
Симптоми захворювання щитоподібної залози
Щитоподібна залоза – маленький організатор великих метаболічних процесів нашого організму. І навіть при незначному порушенні її роботи одразу відбувається погіршення здоров’я. Слід звертати увагу майже на усі нетипові зміни у поведінці, наприклад, ви постійно відчуваєте втому, сонливість, роздратованість або навпаки апатію. Ваш сон погіршився через безпричинні хвилювання, почастішало серцебиття та потовиділення, вас може кидати у жар та холод, холодні кінцівки та тремор рук – сигналять про збій в роботі гормональної системи. Також, ваша шкіра, волосся та нігті є одними із перших індикаторів погіршення в роботі щитоподібної залози. Волосся стає ламким, тьмяним і починає випадати. Нігті втрачають свою міцність, а шкіра набуває блідого кольору, зона ліктів та колін стає подразливою та сухою. Швидкий набір ваги або навпаки її втрата, відчуття кому в горлі, голос помітно став нижчим, симптоми, які варто брати на огляд і звернутись до лікаря-ендокринолога. Як ви встигли помітити, вплив такого маленького органу на наш організм неймовірно великий. Якщо залоза працює не ефективно, то страждають усі системи, починаючи з головного мозку, дихання, серця, кишківника і всього організму в цілому. І все це через гормони які вона виробляє. Саме вони і впливають на обмін речовин в організмі. Тож, якщо ви помітили у себе хоч один із симптомів, не зволікайте із записом до лікаря. 











Діагностика аутоімунного тиреоїдиту
Аутоімунний тиреоїдит (АІТ, або зоб Хашимото) – захворювання хронічного типу, при якому імунітет вважає щитоподібну залозу чужорідним органом і направляє проти неї свою сили, в результаті чого виробляються антитіла до тиреопероксидази, які викликають запалення залози. Через це, її тканини набувають змін, втрачають свою структурність і функціональність. Це призводять до різноманітних симптомів, які можуть слугувати вам самостійною діагностикою даної хвороби. Звертайте увагу на нестабільність у настрої, ранкову втому, порушення уваги та відсутність концентрації, набряки, випадіння волосся, біль у суглобах та кістках, рясні місячні, або їх відсутність, постійне відчуття холоду, низьку температура тіла, судоми, мішки під очима, запори, блідість, високий холестерин. Звернувшись до лікаря ви отримаєте належний огляд, де буде проведена пальпація шиї, УЗД діагностика, а також вас направлять на лабораторне дослідження крові, де буде досліджено рівень гормонів у крові, а саме: ТТГ, Т4, Т3, АТПО.
 Коли треба бити тривогу? 
Тоді, коли рівень АТПО перевищує свою норму, це 100% показник АІТ. Останні ж показники можуть бути у нормі, але якщо ТТГ високий а Т4 і Т3 низький, то це призведе до гіпотиреозу. У зоні ризику люди із генетичною схильність до ендокринних збоїв, часті алергії, вірусні інфекції (герпес), то що. Слід пам’ятати, що організм людини вразливий і до кліматичних змін, які також можуть створити прецедент до хвороби. Сонячна радіація, надмірна засмага – слугують збудником порушення роботи імунних клітин, що в свою чергу впливають на розвиток АІТу. 
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Чинники що руйнують вироблення гормонів щитоподібної залози
	Гормони щитоподібної залози приймають участь майже у всіх обмінних процесах організму, регулюючи синтез вітамінів, мінералів, а також здійснення функцій інших гормонів організму.

Глибинні причини проблем з щитоподібною залозою можуть бути:
· Стреси. Гострі, або хронічні.
· Високий показник естрогену, через те що, естроген може блокувати залозу.
· Нестача або надлишок йоду. В усьому світі нестача йоду являється найчастішою причиною збільшення щитоподібної залози  та зобу. 
· Підвищений рівень пролактину. Вважається, що більшість порушень репродуктивних функцій, можуть бути пов’язані з гіперпролактнинемією.
· Спадковість. Займає 3-місце з можливих чинників по захворюванню.
· Цукровий діабет 1-го типу.
· Аутоімунні захворювання, які у першу чергу атакують особисту імунну систему. 
· Лікування аміодароном, або препаратами літія. 
· Променева терапія. Найбільший ризик лікування в області голови та шиї.
· Приймання спортивних стероїдних та гормональних препаратів.
· Малорухомий  та сидячий спосіб життя. 
· Недостатнє харчування. 
Своєчасне виявлення та лікування, може запобігти проблем із роботою щитоподібної залози та розвитку патології зі сторони репродуктивних функцій. Треба пам’ятати, що звертатися до ендокринолога та здавати необхідні аналізи, треба раз на півроку-рік. 



