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spektrum zdravi

ZDRAVIAKRASA 04. 10. 2613
Kdyz stitna zlaza nefunguje, jak ma

Stitnd 2laza je ulozena na predni strané krku, na $titné chrupavce, tésné
pod ohryzkem. Ma tvar motylka. Sklada se ze dvou laloku, pravého a
levého,...

Stitna 714za je nezbytné nutnd pro zdravy vyvoj ¢lovéka, s problémem jeji zvysené funkce -
hyperfunkce nebo snizené funkce hypofunkce se 16¢i na svété desitky milionu lidi.

Stavba a funkce Stitné zlazy

Stitna 7l4za je uloZena na predni strané krku, na Stitné chrupavce, tésné pod ohryzkem. M4
tvar motylka. Sklada se ze dvou laloku, pravého a levého, které jsou spojeny stredni, spojovaci ¢ésti,
tzv. istmem. Tato zlaza je obalena vazivovym pouzdrem. Toto pouzdro kryje jednotlivé lalucky,
oddélené vazivovymi prepazkami. Lalucky se skladaji z kulovitych vacku, sténu téchto vacki vystylaji
buniky, které se nazyvaji folikularni. Hlavnim tkolem S§titné zlazy je shromazdovat z krve jod (toto
obstaravaji predevsim folikularni bunky) a tvorit hormony tyroxin a trijodtyronin, které reguluji
spotrebu energie ve vSech organech a bunkach téla. Dostate¢ny prisun jodu je pro funkci Stitné
Zlazy nezbytnym predpokladem. Ve Stitné zlaze se nachdazeji rovnéz bunky, které produkuji
kalcitonin - hormon, ktery ovliviiuje metabolismus vapniku a fosforu. Kalcitonin podporuje ukladéani
vapniku do kosti a zpevnuje je.

Velikost stitné zlazy se 1isi podle véku ¢lovéka, télesné hmotnosti nebo prijmu jodu v potravé. Ke
zvétSeni Stitné zlazy vede nedostatek hormont stitné zlazy, ktery je zpuisoben nedostatkem jodu
nebo nadorovym onemocnénim, zanéty apod.
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Stitna zlaza - priznaky onemocnéni

Zdrava stitna 7laza je pomérné maly organ tvaru motylka, ktery je umistény na krku mezi hrtanem
a prudusnici a za béznych podminek jej nelze vidét ani nahmatat. Poruchy $titné zlazy se projevuji
jejim zdurenim a zvétSenim. NejcastéjSimi nemocemi spojovanymi se Stitnou zlazou je jeji
hyperfunkce nebo hypofunkce, tedy zvySena produkce hormonu nebo naopak snizeni.

Nadbytek i nedostatek jédu stitnou zladzu poskozuje. Onemocnéni Stitné zlazy byvaji castéjsi u zen.

Mezi onemocnéni Stitné zlazy patri:

e ZvétSeni Stitné 7zlazy - struma

¢ Snizena funkce Stitné zlazy (hypotyredza)

» Nadmeérneé zvySend funkce Stitné 7Zlazy (hypertyredza)
e Zaneéty Stitné zlazy

e Nédory §titné zlazy

(]
Zveétseni stitné zlazy

ZvétSeni Stitné 71azy je zndmé rovnéz pod ndzvem struma. Ke zvétSeni Stitné Zlazy muze dochézet
z mnoha duvodu, nejznaméjsim z nich je nedostatek jodu. Projevovat se muze obtizemi

s polykanim. Struma, lidové ,vole” se projevuje nevzhlednym zdurenim krku a vypoulenim oci. Tyto
projevy mohou krom jiného u nemocného zptsobovat i psychické problémy.

Hlavnimi pri¢inami zvétSeni Stitné Zlazy jsou nedostatek jodu, plisobeni strumigent, autoimunitni
zénéty, poruchy enzymu nutnych k tvorbé hormont S$titné zlazy a nadory Stitné zlazy.

Strumigeny jsou latky obsazené v kapusté nebo zeli. Jejich nadmérny prisun mize Stitnou zlazu
zvétsit, ale k poruchdm funkce nedochazi. ReSenim je chirurgické odstranéni nebo snizeni
prijmu strumigenu. Nadory $titnou zlazu obvykle nezvétsi celou, ale jen jeji ¢ast jako uzel,
nezhoubné nadory se daji odstranit chirurgickym zakrokem.

Prevenci strumy je konzumace dostatecnych davek jédu. Ten je mozné prijimat predevsim

v jodizované soli a v rybim mase. ZvySeny prijem jodu je nutny a nezbytny predevsim v obdobi
téhotenstvi, hrozi poskozeni plodu. Déle je vhodny zvySeny prijem jédu pri laktaci a u divek v obdobi
dospivani.

Hlavnim priznakem strumy je viditelné zvétSeni Stitné zlazy. Takovéto zvétSeni pusobi tlak na
dychaci cesty a jicen. Pri polykéni a dychani se objevuji problémy, dal$i komplikaci mtze byt chrapot
zpusobeny utlakem nervi ovladajicich hlasivky ¢lovéka. Struma si mize zachovat svoji normalni
funkci, jeji funkce muze byt zvySend nebo snizena. Déli se na loziskovou nebo difizni - celkové
zvétSeni Stitné zlazy. U 1éCby strumy je nutné nejdrive odhalit pric¢inu, poté je jiz 1é¢ba snadnéjsi.
Nejobvyklejsi a nejcastéjsi pricinou je nedostatek jodu, 1é¢bou je tedy zvySeni prijmu této latky.

V nékterych pripadech je vSak nutné pristoupit k chirurgickému zakroku nebo 1écbé 1éky.

Snizena funkce stitné zlazy - hypotyreoza

Hypotyreéza neboli sniZzend funkce $titné Zlazy miZe vzniknout z riznych pric¢in. Casto se objevuje u
zen stredniho véku pri autoimunitnim onemocnéni, tzv. Hashimotové tyreoiditidé. Jedna se o
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chronicky zanét stitné zlazy. Celosvétové postihuje hypotyredza asi 1% populace, ve véku nad 60
let véku je to 5 % a vice. Byva odhalena v prvnich stadiich onemocnéni, coz vyrazné snizuje riziko
komplikaci. Pokud dojde k plnému rozvinuti priznaku, pak se jednd o unavové stavy, bolesti svalu,
zpomaleni reflext, zpomaleni srde¢niho rytmu, zmény na EKG, poruchy menstruace u zen, otoky,
pribyvéani na vaze a psychické problémy. Tyto projevy jsou disledkem celkového zpomaleni
metabolickych procesu ¢lovéka.

Primarnimi pricinami tohoto onemocnéni stitné zlazy jsou autoimunitni onemocnéni, kdy néktera
ze slozek imunitniho systému poskozuje vlastni orgény. Drive byl nejcastéjsim duvodem pro vznik
hypotyredzy dlouhodoby nedostatek jodu v potravé. Sekundarni priciny snizené funkce Stitné zlazy
jsou velice vzacné a spocivaji v poruse hypofyzy. Snizena funkce Stitné zlazy se 1é¢i predevsim
dodavanim chybéjicich hormont. Terapie je celozivotni a je tfeba ji peclivé dodrzovat. Pokud neni
hypotyredza 1éCena, muze dojit k umrti pacienta vlivem myxedémového kématu. Ten vznika
hromadénim polysacharida v kuzi, podkozi a svalech.

Nadmérné zvySena funkce Stitné zlazy - hypertyredza

Nadmérné zvy$enou funkci $titné zlazy a nadbytek hormonu $titné zlazy oznacujeme jako
hypertyredzu nebo tyreotoxikdzu. Vyskyt vsech forem tohoto onemocnéni je odhadovan okolo 2% u
zen a 0,2% u muzu. Jsou hlavni 3 pri¢iny tohoto onemocnéni.

Autoimunitni Gravesova-Basedowova choroba, mnohouzlova struma a tzv. toxicky hyperfunkéni
adenom Stitné zlazy. Ostatni priciny tyreotoxikozy jsou méné ¢asté - predavkovani tyreoidalnimi
hormony, tyreotoxik6za zplisobena uzivanim léku amiodaronu, tyreotoxikéza vyvolana podavanim
jodovych rentgenovych kontrastnich latek nebo cytosint. ZvySena ¢innost $titné zlazy se mize
vyskytnout i jako pocatecni faze autoimunitniho zénétu Stitné zlazy - chronické lymfocytarni
tyreoiditidy, kdy nemusi byt rozpoznana, a obvykle postupné prechazi do hypotyredzy.

Mezi priznaky patri:

e rychld srdecni akce a srdec¢ni arytmie

* buseni srdce

horké poceni a nesnasenlivost tepla
nervozita

e nespavost

unava

ubytek svalové hmoty a svalova slabost
ridnuti vlast, vlasy jsou nekvalitni

Stitna 7laza je Castéji zvétSend, miZe byt ale i normalni velikosti. Dal$im obvyklym piiznakem je
ubytek na véze, av$ak pocity hladu az tzv. ,vI¢i hlad”. Ten muze byt pri¢inou toho, ze ¢ést
nemocnych na vaze naopak pribyva. Nékdy dochézi u nemocnych s rozvinutou formou tyreotoxikézy i
ke zménam osobnosti. Z dlouhodobého hlediska je nebezpecny i ubytek kostni hmoty, ktery muze
vést k osteoporoze. Nejvice ohrozeni jsou starsi lidé a zeny po prechodu.

(]
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Gravesova-Basedowova tyreotoxikoza

Pricinou Gravesovy-Basedowovy tyreotoxikdzy je porucha imunitniho systému. Vyskytuje se
obvykle Castéji u osob mladsich, muze se ale objevit kdykoliv v prubéhu zZivota. U tohoto typu
tyreotoxikdzy také Casté postizeni oci, tzv. endokrinni orbitopatii. Ta se projevuje palenim, rezénim a
slzenim oci, v tézsich pripadech vystupovanim o¢nich bulbl z o¢nic az nemoznosti dovieni vicek s
vysychénim rohovky oci. V tézsich pripadech dochézi k vaznuti pohybu o¢nich bulbu v uréitych

Vevys

zraku, zpusobenému tlakem na o¢ni nerv.

Pri mnohouzlové strumé, vyskytujicich se ¢astéji u starsich osob, dochazi k uzlové preméné a
zvétSeni obvykle obou laloki Stitné zlazy. V této situaci nékteré uzly prestanou podléhat normalni
zpétnovazebné regulaci a tvori nadmérné mnozstvi hormona Stitné Zlazy - stavaji tzv. autonomnimi.
Projevy tyreotoxikdzy se mohou vyvinout nebo zhorsit po nahlém prisunu vétsiho mnozstvi jodu -
napr. po podani rentgenovych kontrastnich latek.

Toxicky (hyperfunkéni) adenom stitné zlazy je obvykle jediny uzel ve Stitné zlaze, ktery ma charakter
nezhoubného nadoru a ktery ma schopnost autonomni neregulované tvorby hormont $titné zlazy.

LécCba tyreotoxikdzy ma dvé faze. Prvni z nich - tzv. poc¢atecni zklidnéni - spociva v podavani 1éku,
které snizuji tvorbu hormonu ve stitné Zlaze - tyreostatik Podavaji se zpocatku ve vyssich
davkach, které se postupné snizuji v zavislosti na zlepsujicim se klinickém obraze a laboratornich
vysledcich. SoucCasné se podavaji 1éky na zklidnéni srde¢ni ¢innosti. DuleZitou soucasti 1é¢by na
zaCatku onemocnéni je omezeni fyzické a psychické aktivity, které si ve vét$iné pripada vyzada i
kratkodobou pracovni neschopnost.

Lécba tyreotoxikdzy patri vylucné do rukou endokrinologa. Druha faze 1é¢by spociva v tzv.
definitivnim res$eni tyreotoxikozy. U 40 - 60% pacienti s Graves-Basedowovou tyreotoxikézou
dochézi jiz po fazi poc¢atec¢niho zklidnéni 1éky k definitivnimu vyléCeni. U zbyvajici ¢asti pacienti je
jako definitivni reseni obvykle nutnd bud operace stitné zlazy nebo 1é¢ba radiojodem Provadi se
uplné odstranéni Stitné zZlazy - tzv. totalni tyreoidektomie. Operaci je mozno (v pripadé
kontraindikaci, u osob starsich atp.) po individualnim posouzeni nahradit 1écbou radiojodem, pri
které dochazi k ,vnitrnimu“ ozareni stitné zlazy radioaktivnim izotopem jodu, ktery Stitna zlaza
aktivné vychytava z krve. Tento postup v$ak neni zatim v Ceské republice tak rozsiten jako napt.
v USA. Kazdy pacient, ktery byl 1é¢en pro tyreotoxikozu, by mél byt dozivotné sledovan
endokrinologem nejméné jednou za rok, protoze i po mnoha letech mize dojit k recidivé
tyreotoxikdzy nebo rozvoji pozdni hypotyredzy.

Zanety stitne zlazy

Zanéty Stitné z1azy mohou mit rizné priciny a déli se do hlavnich tii skupin na zanéty akutni,
subakutni a chronické.

o AKkutni zanéty jsou obvykle bakterialniho ptivodu. Infekce pronikaji ke $titné zlaze nejcastéji
skrz dutinu Ustni ¢i nosni. Muze se rozsirit z jiz probihajiciho onemocnéni v oblasti krku. Zanét
se projevuje bolesti, zarudnutim a zvétSenim oblasti krku. Nemoc mohou doprovazet horecky,
nemocni HIV pozitivni, s AIDS nebo tuberkul6zou.

¢ Subakutni zanét dodnes nema presné danou a objasnénou pric¢inu. Pravdépodobnym
puvodcem nemoci je virova infekce, objevuji se bolesti v oblasti $titné Zlazy, bolest vystreluje
do celisti a az po usi. Bolest je provazena otokem, nemocnému se Spatné polyka. Nemocny


https://test2.spektrumzdravi.cz/www/produkty?p_diagnosis_equal=%C5%A0t%C3%ADtn%C3%A1+%C5%BEl%C3%A1za

subakutnim zanétem miva horecky, je malatny, stridaji se u néj navaly tepla a zimy, nékdy byva
v prvnich stadiich zdnétu i hyperfunkce Stitné zlazy. Po 1écbé problémy odezni.

e Chronické zanéty jsou nejcastéjsi a maji mirngjsi prubeh. Postihuje ¢astéji zeny, nez muze a
nejvice se objevuje u osob ve véku 60-ti let a vice.



