SKJOLDBRUSKKIRTLEN OG STOFSKIFTET

Skjoldbruskkirtlen er en lille kirtel, der sidder
i det blade punkt forrest pa halsen mellem
kravebenene. Kirtlen har samme form som
en sommerfugl og hedder pa latin thyreoidea.
Skjoldbruskkirtlen producerer stofskiftehor-
monerne triiodthyronin (T3) og thyroxin (T4).

Hvor meget stofskiftehormon kroppen skal
bruge og hvornér, styres af hormonet TSH,

som hjernens hypofyse producerer. Stofskif-
tet reguleres altsa i et samspil mellem hypo-
fysen og skjoldbruskkirtlen.
Stofskiftehormonerne serger tilsammen for
kroppens energiomseaetning og er livsvigtige
for os.

Skjoldbruskkirtien
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STOFSKIFTESYGDOMME HAR
MANGE ANSIGTER

Nér stofskiftet er ude af balance, kan man en-
ten have for hejt eller for lavt stofskifte. For
begge sygdomme geelder det, at de oftest
udvikles gradvist over lang tid. Symptomer-
ne er meget forskellige fra patient til patient,
og alle patienter har langt fra alle symptomer.
Netop fordi symptomerne udvikler sig grad-
vist, kan det veere sveert at opdage en stof-
skiftesygdom.

HVORFOR FAR MAN EN
STOFSKIFTESYGDOM?

Ingen ved endnu, hvorfor stofskiftet eller
skjoldbruskkirtlen gér i uorden hos nogle og
ikke hos andre. Stofskiftesygdomme skyldes
en kombination af béade arvelige forhold og
miljofaktorer, men forholdet mellem de to er
endnu ikke kortlagt.

De miligmaessige risikofaktorer, man kender
i dag, er primaert rygning og for stor eller for
lille indtagelse af jod. Endvidere ser det ud til,
at stress og nogle infektionssygdomme kan
have betydning.

KNUDER PA HALSEN

Mange danskere udvikler en eller flere knuder
i skjoldbruskkirtlen, og det kan ogsé pévirke
stofskiftet. Nogle knuder er ufarlige og god-
artede og skal ikke behandles. De skal dog
altid undersoges, fordi der er en lille risiko for,
at knuderne kan veere ondartede. Det er hel-
digvis yderst sjeeldent, at det er cancer, og i
langt de fleste tilfeelde behandles kraeftknuder
i skjoldbruskkirtlen med et godt resultat.

BEHANDLING

Med den rette behandling vil de fleste, der har
en stofskiftesygdom, opleve at fa energien til-
bage. Hoijt stofskifte behandles ofte med me-
dicin, der medvirker til at nedsaette stofskiftet,
men der er ogsa mere permanente behand-
linger som radioaktivt jod eller operation.

Lavt stofskifte kan kun behandles med medi-
cin, som tilferer kroppen det stofskiftehormon
den mangler.

STOFSKIFTET KAN LET
KONTROLLERES VED EN
BLODPROVE HOS DIN
PRAKTISERENDE LAGE.
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