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Tiroid hormon (TH) bozuklugunun klinik
belirtilerinden ¢ogu genellikle TH’nin iizerinde
etkisinin bulundugu deridedir. Tiroid hormo-
nu, fibroblastlar1 uyararak derideki proteoglikan
sentezini bozar ve keratinositler {izerinde de et-
kili olarak epidermal farklilasmaya neden olur.
TH'nin, sa¢ olusumunda ve sebum yapiminda
onemli oldugu kanitlanmustir(1).

Tiroid hastaliginin deri bulgular: incelenir-
ken, tiroid hormon reseptdrii, dermatolojik has-
taliklarda engok aragtirilmis yapilardan biridir
(2). Derideki tiroid hormon etkisi, TH’nin tiroid
hormonu reseptoriine baglanmasi ile ortaya ¢i-
kar(3). Tiroid hormon reseptoriiniin yaygin ola-
rak tanmnan ii¢ tiroid hormon baglayic1 izofor-
munun timi, deri dokularinda tanimlanmistir
(4,5). Ancak kullanilan yontemler, izoformlarin
her birinin ekspresyon seviyesi hakkinda tam
olarak bilgi verememektedir. Epidermal kerati-
nositlerde, deri fibroblastlarinda, sa¢ arrector pili
kas hiicrelerinde, diger diiz kas hiicrelerinde, yag
bezi hiicrelerinde, vaskiiler endotel hiicrelerinde,
Schwann hiicrelerinde ve sag folikiiliinii olustu-
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ran bir dizi hiicre tipinde tiroid hormon resep-
torleri tespit edilmistir( 3).

Tiroid hormonunun direkt etkileri, epider-
mis, deri ve sa¢ da dahil olmak iizere deri yapila-
rinin birgogu tizerinde gosterilmistir( 3).

Ek olarak, tiroid hormonunun diger dokular
tizerindeki etkisi dolayl olarak deri yoluyla orta-
ya ¢itkabilmektedir. Son zamanlarda, aragtirmaci-
lar insan derisindeki hipotalamik hipofiz-tiroid
hormonu ekseninin 6gelerini belirlediler ve tiro-
id hormon reseptorlerininderi proliferasyonuna
ve inflamasyonuna aracilik ettigini bulmuslardir
(6,7,8). Tiroid hormonu, epidermal homeostazin
6nemli bir diizenleyicisidir( 3).

Tiroid hastaliklar1 yetigskinlerde yaygin ola-
rak deriyi etkiler. En sik tartigilan bozukluklar,
orbitopatili Graves hastalig1 ve pretibial mikso-
dem ve hipotiroidizmdir. Bununla birlikte, tiroid
hastaliklar: ayrica sag, cilt ve tirnaklarda birden
fazla degisiklige neden olabilmektedir(9). Tiro-
id ve dermatolojik bozukluklar arasindaki derin
etkilesim nedeniyle, endokrinologlarin tiroidle
iligkili dermatolojik bulgulara agina olmalar1 ¢ok
O6nemlidir( 10).
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yelerini stabilize etmenin Otesinde yaklagimlar
gerektirebilmektedir. Optimal tedavi, bunlarin
patofizyolojisinin anlasilmasina ve erken tanin-
masina dayanir.

Herhangi bir tiroid patolojisi olan hastalarda,
kutanéz belirtilerin taninmast tiroid patolojileri-
nin ve olast komorbiditelerin erken taninmasini
saglamaktadir.
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