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ВВЕДЕНИЕ 

 

Щитовидная железа является небольшим, но важным эндокринным 

органом в организме человека, который находится на передней поверхности 

шеи немного выше грудины и состоит из двух равных долей, связанных между 

собой небольшим перешейком, и тем самым напоминает бабочку. 

Щитовидная железа формируется уже на 4-10 неделе эмбрионального 

развития и уже к моменту рождения ребенка функционируют как у взрослого 

человека. Необходимо отметить, что гормоны щитовидной железы участвуют 

фактически во всех биохимических процессах организма человека, поэтому 

нарушения или заболевания со стороны щитовидной железы может привести 

к негативным последствиям.  

По последним данным Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ) 

на сегодняшний день заболевания щитовидной железы среди всех 

эндокринных заболеваний занимают второе место после сахарного диабета. 

Согласно современным статистическим данным, различные нарушения в 

функциональной работе щитовидной железы отмечается у 1/3 всего населения 

мира. Так более 750 млн. человек по всему миру страдают эндемический зобом 

или другой патологией щитовидной железы, а около 1,5 млрд. человек 

сталкиваются с риском развития различных йоддефицитных заболеваний. При 

этом следует отметить, что в мире прирост количества заболеваний со стороны 

щитовидной железы ежегодно составляет около 5%. В России по различным 

статистическим данным 15-40% населения страдают различными 

заболеваниями щитовидной железы, при этом в отдельных регионах страны 

процент населения, которые нуждаются в проведении лечении патологий 

щитовидной железы достигает 90%.  

Актуальность темы: в настоящее время заболевания щитовидной 

железы являются важной медико-социальной проблемой, которая связана с 

широкой распространенностью заболевания, а также патологическими 

воздействиями на все системы и органы организма человека.  
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ГЛАВА 1. ТЕОРЕТИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ ЗАБОЛЕВАНИЙ 

ЩИТОВИДНОЙ ЖЕЛЕЗЫ 

 

1.1. Краткая характеристика заболеваний щитовидной железы  

Щитовидная железа – это эндокринная железа внутренней секреции, 

которая расположена на передней поверхности шеи и состоящая из двух 

долей, который связывает перешеек (прил. 1) [4].  

Зачаток щитовидной железы появляется у эмбриона в конце четвертой 

недели в виде утолщения энтодермы дна глотки. Тиреоидная ткань появляется 

на втором месяце внутриутробного развития, на третьем месяце в щитовидной 

железе начинает накапливаться йод, а к концу четвёртого месяца уже 

вырабатывает тироксин. Масса щитовидной железы. у новорожденного 

составляет от 1 до 5 грамм, первому году жизни вес щитовидной железы 

увеличивается вдвое, а к 25 годам – в 20 раз. Масса железы у здоровых людей 

составляет 20-30 грамм. Особенно бурный рост щитовидной железы 

происходит в возрасте 12-15 лет.  

Следует отметить, что зрелое гистологическое строение щитовидной 

железы приобретает только после 15 лет, однако размеры её меняются в 

зависимости от пола и возраста (обычно до 25 грамм у мужчин и до 18 грамм 

у женщин), а также содержания йода и прочих микроэлементов в окружающей 

среде [4]. 

Щитовидная железа секретирует регуляторы основного обмена – 

йодсодержащие гормоны: трийодтиронин и тироксин (тетрайодтиронин), а 

также кальцитонин, один из эндокринных регуляторов обмена кальция. Две 

пары паращитовидных желез (нижние и верхние), секретирующие антагонист 

кальцитонина – паратиреоидный гормон (паратгормон), почти всегда 

анатомически тесно связаны с щитовидной железой. В свою очередь, 

интенсивность выработки этих гормонов регулируется тиреотропным 

гормоном гипофиза.  
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ГЛАВА 2. ДИАГНОСТИЧЕСКАЯ И ЛЕЧЕБНАЯ РОЛЬ ФЕЛЬДШЕРА 

ПРИ ЗАБОЛЕВАНИЯХ ЩИТОВИДНОЙ ЖЕЛЕЗЫ 

2.1. Диагностическая деятельность фельдшера при заболеваниях 

щитовидной железы 

В настоящее время деятельность фельдшера при заболеваниях 

щитовидной железы осуществляется на базе фельдшерского здравпункта или 

фельдшерско-акушерского пункта и является ответственным за проведение 

диспансеризации среди населения и профилактического медицинского 

осмотра на фельдшерском участке в случае возложения на него отдельных 

функций врача по непосредственному оказанию медицинской помощи 

пациенту в период наблюдения и его лечения [1].  

Основными задачами фельдшера фельдшерского здравпункта или 

фельдшерско-акушерского пункта при организации и проведении 

профилактического медицинского осмотра и диспансеризации являются: 

1. Привлечение населения, прикрепленного к фельдшерскому участку, к 

прохождению профилактического медицинского осмотра и диспансеризации, 

информирование об их целях, объеме проводимого обследования и графике 

работы подразделений медицинской организации, участвующих в проведении 

профилактического медицинского осмотра и диспансеризации, необходимых 

подготовительных мероприятиях, а также повышение мотивации граждан к 

регулярному прохождению профилактического медицинского осмотра и 

диспансеризации, в том числе путем проведения разъяснительных бесед. 

2. Инструктаж граждан, прибывших на профилактический медицинский 

осмотр, диспансеризацию, о порядке их прохождения и последовательности 

проведения обследования. 

3. Выполнение приемов, медицинских исследований и иных 

медицинских вмешательств, входящих в объем профилактического 

медицинского осмотра и первого этапа диспансеризации: 

 расчета на основании антропометрии (измерение роста, массы 

тела, окружности талии) индекса массы тела; 
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

 

Подводя итоги работы над курсовой работой следует отметить, что на 

сегодняшний день различные заболевания щитовидной железы по 

распространённости в мире занимают одну из лидирующих позиций, уступая 

только сердечно-сосудистым заболеваниям и сахарному диабету.  

В ходе работы над данной курсовой работой были получены следующие 

выводы: 

1. Щитовидная железа является эндокринной железой внутренней 

секреции, которая продуцирует такие важные для человеческого организма 

гормоны, как трийодтиронин, тироксин, кальцитонин, паратгормон и 

тиреотропный гормон.  

2. Основные факторы риска развития заболеваний щитовидной 

железы включают недостаток и переизбыток йода в пище и окружающей 

среде, наследственность, женский пол, аутоиммунные и инфекционно-

воспалительные заболевания, а также неблагоприятное воздействие 

экологических факторов. 

3. К основным заболеваниям щитовидной железы относятся: 

диффузный эутиреоидный, токсический узловой зоб, гипертиреоз и 

гипотиреоз, хронический аутоиммунный тиреоидит и подострый тиреоидит, а 

также рак щитовидной железы. 

4. Диагностика заболеваний щитовидной железы включает сбор 

анамнеза, определение проблем пациента, пальпацию щитовидной железы, а 

также инструментальные и лабораторные методы исследования. 

5. Основными методами лечения заболеваний щитовидной железы 

являются консервативная терапия, оперативное вмешательство и терапия 

радиоактивным йодом. 
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ПРИЛОЖЕНИЯ 

Приложение 1 

Анатомия щитовидной железы  
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