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Βάξνο=10-20gr

http://rds.yahoo.com/_ylt=A9iby4YX.axFzVEBEwqjzbkF;_ylu=X3oDMTA4NDgyNWN0BHNlYwNwcm9m/SIG=12ugttbo2/EXP=1169050263/**http%3A//becomehealthynow.com/images/organs/endocrine/thyroid_anatomy_bh.jpg


Θυρεοειδής αδένας-Σύνθεση 

θυρεοειδικών ορμονών



Νοσήματα Θυρεοειδούς

Μνξθνινγηθέο

Βξνγρνθήιε (δηάρπηνο ή νδώδεο)

Οδνη (κνλήξεηο ή πνιιαπινί)

Λεηηνπξγηθέο

Υπνζπξενεηδηζκόο (θιηληθόο ή ππνθιηληθόο)

Υπεξζπξενεηδηζκόο (θιηληθόο ή ππνθιηληθόο)



Μορφολογικές Διαταραχές-

Βρογχοκήλη

Βξνγρνθήιε νξίδεηαη θάζε αύμεζε ηνπ κεγέζνπο ηνπ 

ζπξενεηδνύο αδέλα, πνπ νθείιεηαη ζε έληνλν 

πνιιαπιαζηαζκό ηωλ επηζειηαθώλ θπηηάξωλ ηωλ 

ζπιαθίωλ ηνπ αδέλα θαη κπνξεί λα ζπλνδεύεηαη από 

ιεηηνπξγηθέο κεηαβνιέο

Βάξνο=10-20gr
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Μορφολογικές 

διαταραχές

http://bja.oxfordjournals.org/content/vol85/issue1/images/large/aed005f11.jpeg
http://www.thyroidimaging.com/gozzo_3.jpg


Μονήρης όζος-

Πολυοζώδης 

Ελδεκηθή   (>10% ηνπ πιεζπζκνύ κηαο πεξηνρήο)

Σπνξαδηθή (<10%……………………….)





Αιτιολογία βρογχοκήλης

Πεξηβαιινληηθνί 

παξάγνληεο
Πξόζιεςε ησδίνπ

Βξνγρνθεινγόλεο 

νπζίεο

Stress

Λνηκώμεηο

Γελεηηθνί 

παξάγνληεο

Θπξενζθαηξίλε

Υπνδνρείο TSH

?

Βξνγρνθήιε

Ελδνγελείο παξάγνληεο

• θύιν

Απηνάλνζα λνζήκαηα

•λ. Graves

•Θπξενεηδίηηδα 

Hashimoto



Εργαστηριακή διερεύνηση

Βρογχοκήλης

Δπίπεδα TSH (εκηίμηζη αν ςπάπσει 

λειηοςπγική διαηαπασή)    

Δπίπεδα αληηζπξενεηδηθώλ αληηζσκάησλ 

(καθοπιζμόρ αςηοάνοζηρ ή μη θύζηρ)

Υπεξερνγξάθεκα ζπξενεηδνύο (εκηίμηζη 

μοπθολογικήρ διαηαπασήρ)



Υποψία κακοήθειας σε 

οζώδη βρογχοκήλη

Υςειή ππνςία

Θεηηθό νηθνγελεηαθό 

ηζηνξηθό κπεινεηδνύο ή 

ΜΕΝ

Ταρεία αύμεζε κεγέζνπο 

όδνπ

Σπκπαγήο ζύζηαζε

Παξάιπζε θσλεηηθώλ 

ρνξδώλ 

Τνπηθή ιεκθαδελνπάζεηα

Μαθξηλέο κεηαζηάζεηο 

(πλεύκνλεο, νζηά)

Μέηξηα ππνςία
Ηιηθία (<20, >60έηε)

Αλδξεο

Μνλήξεο όδνο

Ιζηνξηθό αθηηλνβνιίαο 
θεθαιήο, ηξαρήινπ

Οδνο >4εθ

Σπκπηώκαηα 
απόθξαμεο 
(δπζθαγία, δηαηαξαρή 
θσλήο, βξάγρνο 
θσλήο, δύζπλνηα, 
βήραο)



Βιοψία δια λεπτής βελόνης -

FNA

Μέηξεζε ζπξενζθαηξίλεο ζην έθπιπκα από FNA όδνπ ή ιεκθαδέλα

Χξώζε κε εηδηθά αληηζώκαηα, ΗΒΜΔ-1, galectin-3, thyroid peroxidase, telomerase

Μέηξεζε ζπξενζθαηξίλεο?

Μέηξεζε θαιζηηνλίλεο?



Οζοι θυρεοειδούς και κακοήθεια θυρεοειδούς

Καιά δηαθνξνπνηεκέλν Ca ζπξενεηδνύο 

(θηλώδερ, θςλακιώδερ)

Αδηαθνξνπνίεην ή αλαπιαζηηθό 

Μπεινεηδέο 

Σπαληόηεξα Ca (πξσηνπαζή ε κεηαζηαηηθά) 



Διαγνωστική προσέγγιση



Λειτουργικές Διαταραχές



Κλινική Εικόνα

Franklyn J. A. Lancet 2012; 379: 1155–66 



ΘπξενηνμΙθσοε

Πιθανή Διάγνωση



Εργαστηριακή Επιβεβαίωση-

Screening test

Ανεζηαλμένη TSH……

Υπερθσρεοειδιζμός



Εργαστηριακή Επιβεβαίωση

Αςξημένερ ηιμέρ T3 ± T4 ή (FT3 ± FT4)

Υπερθσρεοειδιζμός



Αιτιολογία Υπερθυρεοειδισμού

Απηνάλνζνο Υπεξζπξενεηδηζκόο

Τνμηθή πνιπνδώδεο βξνγρνθήιε

Τνμηθό αδέλσκα

Εξυγενήρ λήτη θςποξίνηρ

Υποξεία θςπεοειδίηιρ

Φάπμακα (αμιοδαπόνη, ζκιαγπαθικά, ιώδιο, κλπ)

ΤSΗ αδένυμα ςπόθςζηρ 

Φοπιοκαπκίνυμα

Struma ovarii 

Μεηαζηαηικό θςλακιώδερ καπκίνυμα θςπεοειδούρ 

Ανηίζηαζη ςπόθςζηρ ζηιρ  θςπεοειδικέρ οπμόνερ



Διαφορική Διαγνωστική

Υπερθυρεοειδισμού

Κιηληθή εηθόλα (βαξύηεηα, εμόθζαικνο θιπ)

Θπξενεηδηθέο νξκόλεο

Μέηξεζε αληηζσκάησλ (antiTPO, TSI)

Υπεξερνγξάθεκα ζπξενεηδνύο

Σπηλζεξνγξάθεκα ζπξενεηδνύο 





Θεραπεία Θυρεοτοξίκωσης 

β-αλαζηνιείο  (propranolol, metoprolol, nadolol, 

atenolol)



Θεραπεία Υπερθυρεοειδισμού

•Block and replace vs dose titration ??

•Γηα δηάζηεκα 12-18 κήλεο

•Πξνεηνηκαζία  γηα νξηζηηθή ιύζε (ιώδιο, σειποςπγείο)

•Μέηξεζε νξκνλώλ θάζε 4-6 εβδνκάδεο



Aνεπιθύμητες Ενέργειες 

Αντιθυρεοειδικών

Franklyn J. A. Lancet 2012; 379: 1155–66 



Θεραπεία Υπερθυρεοειδισμού

Υπνινγηζκόο δόζεο?

Καζνξηζκέλε δόζε? 400–600 MBq

2ε δόζε??

Πξνθύιαμε κε θνξηηθνεηδή ζε εμόθζαικν ζπξενεηδνπάζεηα?



Θεραπεία Υπερθυρεοειδισμού

Πξνεηνηκαζία κε ησδηνύρν θάιην?



Υποκλινικός 

Υπερθυρεοειδισμός

Υπνθιηληθόο Υπνθιηληθόο 

Υπεξζπξενεηδηζκόο Υπεξζπξενεηδηζκόο Ι Υπεξζπξενεηδηζκόο ΙΙ

TSH (0.4-4mIU/l) <0.1 0.1-0.4 <0.1

Free T4 Υςειή Φπζηνινγηθή Φπζηνινγηθή

Free T3 Υςειή Φπζηνινγηθή Φπζηνινγηθή

0.7 μέσπι 12.4%



Κλινική Εικόνα

Αύμεζε ζσκαηηθνύ βάξνπο

Αδπλακία, θόπσζε, θαηαβνιή

Οίδεκα

Γπζαλεμία ζην θξύν

Απνξξύζκηζε ππέξηαζεο

Βξαδπθαξδία

Υπεξρνιεζηεξηλαηκία



ΥΠνζπξενεηδηοκνο

Πιθανή Διάγνωση



Εργαστηριακή Επιβεβαίωση-

Screening test 

Αςξημένη TSH……..

Υποθσρεοειδιζμός



Εργαστηριακή Επιβεβαίωση

Αςξημένη TSH

Μειυμένερ ηιμέρ T3 ± T4 ή (FT3 ± FT4)

Υποθσρεοειδιζμός



Θεραπεία 

Υποθυρεοειδισμού

Υπνθαηάζηαζε κε ζπξνμίλε (1.7ug/kg)



Ωοηνον…..



Υποκλινικός Υποθυρεοειδισμός

Υπνθιηληθόο Υπνθιηληθόο

Υπνζπξενεηδηζκόο Υπνζπξενεηδηζκόο I Υπνζπξενεηδηζκόο II

TSH (0.4-4mIU/l) Υςειή 4-10 >10

Free T4 Χακειή Φπζηνινγηθή Φπζηνινγηθή

Free T3 Χακειή Φπζηνινγηθή Φπζηνινγηθή

Vanderpump MPJ et al. Whickham Survey. Clin Endocrinol 1995; 43:55–68
Canaris GJ, et al. Colorado Study. Arch Intern Med 160:526–534,
Kronus et al. NHANES III Study. 1993; 1988–1994

2% ζε εθήβοςρ, 4-10% ζηοςρ ενήλικερ, >10% ζε ηλικιυμένοςρ



Νοσήματα θυρεοειδούς 

και κύηση



Θυρεοειδική λειτουργία και 

ανάπτυξη νευρικού συστήματος 

Williams G. R. J Neuroendocrinol 2008;20:784–794



Η βιβλιογραφική γνώση προέρχεται από 

τις κλινικές μελέτες και από το τι οι 

ειδικοί συστήνουν.

Όμως δεν είναι γνωστό αν η πλειονότης 

των ασθενών προσεγγίζονται 

διαγνωστικά και θεραπευτικά σύμφωνα 

με τις συστάσεις…..

The Nobel Prize in Physiology 

or Medicine 1909, "for his work 

on the physiology, pathology 

and surgery of the thyroid gland"


