
!临床研究!

甲状腺球蛋白表达在结节性甲状腺肿合并甲状腺癌诊治中的意义
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探讨甲状腺球蛋白表达在结节性甲状腺肿合并甲状腺癌诊治中的意义'方法
!

选取
DKHK

年
H

月至
DKHH

年
B

月该院收治的结节性甲状腺肿合并甲状腺癌患者
OK

例为观察组!另外选取同期
OK

例良性结节性甲状腺肿患者为对照组'比较

两组患者甲状腺球蛋白水平'结果
!

观察组患者阳性率"

CB0L\

%高于对照组患者"

B0L\

!

,

&

K0KJ

%'结论
!

甲状腺球蛋白检测

对结节性甲状腺肿合并甲状腺癌患者的诊治具有非常重要的临床意义'

关键词"甲状腺球蛋白$甲状腺肿$甲状腺肿瘤$临床诊断
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对一般人群进行触摸甲状腺结节的检出率大概为
J\

左

右#而使用超声检查检出率则更高#结节性甲状腺肿是内分泌

系统最常见的一种疾病&由于良+恶性甲状腺结节的临床表现

非常相似#所以在临床中具有非常高的误诊率#从而对患者的

治疗也具有非常重大的影响,

H

-

&因此#在临床对结节性甲状腺

肿合并甲状腺癌患者的诊断一直受到医学界人士的重点关注#

对甲状腺结节的检测方法最常用的是甲状腺超声检查+甲状腺

核素显像+血清促甲状腺激'

W<:

(水平检测以及细针穿刺抽

吸活检方法等#其中以细针穿刺抽吸活检方法的诊断结果最为

准确#但是#因为受到某些因素的影响#其结果存在一定的限制

以及不正确的情况,

DAO

-

&近年来有文献报道甲状腺球蛋白水平

对结节性甲状腺肿合并甲状腺癌的诊断与治疗具有一定的意

义,

CAJ

-

&现将本研究甲状腺球蛋白水平表达在结节性甲状腺肿

合并甲状腺癌的诊断及治疗中的临床意义报道如下&
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资料与方法

!0!

!

一般资料
!

选取
DKHK

年
H

月至
DKHH

年
B

月本院收治的

结节性甲状腺肿合并甲状腺癌患者
OK

例为观察组#其中#男

HO

例#女
HL

例$年龄
DB

&

BB

岁#平均
CB

岁$多发结节
HH

例#单

发结节
HI

例$乳头状癌
HH

例#滤泡状癌
I

例#混合型癌
HK

例&

另外选取同期
OK

例良性结节性甲状腺肿患者为对照组&其

中#男
HP

例#女
HD

例$年龄
DL

&

BJ

岁#平均
CJ

岁$多发结节
HO

例#单发结节
HL

例&所有患者入院后均接受常规药物治疗#并

且经过治疗后甲状腺症状的控制有明显效果#而且血清游离三

碘甲状腺原氨酸'

5#$$-#))"("-.

9

#"')'$

#

RWO

(+游离甲状腺素

'

5#$$-.

9

#"Z)'$

#

RWC

(经过治疗后也控制在正常范围内&

!0+

!

仪器
!

显微镜型号为
>)G"'$6;)

&

%$JK)

#产于日本
>)G"'

公司&图像分析软件为
Q=+

*

$A4#"4;,%B0O

#产于美国
2$()+

!

9

@$#'$-)6%

公司&

!0:

!

方法
!

对所有受检者进行血液收集#血液采集标准为清

晨空腹血样#使用全自动电化学发光免疫分析仪检测甲状腺球

蛋白水平#标准为
H0C

&

LP0K'

*

%

=/

&此外#采用细针穿刺抽

吸活检方法提取受检者细胞#采用免疫组化法检测甲状腺球蛋

白染色和表达情况&

!0E

!

统计学处理
!

应用
<4<<HO0K

软件进行统计学处理#组

间比较采用
-

D 检验#以
,

&

K0KJ

为差异有统计学意义&

+

!

结
!!

果

两组患者甲状腺球蛋白阳性率见表
H

&观察组甲状腺球

蛋白水平明显高于对照组'

,

&
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(#见封
O

图
H

&

表
H

!!

两组患者甲状腺球蛋白阳性率比较$

)]OK

%

组别 阳性数'

)

( 阳性率'
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观察组
HC

CB0L

#

对照组
D B0L
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#与对照组比较&

:
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讨
!!

论

甲状腺球蛋白主要是正常甲状腺组织甲状腺滤泡上皮细

胞合成的大分子糖蛋白#因为甲状腺滤泡上皮细胞会受到甲状

腺癌的破坏#因此会在患者的血液中释放甲状腺球蛋白$另外#

DLHD

重庆医学
DKHD

年
L

月第
CH

卷第
DH

期



肿瘤本身也会产生甲状腺球蛋白#整个肿块都会对甲状腺组织

的正常生理以及解剖结构产生非常大的损伤作用#从而造成甲

状腺球蛋白水平升高#其中以恶性肿瘤最为明显,

BAL

-

&本研究

结果显示#观察组甲状腺球蛋白表达显著高于对照组#与文献

报道基本一致&对患者甲状腺进行全切后#甲状腺球蛋白仅在

复发或者转移癌灶中有所表现#通常从理论上认为在甲状腺癌

没有残余+没有转移灶的患者血清中甲状腺球蛋白水平很低#

几乎检测不出#因此#血清中甲状腺球蛋白在甲状腺癌患者的

随访中是最合适的肿瘤标志物&如果在临床中对甲状腺癌患

者手术前检测血清中甲状腺球蛋白水平有升高的表现#术后复

查患者甲状腺球蛋白水平恢复到正常则代表病灶已经清除#并

比较彻底#否则会有残余癌以及转移灶的情况发生,

PAI

-

&

甲状腺癌患者在早期并没有非常明显的症状#并且由于受

到某些因素的影响#确诊率比较低#所以很容易出现误诊

等,

HK

-

&甲状腺癌的主要临床表现为颈部淋巴结肿大以及短期

快速增大等#症状并不明显#很容易被忽略#因此仅凭临床表现

对患者的诊断以及后期的治疗具有非常大的限制和影响,

HH

-

&

通常认为病史较长的甲状腺结节出现迅速增大的表现#肿块坚

硬+固定或周围淋巴结肿大或伴声音嘶哑等症状均有甲状腺癌

的可能,

HD

-

&而针吸穿刺细胞病理学和术中冰冻切片检测具有

非常高的应用价值#针吸穿刺细胞病理学检测能够获得更多的

细胞成分#对于诊断甲状腺腺瘤+甲状腺癌等病情时拥有大量

的标准#方便快速做出诊断$冰冻切片中能够发现甲状腺的乳

头结构#乳头状癌的乳头为乳头锐+分支多+细胞异型性+有纤

维血管间质#以此来判断癌症&本研究结果显示#结节性甲状

腺肿合并甲状腺癌患者甲状腺球蛋白阳性率明显高于良性结

节性甲状腺肿患者#两组比较#差异有统计学意义'

,

&

K0KJ

(#

表明甲状腺球蛋白水平检测有助于对甲状腺癌的诊断&有研

究显示#结节性甲状腺肿合并甲状腺癌的主要病理表现为乳头

状癌+滤泡癌以及混合型腺癌等,

HO

-

#本研究所选择的
OK

例结

节性甲状腺肿合并甲状腺癌患者中乳头状癌
HH

例#滤泡状癌

I

例#混合型癌
HK

例#与文献报道基本一致&

对于已经经过临床诊断后明确为结节性甲状腺肿合并甲

状腺癌患者手术治疗是最佳治疗方法&选择手术方法时一定

要根据患者的癌肿大小+病理组织以及病期等多方面因素进行

确定,

HCAHJ

-

&甲状腺球蛋白水平检测对手术方式的选择和预后

的判断有一定的参考价值&在临床中对患者的手术方法多数

为峡部切除+息侧叶甲状腺全切除+对侧叶次全切除以及患侧

功能性颈淋巴结清扫术等#并且有大量的文献报道以及手术实

验结果显示#以上手术方法在对于治疗结节性甲状腺肿合并甲

状腺癌患者中均具有非常好的治疗效果#并且复发率非常低$

另外甲状腺癌患者手术之后应该给予常规服用甲状腺素或者

左旋甲状腺素片#一般剂量控制在
JK

&

HJK

%

*

左右为最佳治

疗方案,

HB

-

&

综上所述#甲状腺球蛋白水平增高主要是由于肿瘤的生长

对甲状腺组织造成破损#导致甲状腺球蛋白释放进入血液中及

肿瘤进行合成等&本研究结果表明#甲状腺球蛋白在结节性甲

状腺肿合并甲状腺癌患者中的定性表达非常高#在诊断以及治

疗中具有非常重要的临床意义&
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