iliş ki li ola bi lir. Ti ro id ano-
ma li le ri nin ti ro id fonk si yon la rın dan ba ğım sız ola rak
alo pe sik has ta lık lar la iliş ki li ola bi le ce ği ni dü şü nen
Lo Sic co ve ark., 367 alo pe sik has ta nın 41’inin ti ro -
id ul tra son de ğer len dir me sin de ya pı sal anor mal lik
sap ta mış, ve bu 41 has ta ara sın da en ge niş gru bun 12
has ta ile TE has ta gru bu ol du ğu nu bil dir miş le ri dir.4

Ya zar lar, bu 41 has ta nın sa de ce 9’un da TFT bo zuk -
lu ğu  sap tan dı ğı nı, bu ne den le alo pe si has ta la rı nın
öti ro id de ol sa ti ro id has ta lık la rı açı sın dan iz len me -
si ge rek ti ği ni vur gu la mış lar dır. Lo Sic co ve ark.nın
yap tı ğı  bu ça lış ma da bi zim ça lış ma mız dan fark lı
ola rak ti ro id oto an ti kor la rı na ba kıl ma mış ve tüm
alo pe sik has ta lar ay nı ha vuz da in ce len miş tir.  

Bu ça lış ma da grup lar ara sın da TFT açı sın dan
an lam lı fark iz len me me si, TE pa to ge ne zin de  ti ro -
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TABLO 1: Grupların yaş, tiroid fonksiyon testleri ve tiroid otoantikorları açısından karşılaştırılması.

TE: Telogen effluvium; Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma; Min: Minimum; Mak: Maksimum; TSH: Tiroid stimüle edici hormon; AntiTPO: Anti peroksidaz; Anti TG: Anti-tiroglobulin;

AG: Araştırma grubu; VG: Vitiligo grubu; SG: Sağlam kontrol grubu.
+ANOVA / #Kruskal-Wallis (Mann-Whitney U test).
##AG-VG: p=0,001   AG-SG: p<0,001   VG-SG: p=0,199, Kruskal Wallis testi.
###AG-VG: p=0,002  AG-SG: p<0,001   VG-SG: p=0,021, Kruskal Wallis testi. 

TE Grubu Vitiligo Kontrol Grubu Sağlam Kontrol Grubu

Ort.±SS Median (Min-Maks.) Ort.±SS Median (Min-Maks.) Ort.±SS Median (Min-Maks.) p

Yaş 28,5 ± 8,5 33,5 ± 14,7 28,4 ± 9,6 0,235+

Süre (ay) 5,6 ± 2,4 5 2 - 18

TSH 3,1 ± 1,8 3,8 ± 1,5 3,1 ± 1,2 0,057+

T3 3,0 ± 0,6 2,8 ± 0,4 3,0 ± 0,4 0,059+

T4 1 1 - 2 1 1 - 2 1 1 - 2 0,565#

AntiTPO 8 0 - 805 3 0 - 305 2 0 - 35 <0,001##

Anti TG 105 1 - 816 35 1 - 507 17 1 - 321 <0,001###

TSH T3 T4 Anti TPO Anti Tg

Yaş r 0,034* -0,015* -0,054‡ -0,012‡ -0,01‡

p 0,646 0,839 0,468 0,868 0,875

Süre (ay) r -0,153‡ -0,019‡ -0,264‡ 0,465‡ 0,696‡

p 0,124 0,846 0,011 0,018 0,000

TABLO 2: Difüz alopesi hastalarının tiroid otoantikor
düzeylerine göre yaş ve hastalık süresi açısından

karşılaştırılması.

* Pearson/‡ Spearman korelasyon.
TSH: Tiroid stimüle edici hormon; AntiTPO: Anti peroksidaz; Anti TG: Anti-ti-
roglobulin.



id fonk si yon la rın dan ba ğım sız ola rak ti ro id oto im -
mü ni te si nin de rol oy na dı ğı nı dü şün dür mek te dir.
Ti ro id oto im mü ni te si; in fer ti li te, tek rar la yan abor-
tus, fib rom yal ji, re kür ren af töz sto ma tit gi bi çok sa-
yı da has ta lık la iliş ki len di ril miş tir.5-7 Da ha ön ce
ya pıl mış ça lış ma lar da ti ro id oto an ti kor la rı nın; i) ti-
ro id fonk si yon la rın dan ba ğım sız ola rak T hüc re le -
rin den IL-2, TNF-α ve IFN sa lı nı mı nı ar tı ra rak
pro inf la ma tu var bir et ki ya ra ta rak, ii)  B hüc re le ri -
ni uya ra rak or gan spe si fik ol ma yan oto im mü ni te yi
uya ra rak, ii i) ti ro id dı şı di ğer do ku lar la çap raz re ak-
si yo na gi re rek, di ğer do ku lar da ha sar yap tı ğı gös-
te ril miş tir. Twig ve ark. ti ro id oto an ti kor la rı nın
zo na pel lu si da ve pla sen tal an ti jen ler le çap raz re-
ak si yo na gi rip bu do ku la rı ha sa ra uğ ra ta rak, in fer -
ti li te ve tek rar la yan abor tus la ra yol aç tı ğı nı öne
sür müş tür.5 Lud ga te ve ark. ti rog lo bu lin ve göz kas-
la rın da ki ase til ko li nin ya pı sal ben zer li ği ol du ğu nu,
Gra ves has ta lı ğın da ki of tal mo lo jik tu tu lu mun bu
du ru ma bağ lı ol du ğu nu gös ter miş ler dir.8 Ota ve
ark. ti rog lo bu lin ve mye lin ara sın da ya pı sal ben-
zer lik ol du ğu nu söy le ye rek, mul tip le skle roz ve ti-
ro id oto im mü ni te si bir lik te li ği nin sık lı ğı nı bu
du rum ile izah et mek te dir.9

Ben zer ola rak, ti ro id oto an ti kor la rı kıl fo li kül -
le ri ile de çap raz re ak si yo na gi re rek saç kay bı na ne -
den ola bi lir. Ti ro id oto im mü ni te si ve TE iliş ki si nin

pa to fiz yo lo ji si nin açık la na bil me si için, kıl fo li kül -
le ri ve ti ro id oto an ti kor la rı ara sın da çap raz re ak si -
yon var lı ğı nın araş tı rıl dı ğı, si to kin dü ze yi, T ve B
hüc re fonk si yon la rı nın in ce len di ği mo le kü ler ça-
lış ma la ra ih ti yaç var dır.

Ça lış ma mız da TFT açı sın dan grup lar ara sın da
is ta tis tik sel açı dan an lam lı fark gö rül me di. Bu du -
rum ti ro id oto im mü ni te si nin ti ro id fonk si yon la rı
üze rin den et ki le ri nin ya nın da, ti ro id fonk si yon la -
rı nı de ğiş tir mek si zin de kıl fo li kül le ri üze rin de et-
ki le ri nin ol du ğu nu gös ter mek te dir.  Bu da TE
has ta la rın da sa de ce TFT’nin de ğer len di ril me si nin
ye ter li ol ma dı ğı nı, ay rı ca ti ro id oto an ti kor la rı nın
da araş tı rıl ma sı ge rek ti ği ni gös ter mek te dir.

İle ri de ya pı la cak ça lış ma lar şu so ru la ra ce vap
ver me li dir: İdi yo pa tik KTE ti ro id oto im mü ni te si -
nin er ken bir bul gu su mu dur? İdi yo pa tik KTE has-
ta la rı nın be lir li ara lık la ti ro id oto im mü ni te si
açı sın dan ta ki bi iler de olu şa bi le cek ti ro id has ta lık -
la rı nı en gel le ye bi lir mi? Ti ro id oto im mü ni te si tes-
pit edi len has ta lar öti ro id de ol sa oto an ti kor la rın
bas kı lan ma sı için te da vi edil me li mi dir?

İdi yo pa tik KTE has ta la rı nın ti ro id oto im mü -
ni te si açı sın dan uzun dö nem ta ki bi, ay rı ca en dok -
ri no lo ji kli nik le rin de ti ro id oto im mü ni te si
açı sın dan ta kip edi len has ta lar da TE in si dan sı nın
araş tı rıl ma sı yu ka rı da ki so ru la ra ışık tu ta cak tır.
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