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RESUMEN 

Se midió captación de iodo en tiroides, y PBl-131 en grupos de ratas no tratadas y tratadas con las 
siguientes drogas: sulpirida, clonazepam, amfotericina B y 5-fluorocitosina. 

La sulpirida aumentó la captación de iodo por tiroides, sin producir cambios en los niveles plasmáticos 
de PBl-131. 

SUMMARY 

lodine-131 uptake, and PBl-131 were measured, in rats, both in control non-treated, and in treated 
groups. Drugs used in the treated groups were: sulpiride, donazepam, amphotericin B and 5-fluorocytosin. 

No changes were observed in the treated groups. Sulpiride increases thyroid uptake of iodine without 
increasing PBl-131 plasma levels. 

INTRODUCCION 

Se conoce un gran número de drogas que al 
teran la función tiroidea, tanto a nivel experi 
mental animal como a nivel clínico.n,2J 

Continuamente se está informando de drogas 
nuevas que afectan la función tiroidea: sulfame 
toxazol-trimetoprima, (31 diazepam, (4l clofibrato (5l 

e hipoglucemiantes orales. (6) 

Sobre la base de su similitud estructural con 
las sulfonamidas en e! caso de la sulfirida, y al 
diazepam en el del clonazepam, se seleccionaron 
a los mismos para estudiar su posible acción so 
bre la función tiroidea. También se han estudia 
do la amfotericina B y la 5-fluorocitosina, dado 
que actualmente se investigan en nuestra cátedra 
por su posible efecto tripanosomicida¡ C7l asimis 
mo en relación a estas dos últimas se ha tenido 
en cuenta que la 5-fluorocitosina (5-FC) es una 
potente droga con fuerte acción selectiva sobre 
el metabolismo de los ácidos nucleicos, y la arn 
fotericina B tiene una intensa acción sobre los 
esteroles de las membranas celulares, en hongos, 
pero no en el hombre. Sin embargo, ambas tie 
nen efectos tóxicos sobre diversos tejidos del ser 
humano.<8,9l 

MATERIAL Y METODOS 

Se estudiaron ratas albinas Wistar, con un pe 
so corporal promedio de 275 g, alimentadas in 
traperitonealmente de la siguiente manera: con 
una dieta pobre en iodo-SO µg iodo/kg peso seco. 
Las drogas. se administraron intraperitonealmente 
de la siguiente manera: sulpirida, 36 mg/kg/día 
durante 17 días; clonazepam, 150 µg/kg/día du 
rante 1 7  días ¡  amfoter ic ina B, 2,5 mg/kg/día 
durante 17  días, y 5-FC, 15 mg/kg/día durante 
4 días. 

La captación de iodo se determinó 48 horas 
después de la administración de 10  U. Ci de 1-131,  
por vía i.p., en un volumen de 0,5 cm3• Previa 
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GRUPO 

Tabla 

CAPTACION 

n = 1-131 

% dosis 
p 

Control . . . . . . . . . .  10 8,4 ± 1,31 
Sulpirida .  .  . .  .  .  .  . .  5 16,5 ± 2,88 < 0,01 
Clonazepam . . . . . .  9  13,2 ± 3,23 < 0,15 
Control . . . . . .  5  11,6 ± 1,52 
Amfotericina . . . . . .  5  11,5 ± 2,32 < 0,47 
Control 4 10,7 ± 2,90 
5-FC . . . . . . . . . . . . . 4 13,8 ± 2,14 < 0,20 

RESULTADOS 

El peso de la glándula tiroides en todos los 
grupos fue de 13 ± 2 mg. No se observó efecto 
bociógeno en ninguno de los grupos estudiados. 

Unicamente la sulpirida estimula la captación 
de iodo por tiroides (tabla !); las restantes drogas 
no ejercen efecto alguno. 

extracción de sangre por punción cardíaca para 
de te rm i n a c ión  de PBl-131 los animales fueron 
muertos por un golpe en la cabeza, luego fue 
ron tiroidectomizados y la glándula tiroides medi 
da en un contador de pozo con cristal de ioduro 
de sodio activado por talio (Harshaw-England) de 
2 x 2 pulgadas, acoplando a  un espectrómetro 
alfanuclear modelo El-72408. El PBl-131 se deter 
minó sometiendo 1 cm3 de plasma a precipitación 
con una solución de ácido tricloroacético al 10 %, 
centrifugación a 3.000 r.p.m. y doble lavado. Los 
resultados se expresaron en cuentas netas por mi 
nuto (cpm) del precipitado. 

Se estudió un grupo control para los grupos 
tratados con sulpirida y clonazepam. Tanto la am 
fotericina B como el grupo tratado con 5-FC, tu 
vieron cada uno un grupo control para compa 
ración. 



TABLA l. Captación de iodo-131 por tiroides, expre 
sada en porciento de la dosis administrada :±:: ESM 
(Error Standard de la Media). n = es el número de 
animales estudiados en cada grupo. La significación 
de la diferencia entre las medias de los distintos gru 
pos fue estimada de acuerdo con el test de Student. 
Sulpirida y clonazepam se compararon con un grupo 
control. Amfotericina B y 5-fluorocitosina tuvieron sus 
propios grupos control para comparación. 

Las drogas administradas, en cambio, no ejer 
cen efecto alguno sobre los niveles plasmáticos 
de PBl-131 (tabla 1 1 ) .  

Tabla 11 

GRUPO 
PBl-131 

n =  cpm/min. 
p 

Control 4 60 ± 13,3 
Sulpirida 4 54 ± 19,4 < 0,40 
Clonazepam . . . . . .  4  6 0 ± 1 2 ,4  < 0,49 

Control 4 5 2 ± 1 3 , 9  
Amfotericina . . . . .  4  51 ± 15,1 < 0,40 

Control . . . .  4  54 ± 19,3 
5-FC . . . . . . . . . . . .  4  5 6 ± 1 7 , 3  < 0,40 

TABLA 11. PBl-131 en plasma, expresado en cuentas 
netas por minuto (cpm), en el prec ip itado± ESM 
(Error Standard de la Media). n = es el número de 
animales estudiado en cada grupo. La significación de 
la diferencia entre las medias fue estimada de acuer 
do con el test de Student. Sulpirida y clonazepam se 
compararon con un grupo control. Amfotericina B y 
5-fluorocitosina tuvieron sus propios grupos control 
para comparación. 

DISCUSION 

Como sabemos, la amfotericina B y la 5-FC 
tienen efectos potentes sobre esteroles de mem 
brana y sobre los ácidos nucleicos sólo en hon 
gos, pero no en el hombre. (lo, 11¡ No es pues sor 
prendente que no causen n ingún efecto sobre la 
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función tiroidea en animales como la rata. Muy 
probablemente esta no interferencia con la fun 
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proceso activo de captación de iodo por tiroides, 
a partir del líquido extracelular.tu 

Por otro lado, es llamativo encontrar un com 
puesto sulfónico que afecte de modo positivo la 
captación de iodo por la tiroides; nosotros sabe 
mos que las su l fonamidas  son bociogénicas a 
veces, e inducen una disminución variable de 
la captación de iodo.(6) Sabemos también que la 
carbutamida y la sulfadiazina son los más poten 
tes y que la sulfaguanidina es muy activa a este 
respecto, pero que ni la guanidina ni el ácido 
sulfanílicon2,1l) tienen ningún efecto sobre la fun 
ción tiroidea. No conocemos compuestos sulfó 
nicos que estimulen la captación de iodo por ti 
roides. 

Sin embargo, no hay razón por la que una 
pequeña diferencia estructural entre drogas con 
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ción;  precisamente drogas con radicales sulfona 
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sulfonilureas, y otras, por ejemplo, son podero 
sos hiperglucemiantes, como el d iazó x i do.  Se 
debe destacar, además, que hay situaciones bien 
conocidas en las que existe un aumento de la 
captación de iodo, sin incrementos concomitantes 
en los niveles de PBJ.P4J En ausencia de hiperti 
roidismo, la acumulación de iodo-131 está au 
mentada en un número de trastornos en los que 
el íodo.acumulado es ineficiente o ineficazmente 
utilizado en la manufactura y secreción de hor 
monas activas. Aquí el defecto en la síntesis hor 
monal lleva a una situación de hipersecreción de 
TSH, que a su turno produce bocio, y estimula 
c ión  de todos los pasos, en la síntesis hormonal, 
que responden a la TSH. 
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