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健 康 是 一 种 生 活 态 度

甲甲亢亢，，正正袭袭向向年年轻轻人人
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病因不明，和遗
传、碘摄入过多有关

甲亢分为原发性甲亢和
继发性甲亢，其中原发性甲亢
比较常见。“原发性甲亢的病
因至今尚未完全明确。”山东
省千佛山医院保健综合科主
任医师刘蕴玲告诉记者，和遗
传有一定的关系，表现为一定
的家族聚集性，“如果父母中
有一方是甲亢，子女以后有
40%的可能会得甲亢。”

山东大学附属济南市中
心医院两腺科外科主任田斌
表示，原发性甲亢和碘的摄
入量有一定的关系。我国政
府曾发布一项调查报告，指
出甲状腺疾病高发和碘摄入
过多有一定关系，因此，市面
上增加了非加碘盐供市民根
据需要选择。

同时，有些人受到病毒
感染，对甲状腺造成破坏，甲
状腺可能会释放过多甲状腺
激素，形成一过性的甲亢，这
类患者大多可以自愈。但是，
有些人感染后会造成自身免
疫系统功能紊乱，造成慢性
甲亢等甲状腺疾病。

此外，生活和工作压力
过大对甲亢也有影响。“在我
们医院的体检工作中，我们
发现甲状腺类疾病在一些单
位发病率也会明显比其他单
位高，说明这些单位工作压
力更大。”刘蕴玲解释道。

而继发性甲亢是由结节
性甲状腺肿或自主性高功能
腺瘤引起的。“患结节性甲状
腺肿大后，增生的结节大部分
没有功能，但是部分的结节会
分泌甲状腺激素，这部分结节

我们称为功能性结节。”同样
的，部分自主性高功能腺瘤也
会分泌甲状腺激素。

因为种种因素的影响，
女性甲亢发病率显著高于男
性。“流行病学调查发现，女
性甲亢发病率在0 . 5%-2 . 5%
之间，男女发病比例在1 : 1 0
-1 :4之间。”刘蕴玲说道。

对睡眠、眼睛、心
脏等产生不良影响

甲状腺激素在体内的主
要作用是促进代谢，分解糖
类、蛋白质等有机物，从而产
生能量。但是如果甲状腺激素
分泌过多，就会造成体内交感
神经过度兴奋，此时人就会处
于高度亢奋状态。刘蕴玲解释
道：“甲亢患者往往每天精神
头儿很足，说话频率加快。”

眼球突出是原发性甲亢
的典型症状之一。刘蕴玲表
示，这是由于眼球后面的脂
肪组织增生，将眼球向外挤
压导致的结果，“严重的患者
甚至眼睛无法闭合，损伤到
眼角膜。”

由于甲状腺激素对体内
的每个细胞都起作用，因此，
甲亢对全身健康状况都会产
生影响。“甲亢患者不易入睡，
睡眠质量较差，而且他们食量
增加但却非常消瘦。”田斌解
释说，这是因为过多的甲状腺
激素使得人体内的有机物被
快速分解，在体内产生大量的
能量和热量。“因此，甲亢患者
特别怕热，出汗非常多。”

此外，专家表示，甲亢患
者的脉压差很大，即高压特别
高，低压特别低；容易出现贫
血、白细胞降低；心脏功能和
肝功能异常；胫骨前水肿；性
功能下降等。“甲亢对健康的
影响可谓从头发丝儿，到脚

趾。”刘蕴玲形象地描述道，
“不过只要坚持规范治疗，随
着甲状腺功能恢复正常，这些
症状也会随之缓解。”

田斌表示，甲亢患者大
多数以女性为主，除上述症
状外，女性患者还会出现月
经不调的症状，“月经不调我
们首先想到的就是去看妇
科，但是如果在妇科查不出
病因，这时就要考虑是不是
甲状腺出了问题。”

药物治疗复发率
达70%

根据田斌的介绍，甲亢患
者越来越年轻化，“20年前，甲
亢主要发生在35-45岁之间，而
现在20-30岁成为高发年龄
段。”田斌告诉记者，对于40岁
之前的患者，优先考虑采用药
物治疗，通过服用药物来抑制
甲状腺激素的合成。

田斌介绍说，药物治疗适
用的范围较广，“不管男性还是
女性，轻度甲亢或是重度甲亢，
甚至包括孕妇和儿童患者都可
以采用药物治疗。”服用药物治
疗一般需要1-2年，治疗中需要
根据患者的情况增减药物剂
量。“服用药物会出现一些副作
用，因此在治疗初期一定要严
密监测患者的情况。”

不过值得注意的是，只有
30%左右的患者能够通过服药
一次性治愈，复发率可达到
70%。因此，刘蕴玲也提醒患
者，“在药物治疗期间一定不
要随便自行停药，尤其是第一
次治疗的患者。很多人吃一段
时间的药觉得症状改善了，就
不再吃了，也不来医院复查，
以后病情更容易反复。”

对于40岁以上或已经服
用多年药物还未根治的患
者，这时主要的治疗方案是

手术切除。“这部分患者我们
通常将大部分的甲状腺进行
切除，以减少甲状腺激素的
分泌，治愈率可以达到95%。”
田斌表示，手术是治疗甲亢
的主要治疗手段，“尤其是继
发性甲亢，手术效果更好。”
刘蕴玲表示，甲状腺体积较大，
有着丰富的血液循环，喉反神
经更是直接从中穿过，附近还
有甲状旁腺等。而手术需要切
除多少甲状腺并没有固定的标
准，完全靠医生的经验。“每位
患者甲状腺激素分泌的多少都
不一样，因此无法确定标准，要
求医生具有丰富的经验。”

正因如此，手术治疗存在
一些并发症风险，因为如果手
术切除甲状腺过多，就会导致
患者出现甲状腺功能减退的情
况。“甲减患者的症状和甲亢正
好相反，他们非常虚弱，一点精
神都没有，走路都有困难。”田
斌表示。而一旦伤及喉反神经，
还会导致以后声音嘶哑。

除手术和药物治疗外，碘
131也是治疗甲亢的一种方法。
刘蕴玲表示，碘131治疗就是把
碘粒子植入甲状腺内，“可采
用稍微大剂量的碘治疗，以达
到一次性治愈的目的，尽量避
免第二次或第三次植入。”不
过该方法治疗也有甲亢治愈
后却引起了甲减的风险，需要
长期服用药物维持。

对于甲亢患者不能生育
的说法，刘蕴玲表示，确实不
建议甲亢患者在治疗期间生
育，因为治疗药物对胎儿发育
可能会产生影响。不过，如果
意外怀孕，又确实想生下这个
孩子，可以在甲状腺和产科专
业医生的联合指导下，使用对
胎儿影响较小的药物，并且坚
持密切观察。而对于采用碘131
治疗方法的群体，放碘后半年
内一定不要生育。
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田斌表示，由于甲亢的发
病原因不明，并没有很好的预
防手段，只能从饮食上控制碘
的摄入量。“甲状腺激素合成的
主要原料是碘，因此甲亢患者
在日常生活中要注意乏碘饮
食，千万不要刻意补碘。”

对于甲状腺功能低的人，
补碘还是乏碘，医学界争论不
一，田斌说“甲状腺功能低，体
内就会代偿性增生结节，部分
功能性结节就可以分泌甲状腺
激素，但是有些结节可能会发
生癌变，而癌细胞吸碘的速度
特别快，此时补碘就会加快癌
细胞的扩散速度。”

从预防甲状腺疾病的角度
考虑，田斌建议大家不要刻意
改变家庭饮食习惯，“正常家庭
不要刻意补碘或是乏碘，延续
原先的饮食习惯就可以，如果
刻意进行改变反而不好。”刘蕴
玲也表示，如果不确定是否需
要补碘，加碘盐和非加碘盐可
以轮换着吃。

此外，刘蕴玲提醒道，甲亢
患者要注意规律生活，不要熬
夜；感冒容易诱发甲亢对身体
的损害，应尽量注意保护身体；
避免剧烈运动，防止促进交感
神经进一步兴奋。

加加碘碘盐盐、、非非加加碘碘盐盐

可可轮轮换换着着吃吃

近年来，甲亢发病率越来越高，患者越来越年轻化，省城一位医生介绍，“20年前，甲亢主要发生在35-45岁之间，而现在20-30岁成为高发年龄段。”
甲状腺是位于脖子下部(锁骨头正上方)的一个蝴蝶样器官，其主要功能是分泌甲状腺激素，以调控全身的能量代谢，也会影响体内其他激素的分泌和神经系统统

反应。甲状腺功能亢进症简称“甲亢”，是甲状腺激素分泌过多引起的一种内分泌疾病。

葛医生提醒
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