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La Tiroiditis de Hashimoto (TH) es una forma de tiroiditis crénica linfocitaria, de 2. Farmacéutico, Biopharmacie, Parfs,

etiologia autoinmune y fisiopatogenia multiple, que puede o no asociarse con otras ~ Fancia. , )
. . o . L 3. Farmacéutico, Biopharmacie, Parfs,

enfermedades por autoanticuerpos, tanto endocrinolégicas, como no endocrinolégicas.  Francia.
Asimismo, la TH puede coincidir -en un mismo paciente- con patologias oncoldgicas 4. Ex Jefe Servicio Oncologia, Htal.
muy variadas, con las que podré interactuar en forma habitualmente negativa. En ~ Rivadavia(CABA), Buenos Aires, Argentina.
el presente articulo, se evalda el beneficio logrado en pacientes oncolégicos que grgﬂeﬁg’;gzgifggfgoA'\f'gznggfﬁfe'\g
también tenian TH, mediante el uso de inmunomoduladores. Argentina.

La TH es la causa mas frecuente de hipotiroidismo a nivel mundial (0.3-1.5
casos por 1.000 por afio). Es siete veces mas frecuente en el sexo femenino'2°. Es
considerada una enfermedad de etiologfa autoinmune, aunque en su fisiopatogenia
inciden una gran numero de factores disimiles. Asimismo, se ha observado y
confirmado un aumento de incidencia de cancer en pacientes con enfermedades )
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autoinmunes. Los hallazgos de laboratorio en el hipotiroidismo subclinico (SCH)  ecior carvallo
corresponden a T3y T4 normales, TSH aumentada, antitiroglobulina (ATG) aumentada.  E-mail: hymcarvallo@hotmail.com
En el caso del hipotiroidismo clinico (CH) existe disminucién de T3 y T4, aumento
de TSHy aumento de anticuerpos ATG y antiperoxidasa tiroidea (APTO). El objetivo
de este reporte fue demostrar el efecto beneficioso de los inmunomoduladores en
los pacientes con TH que intercurrian con distintos tipos de patologias oncolégicas.

Nuestro reporte incluye 161 pacientes con TH vy distintos tipos de tumores
que fueron evaluados retrospectivamente en un estudio multicéntrico. Edad de
40 a 70 anos, sexo 90% femenino. Un total de 98 pacientes recibieron tratamiento
oncolégico mas Inmunomoduladores y levotiroxina por 8 meses. 63 pacientes
recibieron solamente tratamiento oncoldgico y levo tiroxina como grupo control,
durante igual periodo.

El inmunomodulador esta compuesto de zinc, selenio, magnesio y extracto ~ Recibido: 18-03-2021
de astragalos (astragalus membranaceus), cuyos constituyentes son: glucdsidos, ~ Aceptado: 16-07-2021
polisacaridos, flavonoides del tipo isoflavonas, sacarosa fitoesteroles, como el
beta-fitosterol*®®. El astragalus tiene propiedades inmunoestimulantes, incrementa
la respuesta inmune, aumenta la actividad de los linfocitos Ty el nimero absoluto
de linfocitos, estimula la produccién natural de interferdn y potencia su actividad.
Simultdneamente, disminuye la hiperactividad inmune en pacientes con lupus
eritematoso sistémico y miastenia gravis. El selenio disminuye los niveles de
antiperoxidasa en pacientes con TH.

En este estudio se midieron los niveles de T3, T4, TSH, APTO y ATG antes,
durante, y hasta 8 meses después de tratamiento con inmunomoduladores (El
método de medicién de hormonas fue ELISA). Los inmunomoduladores fueron
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administrados oralmente, en forma sublingual con una dosis
de 4 ml por dia. Un total de 87 pacientes (78.5%) tratados
con inmunomoduladores mostraron aumento de T3, T4 y una
disminucion de TSH, APTO y ATG, a los dos meses de iniciado
el tratamiento. 8 pacientes (8.16%) no mostraron cambios en la
funcion tiroidea y 3 pacientes (3.06%) abandonaron el tratamiento.
Objetivamente, se observé un aumento de glébulos blancos,
globulos rojos, mejoria de piel seca, astenia, depresion e
intolerancia al frio. Subjetivamente, se observé una mejor calidad
de vida en estos pacientes tratados con inmunomoduladores.
El grupo control no mostré modificaciones de la funcion tiroidea
ni variaciones en los niveles de anticuerpos.

Nuestros datos indican que los inmunomoduladores fueron
bien tolerados y no presentaron efectos colaterales relevantes.
Mejoran la funcion tiroidea en pacientes con TH. En pacientes
oncolégicos los inmunomoduladores también mejoran los
globulos rojos, glébulos blancos, regulan las plaquetas y
mejoran el periodo libre de enfermedad.

Las mujeres con TH deberian realizar exdmenes ginecoldgicos
e imagenolégicos (mamografia, ecografia mamaria, ecografia
transvaginal y PAP) mas frecuentemente, dado que son mas
propensas a desarrollar lesiones ginecoldgicas benignas o
malignas. En las pacientes con fibromas uterinos, quistes de
ovario y/o displasia mamaria se deberia estudiar rutinariamente

la funcion tiroidea (T3, T4, TSH, APTO y ATG) para descartar
enfermedad de Hashimoto.

Los inmunomoduladores son buenos aliados de los pacientes
oncolégicos durante y después del tratamiento de quimio o
radioterapia. Estimulan el sistema inmunoldgico y mejoraron
la calidad de vida de estos pacientes. En los pacientes donde
coexiste TH, los inmunomoduladores demostraron una mejoria
clinica y de laboratorio ostensibles, con reducciéon marcada
de la opoterapia supletoria.
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