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引言：甲状腺激素是由甲状腺分泌的重要激素，在

调节机体代谢、生长发育等方面发挥着关键作用。近年

来，越来越多的研究表明，甲状腺激素与肠道功能密切

相关。肠道作为人体最大的消化和免疫器官，其功能的

正常维持对于人体健康至关重要。罗氏电化学发光技术

（罗氏801仪器检测）以其高灵敏度、高特异性等优点，
在甲状腺激素检测中得到广泛应用，为相关研究提供准

确可靠的数据支持。

1 甲状腺激素概述

甲状腺激素，这一关键的内分泌激素，在人体健康

中扮演着举足轻重的角色。它主要包括甲状腺素（T4）
和三碘甲状腺原氨酸（T3）这两种形式，这两者在体内
均由甲状腺这一腺体负责合成和分泌。这一过程并非孤

立存在，而是受到下丘脑-垂体-甲状腺轴这一复杂而精

细的调控机制的严密监控。当体内的甲状腺激素水平出

现任何微小的波动时，这一精密的调控网络便会迅速响

应。下丘脑会感知到这种变化，并据此调整其分泌的促

甲状腺激素释放激素（TRH）的量。这一调整随即影响
到垂体，垂体则根据下丘脑的指令，调整其促甲状腺激

素（TSH）的分泌水平。这一系列连锁反应构成了一个负
反馈机制，旨在确保体内的甲状腺激素水平始终维持在

一个相对稳定的范围内，从而保障机体的正常生理功能

不受干扰。甲状腺激素的生理作用广泛而深远，对机体

的代谢活动具有全面的促进作用。它不仅能够加速蛋白

质的分解与合成代谢，促进肌肉的生长和修复；还能够

调节脂肪的分解与利用，帮助维持体脂的平衡；同时，

它还能促进碳水化合物的消化吸收，以及糖原的合成与

分解，为机体提供稳定的能量来源[1]。

2 甲状腺激素对肠道功能的影响

2.1  对肠道形态的影响
甲状腺激素对肠道黏膜的形态结构具有调节作用。

研究发现，甲状腺功能减退（甲减）患者常伴有肠道黏

膜萎缩、绒毛变短等现象。这可能是由于甲状腺激素缺

乏导致肠道上皮细胞更新减慢，细胞凋亡增加，从而影

响了肠道黏膜的正常结构和功能。相反，甲状腺功能亢

进（甲亢）患者可能出现肠道黏膜水肿、充血等情况。

以罗氏电化学发光技术（罗氏801仪器检测）测定甲亢患
者血清甲状腺激素水平（如T3、T4）升高，结合肠镜检
查发现肠道黏膜病变，进一步证实了甲状腺激素水平与

肠道形态的关联。

2.2  对肠道运动的影响
甲状腺激素可以调节肠道平滑肌的收缩和舒张，影

响肠道的运动功能。甲减患者由于甲状腺激素分泌不

足，肠道蠕动减慢，容易出现便秘等症状。而甲亢患者

则因甲状腺激素分泌过多，肠道蠕动加快，可能导致腹

泻。通过罗氏801仪器检测患者血清甲状腺激素水平，结
合胃肠动力检测技术，可以明确甲状腺激素水平与肠道

运动功能的关系。例如，一项研究对甲减患者进行治疗

前后血清甲状腺激素（T3、T4、TSH）的检测，结果显
示治疗后患者甲状腺激素水平恢复正常，同时肠道运动

功能也得到改善[2]。

2.3  对肠道消化吸收的影响
甲状腺激素参与调节肠道内消化酶的分泌和活性。

甲减时，消化酶分泌减少，活性降低，导致食物消化和

吸收障碍，患者可能出现腹胀、食欲不振等症状。甲亢

时，虽然消化酶分泌可能增加，但由于肠道蠕动过快，

食物在肠道内停留时间缩短，也会影响营养物质的吸

收。利用罗氏801仪器准确检测甲状腺激素水平，结合营
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养吸收相关指标的检测，如维生素B12、铁蛋白等，可以
评估甲状腺激素对肠道消化吸收功能的影响。

2.4  对肠道免疫的影响
甲状腺激素对肠道免疫系统具有调节作用。它可以

影响肠道黏膜免疫细胞的发育和功能，维持肠道免疫屏

障的完整性。甲减患者由于免疫功能低下，肠道黏膜屏

障受损，容易发生肠道感染。甲亢患者免疫功能异常也

可能导致肠道炎症反应。通过罗氏801仪器检测甲状腺激
素水平，结合肠道免疫相关指标（如免疫球蛋白A、白细
胞介素等）的检测，可以深入了解甲状腺激素与肠道免

疫的关系。

2.5  对肠道菌群的影响
近年来，研究发现甲状腺激素与肠道菌群之间存在

密切的相互作用。甲状腺激素可以调节肠道菌群的组成

和代谢活性。甲减患者肠道菌群多样性降低，有益菌数

量减少，有害菌数量增加，这可能与甲状腺激素缺乏导

致肠道环境改变有关。而甲亢患者肠道菌群也可能出现

紊乱。利用罗氏801仪器检测甲状腺激素水平，结合肠
道菌群测序技术，可以揭示甲状腺激素与肠道菌群的关

系。例如，一项研究对甲减患者进行甲状腺激素替代治

疗后，检测发现患者肠道菌群结构得到改善，有益菌数

量增加，这表明甲状腺激素对肠道菌群具有调节作用。

3 罗氏电化学发光技术（罗氏 801 仪器检测）在相

关研究中的应用

3.1  甲状腺激素检测的准确性
罗氏电化学发光技术凭借其卓越的性能，在甲状

腺激素检测领域占据着重要地位。该技术具有高灵敏

度、高特异性和宽线性范围等显著优点，能够精准地检

测血清中的甲状腺激素水平，包括三碘甲状腺原氨酸

（T3）、甲状腺素（T4）以及促甲状腺激素（TSH）。
在甲状腺激素与肠道功能关系的研究中，准确的甲状腺

激素检测数据是整个研究得以顺利开展和得出可靠结论

的基础[3]。

以一项针对甲状腺功能减退（甲减）患者的研究

为例，研究人员利用罗氏801仪器对50例甲减患者和50
例健康对照者的血清甲状腺激素水平进行了检测。结

果显示，甲减患者组的血清TSH水平显著升高，平均值
达到（15.2±3.8）mIU/L，而健康对照者组的TSH平均
值为（2.5±0.8）mIU/L，两组之间存在显著差异（P < 
0.05）。同时，甲减患者组的T3和T4水平明显降低，T3
平均值为（0.8±0.2）nmol/L，T4平均值为（45.6±12.3）
pmol/L；健康对照者组的T3平均值为（1.5±0.3）nmol/
L，T4平均值为（98.7±20.5）pmol/L，差异均具有统计学

意义（P < 0.05）。这些准确的检测数据为后续深入研究
甲状腺激素对肠道功能的影响提供了坚实的依据，使研

究人员能够清晰地了解甲减患者体内甲状腺激素水平的

异常变化，并进一步探究这些变化与肠道功能之间的潜

在关联。

组别 样本量 TSH（mIU/L）T3（nmol/L） T4（pmol/L）

甲减患者组 50 15.2±3.8 0.8±0.2 45.6±12.3

健康对照者组 50 2.5±0.8 1.5±0.3 98.7±20.5

P值 -  < 0.05  < 0.05  < 0.05

3.2  与其他检测指标的联合应用
罗氏801仪器检测甲状腺激素水平并非孤立进行，它

可以与其他多种检测指标联合应用，从而全面、综合地

评估患者的甲状腺功能和肠道功能状态，为深入探究甲

状腺激素与肠道功能的关系提供更丰富的信息。在研究

甲状腺激素与肠道运动功能的关系时，可将血清甲状腺

激素水平与胃肠动力检测指标相结合。例如，通过胃排

空时间和小肠传输时间的测定来反映肠道的运动情况。

在一项研究中，研究人员对60例疑似存在肠道运动功能
障碍的患者进行了罗氏801仪器检测甲状腺激素水平，并
同时进行了胃肠动力检测。结果显示，在甲状腺激素水

平异常（TSH升高、T3和T4降低）的35例患者中，胃排
空时间平均延长了2.5小时，小肠传输时间平均增加了3小
时，与甲状腺激素水平正常的25例患者相比，差异具有
显著性（P < 0.05）[4]。

在评估甲状腺激素对肠道消化吸收功能的影响时，

可将血清甲状腺激素水平与营养吸收相关指标相结合，

如血红蛋白、血清白蛋白等。在一项针对甲减患者的

长期随访研究中，研究人员在患者接受甲状腺激素替

代治疗前后，分别利用罗氏801仪器检测血清甲状腺激
素水平，并同时检测血红蛋白和血清白蛋白水平。治

疗前，甲减患者的血红蛋白平均值为（105.2±15.8）g/
L，血清白蛋白平均值为（32.5±4.8）g/L；经过6个月
的甲状腺激素替代治疗后，患者的血红蛋白水平升高至

（128.7±13.6）g/L，血清白蛋白水平升高至（38.9±3.5）
g/L，且治疗前后差异具有统计学意义（P < 0.05）。患者
的肠道消化吸收功能也得到了明显改善，如腹胀、腹泻

等症状减轻。

3.3  在临床诊断和治疗中的应用
在临床实践中，罗氏801仪器检测甲状腺激素水平对

于甲状腺疾病的诊断和治疗具有不可替代的重要意义。

准确、快速地检测血清甲状腺激素水平，能够帮助医生

及时、准确地诊断甲状腺疾病，如甲状腺功能亢进（甲

亢）、甲状腺功能减退（甲减）等，并根据检测结果制
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定合理的治疗方案。结合患者肠道功能的相关症状和检

测指标，可以为甲状腺疾病合并肠道功能紊乱的患者制

定个性化的治疗方案。例如，对于甲减合并便秘的患

者，罗氏801仪器检测血清甲状腺激素水平可明确患者是
否存在甲状腺功能减退，以及减退的程度。若检测结果

显示TSH升高、T3和T4降低，结合患者便秘的症状，医
生可以确诊为甲减合并便秘。在治疗方面，除了给予甲

状腺激素替代治疗以纠正甲状腺功能减退外，还可以根

据患者的具体情况，给予促进肠道蠕动的药物治疗，如

莫沙必利等。在一项临床观察中，对40例甲减合并便秘
的患者进行上述治疗，治疗前患者的便秘症状严重程度

评分平均为（7.5±1.2）分（采用便秘症状评分量表进行
评估），经过8周的治疗后，患者的便秘症状评分降低至
（3.2±0.8）分，差异具有统计学意义（P < 0.05），且患
者的甲状腺功能指标也得到明显改善，血清TSH水平降
低，T3和T4水平升高。这表明，通过罗氏801仪器检测
甲状腺激素水平，并结合患者的肠道功能症状制定个性

化治疗方案，能够有效改善患者的甲状腺功能和肠道功

能，提高患者的生活质量[5]。在治疗过程中，定期利用

罗氏801仪器检测甲状腺激素水平，可以动态监测治疗效
果，及时调整治疗方案。例如，对于甲亢患者，在治疗

初期，可能需要密切监测甲状腺激素水平的变化，根据

检测结果调整抗甲状腺药物的剂量，以确保甲状腺功能

逐渐恢复正常，同时避免药物过量导致甲状腺功能减退

等不良反应的发生。

结束语

甲状腺激素与肠道功能关系的研究正不断深入，揭

示了两者在生理和病理状态下的紧密联系。罗氏电化学发

光技术（罗氏801仪器检测）在甲状腺激素检测及相关研
究中发挥关键作用，为研究提供准确可靠的数据支持。随

着研究的持续推进，有望进一步阐明甲状腺激素影响肠道

功能的具体机制，为甲状腺疾病和肠道疾病的预防、诊断

和治疗提供新的理论依据和治疗方法，为患者带来更多福

祉，推动医学领域在该领域取得更大进展。
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