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分化型甲状腺癌>A>M全身显像和治疗条件探讨
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摘要!回顾性分析了()!例分化型甲状腺癌病例$所有病人均接受甲状腺近全切除术$以评价分化型甲状腺

癌甲状腺全切术后和甲癌术后经(C(2去除残留组织后$用甲状腺素替代治疗病人半年复查时停服甲状腺素

后?Z>升高的最佳时间%将()!例分为两组$一组为近期手术后未即刻给予甲状腺素替代治疗$计划一个

月后用(C(2去除残留组织者$共%C例!另一组为甲状腺全切$已经过(C(2去除处理后半年复诊病人$停止服用

甲状腺素后拟行(C(2全身显像者共;’例%两组病人均在!!)周时常规测定血中?Z>浓度$观察两组?Z>
升高的程度%结果证实$手术后不用甲状腺素替代治疗组$?Z>浓度()!C"天"平均(&天#为(;8%!();

K2G&@"平均);8)K2G&@#$?Z>浓度在!周内超过C"K2G&@的患者占%CV$在C周内超过C"K2G&@的

占%&V$C周以后占%%V%停止服用甲状腺激素组$?Z>浓度(;!C;天"平均!!天#为!(!’!K2G&@"平

均为&"8(K2G&@#$在!周内+C"K2G&@者占%#V$C周内占’"V$C周以后为’#V%以上结果提示$分化

型甲癌患者绝大多数在(C(2全身显像和治疗前需做准备$但!!C周后%"V以上的患者血中?Z>浓度+C"

K2G&@$达到全身显像和治疗所要求的水平%
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!!分化型甲状腺癌不论是全身显像还是放射
性(C(2治疗!血清?Z>值必须升高到一定水平!
这是最基本又是最重要的先决条件’对于最佳
的?Z> 浓度!美国(’’&年版操作指南和国内
操作规范均要求停用@$?))!&周’但美国最
新指南提出%?Z>水平大于C"K2G$@时!伴随
着肿瘤对放射性碘的摄取增高’单次外源性

?Z>刺激试验提示!?Z>水平在;(!%!K2G$

@时可对甲状腺细胞达最大刺激’停止服用@$
?)C周可使’"V以上患者的 ?Z> 升高+C"
K2G$@以上’因此!对放射性碘治疗或需诊断
测试者需停用?)C周’即?Z>值+C"K2G$@
是目前认为的可以进行显像和治疗的水平’
在血清 ?Z> 浓度没有达到最佳浓度时出

现阳性显像结果几乎是不可能的!一旦?Z>升
高到一定水平!显像出现阳性结果!这类病人是
给予(C(2治疗的典型代表’说明甲状腺激素的
停用是必须的’甲状腺切除术后!?Z> 达到最
大值约需&周!故很多临床医生仍常规停用?)
)!&周!但这会导致因不必要的长期停用?)所
致甲状腺功能低下!影响其 >]$‘Y@">6/04J$
-60/46=‘,/0I4M+1@I16#!并在升高?Z>的同时
促进癌细胞的生长’
本研究的目的就是评价甲状腺癌手术切除

后或停用?)后!病人血清?Z> 达到治疗和显
像所要求的/C"K2G$@所需的时间以指导临
床工作’

>!材料和方法
分化型甲状腺癌()!例%均为本院门诊或住

院患者’其中男性C;例!女性("#例!年龄(C
!&(岁!平均年龄)(8#岁’所有患者均接受甲
状腺近全切除术’将()!例患者分为两组%一组
为近期手术后!未即刻给予 ?)替代治疗!计划
一月后用(C(2去除残留甲状腺组织者!共%C例&
另一组为甲状腺全切术后!已经过(C(2去除残留
甲状腺组织的处理!半年后复诊病人!停服 ?)
后拟行(C(2全身诊断性显像者!共;’例’两组
病人分别在手术后!!)周和停止服用?)!!)
周常规测定血中 ?Z> 浓度!观察其 ?Z> 升高
到+C"K2G所需要的时间’

?!结!果
手术后不用 ?)替代治疗组不同时间血中

?Z>浓度列于表(’首次获得 ?Z> 测定值在

()!C"天"平均(&天#!其?Z>浓度为(;8%!
#)8;K2G$@"平均为);8)K2G$@#’由表(可
以看出!在!周时!血中?Z>浓度+C"K2G$@
的患者为%CV!在C周内超过C"K2G$@的患者
占%&V!C周以后占%%V ’

表>!术后不同时间1*D水平

手术后时间$天 病例数
?Z>+C"K2G$@
患者例数及所占比例

() (! (""%CV#!#)V!%’V

(;!!( CC !%"%&V#!%"V!’)V

!!!C" C% C)"%%V#!%(V!%&V

合 计 %C #!"%;8&V#!#%V!’;V

!!!注%"#数值内为’;V的可信区间
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!!停用?)组不同时间血中?Z>浓度列于表

!!停用?)组血中?Z> 浓度(;!C;天"平均

!!天#为!(!’!K2G$@"平均为&"8(K2G$@#!
由表!可以看出%?Z>在!周时超过C"K2G$@
的患者为 %#V%C 周内为 ’"V%C 周以后为

’#V!

表?!停服1B后不同时间1*D水平

停服?)后时间$= 病例数
?Z>+C"K2G$@
患者例数及所占比例

(; # &"%;V#%&CV!’"V

(&!!( )" C&"’"V#%%CV!’;V

!!!C; (! (("’&V#%%’V!’#V

!!注&"#中数值为’;V的可信区间

A!讨!论
关于分化型甲状腺癌(C(2治疗和诊断显像

前%要求停止服用?)而致?Z> 升高的相关文
献报道较多%同时也有各种专业机构实验指南的
推荐&停用 ?)替代剂)周%然后测定 ?Z> 浓
度’((!此建议已被广泛接受!实际上已接受的
这种方法尚无明确的基础研究作支持%也很少有
资料支持这一方法!最近@I60’!(报告(C例患者
经?)替代治疗%停用替代剂后发现 ?Z> 浓度

+C"K2G$@平均为(#天!同样%Z/.LJ6i等’C(

回顾性研究C(例患者%经甲状腺手术切除后%其
中("例在C周内?Z>+C"K2G$@%占("V%!(
例经替代治疗的患者%停用替代剂后C周%’"V
的患者?Z>浓度+C"K2G$@!本研究资料证
明%甲状腺全切术后或停用替代剂后!!C周%

%CV!’;V的患者?Z> 浓度+C"K2G$@!这
一结果与文献’)$;(的结果一致!
因此%可以认为%分化型甲状腺癌(C(2使用

前%病人的准备可简单化"仅停用?)#而且比过
去推荐的方法需时短"!!C周#!?C作为替代
剂是一种经典的方法%假定经典方法的优点是

?C比?)代谢更快%停用?C比?)后甲减发生
快!本工作的主要不足点是没有将停用 ?C和

?)后血中 ?Z> 浓度进行比较%但是本工作的
结果充分证明%两组病人 ?Z> 浓度均在!!C
周内升高!提示与经典的 ?C替代治疗后停用

?C%?Z>升高处于相同的时期!本工作所分析
的所有患者均接受了甲状腺切除术%然而甲状腺
切除的完整性是不可预测的!因此残留甲状腺
组织的大量存在是?Z>在!!C周内不能+C"
K2G$@的主要原因%因此%对这一点必须充分认
识!

B!结!论
分化型甲状腺癌(C(2全身显像和治疗前的

准备%其先决条件是血?Z> 浓度需+C"K2G$

@!停止服用?)!!C周后%%CV!’;V患者的

?Z>浓度已经达到全身显像和治疗的水平!因
此%不应该不加区分地全部停用)!&周!
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