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彩色多普勒超声在精神障碍患者甲状腺疾病 
筛查中的应用价值

俞 扬，张 峰 * 
无锡市精神卫生中心超声医学科，江苏 无锡 214151

【摘要】目的 探讨彩色多普勒超声在精神病科患者甲状腺疾病筛查中的应用价值。方法 选取 2019 年 1 月至 2020

年 1 月在我院收治的 300 例精神障碍患者的甲状腺彩色多普勒超声结果进行汇总与分析。结果 300 例精神障碍患者的甲

状腺阳性检出率为 37.3％，其中甲状腺未见异常者有 188 例（62.7％）。精神分裂症患者甲状腺异常率 38.6%，情感障碍患

者甲状腺异常率 43.6%，神经症患者甲状腺异常率 32.2%，痴呆患者甲状腺异常率 25.8%，分裂情感性精神病患者甲状腺异

常率 37.5%，甲状腺功能异常所致精神障碍患者甲状腺异常率 100.0%，其他精神障碍患者甲状腺异常率 32.1%。结论 甲

状腺疾病是精神障碍患者常见合并症，精神科医生应给予重视，临床可通过彩色多普勒超声进行筛查。
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Clinical value of color doppler ultrasound of screening thyroid diseases for patiens with mental disorders 
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【Abstract】Objective To explore the clinical value of color doppler ultrasound of screening thyroid diseases for patiens 

with mental disorders. Motheds The results of thyroid color Doppler ultrasonography in 300 mental disorders who were diagnosed 

and treated in our hospital from January 2019 to January 2020 were summarized and analyzed. Results The positive rate of thyroid 

diseases in 300 patients with mental disorders was 37.3%, of which 188 cases（62.7%）had no thyroid diseases. The thyroid diseases 

rate in patients with schizophrenia is 38.6%, emotional disorders is 43.6%, neurosis is is 32.2%, dementia is 25.8%, schizophrenia 

is 37.5%, mental disorders caused by thyroid dysfunction are 100.0%, and other mental disorders are 32.1%. Conclusion Thyroid 

disease is a common complication in patients with mental disorders, so psychiatrists should pay attention to it.Clinical screening can 

be conducted by color Doppler ultrasound.
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精神障碍患者常合并甲状腺功能异常 ［1］，但

临床工作中，甲状腺疾病的症状往往不明显，故易

被忽视，导致治疗延误。彩色多普勒超声是甲状腺

形态和结构检测的最佳影像学方法，可以早期发现

甲状腺异常，为临床诊治及时提供帮助。鉴于此，

本次研究选取 2019 年 1 月至 2020 年 1 月在我院收

治的 300 例精神障碍患者的甲状腺彩色多普勒超声

结果进行汇总与分析，探讨彩色多普勒超声在精神

病科患者甲状腺疾病筛查中的应用价值，具体报道

如下。

1 资料与方法

1.1  一般资料

选取 2019 年 1 月至 2020 年 1 月期间在江苏省

无锡市精神卫生中心诊治的 300 例精神病患者的甲

状腺彩色多普勒超声结果为研究对象，患者年龄范
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围 18~90 岁， 平 均 年 龄（41.34±5.49） 岁； 男 性

137 例，女性 163 例。

纳入标准：超声图像清晰。

排除标准：已接受甲状腺激素治疗者。

1.2  方法

彩 色 多 普 勒 超 声 仪 的 探 头 频 率 设 置 为 5~ 

12MHz。依次进行二维超声声像图检查、彩色多普

勒超声检查及血流频谱检测。按照 Adler 分级将异

常回声血供分为四级：0~ Ⅲ级，0 级表示结节内无

血流；Ⅰ级表示点状血流；Ⅱ级以周边血流为主；

Ⅲ级以内部血流为主。

1.3  观察指标

（1）甲状腺彩色多普勒超声检查情况。

（2）精神障碍患者甲状腺结节超声特征。

（3）不同类型精神病患者的甲状腺异常率：包

括精神分裂症、情感障碍、神经症、痴呆、分裂情

感性精神病、甲状腺功能异常所致精神障碍等。

2 结果

2.1  甲状腺彩色多普勒超声检查的总体情况

结果显示，300 例精神障碍患者中，甲状腺彩

色多普勒检查阳性检出率为 37.3％，其中甲状腺未

见异常者有 188 例（62.67%），甲状腺结节有 102
例（34.00%），共检出结节 183 个，甲状腺弥漫性

病变者有 8 例（2.67%），甲状腺弥漫性病变伴结

节者为 2 例（0.67%）。

（1）甲状腺未见异常。超声二维表现为甲状

腺形态大小正常，包膜光整，内部回声均匀；彩色

多普勒表现其内见点、索条状的血流信号散在分

布；脉冲多普勒表现为甲状腺上动脉收缩期峰值流 

速＜ 30cm/s，阻力指数约 0.5~0.6、管径＜ 2mm。

（2）甲状腺结节。可出现在甲状腺任何部位，

单发或多发，按回声分混合回声、无回声、低回

声、等回声、稍高回声及高回声等。按结构可分囊

性、囊实混合性及实性，超声表现各异：可为囊性

合并钙化；可为结节，部分伴钙化；也可表现为较

典型的甲状腺腺瘤回声，结节周边可见环状或者半

环状血流信号。

（3）甲状腺弥漫性病变。部分表现为对称均匀

性增大，腺体内探及极丰富的血流信号，呈“火海

征”典型超声表现，测得甲状腺上动脉收缩期峰值

流速 50~180cm/s，管径 1.5~2.8mm，符合甲状腺功

能亢进的超声表现。其他部分患者表现为甲状腺内

血流信号较正常者稍丰富，测得甲状腺上动脉的收

缩期峰值流速在 30~80cm/s。8 例患者颈部淋巴结

均未见肿大。

（4）甲状腺弥漫性病变伴结节。兼有弥漫性病

变以及甲状腺结节的异常超声特征表现。

2.2  精神障碍患者甲状腺结节超声特征

精神障碍患者超声检查发现，甲状腺高回声

（15.3%）、等回声（9.8%）、混合回声（55.7%）及

无 回 声（12.5%）、 边 界 清（95.6%）、 形 态 规 则

（98.3%）、低血供（86.9%）、纵横比≤ 1（97.8%），

见表 1。

2.3  不同类型精神病患者的甲状腺异常率比较

精神分裂症患者甲状腺异常率 38.6%，情感障

碍甲状腺异常率 43.6%，神经症患者甲状腺异常率

32.2%，痴呆患者甲状腺异常率 25.8%，分裂情感

性精神病患者甲状腺异常率 2.7%，甲状腺功能异

常所致精神障碍患者甲状腺异常率 100.0%，其他

精神障碍患者甲状腺异常率 32.1%，见表 2。

表 1 精神障碍患者甲状腺结节超声特征［n（％）］

项目 特征 甲状腺结节（n=183）

边界
不清晰 8（4.37）

清晰 175（95.63）

回声类型

低回声 12（6.56）

等回声 18（9.84）

高回声 28（15.30）

混合回声 102（55.74）

无回声 23（12.57）
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多项研究结果显示，精神疾病患者存在下丘

脑 - 垂体 - 甲状腺轴异常。欧萌萌等 ［1］研究的显

示，女性精神障碍患者的甲状腺激素异常率明显高

于男性患者，其机制可能是由于女性在应激状态

下反应更明显。卢仕芬 ［2］的研究发现血管性痴呆

（VD）患者的游离三碘甲状腺原氨酸和三碘甲状腺

原氨酸明显高于正常人群。以甲亢或甲减为突出表

现或首发症状的精神障碍患者在临床很常见。甲亢

患者 ［3］可能出现类似躁狂症表现，而甲减患者可

能出现类似抑郁症表现，但症状不典型，临床医生

易忽视。因此，临床医生有必要对首诊精神病患者

项目 特征 甲状腺结节（n=183）

钙化

无 169（92.35）

微小 3（1.64）

其他 11（6.01）

纵横比
≤１ 179（97.81）

＞１ 4（2.19）

形态
不规则 3（1.64）

规则 180（98.36）

血供评分

0 级 159（86.89）

Ⅰ级 18（9.84）

Ⅱ级 4（2.19）

Ⅲ级 2（1.09）

表 2 不同类型精神病患者的甲状腺异常率比较［n（％）］

精神障碍分类 例数 未见异常者 甲状腺结节 甲状腺弥漫性病变者 甲状腺弥漫性病变伴结节者 甲状腺异常率

精神分裂症 114 70 41 3 0 44（38.6）

情感障碍 55 31 23 1 0 24（43.6）

神经症 59 40 17 1 1 19（32.2）

痴呆 31 23 8 0 0 8（25.8）

分裂情感性精神病 8 5 3 0 0 3（37.5）

甲状腺功能异常所
致精神障碍

5 0 1 3 1 5（100.0）

其他精神障碍 28 19 9 0 0 1（32.1）

总计 300 188 102 8 2 112（37.3）

续表

进行常规甲状腺彩色多普勒超声检查。此外，精神

障碍患者在服用某些抗精神病药治疗后亦可出现甲

状腺功能异常，相关文献报道 ［4］，抗精神病药可

阻断 5- 羟色胺和多巴胺，抑制甲状腺轴，导致甲

状腺功能异常 ［5］。对于长期服用抗精神病药物的

患者，临床医生必须定期进行甲状腺彩色多普勒超

声检查，以便观察患者服药后有无甲状腺异常 ［6］。

本次研究结果显示，甲状腺阳性检出率为 37.3％，

与既往研究结果一致。说明了彩色多普勒超声检查

技术具有无创、无 X 线辐射、简便易行、重复性

好等特点，可检出临床触诊和核素扫描遗漏的结

节，并能提供血流信息。

综上所述，甲状腺疾病是精神障碍患者常见合

（转第 89页）
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并症，精神科医生应给予重视，临床可通过彩色多

普勒超声进行筛查。
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