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Пептична виразка (ПВ) дванадцятипалої кишки (ДПК) супроводжується накопиченням значної кількості екзо – та ендотоксинів, різних метаболітів, що приводить до формування хронічної інтоксикації. За сучасними поглядами цитотоксичний ефект викликають також аутоантитіла (АТ), які відносять  до агресивних чинників по відношенню до власного організму при надлишковому їх утворенні, що реалізується в автоімунне захворювання Між тим їх значення у прогресуванні  патологічних процесів у хворих з ПВ ДПК в поєднанні з автоімунним тиреоїдитом (АІТ) залишається невизначеним.

Мета дослідження. Визначити роль антитиреоїдних антитіл у розвитку синдрому ендогенної інтоксикації при  ПВ ДПК у хворих на АІТ. 

Матеріал та методи. Обстежено 97 хворих на ПВ ДПК в поєднанні з АІТ у віці (46,8±1,2) роки. АІТ підтверджений за допомогою радіоімунного методу підвищенням титру  антитіл (АТ) до тиреопероксидази      (ТПО) у 88,7% хворих та тиреоглобуліну (ТГ) – у 84,5%. У плазмі визначали рівень молекул середньої маси (МСМ) за  двома фракціями: λ=254 нм та λ=280 нм, а також дієнові кон’югати (ДК) та малоновий діальдегід (МДА). Статистична обробка отриманих результатів здійснена методами варіаційної статистики з використанням програми  SPSS 13.0 for Windows.

Результати. У 87,6% хворих спостерігалися клінічні ознаки хронічної інтоксикації. Збільшення вмісту МСМ254 у 2,5 рази (р(0,001) у 53,6 % хворих та МСМ280 у 14, рази (р(0,01) – у 41,2% пацієнтів свідчило про наявність у них ендогенної інтоксикації. При цьому рівень як МСМ254, так і МСМ280 підвищувався зі зростанням титру  АТ-ТПО  (r=0,56; p=0,001 та r=0,62; p=0,001, відповідно) та АТ-ТГ (r=0,52; p=0,001 та r=0,59; p=0,001).

Одним з факторів розвитку ендотоксикозу було надлишкове накопичення у 56,7% хворих ДК в 1,7 рази (р(0,001), рівень якого корелював, з одного боку, з  АТ-ТГ (r=0,40; p=0,001), з другого – з МСМ254  (r=0,80; p=0,001) та МСМ280 (r=0,60; p=0,001). Зі зростанням вмісту МДА у 53,7% пацієнтів в 1,9 рази (р(0,001), який корелював з АТ-ТГ (r=0,52; p=0,001) підвищувався рівень МСМ254  (r=0,77; p=0,001) та МСМ280 (r=0,51; p=0,001).

Висновки. У розвитку синдрому ендогенної інтоксикації, що розвивається більше ніж у половини хворих на пептичну виразку дванадцатипалої кишки в поєднанні з аутоімунним тиреоїдитом, суттєва роль належить антитілам до тиреопероксидази та тиреоглобуліну, які індукують надлишкове утворення продуктів ліпопероксидації, що в цілому сприяє  накопиченню токсичного (МСМ254)  та катаболічного (МСМ280) (пулів ендотоксинів та потребує призначення лікарських препаратів дезінтоксикаціонної дії.
