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OZET

Amag: Selenyum esansiyel bir element olup tiroid
fonksiyonlar1 acisindan oldukca onemlidir. Periferde
tiroksin’den triiyodotironin tretiminden sorumlu olan
iyodotironin deiyodinaz-l selenyum iceren bir enzimdir.
Bu calismanin amaci, farkli selenyum diizeylerinin
tiroid hormon sentezi iizerine etkisinin arastirilmasidir.

Yontemler: 2012-2014 yillar arasinda Ankara Meslek
Hastaliklar Hastanesinin cesitli polikliniklerine basvuran
tiroid hormonlari ve serum selenyum duzeylerine
bakilan 303 kisi serum selenyum seviyelerine gore 3
gruba aynldi. Grup 1: 50-75 pg/L, grup 2: 75,1-100
pg/L, grup 3: 100,1-125 pg/L. Gruplarin tiroid stimile
edici hormon (TSH), serbest T3 (FT3) serbest T4 (FT4)
duzeyleri birbirleriyle karsilastirildi.

Bulgular: Serum TSH ve FT3 duzeyleri acisindan 3
grup arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktu
(p=0,91; p=0,18). Serum FT4 diizeyleri grup 3’te diger
gruplara gore dusuktu. Bu fark grup 1 ve 3 arasinda
istatiksel olarak anlamli idi (p=0,005). T3/T4 oram
grup 3’te diger gruplardan anlamli olarak yiiksekti
(p=0,004). Selenyum ile FT4 diizeyleri arasinda negatif
bir korelasyon (r=-0,184; p=0,001) varken selenyum ile

ABSTRACT

Objective: As an essential element, selenium is
very important for thyroid functions. lodothyronine
deiodinase-1 is a selenium containing enzyme that is
responsible for production of triiodothyronine (T3)
from thyroxin (T4) in peripheral tissues. The aim of this
study is to investigate the effect of different levels of
selenium on thyroid hormone synthesis.

Methods: 303 participants who had admitted to
several clinics of Ankara Occupational Diseases Hospital
and whose serum thyroid hormone and selenium levels
were determined between years 2012 and 2014 were
separated into 3 groups according to serum selenium
levels. Group 1: 50-75 pg/L, group 2: 75,1-100 pg/L,
group 3: 100,1-125 pg/L. The thyroid stimulating
hormone (TSH), free T3 (FT3) and free T4 (FT4) levels
of groups were compared with each other.

Results: There was statistically non-significant
difference among 3 groups concerning the serum
TSH and FT3 levels (p=0,91; p=0,18). Group 3 serum
FT4 levels were lower than other groups. FT4 levels
of group 3 were significantly different from group
1 (p= 0,005). T3/T4 ratio was significantly higher
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T3/T4 oranlarilan arasinda pozitif korelasyon (r=0,178,
p=0,002) vardi.
Sonug: Selenyum; tiroid fonksiyonlarinda onemli

bir rol Ustlenmekte olup selenyum eksikliginde
FT4 dizeyi artmaktadir. FT4 vyiiksekliginde serum

selenyum  diizeyinin  disiik olabilecegi  akilda
tutulmalidir.
Anahtar Kelimeler: lIyodotironin deiyodinaz I,

selenyum, tiroid hormonlar

in group 3 than other groups (p=0,004). There was a
negative correlation between selenium and FT4 levels
(r=-0,184; p=0,001), whereas a positive correlation
existed between selenium and T3/T4 ratio (r=0,178,
p=0,002).

Conclusion:  Selenium has an important role in
thyroid functions and FT4 levels increase in selenium
deficiency. High FT4 levels should be considered in low
selenium levels.

Key Words: lodothyronine deiodinase I, selenium,
thyroid hormones

GIRiS

Selenyum; insanlar ve hayvanlar icin esansiyel
bir element olup dogada yaygin bir sekilde
bulunmaktadir. Selenyum; baslica komur yakilmasi,
toprak ve kayalarin asinmasi ve volkanik patlamalar
sonucu ortaya cikmaktadir. insanlar selenyumu
gunlik diyetlerinde organik ve inorganik formlarinda
alirlar. Bu yolla alinan selenyumun buyiik bolimunu
tahil,

selenosistein seklinde bulunan organik selenyum

hububat ve bitkilerde selenometionin ve
formu olusturur. Diyetteki en onemli inorganik
selenyum kaynaklar ise selenat ve selenitler olup
bunlarin emilimi organik selenyumlara gore daha
azdir (1).

Selenyum insan vicudunun onemli metabolik

yolaklarinin  vazgecilmez bir bilesenidir. Aktif
bolgesine selenosistein seklinde selenyum
katilmis  proteinler  selenoproteinler  olarak

tanimlanmaktadir ve bu proteinlerin fonksiyonlarini
yerine getirmeleri icin selenyuma gereksinimleri
vardir. insan viicudunda 100 civarinda selenoprotein
bulundugu tahmin edilmektedir ve bunlarin 30
tanesi tanimlanmistir (2). Bunlardan en onemlileri
glutatyon peroksidaz (GPXs), tioredoksin rediiktaz
(TRs) ve (iD)
aileleridir (3). Selenoproteinler insan viicudunda

iyodotironin deiyodinaz enzim
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bircok yasamsal oneme sahip fonksiyonu yerine
getirirler.

Ornegin, selenoproteinler:

a) Kanser ve diger kimyasal toksisitelerde

vazgecilmez antioksidan enzimlerdir,

b) Tiroid hormon ve tiroid fonksiyonlarin
diizenlerler,

c) Ureme fonksiyonu icin spermde vyapisal

proteinlerdir,

d) Baz1 viral enfeksiyonlarda, HIV-1 dahil, virulansi
azaltabilirler (4).

Buyume, gelisme ve metabolizmay1 da iceren
bir ¢ok islev insanlarda dogrudan veya dolayl
olarak tiroid hormonlarinin kontroliindedir. Tiroid
hormonlarinin tam islevsel olmasi icin tiroksinin
(T4) (T3)
gerekmektedir. T3 tiroid bezi tarafindan salinsa

triiyodotironine deiyonize  olmasi
da asil olarak periferde T4’den iyodotironin 5’
deiyodinaz (iD) enzimi tarafindan katalizlenen
bir reaksiyonla olusur. ID enziminin iic izoenzimi
tanimlanmistir. Tip 1 (iD-1) karaciger, bobrek ve
tiroidde, Tip 2 (ID-2) beyin, kahverengi yag dokusu
ve hipofizde ve Tip 3 (iD-3) beyin ve plasentada
bulunmaktadir (5). Periferde T4’ den T3 Uretiminden



asil sorumlu olan iD-1’in selenyum iceren bir enzim
oldugu gosterilmistir (6). Selenyumdan kisitli diyetle
beslenen ratlarda iD-1’in inhibe edildigini bildiren
calisma da bunu desteklemektedir (7). Selenyumun
tiroid hormon sentezinde ID-1 aracilig ile yaptigi
T4’Un T3’e donlsimi fonksiyonundan baska onemli
bir rolu daha vardir. Tiroid bezi hicreleri hormon
sentezi esnasinda iodinasyon islemi icin gereksinim
duyduklart H,0,’in oksidatif hasar yapici etkisine
kars1 selenoprotein iceren bir enzim olan glutatyon
peroksidazin antioksidan etkisi ile korunurlar (8).
Selenyum eksikliginde ID-1 ve ID-2 iceren dokularda
T4’lin T3’e donlsimiiniin azaldig1 dolayisiyla T4/T3
oraninin arttig1 gosterilmistir (9).

farklh
dizeylerinin tiroid hormon dizeylerine etkisinin
arastinlmasidir.

Bu calismanmin  amac, selenyum

GEREC ve YONTEM
Calismaya dahil edilen bireyler

2012-2014  yillan
Hastaliklarn

Meslek
polikliniklerine

arasinda Ankara

Hastanesinin  cesitli
basvuran, tiroid hormonlarn ve serum selenyum
dizeyleri bakilmis 388 kisiye ait veri retrospektif
olarak laboratuvar bilgi yonetim sisteminden elde
edildi.
da subklinik hipotroidi ya da hipertroidi hastalari,

Bilinen bir tiroid hastaligi olanlar, klinik ya

tiroid ilac1 kullananlar, tiroid otoantikoru pozitif
olanlar bu calismaya dahil edilmedi. Calismaya
dahil edilen 303 kisi (285 erkek, 18 kadin) serum
selenyum dizeylerine gore 3 gruba ayrildi:
Grup 1: 50-75 pg/L, Grup 2: 75,1-100 pg/L,
Grup 3: 100,1-125 pg/L.

YONTEMLER

Serum selenyum analizi i¢in numuneler eser

element tipune, tiroid hormon analizi icin

numuneler vakumlu jelli tiiplere alindi. Kan ornekleri
otuz dakika bekletildikten sonra 15 dk 3000 rpm’de
santrifij edilerek serumlar ayrildi. Tim numuneler

sabah alind1 ve aym gun calisildi. Serum selenyum
diizeyleri Ankara Meslek Hastalilarn Hastanesi
Toksikoloji Laboratuvarinda ICP-MS (Agilent, Tokyo,
Japonya) cihaz1 ile olculdu. TSH, FT3 ve FT4
Architect 200 SR (Abbott, North
Chicago, IL, USA ) oto analizor ile kemiliiminesans

olcimleri

mikropartikil enzim imminoassay (CMIA) yontemi
ile calisildr.

istatistik
“The
Statistical Package for Social Science for Windows

Calisma sonuclan istatistiksel olarak

(SPSS v18)” programi ile degerlendirildi. Sirekli

degiskenlerin normal dagilima uyup uymadig
Kolmogorov-Smirnov testi ile incelendi. Surekli
degiskenlerden normal dagilima uyanlarin
tanimlayic1  istatistikleri ortalama + standard

sapma; normal dagilima uymayanlarin ise median
(minimum-maximum) seklinde gosterildi. Gruplar
aras1 karsilastirmalarda normal dagilim gosteren
degiskenler icin tek yonli ANOVA sonrasi gruplarin
ikili
gostermeyenler icin Kruskal Wallis testi sonras

karsilastirilmas1 Bonferroni, normal dagilim
Mann Whitney U testleri kullanildi. Gruplar arasinda
korelasyon bulunup bulunmadigi Spearman’s rho
testi ile arastinildi.

p<0,05 tim testler icin

istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

BULGULAR

Serum TSH ve FT3 dizeyleri acisindan 3 grup
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktu.
T3/T4 oram grup 3’te diger iki gruptan da anlamli
olarak farkli ve yiksekti (p=0,004) (Tablo1). Serum
FT4 dizeyleri grup 3’te diger gruplara gore daha
dusuktu (Sekil 1). Bu fark grup 1 ve 3 arasinda
istatiksel olarak anlamli idi (p=0,005). Selenyum ile
FT4 diizeyleri arasinda negatif zayif bir korelasyon
(r=-0,184; p=0,001) T3/T4 oranlan ile
selenyum diizeyleri arasinda zayif pozitif korelasyon
vardi (r=0,178; p=0,002) (Tablo 2).

var iken
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Tablo 1. Selenyum seviyelerine gore tiroid hormon dizeyleri

Parametreler Grup 1 (n=93) Grup 2 (n=140) Grup 3 (n=70) p degerleri
Selenyum (pg/L) 70 (54,72-75) 87 (75,1 - 100) 109 (101 - 125) <0,001
TSH (mIU/mL) 1,25 (0,35-4,93) 1,27 (0,35 - 4,90) 1,39 (0,35 - 4,89) 0,91
FT4 (ng/dL) 1,16 £+ 0,16 1,13+0,13 1,09 £ 0,15 0,005 2
FT3 (pg/mL) 3,15 (1,71 - 3,70) 3,07 (1,71 - 3,71) 3,16 (1,70 - 3,70) 0,18
T3/T4 oran 2,65 (1,48 - 4,04) 2,74 (1,22 - 3,91) 2,86 (1,12 - 4,18) 0,004 >
Yas (y1l) 38,97 + 10,01 39,47 + 8,52 40,78 + 7,97 0,28

Veriler ortalama + SD veya median (minimum-maksimum) olarak ifade edilmistir.

a: Grup 1 ile Grup 3 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamlidir.

b: Grup 2 ile Grup 3 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamlidir.
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Tablo 2. Selenyum diizeylerinin korelasyon katsayilari
ve onemlilik diizeyleri

Degisken r p

TSH 0,017 0,76

FT4 -0,184 0,001

FT3 0,039 0,49

YAS 0,08 0,142

T3/T4 orani 0,178 0,002
TARTISMA

Selenyumun insan metabolizmasindaki rolunin
anlasilmasinda en onemli gelisme T4 hormonunun
periferde T3’e sorumlu olan
Tip 1
kesfedilmesi ile olmustur. Daha sonra kesfedilen

donusmesinden
iyodotironin deiyodinaz selenoenziminin

ve T4’Un beyinde T3’e donusuminden sorumlu Tip

2 deiyodinaz ile T4 ve T3’uUn deaktivayonundan
sorumlu Tip 3 deiyodinaz da birer selenosistein
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1,254

1,157

95% CI T4 (ng/dL)

1,10

1,054

T T
50-75 75100 100-125
selenyum

Sekil 1. Serbest tiroksin dizeylerinin selenyum
duzeylerine gore karsilastirilmasi

enzimleridir (10). Ayrica tiroid hormonu sentezi
esnasinda tiroid bezi H,0,’ye maruz kalmakta bu
oksidatif strese kars1 tiroidin kendisini korumasi
gerekmektedir. S6z konusu doku korumasi glutatyon
selenyum bagimli  enzimler

Bu durumdan

peroksidazlar gibi
tarafindan gerceklestirilmektedir.
dolay1 serum selenyum diizeyleri GPX aktivitesi
ve tiroid fonksiyonlann icin belirleyici rol oynar
(11).



Olivieri 0. ve ark.
(52 kadin, 57 erkek)

tiroid hormonlar

109 kiside
serum selenyum dlizeyleri ve

saglikli

arasindaki iliskiyi incelemisler.
Yaslarina gore 3 gruba ayirdiklan kisilerde serum
selenyum diizeylerinin en disiik oldugu grupta ve T3/
T4 oranminmin da diger gruplara gore disiik oldugunu
ve bu iki parametre arasinda da anlamli derecede
dogrusal korelasyon oldugunu gostermislerdir (5).
Yine Carvalho RF ve ark. tarafindan 83 hasta iizerinde
yapilan bir calismada serum selenyum diizeyleri ile
T3/T4 oram arasinda pozitif iliski (r=0,273; p=0,03)
tespit edildigi bildirilmistir (12). Bizim calismamizda
serum selenyum diizeyi en dusuk olan grupta (Grup 1)
FT4 diizeyinin en yiiksek oldugunu, serum selenyum
dizeyi en yiksek grupta (Grup 3) FT4 diizeyinin en
diisiik oldugu gozlemlendi. Bununla birlikte serum
selenyum diizeyleri ile FT4 diizeyleri arasinda zayifta
olsa negatif bir korelasyon oldugu tespit edildi.
Bu sonuclar yukanda bahsi gecen iki calismanmin
sonuclan ile uyumlu idi. Ayrica calismamizda gruplar
arasinda selenyum diizeyinden bagimsiz olarak
hormon diizeyleri acisindan fark olmadigi goriildii.
Normal sartlar altinda plazma FT4 diizeyindeki artisin
plazma TSH diizeyini azaltmas1 beklenirken selenyum
eksikligine bagli hipertiroksinemi durumunda plazma
TSH diizeyi ya degismemekte ya da artmaktadir ki bu
da hipofiz bezinin artmis plazma FT4 konsantrasyonunu

algilayamadigini  gostermektedir (9). Winther KH
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