
內分泌系統常見外科疾病之病生理,評估,

診斷及處置 

GS 劉力仁 



腦下腺 

 有主腺之稱 

 位於蝶鞍(腦下垂體窩之上,視交叉之下 
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下視丘 

 下視丘與腦下腺前葉經血管連結,可製造並釋放6種調
節性激素,使腦下腺前葉產生激素增加或減少 

 

 

 與腦下腺後葉經神經連結,可製造激素,經神經纖維運送
至腦下腺後葉,由腦下腺後葉釋放 (ADH, Oxytosin) 
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腺瘤 

 佔所有顱內腫瘤之10% 

 

 主犯20~30y/o 

 

 大小 1.微腺瘤(microadenoma) 

            2.macroadenoma---腫塊壓迫mass effect 

                  ①雙側顳葉偏盲 

                  ②IICP (頭痛,嘔吐,視乳突水腫) 

                  ③水腦 



 30%  非功能性 

 

 30%  PL↑(乳漏症,無月經,不孕症) 

 

 25%  GH ↑(兒童:巨人症    成人:肢端肥大症) 

 

 10%  ACTH ↑(=Cushing disease,呈 Cushing syndrome) 



腦下腺機能低下 

 原因       1.非功能性腦下腺腫瘤(最常見) 

                 2.Sheehan’s syndrome: 產後大出血PPH-休克
-腦下腺缺血性壞死 

 

 表徵      1.幼兒:GH↓   侏儒症(Dwarfism, IQ正常) 

                2.成人    ① FSH/LH ↓  不孕,無月經,陽痿 

                              ② TSH ↓      T3/T4 ↓ 

                              ③ ACTH ↓    Cortisol ↓ 

                       



甲狀腺 

 甲狀腺內含      1.濾泡細胞T3/T4, thyroglobulin 

                           

                           2.濾泡旁細胞( C 細胞)抑鈣素   

                              calcitonin 
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甲狀腺腫大 Goiter 

 依構造分瀰漫性及結節性 

 

 依功能分 Toxic 及nontoxic 



Graves’ disease 

 甲狀腺機能亢進及甲狀腺腫大最常見原因 

 

 好犯女性15~40y/o 

 

 自體免疫疾病( anti-TSH receptor) 

 

 臨床特徵    1. Diffuse goiter 

                      2.T3/T4 ↑ 

                      3.具眼球變化(突眼exophthalmos) 



橋本氏甲狀腺炎 Hashimoto’s thyroiditis 

 

 最常見原發性甲狀腺功能低下之原因 

 

 好犯中年女性 

 

 自體免疫疾病(anti-thyroglobulin, anti-microsomal) 

 

 5%發展成甲狀腺癌(papillary ca or B-cell lymphoma) 

 



甲狀腺癌 

 

 乳頭狀Papillary  70% 

 

 濾泡狀Follicular  20% 

 

 髓質性Medullary 6% 

 

 未分化型Anaplastic 4% 



Papillary ca 

 

 濾泡細胞長出 

 

 五年存活率90% 

 

 好淋巴轉移 

 

 好犯女性 15~35y/o 



Follicular ca 

 濾泡細胞長出 

 

 五年存活率65% 

 

 好血液轉移 

 

 好犯女性 >30y/o 

 

 利用needle aspiration不易與腺瘤區分 

 



Medullary 

 濾泡旁細胞C-cell長出 

 

 五年存活率50% 

 

 Tumor marker : Calcitonin 

 

 可經血液及淋巴轉移 

 

 90%: sporadic 

 10%: MEN-II 



甲狀腺手術後之併發症 

 

 Postoperative bleeding : 0.3~1% 

 

 Injury to the recurrent laryngeal nerve 

 

 Injury to the Superior Laryngeal Nerve 0~25% 
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 Thyrotoxic storm 

      手術中:tachycardia hyperthermia 

      手術後:Nausea, tremor, and altered mental status  

       心律不整,有可能演變成昏迷 

      

      Treatment : 

       手術中:立即中止手術 

       手術後:Administer IV beta-blockers, 

                     propylthiouracil, sodium iodine, and steroids  

 



副甲狀腺parathyroid gland 
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 副甲狀腺機能亢進 hyperparathyroidism 

 

 

 

 副甲狀腺機能低下 hypoparathyroidism 
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Pancrease 

 



Adrenal gland 

 



Cushing syndrome 

 



Addison’s disease 

 



多發性內分泌腫瘤症候群 

Multiple Endocrine Neoplasia,MEN 

 家族性,體染色體顯性遺傳 

 多處有內分泌腫瘤或增生 

 MEN-I3P 

    1.parathyroid hyperplasia 

    2.pancreatic islet-cell tumor (gastrinoma) 

    3.pituitary adenoma (prolactrinoma) 



 MEN-II 

    1.pheochromocytoma 

    2.Thyroid tumor( Medullary ca) 

    3. IIA--parathyroid hyperplasia 

        IIB--Cutaneous neuroma 



 



 



 



 





 



 



 



 



 



 


