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69病例介绍

患者%女%&) 岁& 因心慌'气短'乏力 / 年余%加

重 / 个月%伴口干 + 周入院& / 年前在当地医院诊

断-甲状腺功能亢进症.%给予维生素 ,

&

'倍他乐克

治疗"具体不详#& / 个月前上述症状加重%活动后

心悸'气喘明显%常伴腹泻%* 5̀ 次JT%无粘液'脓

血& + 周前无诱因出现口干%有反复无痛性口腔溃

疡史& 病程中无皮疹'光过敏'脱发'关节肿痛及晨

僵& 家族中无类似疾病史& 查体!体温 +'M+ b%脉

搏 &(* 次J8:>%血压 &&5J)( 88_?& 神清%精神疲

倦%体形消瘦%中度贫血貌%手颤征"6#& 双眼睑正

常%眼球无突出& 甲状腺
(

度肿大%质硬%未触及结

节%无压痛及震颤%未闻及血管杂音& 心界不大%心率

&(*次J8:>%心尖未闻及明显杂音& 关节无红肿'畸形&

行辅助检查%甲功!促甲状腺激素 (M(((/ 8daJ!%三碘

甲状腺原氨酸 5M./ >8";J!%甲状腺素 /')M.5 >8";J!%

甲状腺球蛋白抗体"U0SV# g& (((M(( daJ8;%甲状腺

过氧化物酶抗体"UPcSV# g& (((M(( daJ8;%游离三碘

甲状腺激素+&M(' [8";J!%游离甲状腺素5+M5* [8";J!%

促甲状腺素受体抗体"UISV# g*( daJ!& 血常规!

白细胞减少%小细胞低色素性贫血"中度#& 甲状腺

彩超与静态扫描!甲状腺两侧叶对称性肿大%血流丰

富%甲状腺火海样改变%符合毒性弥漫性甲状腺肿改

变& 贫血三项!铁 *M+

!

8";J!%不饱和铁'(M)

!

8";J!&

骨髓穿刺提示缺铁性贫血& 抗 33S'抗 33,'抗I"-5/'

抗双链Q2S抗体'抗核抗体"S2S#均阳性"&f+ /((#&

补体G* 低%免疫球蛋白d?0高& 唾液腺核素扫描示

腮腺'颌下腺摄取及分泌功能减低%导管通畅& 下唇

腺活检示腺小叶结构存在%腺泡轻度萎缩%淋巴细胞

呈灶性分布& 诊断!"&#系统性红斑狼疮"EFE<=8:C

;D[DE=WF<Y=89<"EDE%3!7#重叠干燥综合征"3@y?W=>qE

EF>TW"8=%33#$"/#甲状腺功能亢进症"甲亢#$"+#中

度贫血& 给予来氟米特"/( 8?%&次JT#'氯喹"(M/ ?%

& 次JT#'甲强龙"% 8?%& 次JT#抗炎'抑制免疫& 同

时加用钙剂迪巧"(M' ?%& 次JT#'盖三醇"(M/5

!

?%

& 次JT#防治骨质疏松& 川黄口服液"% 8?%& 次JT#

活血化瘀%避免抗甲状腺治疗及抗风湿治疗中细胞

减少& 给予乳酸亚铁"&( 8;%+ 次JT#补铁%纠正贫

血& 因他巴唑可诱发加重 3!7%权衡利弊后%综合考

虑行d

&+&治疗%患者病情缓解%出院&

89讨论

8E693!7重叠 33并甲亢临床报道较少& 重叠综合

征亦称重叠性结缔组织病%其特点是患者具有 / 种

及以上结缔组织病间的重叠%好发于女性%病因未明

确%目前认为遗传'激素'自身免疫和环境是主要的

促发因素%这些因素相互作用%导致自身免疫性疾病

的发生(&)

& 3!7好发于青年女性%为累及多脏器的

自身免疫性炎症性结缔组织病$而 33好发于中年女

性%以高度淋巴细胞浸润为特征%侵犯泪腺和唾液腺

等外分泌腺体%导致腺体结构破坏和分泌功能缺陷
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的自身免疫病%也可累及其他重要内脏器官%如肺'

肝'胰腺等&

8E89本例患者因甲亢就诊& UPcSV'U0SV 和UISV

甲状腺自身抗体滴度明显升高%甲状腺彩超与静态

扫描均提示甲状腺弥漫性肿大& 考虑甲亢原因为

0W9X=E病或桥本甲亢& 患者不同意行甲状腺穿刺活

检%未明确病因& 由于患者反复无痛性口腔溃疡史%

甲状腺自身抗体滴度明显增高%中度贫血%无诱因出

现口干%这些症状都无法用患甲亢解释%考虑是否合

并其他自身免疫性疾病& 甲亢可在 3!7患病之前

或之后发生%如在患 3!7之前%临床诊断要考虑是

否应用抗甲亢药物如他巴唑致药物性狼疮& 患者否

认之前使用过抗甲亢药物治疗%排除药物性狼疮&

参照 &..) 年美国风湿病学修订的 3!7分类诊断标

准及 /((/ 年 33国际分类"诊断#标准%明确诊断为

3!7-33&

8EF93!7'33都是复杂的自身免疫病%虽然临床证

据提示他们是不同的疾病%但两者在临床表现'实验

室检查'治疗等方面存在相似和不同%各有其特点(/)

&

国外研究(+)表明%33的发生率与 3!7的病程具有相

关性%两者具有相同的免疫遗传学背景& 09CY=E等

报道自身免疫性甲状腺炎伴发其他自身免疫性疾病

的情况也相当常见"&+M)O#%尤以伴发 3!7和 33

常见(+)

& 国内研究(*)

3!7合并 33 占 &/M5O& 另有

研究(5)

&(( 例 3!7患者中%有 . 例合并自身免疫性

甲状腺疾病"SdUQ#%发生率为 .M(O&

8EG9本例给我们的启示!对于原发性甲亢患者%尤

其青年女性患者%在伴有甲状腺特异性抗体
$

/ 项

阳性时%应早期检测 S2S%筛查全身性自身免疫性

疾病尤为重要& 可避免仅仅治疗甲亢%延误免疫治

疗时机%导致病情加重& 因此作为临床医师在诊断

和治疗甲亢时%一定要拓宽思路%不仅注重甲状腺功

能是否正常%还要观察有无其他系统和脏器的自身

免疫性损害%尤其需注意是否合并全身性自身免疫

性疾病"如 3!7'33#& 因为自身免疫性疾病早期临

床表现往往不典型%很容易被忽视&
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69病例介绍

患者%女%++ 岁%因-食道异物.行胃镜检查时意

外发现胃窦前壁大弯侧有一大小约 (M% C8e&M( C8

黏膜下肿物%表面光滑%边界清楚"见图 &#%为行进

一步治疗以-胃黏膜下肿物"胃间质瘤/#.收入我

科& 患者平时无腹痛'腹胀%无黑便'呕血%无消瘦&

体格检查未发现阳性体征%入院后查血尿便常规'肝

肾功能'凝血功能及肿瘤标志物等未见异常& 入院后

行超声内镜检查!胃窦病灶为椭圆形%大小约 &M& C8e

&M' C8%呈高回声%边界清楚%回声均匀%起源于黏膜

*').*
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