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儿童系统性红斑狼疮合并
甲状腺功能减低１例
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　　患儿，女，１４岁，因间断颜面部红斑２年，手足
冰凉６月余，发热１周入院。２年前，患儿无明显诱
因间断出现颜面部红斑，日光照射后加重，可自愈，

未予诊治。６月前，患儿无明显诱因出现双手、足冰
凉，伴手指苍白及指端麻木感，手指僵硬，降温时明

显，当地医院按照“末梢循环障碍”治疗，症状无明

显改善。患儿系第２胎第２产，足月臀位剖宫产，身
高明显低于同龄儿，至今未来月经，智力正常，现读

八年级。父母体健，否认近亲结婚，否认家族中有类

似疾病患者。

入院时 Ｔ３９．５℃，Ｐ１２０次／ｍｉｎ，Ｒ２５次／ｍｉｎ，
ＢＰ１０５／７０ｍｍＨｇ，身高 １３０ｃｍ，发育欠佳，智力正
常，轻度贫血貌，浅表淋巴结未触及肿大。气促，鼻

翼扇动，口唇稍苍白，无紫绀，三凹征阴性。咽充血，

扁桃体Ⅱ°肿大，表面无脓点。颈软，气管居中，两肺
可闻及湿罗音，心脏听诊无异常。腹平软，肝脾肋下

未触及。双手、足皮温明显降低，末梢苍白，僵硬，冷

水刺激试验阳性。神经系统及肛门外生殖器无异常。

辅助检查：血常规示Ｈｂ９６ｇ／Ｌ，余正常；未见疟
原虫；尿常规示隐血（＋），尿蛋白（±）；肝功能基本
正常；肾 功 能 示 尿 素 氮 １５．４６ｍｍｏｌ／Ｌ，肌 酐
１６１μｍｏｌ／Ｌ，β２微球蛋白１４．６５ｍｇ／Ｌ；心肌酶学示肌
酸激酶６８０Ｕ／Ｌ，肌酸激酶同工酶３５Ｕ／Ｌ，乳酸脱氢酶
４３９Ｕ／Ｌ，肌红蛋白 ２８６．４ｎｇ／ｍＬ；ＣＲＰ１３９．６ｍｇ／Ｌ；
ＥＳＲ１０３ｍｍ／ｈ；抗核抗体（ＡＮＡ）１∶３２００（＋＋＋），
荧光模型：颗粒型，均质型；抗 ｄｓＤＮＡ（＋），ＥＮＡ
多肽酶谱：抗Ｓｍ抗体（＋＋），抗核ＲＮＰ抗体（＋），
抗ＳＳＡ抗体（＋），余为阴性；ＲＦ因子阴性；ＦＴ３降
低，ＦＴ４正常，ＴＳＨ显著升高，抗甲状腺过氧化物酶
在正常范围，抗甲状腺球蛋白抗体显著升高；生长激

素激发试验正常；体液免疫学检查 ＩｇＧ２７．５７ｇ／Ｌ，
ＩｇＡ１．４ｇ／Ｌ，ＩｇＭ０．６３ｇ／Ｌ，Ｃ３０．３１ｇ／Ｌ，Ｃ４０．０４ｇ／Ｌ；
骨髓穿刺结果提示感染骨髓象；心电图检查示窦性

心动过速，左前分支传导阻滞；心脏彩超正常；腕关

节正位片示１１岁女孩骨龄。入院后诊断：系统性红
斑狼疮（ＳＬＥ）；甲状腺功能减低；肺炎。在对症支持

治疗的基础上，给予泼尼松龙片及甲状腺素片治疗，

各临床表现逐步缓解，各项化验指标趋于正常，出院

后继续门诊随访治疗。

讨论：ＳＬＥ是一种累及多系统的自身免疫性疾
病，特征为广泛的血管炎和结缔组织炎症，ＡＮＡ阳
性，抗ｄｓＤＮＡ和抗Ｓｍ抗体阳性。小儿ＳＬＥ临床表
现复杂，临床表现除发热、皮疹等外，常先后或同时

累及泌尿、神经、心血管、血液等多个系统，然而合并甲

状腺功能损害，尤其是甲状腺功能减低的报道不多见。

该患儿对日光过敏、出现肾脏病变、血液学异

常、ＡＮＡ抗体阳性、免疫学异常，可诊断为 ＳＬＥ。根
据该患儿各项检查结果，已累及心血管、泌尿、血液、

内分泌等多个系统，尤其是内分泌系统，突出表现为

患儿甲状腺功能减低，生长发育迟缓，身高及骨龄明

显落后于正常同龄儿，并有甲状腺功能减低的一系

列临床表现，且该患儿生长激素激发试验正常，骨龄

落后，故考虑由甲状腺激素分泌不足所致。此外，患

儿手足冰凉，冷水刺激试验阳性，可能为免疫异常造

成的小血管壁增厚，在遇到寒冷等刺激时末梢动脉

过度反应所致［１］。

ＳＬＥ与甲状腺功能减低症的关系目前尚未明
确，两者并发的机制可能为：（１）两种疾病均属于自
身免疫性疾病，可能存在共同的免疫学基础；（２）
ＳＬＥ并发甲状腺功能减低可能为 ＳＬＥ直接侵犯甲
状腺的结果，甲状腺也是ＳＬＥ侵犯的靶器官之一。

因此，对于处于青春期的女性 ＳＬＥ患儿，在关
注其皮损、肾脏等常见病变部位外，应进行甲状腺功

能相关检查，尤其是生长发育落后的患儿，早期发现

病变，早期干预，改善预后。
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