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Wykaz skrótów

AITD autoimmunologiczna choroba tarczycy (autoimmune thyroid disease) 
anty-TG przeciwciała przeciwko tyreoglobulinie 
anty-TPO przeciwciała przeciwko peroksydazie tarczycowej 
AZT autoimmunologiczne zapalenie tarczycy
chGB choroba Gravesa-Basedowa
chH choroba Hashimoto 
fT3 wolna trójjodotyronina
fT4 wolna tyroksyna 
PL płat lewy tarczycy 
POZ podstawowa opieka zdrowotna 
PP płat prawy tarczycy
PSV szczytowa prędkość skurczowa
TRAb przeciwciała przeciwko receptorowi hormonu tyreotropowego
TSH hormon tyreotropowy
USG ultrasonografia




Dla moich Rodziców, na których wsparcie i pomoc zawsze mogłam liczyć, z podziękowaniem za przekazanie najważniejszych wartości życiowych.
Dorota Szydlarska


Przedmowa

Autoimmunologiczna choroba tarczycy (AITD) jest definiowana jako dysregulacja układu odpornościowego prowadząca do aktywacji mechanizmów immunologicznych, skierowanych przeciwko antygenom tarczycy, co prowadzi do uszkodzenia tego gruczołu. Dwoma głównymi manifestacjami klinicznymi AITD są przewlekłe autoimmunologiczne zapalenie tarczycy (zapalenie tarczycy Hashimoto, choroba Hashimoto – chH) oraz choroba Gravesa-Basedowa (chGB), przy czym ich naprzemienne występowanie jest nierzadko obserwowane u jednego pacjenta. 
AITD to najczęstsza choroba autoimmunologiczna u człowieka i najczęstsza patologia dotycząca tarczycy. Dotyczy ona ok. 5% populacji ogólnej, przy czym znacznie częściej występuje u kobiet (5–15%) niż u mężczyzn (1–5%) [1]. Choroba ta jest wynikiem złożonych interakcji między czynnikami środowiskowymi i genetycznymi (predyspozycja genetyczna stanowi ok. 80% ryzyka zachorowania), a w ostatniej dekadzie występuje coraz częściej również ze względu na rozpowszechnienie stosowania w leczeniu onkologicznym inhibitorów kinazy tyrozynowej i inhibitorów punktów kontroli immunologicznej [2].
Autoimmunologiczne zaburzenia funkcji tarczycy stanowią znaczący odsetek schorzeń diagnozowanych w podstawowej opiece zdrowotnej (POZ). Opieka koordynowana, która w ramach ścieżki endokrynologicznej ma na celu zapewnienie pacjentowi z chorobą tarczycy kompletnej diagnostyki, leczenia i profilaktyki, zapewne jeszcze zwiększy tę liczbę. Ultrasonografia odgrywa kluczową rolę w diagnostyce AITD, dostarczając informacji, które nie są dostępne w badaniach laboratoryjnych. Ułatwia diagnostykę różnicową, potwierdzenie rozpoznania, ocenę zaawansowania choroby i monitorowanie leczenia. Jest to badanie powszechnie dostępne, nieinwazyjne, bezpieczne (brak ekspozycji na promieniowanie jonizujące czyni je odpowiednim dla pacjentów w każdym wieku, także dla kobiet w ciąży), stosunkowo tanie, szybkie i niewymagające specjalnego przygotowania ze strony pacjenta. Obrazowanie ultrasonograficzne w czasie rzeczywistym pomaga dodatkowo w prowadzeniu diagnostycznych i terapeutycznych procedur interwencyjnych, takich jak biopsja aspiracyjna cienkoigłowa celowana czy ewakuacja płynu z dużej torbieli. Wykonywanie USG przez lekarza POZ skraca czas potrzebny na postawienie diagnozy i rozpoczęcie leczenia, a w połączeniu z opieką koordynowaną pozwala na bardziej kompleksową i efektywną opiekę nad pacjentem z AITD, odciążając jednocześnie system opieki specjalistycznej.
Oddajemy w Państwa ręce nowy atlas badań ultrasonograficznych, który może być przydatnym narzędziem dla lekarzy POZ wykonujących lub planujących wykonywać badania USG tarczycy. Prezentuje on szczegółowe opisy i zdjęcia z badań ultrasonograficznych, wykonanych przez doświadczonego ultrasonografistę, endokrynologa i lekarza pracującego w POZ u pacjentów z AITD. Ze zdjęciami zamieszczonymi w atlasie lekarz może porównywać obrazy uzyskane podczas badania swojego pacjenta, co pozwoli na dokładniejsze zrozumienie i interpretację wyników. Dzięki atlasowi lekarz POZ może zyskać większą pewność w ocenie obrazów USG, zmniejszając ryzyko błędów diagnostycznych. Pozwoli to na podejmowanie bardziej trafnych decyzji, np. o skierowaniu pacjenta na biopsję cienkoigłową lub konsultację endokrynologiczną. Mamy nadzieję, że atlas będzie stanowił wsparcie merytoryczne, wzmacniając rolę lekarza rodzinnego w kompleksowej opiece nad pacjentem z AITD.
Piśmiennictwo
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