Niedoczynnosc tarczycy



Gfowne przyczyny

* Przewlekte autoimmunologiczne zapalenie tarczycy (choroba
Hashimoto)

* Inne zapalenia tarczycy (podostre zapalenie tarczycy, poporodowe
zapalenie tarczycy, niebolesne zapalenie tarczycy)

» Catkowite lub subtotalne wyciecie tarczycy
* Leczenie J131



Objawy podmiotowe

* Przyrost masy ciata

e Ostabienie, zmeczenie i zmniejszona tolerancja wysitku

e Sennosc¢, ogolne ostabienie

e Zmniejszona zdolnos¢ skupiania uwagi, zaburzenia pamieci
e Uczucie chtodu, tatwe marzniecie

* Zaparcie

e Zaburzenia miesigczkowania



Objawy przedmiotowe

e Sucha, zimna, blada skora
 Nadmierne rogowacenie naskorka np. na tokciach, kolanach
* Obrzek podskorny

e Zwolnienie czynnosci serca, ciche tony serca, powiekszenie sylwetki
serca



Badania dodatkowe

* Stezenie TSH- podwyzszone w pierwotnej niedoczynnosci, obnizone we
wtornej i trzeciorzedowej

* FT4 zmniejszone

e Zwiekszone stezenie przeciwciat ATPO w przypadku niedoczynnosci w
autoimmunologicznej chorobie tarczycy

* Niedokrwistos¢
* Hiperlipidemia

* USG tarczycy- zaleznie od przyczyny niedoczynnosci- hipoechogennosc i
niejednorodnos¢ migzszu oraz skgpe unaczynienie sg charakterystycznymi
cechami w autoimmunologicznej chorobie tarczycy

* EKG- niski woltaz zatamkow, zwtaszcza zespotow komorowych, sptaszczenie
zatamkow T, wydtuzenie PQ



Leczenle

* Lewotyroksyna (LT4) w dawce poczatkowej 25-50ug/d, ktdrg zwieksza
sie stopniowo co 2-4 tygodnie do osiggniecia optymalnej dawki w
ciggu okoto 3 mcy

e Stosowanie na czczo 30-60min przed positkiem

* Nie zaleca sie stosowania lewotyroksyny i trijodotyroniny, nie zaleca
sie stosowania jodu na obszarach o dobrej podazy jodu

 Stezenie TSH oznacza sie nie wczesniej niz 4-6 tygodni po ostatniej
zmianie dawkowania LT4; po ustaleniu dawki terapeutycznej TSH
nalezy ocenic po 6 mcach i 12 mcach
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