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山东地区不孕女性甲状腺功能指标分析"
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摘
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要"目的
!

统计分析不孕患者和体检女性甲状腺功能#简称甲功$指标检测结果!分析不孕人群甲功情

况!为不孕症的诊治提供支持"方法
!

回顾性分析
"$%?

年
%$

月至
"$%#

年
)

月在山东大学生殖医学研究中心

就诊的
&?'#

例门诊不孕患者#不孕组$和
%$%"

例体检女性#体检组$的甲功指标资料!对甲功指标'促甲状腺

激素#

*]0

$%游离三碘甲状腺原氨酸#

P*(

$%游离甲状腺素#

P*'

$%抗甲状腺球蛋白抗体#

5/*,5L

$%抗甲状腺

过氧化物酶抗体#

5/*235L

$(检测结果进行数据统计分析"结果
!

不孕组和体检组
*]0

%

P*(

%

P*'

水平比较

差异有统计学意义#

!

#

$8$!

$!但
5/*,5L

%

5/*235L

水平差异无统计学意义#

!

$

$8$!

$"不孕组和体检组甲

功异常率分别为
"$8!(c

%

%"8%?c

!差异有统计学意义#

!

#

$8$!

$"对于甲功异常分型'临床甲状腺功能亢进

#简称甲亢$%亚临床甲亢%临床甲状腺功能减退#简称甲减$%亚临床甲减(!不孕组和体检组构成比不同"不孕

组和体检组甲状腺特异性抗体#

5*5

$阳性率分别为
&8#!c

%

!8!'c

!差异有统计学意义#

!

#

$8$!

$"

&?'#

例

门诊不孕患者按年龄分为
'

组#

&

"!

岁%

$

"!

!

($

岁%

$

($

!

(!

岁%

$

(!

岁组$!

&

"!

岁%

$

"!

!

($

岁%

$

($

!

(!

岁组甲功异常率差异无统计学意义#

!

$

$8$!

$!

(

组均与
$

(!

岁组差异有统计学意义#

!

#

$8$!

$!但各年龄

组间甲功异常分型构成比差异无统计学意义#

!

$

$8$!

$&各年龄组
5*5

阳性率差异无统计学意义#

!

$

$8$!

$"

结论
!

甲功异常可能是不孕的原因之一!其中免疫性因素不容忽视"不孕患者亚临床甲减的存在需引起重视"

不孕女性甲功异常应力求早发现%早诊断%早治疗!以得到良好的辅助生殖结局"

关键词"不孕&

!

甲状腺功能&

!

血清学检查&

!

女性
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甲状腺是机体重要的内分泌器官之一#其分泌的

甲状腺激素在调节机体能量代谢和生长发育中发挥

重要作用#有研究表明#甲状腺激素与女性生殖功能

密切相关*

%/(

+

'甲状腺与性腺同属下丘脑
/

垂体轴调节

系统#甲状腺功能紊乱可能会影响女性性激素分泌及

其性腺的功能'甲状腺作为人体最大的内分泌腺#其

分泌的具有生物活性的甲状腺素主要有游离三碘甲

状腺原氨酸$

P*(

%)游离甲状腺素$

P*'

%两种'甲状

腺素的分泌主要由下丘脑
/

垂体
/

甲状腺轴调节#进而

甲状腺素也会通过下丘脑
/

垂体
/

卵巢轴影响卵巢功

能#影响女性生殖功能'一方面#甲状腺素可以直接

影响雌激素代谢#亦可以直接影响内分泌细胞的分

化)增殖(另一方面#甲状腺素可以通过垂体促性腺激

素的分泌影响卵巢功能#少量甲状腺素正向调节促性

腺激素分泌#适量甲状腺素维持垂体与性腺功能的平

衡#大量甲状腺素则反馈抑制促性腺激素分泌'同时

有研究发现#人卵母细胞上存在甲状腺激素受体和促

甲状腺激素$

*]0

%受体的表达*

'

+

'甲状腺素可降低

卵巢对促性腺激素的反应性#直接抑制卵巢功能*

!

+

'

此外#甲状腺素可促使性激素结合球蛋白水平增加#

调节循环血液中性激素水平'临床上常见的甲状腺

功能亢进$简称甲亢%)甲状腺功能减退$简称甲减%及

亚临床甲亢)亚临床甲减都有可能对女性生殖系统造

成影响#导致不孕'本文旨在探讨不孕女性中甲状腺

功能$简称甲功%指标情况及其与体检女性群体的差

异#为不孕症的诊治提供支持#现报道如下'

$

!

资料与方法

$8$

!

一般资料
!

回顾性分析
"$%?

年
%$

月至
"$%#

年
)

月在山东大学生殖医学研究中心就诊的
&?'#

例

门诊不孕患者$不孕组%和
%$%"

例体检女性$体检组%

的甲功资料#两组研究对象年龄经统计学比较#差异

无统计学意义$

!

$

$8$!

%#具有可比性'

$8/

!

仪器与试剂
!

罗氏
9?$%

全自动电化学发光分

析仪)全部甲功指标检测配套试剂)质控品'罗氏医

疗设备有限公司提供的原装试剂#严格按照试剂说明

书进行操作'

$8'

!

方法
!

分别统计不孕组和体检组甲功指标异常

率并进行两组间差异性比较(将甲功异常分为
'

种类

型!临床甲亢)亚临床甲亢)临床甲减)亚临床甲减#分

别进行不孕组和体检组各种类型统计#并进行构成比

差异性分析'依据年龄不同将门诊不孕患者分为

'

组!

&

"!

岁)

$

"!

!

($

岁)

$

($

!

(!

岁)

$

(!

岁组#

统计各组甲功异常率#分析甲功异常状况的年龄差异

及各年龄组之间甲功异常构成比的差异性'

$81

!

统计学处理
!

采用
]2]]%)8$

统计软件进行数

据分析处理#正态分布的计量资料以
' Â

表示#组间

比较采用
9

检验#非正态分布的计量资料以中位数$四

分位数间距%*

J

$

!

"!

!

!

&!

%+表示#组间比较采用非参

数检验(计数资料以例数或百分率表示#组间阳性率

比较采用
!

" 检验'以
!

#

$8$!

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/8$

!

不孕组和体检组甲功指标检测结果比较
!

见表

%

'不孕组
*]0

)

P*(

)

P*'

水平均高于体检组#差异

均有统计学意义$

!

#

$8$!

%(两组间抗甲状腺球蛋白

抗体$

5/*,5L

%)抗甲状腺过氧化物酶抗体$

5/*23/

5L

%水平差异无统计学意义$

!

$

$8$!

%'

表
%

!!

不孕组和体检组甲功指标检测结果比较

组别
&

*]0

*

J

$

!

"!

!

!

&!

%#

%

Z

"

E-

+

P*(

$

' Â

#

I

E=F

"

-

%

P*'

$

' Â

#

I

E=F

"

-

%

5/*,5L

*

J

$

!

"!

!

!

&!

%#

Z

"

E-

+

5/*235L

*

J

$

!

"!

!

!

&!

%#

Z

"

E-

+

不孕组
&?'#

"8"?

$

%8#(

!

&8%#

%

"

'8#$̂ %8"?

"

%?8'&̂ (8((

"

%%8'(

$

%$8$$

!

"?8%)

%

#8%"

$

!8)#

!

%"8#!

%

体检组
%$%" "8$%

$

%8'?

!

"8)'

%

'8!%̂ $8#! %!8?&̂ "8#& %$8$$

$

%$8$$

!

%&8(%

%

%$8?)

$

#8$)
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不孕通常是指在有正常性生活且没有采取任何

避孕措施的情况下#同居
%

年以上而未成功受孕者'

甲状腺与性腺同属下丘脑
/

垂体轴调节系统#甲状腺功

能及其相关疾病与女性生殖系统疾病密切相关#如甲

功异常可导致不孕)反复性流产等不良妊娠结局*

%

#

(

+

'

甲功指标$
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P*(
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P*'

%是诊断甲亢)甲减及甲状

腺相关疾病的重要依据'

5*5

中与女性生殖关系密

切的主要有两种!

5/*,5L

和
5/*235L
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4b+5+/
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+也认为
5*5

可能是导致不良妊娠的指标

之一'

本研究分析了
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年
%$

月至
"$%#

年
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月在山

东大学生殖医学研究中心就诊及体检的女性群体甲

功数据#发现不孕组
*]0

)

P*(

)

P*'

水平明显高于体

检组#且不孕组患者甲功异常率高于体检女性#与相

关报道研究结果相吻合*
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'甲功异常分型在门诊不

孕患者和体检女性中构成比不同#门诊不孕患者的亚

临床甲减比例明显高于体检女性#提示不孕患者应重

视亚临床甲减的筛查及临床干预#可能对治疗不孕症

有所帮助'本研究中体检人群与张倡?等*

&

+的体检

人群研究结果比较#临床甲减和亚临床甲减比例略

高#考虑虽然均为健康体检人群#但由于医院性质的

原因#体检人群可能进行目的选择性体检'

门诊不孕患者
5*5

阳性率高于体检女性'目前

已有很多研究一致认为
5*5

与不孕不育有一定相关

性*
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#亦有研究在免疫方面分析了
5*5

导致不孕的

可能原因*
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'虽然
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导致不良妊娠结局的具体

机制有待探讨#但是提高育龄女性尤其是非城市女性
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的体检意识#快速有效地识别存在
5*5

的育龄女性#

及时给予干预治疗以尽早改善其妊娠结局'本研究

中
5*5

阳性率与其他研究结果有所不同*

%'

+

#可能与

地区差异有关'

本研究按年龄将不孕组分为
'

个年龄组#各年龄

组
5*5

阳性率差异及甲功异常分型构成比差异均无

统计学意义$

!

$
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%#但是
$

(!

岁组甲功异常率与

其他
(

组差异均有统计学意义$

!

#

$8$!

%#可能与较

多的诊断机会和较长的治疗疗程有关'自身免疫性

甲状腺疾病的存在不仅干扰育龄女性机体激素水平#

造成月经紊乱#影响生育能力#还可能导致胚胎停止

发育)流产)胎儿发育异常等不良妊娠结局'有研究

认为#

5*5

会影响卵子质量#从而影响辅助生殖妊娠

结局*

%(

+

'

本研究发现#山东地区不孕女性甲功异常率较

高#需引起高度重视'对于疑似不孕女性#应做到甲

状腺疾病早发现)早诊断)早治疗#以免造成不良妊娠

结局甚至不良辅助生殖结局'有研究认为#甲功
!

项

$
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P*(
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P*'

%指标联合检测可提高甲功

异常诊断的特异性和准确性*

%!/%&

+

'山东大学生殖医

学研究中心作为生殖专科医院#只用了
(

项$

*]0

)

P*(

)

P*'

%指标进行初筛#研究结果可能略有偏移'
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