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В РОБОТІ ЩИТОПОДІБНОЇ ЗАЛОЗИ 
 

Вступ : Патологія щитоподібної залози посідає провідне місце у структурі 
загальної захворюваності населення на території України. За останні роки рівень 
ендокринологічних захворювань має тенденцію до зростання як і всьому світі, так і 
в Україні.  Станом на 01.01.2018 р. патологія щитоподібної залози становила 46% 
від загальної кількості ендокринологічних захворювань: на вузловий зоб припадає 
9,8%; гіпотиреоз – 6,4%; тиреоїдити- 5,9%; онкологічні захворювання щитоподібної 
залози- 4,3% [1] 

Ця тема є досить актуальною, оскільки стрес є невід’ємною частиною життя 
людини. Стресові ситуації мають значний вплив на функціонування організму, в 
тому числі і на щитоподібну залозу. 

Мета : вивчення та аналіз наукових досліджень щодо впливу стресу на щито-
подібну залозу та регулювання гомеостазу в цілому. З’ясувати механізми регулю-
вання функції щитоподібної залози у відповідь на стресові впливи. Проаналізувати 
можливі наслідки для здоров’я, що можуть виникнути в результаті порушень в 
роботі щитоподібної залози.  

Основна частина: Щитоподібна залоза (lat. glandula thyroidea) – це залоза 
ендокринної системи яка виробляє такі гормони як: тироксин(Т4), трийодтиронін 
(Т4) та  тиреокальцитонін. Ці гормони в свою чергу регулюються роботою гіпотала-
мо-гіпофізарної системи, та контролюють  метаболізм, ріст, розвиток, функціону-
вання серцево-судинної і нервової систем. 

Прикладом функціонального порушення щитоподібної залози може бути 
гіпертиреоз, тобто надлишок продукування  гормонів Т3 і Т4, та  гіпотиреоз- дефі-
цит вироблення зазначених гормонів.  Діагноз первинного гіпотиреозу залежить від 
підвищення рівня тиреотропного гормону (ТТГ) у сироватці крові, що відображає 
високу чутливість гіпоталамо-гіпофізарної осі до змін циркулюючих рівнів тирео-
їдних гормонів. Найперша стадія гіпотиреозу виникає, коли рівень циркулюючого 
ТТГ підвищений, а рівень гормонів щитоподібної залози в нормі, що характерно для 
субклінічного гіпотиреозу.  При явному гіпотиреозі недостатність щитоподібної за-
лози прогресує до низького рівня вільного Т4 у сироватці крові , що зазвичай, але не 
завжди, супроводжується симптомами, зокрема  за даними літератури характерни-



72 

ми проявами є слабкість, апатія, втома, брадикардія, збільшення маси тіла, судоми, 
порушення сну, випадіння волосся, набряклість обличчя [7].   

У 2019 році огляд 20 опитувань з усієї Європи показав, що 4,7% населення 
мали недіагностований гіпотиреоз, який був субклінічним у 4,1% цих осіб. Цей 
висновок відображає високу поширеність захворювання та низьку ефективність 
класичних симптомів гіпотиреозу для вказівки на гіпотиреозне захворювання. [8].   

Характерними проявами гіперфункції щитоподібної залози є різка зміна 
настрою, тахікардія, аритмія, збільшення розмірів шиї, порушення травлення та різ-
ке схуднення при підвищеному апетиті, що свідчить про прискорення метаболічних 
процесів та розвиток так званої «пожежі обміну речовин». 

На думку науковців, стрес – це реакція організму на будь-який фізичний, психо-
логічний або емоційний фактор, який провокує тривогу, біль, занепокоєння і зміну 
поведінки. Стрес може мати різні симптоми, зокрема: фізичні (наприклад, біль у 
грудях, погіршення зору або розлад шлунково-кишкового тракту), психологічні (на-
приклад, тривога або депресія) та поведінкові (наприклад, соціальна ізоляція). Ор-
ганізм реагує на стрес збільшенням вироблення гормону стресу – кортизолу. 

На сьогоднішній день відомо, що стрес є одним із факторів, які впливають на 
функціонування ендокринної системи, підтримку гомеостазу та роботу щитоподіб-
ної залози (ЩЗ). Інтенсивне стресове навантаження може спричинити суттєві зміни 
в роботі ЩЗ, внаслідок чого виникає порушення синтезу  тиреоїдних гормонів.  
Відомо, що стрес знижує секрецію ТТГ завдяки дії глюкокортикоїдів на центральну 
нервову систему ( ЦНС) [2]. 

Численні дослідження стресіндукованих станів свідчать про реакцію гіпотала-
мусу, який  починає виділяти кортикотропін-рилізинг гормон (CRH) що стимулює 
секрецію адренокортикотропного гормону (АКТГ), який в свою чергу стимулює 
надниркові залози синтезувати кортизол  пучковою зоною кори наднирників, що 
зменшує синтез тироксину (основний гормон, який виробляється ЩЗ). [3]  

Ще однією вкрай важливою реакцією на стресовий фактор є відповідь мозко-
вої речовини наднирників із збільшенням секреції катехоламінів, а саме адреналіну 
та норадреналіну, які підвищують кров’яний тиск, пульс та дихання для того щоб 
організм мав змогу підготуватись до боротьби з фактором стресу. 

Інший механізм регулювання гомеостазу у відповідь на стресовий вплив вклю-
чає зміни у функції імунної системи, що може призвести до запалення та аутоіму-
нних розладів. На думку науковців хронічний стрес може збільшити вироблення 
аутоантитіл, які атакують щитоподібну залозу, що призводить до розвитку ауто-
імунного тиреоїдиту.[5] 

Дослідження проведені  Antonelli A, FerrariSM, Fallahi P, et al. [6] виявили, що 
пацієнти з аутоімунним тиреоїдитом мали вищий рівень стресу порівняно зі 
здоровими групами контролю. Саме пацієнти з аутоімунним тиреоїдитом мали під-
вищений рівень кортизолу, гормону, який пригнічує імунну систему та збільшує 
кількість аутореактивних Т-клітин. Ці результати дозволяють зробити висновок що 
хронічний стрес може сприяти розвитку аутоімунних захворювань, викликати зміни 
в осі (HPT) і сприяти імунній дисрегуляції. 
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Відомо, що спричинені стресом зміни в мікробіомі кишечника також вплива-
ють на функцію щитоподібної залози. Мікробіом кишечника відіграє важливу роль 
у регулюванні імунної системи та може впливати на секрецію гормонів щитовидної 
залози, контролюючи основний обмін організму людини. 

Висновок: проаналізувавши низку літературних джерел можна зробити висно-
вок про значний вплив стресу на ендокринну регуляцію гомеостазу. Зокрема, спри-
чинені стресом порушення функції щитовидної залози визначені як ключовий 
фактор цього процесу. Важливо  знати про вплив стресу на ендокринну систему,з 
метою створення нових профілактичних заходів для контролю стресу та його 
наслідків.  

Сучасні наукові дослідження дозволяють отримати нові дані про взаємозв'язок 
стресу та роботи ендокринної системи. Вплив стресу на ендокринну регуляцію го-
меостазу є складною та багатогранною темою, яка потребує подальших досліджень.  
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