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Diagnostika poruch stitné zlazy
v tehotenstvi
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Vyvoj stitne zlazy u plodu
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6. tyden T4 je pfitomen coelomové tekutiné
(matetfského ptivodu)

7-10. tyden Lze identifikovat folikularni buniky

10 -18. tyden Funk¢ni T3 receptory (T3 matefského
puvodu se vazou na mozkové receptory)

11-15. tyden ptitomnost TGL a T4 (fetalniho piivodu)

26. tyden Fetalni Zlaza je pln€ funkcni ale produkuje

pouze 70 — 80 % potiteby plodu

Pi1 porodu «20-30% T4 v pupeénikové krvi je
mateiského ptivodu
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Co? vliv T hormonu

Primarni neurony 2?77 3-4 tyden
Vyvoj proencefalu 2?7?77 2-3 mésic
Proliferace neuronu +++ 3-4 mésic
Migrace neuronu +++ 3-5 meésic
FunkCni organizace

neuronu +++ 5. mésic - roky postnatalné
Myelinizace +++ porod - roky postnatalne
Inteligence,
schopnost uceni +++ cely zivot
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Poruchy stitne zlazy v &, SETKAN

gravidite PRy, T
* Obvykle poruchy v populaci
— hypertyreoza
— hypotyredza

— autoimunitni tyreoiditis
— Hypotyroxemie
« Specifické poruchy pro tehotenstvi
— Prechodna tehotenska tyreotoxiko6za
— Poporodni autoimunitni tyreoiditis
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« Incidence 1,5% - 2,5 %
« Diagnostika laboratorni

« Spektrum zen s hypotyre6zou
1. Zeny s hypotyredzou zjist&nou poprvé v t&hotenstvi
2. Zeny, které prerusily substituéni Ié8bu v gravidité
3. Zeny lé&ené substituéni 1écbou, které vyZaduiji v gravidité
vySSi davku.
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« Zvysene riziko spontanniho potratu, predcasného
porodu

 Anémie

* Preeklampsie

* Abrupce placenty
* Poporodni krvaceni

* IMMUNOTECH A ECKMA
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« Zvysene riziko kongenitalnich anomalii
« Zhorsena poporodni adaptace
« ZvysSena perinatalni mortalita

 Mozné dlouhodobe psychoneurologicke
nasledky (studie Pop, Haddow 1999)

IMMUNOTECH
R A A8 P P T P GOGIPA P L
COInTER



r
FmT > ALT

Hypertyreoza v gravidite
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* Autoimunitni - tyreotoxikéza Graves - Basedowova typu
Prevalence : 0,1 — 0,2 gravidit

Etiologie: autoimunitni

« Meéné casté priciny: Autonomni adenom , Polynoddzni toxicka
struma, Tyreotoxikéza pri subakutni tyreoiditide

 Prechodna tehotenska tyreotoxik6za —

Prevalence : 2-5 % gravidit

Etiologie prima stimulace stitné zlazy hCG
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 Pro matku
— Preeklampsie
— Potrat, predCasny porod
— Abrupce placenty
— Srdecni selhani a nebo tyreotoxicka krize matky

 Pro plod

— Malformace, nezralost plodu, intrauterinni rustova
retardace

— Fetalni a neonatalni tyreotoxikdza
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Autoimunitni tyreoiditis
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« Prevalence: 10% téhotnych pfi vySetreni v 16. tydnu gravidity
« Etiologie : autoimunitni

« Tyreoidalni autoimunita je spojena se snizenou fertilitou
« Tyreoidalni autoimunita je spojena se signifikantné zvySenym rizikem potratu
* Hlavni riziko pozitivity antiTPO v gravidité je vyvoj subklinické hypotyredzy
nebo manifestni hypotyredzy s jejimi dalSimi nasledky pro matku i plod,
— v 1. trimestru v 10%,
— ve 2. trimestru ve 20%

— v dobé porodu ve 40%
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Poporodni tyreoiditis

U zen s pozitivnimi protilatkami vyskyt v 50% (antiTPO
marker s 50% prediktivni hodnotou), prevence neni

* 19% pouze hypertyredzni faze
* 49% pouze hypotyredzni faze
« 32% hypertyredzni faze nasledovana fazi hypotyreozy

» Poporodni tyreoiditida prejde v trvalou hypotyreozu v
25-30% pripadu

J. H. Lazarus et. al in The Thyroid and Age, 1998
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Definice: snizena hladina fT4 pfi normalni hladiné TSH

Vyvoj se nezda byt opozdeny u deti matek s hypotyroxinemii v Casném
stadiu gravidity, u kterych nasledné fT4 béhem téhotenstvi stoupne

Pokud trva po celou dobu téhotenstvi vede vzdy k ruzné vyraznému
opozdeni psychoneurologickeho vyvoje ditéte

Pop V, Brouwers EP, Vader HL, Vulsma T, vanBaar AL, Vijlder JJ: Maternal Hypothyroxenmeia during
early pregnancy and subsequent child development: a 3-year folloouw-up study (2003) Clinical

Endocrinology 59, 282-288
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REFERENCNi ROZMEZi | JEDNOTKY | METODA VYROBCE

TSH 0,3-2,5(4,5) mliU/I IRMA IMMUNOTECH

FT4 9,0 -21,0 pmol/l RIA IMMUNOTECH

anti-TPO 15 (60) U/I RIA IMMUNOTECH
N mmunorech - ..
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“TSH v zavislosti na tydnu
tehotenstvi

TSH
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Box Plot (POLIVKOY A-data STA 8 305¢)
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Box Plot (POLIVKOY A-data STA 8 305¢)
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funkce
u téhotnych v %

TSH zvysSené nad 4,5 mIU/l1 u 11,8%
* TSH zvysSen¢ nad 4,5 mIU/l a soucCasné snizen¢ FT4 1,6%

¥ LEDNICE 2005

TSH pod 0,3 mIU/I. u 1,64 % bez zvySené hodnoty FT4
 TSH pod 0,01 mIU/1 bylo nalezeno u jedné t€hotné

Izolovana hypotyroxemie
TSH pod 2,5 mIU/1 a snizena hladina FT4 u 5,9%
TSH pod 4,5 mIU/1 a snizend hladina FT4 u 8,2%

A-TPO zvysené nad 15 U/l bylo u 8,2%
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Aktivni vyhledavani
screening - ano Ci ne ?

1. Je prevalence dostatecne vysoka, aby
opravniovala screening? ANO

2. Je morbidita dostateéné zavazna? ANO

3. Existuje efektivni screenigova metoda a kdy by
méla byt aplikovana? ANO

4. Cost efektivita screeningu? NEJSOU DATA
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Navrh vysetiovaciho i, SETKATD
protokolu PPN, CEouICE 2008
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KDY? pfed otéhotnénim nebo v éasném stadiu téhotenstvi

|. trimestr: nabér TSH, fT4, antiTPO + palpacni vys. (gynekolog)
1. normalni nalez — substituce jodem 150 -200 mg/d

2. patologické TSH, fT4, + palpacni nalez =»endokrinolog

3. + aTPO a normalni TSH a fT4 = kontrola ve II. trim.

[l. trimestr: kontrolni TSH a FT4 u skupiny 3.
=» patologické TSH, fT4 =» endokrinolog

Po porodu 3. a 6. mésic:
Kontrola vSech eutyreoidnich aTPO pozitivnich - endokrinolog
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Zakladni probléemy
screeningu
v soucashosti :

1. Stanoveni normalnich hodnot TSH, FT4 a anti-

TPO v tehotenstvi

2. Volba vhodného cutt off pro

 Dispenzarizaci
« Zahajeni a volbu lécby
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Screening nemoci stitne zlazy v tehotenstvi
dulezity pro zdravi matky, prubéh téhotenstvi, nasledny

vyvoj ditete
« Optimalni prijem jodu —
prevence neautoimunitni gestacni materske

hypotyroxinemie
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