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内容概要

本书以问答的形式，系统简要地介绍了甲状腺功能亢进症的病因病理、临床表现、实验室检查、诊断
及治疗等内容，重点介绍了治疗甲状腺功能亢进症药物的合理应用。
全书简明扼要，通俗易懂，适合于医药爱好者、甲状腺功能亢进症患者及家属阅读参考。
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章节摘录

1.甲状腺功能亢进症是一种什么样的疾病？
甲状腺功能亢进症（简称甲亢），是一种由多种原因引起的甲状腺功能增强，致使体内甲状腺激素过
多，进而引起以高代谢症候群为特征的一组常见内分泌疾病。
原因包括：弥漫性甲状腺肿伴甲亢、多结节性甲状腺肿伴甲亢、碘甲亢、垂体性甲亢、甲状腺癌伴甲
亢等。
其中以单纯甲亢为最多见，目前认为是一种自身免疫性疾病，发病与遗传有关。
感染、应激、精神创伤等常为诱发因素。
临床表现除高代谢症群（怕热、多汗、多食、易饥、消瘦、心悸、气促、心烦、易怒等）及甲状腺肿
大外，常有突眼、胫前黏液性水肿等。
2.当病人出现哪些不舒服的感觉时应该想勤甲亢的可能呢？
 本病多见于女性，甲状腺激素过多可以引起一系列的临床表现，典型表现为怕热、多汗、食欲亢进、
易饥饿、消瘦、疲乏、心慌、气短、情绪不稳、焦躁易怒、睡眠不佳，有的病人还可能有大便次数增
多或腹泻、肌无力、周期性麻痹、骨质疏松、女性月经减少或闭经、男性阳痿等；大多数甲亢患者可
以出现甲状腺肿大，程度有轻有重，极少数甲亢患者也可以不肿大；甲亢患者还可有眼球突出，程度
有轻有重；甲状腺功能检查可以发现甲状腺吸碘率增高；血中甲状腺激素（T3、T4）水平明显增高。
最常见的甲亢类型是毒性弥漫性甲状腺肿，大约占全部甲亢患者的90％，所以这种病并非局部病变，
而是侵犯全身各个器官系统的全身性疾病，特别是对心脏的影响及合并周期性麻痹（尤其是呼吸肌麻
痹）时，若不抓紧治疗，或是治疗不规范，将严重危害患者身体健康。
了解了甲亢的相关知识，如出现可疑症状应尽快到正规医院就诊，一旦确诊，应遵照医生意见进行治
疗，不要因症状较轻而存在侥幸心理，耽误了治疗时机，也不要为了省钱去不正规的私人诊所，以免
造成漏诊、误诊或误治。
3.人为什么会得甲亢？
很多患者会有这样的疑问：“我为什么会得甲亢？
”其实，甲亢是内分泌科常见的一种疾病，甲状腺本身的多种疾病或甲状腺外的某些疾病都可以引起
甲亢。
甲亢患者中90％都是与自身免疫有关的，弥漫性甲状腺肿伴甲状腺功能亢进，也叫Graves病。
正常情况下，机体对所有外来抗原物质都存在免疫反应，消灭抗原，从而保证栅体不生病，例如当细
菌、病毒等进人人体后，机体可以调动各种免疫器官产生相应的抗体，消灭入侵的微生物，保证身体
的健康；但在有些情况下，如某一器官由于先天或后天因素发生异常变化，或免疫系统功能出现障碍
时，可将自身的正常器官错误地认为是外来抗原，而对其发动攻击，起到免疫杀伤作用，使该器官组
织受到损害，这种对自身组织发生免疫反应的情况就叫做自身免疫，目前认为甲亢就是一种自身免疫
性疾病。
甲亢的病因和发病机制尚未完全清楚，现代医学研究证明，这种病是在遗传基础上，因感染、外伤、
精神刺激、过度疲劳、碘摄入过多、妊娠等因素而诱发的。
 4.甲亢的患病率是多少？
甲亢是内分泌系统的常见疾病，在整个人群中的发病率大约为0.5％，各年龄均可发病，从新生儿到老
年人均有不少病例报告，但以20～40岁发病者最多，其次为老年人，儿童患甲亢者最少。
女性多见，男女发病之比约为1：4～1：6。
家族中有甲亢患者的，发病率明显高于普通人群。
绝大多数甲亢起病缓慢，少数为急性起病，精神刺激如恐惧、悲哀、狂喜等是重要的诱发因素。
甲亢的种类很多，也较复杂，最常见的甲亢类型是Graves病，大约占全部甲亢患者的80％～90％。
5.哪些因素会诱发甲亢？
 甲亢有许多类型，其中最常见的是毒性弥漫性甲状腺肿。
毒性弥漫性甲状腺肿的发病与遗传和自身免疫等因素有关，但是否出现甲亢的症状还和一些诱发因素
（环境因素）有关，如果尽量避免这些诱发因素有可能不出现甲亢症状，或延迟出现，或仅仅出现一
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些轻微的症状。
常见的诱发因素有： 感染：如感冒、扁桃体炎、肺炎等。
外伤：如车祸、创伤等。
精神刺激：如精神紧张、忧虑等。
过度疲劳：如长时间、大运动量的活动等。
怀孕：早期可能诱发或加重甲亢。
碘摄人过多：如大量吃海带等海产品。
某些药物：包括中、西药，如胺碘酮、昆布等。
6.“大脖子”病都是甲亢吗？
“大脖子”是民间对甲状腺肿大的俗称，而甲状腺肿大是绝大多数甲状腺疾病的共有体征，但甲状腺
肿大并非都是甲亢。
临床上常见引起甲状腺肿大的疾病除了甲亢外，还有地方性甲犬腺肿大、青春期甲状腺肿大、妊娠期
甲状腺肿大、甲状腺腺瘤、甲状腺癌、甲状腺结核和甲状腺炎性疾患，这些疾病虽然都出现“大脖子
”，但一般不引起甲亢。
只有毒性弥漫性甲状腺肿、毒性结节性甲状腺肿、亚急性或慢性淋巴细胞性甲状腺炎、功能自主性甲
状腺腺瘤、滤泡性甲状腺癌等疾病，才会引起甲亢。
同时，还有约10％的甲亢患者甲状腺并不肿大，因此不能以甲状腺是否肿大作为判断甲亢的必备指标
。
 所以，发现甲状腺肿大要到医院请专科医生诊察，进行相关实验室检查，以明确诊断，进而确定相应
的治疗方案。
7.甲亢的病因与发病机制是什么？
甲亢的病因尚未完全明了，以下因素和甲状腺功能亢进有一定的关系。
 （1）遗传因素如患者本人或直系亲属易出现自身免疫性甲状腺疾病或其他自身免疫性疾病。
 （2）自身免疫因素体液免疫（血清中检出甲状腺特异性抗体）；细胞免疫（如C,D存在T细胞亚群紊
乱）。
 （3）环境因素如应激、感染、创伤等作为一种诱因作用于免疫系统，可引起抑制性T淋巴细胞的功能
和数量降低，加重特异性抑制性T淋巴细胞的损害，从而减低了对甲状腺辅助性T淋巴细胞的抑制。
特异性B淋巴细胞在特异辅助性T淋巴细胞的辅助下，产生一组异质性免疫球蛋白，大量自身抗体的作
用导致TH生产过多和甲状腺抗原表达增强而出现甲亢。
 综上所述，我们明白了甲状腺功能亢进是由于遗传和外界环境的影响，机体的免疫功能发生了紊乱使
甲状腺产生了过多的甲状腺激素而发病的。
 8.有人为原因造成的甲状晾功能亢进症吗？
我们都知道，无论任何原因，只要血液中的甲状腺激素水平增高了，就会引起甲亢，当然也有可能是
人为的原因造成的，例如误服了大量的甲状腺片；治疗甲状腺功能减退时替代的剂量过大；误食了含
有甲状腺组织的肉类制品等都可以导致人为的甲亢；还有一种情况，有些年轻女性为了减肥或保持体
型，长期服甲状腺制剂也可造成人为的甲亢。
临床表现可有明显的心慌多汗、易激动、消瘦等症状，但大多无甲状腺肿大和眼征，最主要的是有大
量服甲状腺制剂的病史。
化验检查血中T3、T4水平升高，甚至可达正常的20倍，远远超过其他类型的甲亢，甲状腺球蛋白减低
，吸碘率下降，甚至为零，这些都提示是外源性原因引起的甲亢。
明确诊断后，应立即停用甲状腺制剂，2～4周后症状逐渐减轻，甚至消失，如果严密跟踪监测T3、T4
，可以发现T3水平下降很快，证明它的升高是一过性的，无需其他特殊治疗。
9.甲状腺癌会引起甲亢吗？
一般说来，甲状腺恶性肿瘤是无功能性的，不会引起甲亢，所以甲状腺癌致甲亢较少见。
在临床上甲状腺癌引起甲亢有3种情况：一是甲状腺癌手术切除后并发甲亢。
这类患者占大多数，其发病多因行甲状腺全切除后，由于术后无甲状腺组织与残留癌组织或转移灶竞
争摄取碘，加上术后血清促甲状腺激素升高，刺激转移灶摄取碘，使甲状腺激素分泌增多，故可致甲
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亢。
二是未经手术的滤泡性甲状腺癌合并甲亢。
滤泡性甲状腺癌具有产生和分泌甲状腺激素的功能，其致甲亢的原理在于滤泡性癌组织分泌过多的甲
状腺激素所致。
三是原有毒性弥漫性甲状腺肿，又患甲状腺癌，因毒性弥漫性甲状腺肿病情较为突出，掩盖了甲状腺
癌的病情。
严格地讲，这种甲亢是毒性弥漫性甲状腺肿所致，与甲状腺癌只是一种并列存在的关系。
10.生气能诱发甲亢吗？
“生气”是人们对精神刺激致病的通俗说法，不少甲亢患者在就诊时常常诉说是生气之后发病。
临床实践表明：长期的精神创伤，强烈的精神刺激，如悲哀、惊恐、恚恨、紧张、忧虑等常可促发甲
亢。
有人统计，甲亢患者均有精神刺激史；战争年代和自然灾害地区甲亢的患病率显著增高。
但确切的发病机制尚不明了。
有人认为这类甲亢患者甲状腺本身已有缺陷，平时不出现甲亢症状，遇到精神刺激后便诱发本病。
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编辑推荐

《甲状腺功能亢进症合理用药313问》特点：合理用药至关重要，答疑解惑，指点迷津，明明白白用药
，轻轻松松治疗。
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