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　　摘　要：目的　探讨抗甲状腺过氧化物酶抗体（ＴＰＯＡｂ）和抗促甲状腺素受体抗体（ＴＲＡｂ）在 Ｇｒａｖｅｓ病中的诊断价值。

方法　将甲状腺疾病患者根据其临床诊断将其分为Ｇｒａｖｅｓ病组（狀＝１０５）、桥本病组（狀＝６６）、甲亢型亚甲炎组（狀＝２９）；另选择同

期健康体检者作为对照组（狀＝５９）。分别采用电化学发光法和化学发光法检测其血清ＴＲＡｂ和 ＴＰＯＡｂ水平，并对其中４６例

Ｇｒａｖｅｓ病患者血清ＴＲＡｂ和 ＴＰＯＡｂ进行动态监测。结果　与桥本病组比较，Ｇｒａｖｅｓ病组患者血清ＴＲＡｂ水平及阳性率较高

（犘＜０．０５），而其ＴＰＯＡｂ水平及阳性率较低（犘＜０．０５）。治疗有效的Ｇｒａｖｅｓ病患者，血清ＴＲＡｂ水平随症状的缓解而逐渐下降。

血清ＴＰＯＡｂ水平与治疗有效与否关系不大。结论　ＴＲＡｂ和 ＴＰＯＡｂ检测在 Ｇｒａｖｅｓ病的诊断及鉴别诊断中具有重要意义，

ＴＲＡｂ的动态监测有助于临床疗效的判断。
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　　Ｇｒａｖｅｓ病又称毒性弥漫性甲状腺肿，是一种自身免疫性

甲状腺疾病，近年来其发病率一直呈上升趋势。目前 Ｇｒａｖｅｓ

病的发病机制还不完全明确，一般认为是在多基因遗传的基础

上，由多种环境因素诱发的自身免疫所致。Ｇｒａｖｅｓ病与桥本

甲状腺炎（又称桥本病）均属于与遗传有关的自身免疫性甲状

腺病（ａｕｔｏｉｍｍｕｎｅｔｈｙｒｏｉｄｄｉｓｅａｓｅ，ＡＩＴＤ），二者的发病机制、临

床表现相似，鉴别较为困难；甲状腺功能亢进型亚急性甲状腺

炎（甲亢型亚甲炎）与Ｇｒａｖｅｓ病也常难以鉴别。笔者通过回顾

分析，探讨了抗甲状腺过氧化物酶抗体（ａｎｔｉｔｈｙｒｏｉｄｐｅｒｏｘｉ

ｄａｓｅａｎｔｉｂｏｄｙ，ＴＰＯＡｂ）和抗促甲状腺素受体抗体（ｔｈｙｒｏｔｒｏ

ｐｈｉｎｒｅｃｅｐｔｏｒａｎｔｉｂｏｄｙ，ＴＲＡｂ）在 Ｇｒａｖｅｓ病诊断、鉴别诊断及

治疗中的价值，为临床用药和病情监测提供依据。

１　资料与方法

１．１　一般资料　收集２００９年３月至２０１０年４月本院门诊及

住院部收治的甲状腺疾病患者，年龄１５～７２岁，平均３９岁。

根据临床诊断将其分为 Ｇｒａｖｅｓ病组（狀＝１０５，男２４例，女８１

例）、桥本病组（狀＝６６，男１２例，女５４例）、甲亢型亚甲炎组

（狀＝２９，男８例，女２１例）；另选择同期健康体检者作为对照组

（狀＝５９，男１５例，女４４例）。Ｇｒａｖｅｓ病组中有４６例患者定期

在本院动态监测血清 ＴＰＯＡｂ和 ＴＲＡｂ，将其设为治疗观

察组。

１．２　诊断标准　甲状腺疾病的诊断根据患者临床表现、体征、

甲状腺超声检查、甲状腺功能检查或甲状腺穿刺活组织检查结

果。纳入本研究的Ｇｒａｖｅｓ病、桥本病、甲亢型亚甲炎患者均诊

断明确。

１．３　检测方法　所有患者空腹采集３．５ｍＬ静脉血，分离血

清。血清ＴＲＡｂ、ＴＰＯＡｂ分别采用瑞士罗氏Ｃｏｂａｓｅ４１１全自

动电化学发光免疫分析仪及其配套试剂、德国西门子Ｃｅｎｔａｕｒ

ＸＰ全自动化学发光免疫分析仪及其配套试剂进行检测，检测

原理分别为电化学放光法和化学放光法。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０软件进行统计学分析，非

正态分布的成组定量资料采用 Ｗｉｌｃｏｘｏｎ秩和检验，统计量为
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Ｚ，数据以中位数（四分位间距）Ｍ（Ｑｎ）表示，以犘＜０．０５为差

异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　血清ＴＲＡｂ、ＴＰＯＡｂ水平及其阳性率　Ｇｒａｖｅｓ病、桥本

病组患者血清ＴＲＡｂ、ＴＰＯＡｂ水平及其阳性率明显高于其他

组（犘＜０．０１）；Ｇｒａｖｅｓ病组患者血清ＴＲＡｂ水平及阳性率高于

桥本病组（犘＜０．０５），而其ＴＰＯＡｂ水平及阳性率低于桥本病

组（犘＜０．０５）。甲亢型亚甲炎组患者血清 ＴＲＡｂ、ＴＰＯＡｂ水

平及阳性率低于 Ｇｒａｖｅｓ病和桥本病组，但高于对照组（犘＜

０．０５），见表１。

２．２　血清ＴＲＡｂ、ＴＰＯＡｂ水平的分布　Ｇｒａｖｅｓ病组患者血清

ＴＲＡｂ以明显升高者多见，桥本病组以轻度升高者多见，甲亢

型亚甲炎组和对照组患者多为阴性；Ｇｒａｖｅｓ病组患者血清

ＴＰＯＡｂ以轻、中度升高者多见，桥本病组以明显升高者多见，

甲亢型亚甲炎组和对照组患者多为阴性。

表１　　各组血清ＴＲＡｂ和ＴＰＯＡｂ水平及阳性率的比较

组别 狀
ＴＲＡｂ（ＩＵ／Ｌ）

Ｍ（Ｑｎ） 阳性率（％）

ＴＰＯＡｂ（Ｕ／ｍＬ）

Ｍ（Ｑｎ） 阳性率（％）

Ｇｒａｖｅｓ病组 １０５１９．２５（２５．３１） ９２．４ １０６．５０（１２７．１０） ６４．８

桥本病组 ６６ １．２５（１．５４） ５２．１ ４５９．６０（４５１．４０） ８７．８

甲亢型亚甲炎组 ２９ ０．９７（１．０１） ３．４ ４２．０５（２５．８０） １０．３

对照组 ５９ ０．５６（０．５２） ０．０ ３４．６０（１９．８０） ５．３

２．３　Ｇｒａｖｅｓ病患者血清ＴＲＡｂ和ＴＰＯＡｂ的监测　对４６例

Ｇｒａｖｅｓ病患者的动态监测发现，治疗有效的患者，血清ＴＲＡｂ

水平随症状的缓解在逐步下降，在治疗９个月后下降尤为明

显；治疗无效的患者，血清ＴＲＡｂ水平有所升高或维持在较高

水平。而血清ＴＰＯＡｂ水平与治疗有效与否关系不大。

３　讨　　论

Ｇｒａｖｅｓ病和桥本病的临床表现相似，但二者的治疗方案

完全不同，临床常进行甲状腺穿刺活组织检查以进行鉴别诊

断；甲状腺摄碘率被认为是鉴别 Ｇｒａｖｅｓ病和甲亢型亚甲炎的

金标准，但因其为有创性检查，不能常规应用，而明确甲状腺功

能亢进类型对指导甲亢型亚甲炎的治疗具有重要作用。在甲

状腺自身免疫性疾病中，自身抗体的联合检测因其方便性、无

创性、精确性及敏感性等优点使其在诊断、预后判断及随访等

方面的应用成为趋势。

ＴＲＡｂ是一种多克隆抗体，分甲状腺刺激性抗体（ｔｈｙｒｏｉｄ

ｓｔｉｍｕｌａｔｉｎｇａｎｔｉｂｏｄｙ，ＴＳＡｂ）和甲状腺刺激阻断性抗体（ｔｈｙｒｏｉｄ

ｓｔｉｍｕｌａｔｉｎｇｂｌｏｃｋｉｎｇａｎｔｉｂｏｄｙ，ＴＳＢＡｂ）２种，作用于促甲状腺

激素（ｔｈｙｒｏｉｄｓｔｉｍｕｌａｔｉｎｇｈｏｒｍｏｎｅ，ＴＳＨ）受体胞外区域的不同

结合位点上。由于ＴＲＡｂ与 ＴＳＨ 受体结合能引起甲状腺增

生和功能增强，因此，ＴＲＡｂ被认为是引起Ｇｒａｖｅｓ病的主要原

因，对Ｇｒａｖｅｓ病的诊断有较强特异性
［１］。ＴＰＯＡｂ是ＩｇＧ的一

种，属于破坏性抗体，是桥本病的诊断性标志物，桥本病患者外

周血ＴＰＯＡｂ的升高与淋巴细胞浸润相关，是甲状腺功能损伤

的原因之一。当淋巴细胞浸润甲状腺上皮细胞时，Ｔ细胞被激

活，自身反应性Ｂ细胞补充进入甲状腺，分泌大量甲状腺自身

抗体，从而引发自身免疫性疾病［２］。本研究显示Ｇｒａｖｅｓ病患

者血清ＴＲＡｂ水平和阳性率显著高于桥本病（犘＜０．０５），而其

ＴＰＯＡｂ水平和阳性率显著低于桥本病（犘＜０．０５）；Ｇｒａｖｅｓ病

和桥本病组患者血清ＴＲＡｂ、ＴＰＯＡｂ水平和阳性率与甲亢型

亚甲炎、对照组比较，差异均有统计学意义。需要指出的是血

清ＴＰＯＡｂ、ＴＲＡｂ检测虽然对甲亢型亚甲炎没有诊断意义，但

结合患者病史，ＴＰＯＡｂ、ＴＲＡｂ同时阳性则可基本排除甲亢型

亚甲炎的诊断。

对４６例患者药物治疗过程中血清ＴＲＡｂ和ＴＰＯＡｂ水平

进行动态监测发现，治疗有效患者的血清 ＴＲＡｂ多在治疗后

有不同程度的降低，而疗效不佳的患者血清 ＴＲＡｂ维持在高

水平。Ｓｙｍｅ等
［３］认为以小剂量抗甲状腺药物治疗至 ＴＲＡｂ

转阴，可降低Ｇｒａｖｅｓ病的复发率；不能使ＴＲＡｂ转阴者，最好

考虑手术或放射性核素１３１Ｉ治疗以减少复发。Ｈａｕｔｚｅｌ等
［４］认

为高水平的ＴＲＡｂ会影响Ｇｒａｖｅｓ病患者的１３１Ｉ治疗效果，说明

ＴＲＡｂ在 Ｇｒａｖｅｓ病的治疗过程中具有重要意义。而血清

ＴＰＯＡｂ水平在Ｇｒａｖｅｓ病患者整个治疗过程中没有明显的变

化规律，提示ＴＰＯＡｂ对Ｇｒａｖｅｓ病治疗的动态监测意义不大，

但Ｔｈｅｏｄｏｒａｋｉ等
［５］认为，ＴＰＯＡｂ水平对监测 Ｇｒａｖｅｓ病的转

归有重要意义，ＴＰＯＡｂ持续高水平是Ｇｒａｖｅｓ病患者转向甲状

腺功能减退的重要因素，这还有待于进一步的研究。

综上所述，ＴＲＡｂ和ＴＰＯＡｂ检测在Ｇｒａｖｅｓ病的诊断及其

与桥本病、甲亢型亚甲炎的鉴别诊断中具有重要意义，在

Ｇｒａｖｅｓ病患者的治疗过程中，不仅要定期检测甲状腺功能，还

应同时动态监测 ＴＲＡｂ水平，以便准确判断患者预后，评价

疗效。
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