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شدهگرفتهدر نظر 5یا 5/4الی 5/0اي ایالات متحده در حد هدر اکثر آزمایشگاهTSHمقادیر نرمال 
(mIU/L)5/2الی 4/0بین TSHبا تیروئید نرمال داراي سطح داوطلبین سالم% 95از طرف دیگر . است

از کل % 5قرار دهند تقریبا5ًرا TSHنتایج یک مطالعه نشان داد که اگر حداکثر مقدار نرمال . اندبوده
فرض نمائیم 3را برابر با TSHکه مقدار حداکثر نرمال هایپوتیروئید خواهند بود و در صورتیجمعیت

هاي تانجمن آمریکائی اندوکرینولوژیسدر حال حاضر . باشنداز کل جمعیت هایپوتیروئید می% 20تقریباً
دامنه و طیف مقادیر نرمال (American Association of Clinical Endocrinologists)بالینی 
TSHبرخی از . داندهدر نظر گرفته و پیشنهاد دا3تا 3/0تر اعلام کرده و آن را بین را محدودتر و باریک

دیگر مقادیر کاهش یا برند ولی برخی اي تشخیص و مدیریت درمان بکار میپزشکان این طیف را بعنوان مبن
AACEبه هر حال . گیرندرا بعنوان مبناي تشخیص و درمان بکار میTSHملاحظه در افزایش قابل

زیرا بسیاري از مردم ممکن است کاهش دهد 3الی 3/0را به TSHي مقادیر نرمال تصمیم گرفت که دامنه
توان آنها را بکمک درمان بهبود داد باشند که به این وسیله میمشکلات و اختلالات تیروئیدي خفیفی داشته

مقادیر . نظر قرار دهندد که چنین بیمارانی را بیشتر تحتو همچنین با این عمل پزشکان قادر خواهند بو
دهد که به موجب آن ن فوق اطلاعاتی را در دسترس پزشکان قرار مینرمال جدید توصیه شده از طرف انجم

دي به سلامت بیمار هاي جهاي خفیف و متوسط تیروئیدي را قبل از آنکه به اثرات و آسیببتوانند بیماري
شناخته و از ) هاي قلبی، استئوپوروز، نازائی و دپرسیونافزایش سطح کلسترول سرم، بیمارينظیر(بیانجامد 

.رض بعدي پیشگیري نمایندعوا
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***

تر، بر روي این مسئله توافق شده است تر و مسندر بین بالغین جوانTSHرغم اختلافات کم در غلظت علی
)1(باشد هاي سنی فوق نمیتفکیک کردن و از هم متمایز کردن این مقادیر بین گروهکه لزومی به



را TSHمربوط به مقادیر نرمال و بالاي ) به سمت راست(نمودار فوق یک انتشار نرمال با دنباله 
)4و3و2(دهدنشان می

فی ارانی با نقص یا نارسائی مخبیمmIU/L 2.5یعنی مقادیر بالاتر از TSHبالغین با مقادیر بالاتر 
بود، اغلب mIU/L 4.5-2.5آنها TSHبالغینی که میزان ) 2(ي پایشی در یک مطالعه. تیروئیدي هستند

بعلاوه . نشان دادند(anti-TG and anti TPO)تیروئیدي هاي ضدباديهاي بالائی از آنتیاوقات غلظت
و Sallerبرخلاف این مسئله، . یسم ظاهر گردیدساله هیپوتیروئید20ي در این گروه در یک دوره

گذارند کاهش قابل هاي ضدتیروئیدي را کنار میباديکه بیماران آنتیدریافتند که هنگامی) 4(همکارانش 
.شودمقادیر بالاي رفرانس مشاهده نمیملاحظه و مهمی در

توان به حد بالاي مقادیر نرمال را می) ساب کلینیکال(با در نظر گرفتن این دسته از بیماران تحت بالینی 
2.5 mIU/Lکاهش داد.

بالغین ر واضح بالاتر از مقادیر مربوط بهبطوTSHدر اینجا مقادیر نرمال . ها متفاوت استوضعیت در بچه
سال در 5شود و بعد از هفتگی دو برابر می10بعد از . تر استبرابر بالا4تا میزان TSHهنگام تولد . است

.گرددمقادیر مربوط به بالغین میربراب2/1حدود 



)5(براي کودکان TSHمقادیر نرمال 

افراد بالغبچه ها بهTSHنسبت )                                    TSH)mIU/Lمقدار سن                    

3.149.4-20خون بند ناف         

3.128.4- 19هنگام تولد                    

1.166.3- 17روزه                  3نوزاد 

6.013.2-10هفته            10نوزاد 

4.04.1- 7ماهه             10نوزاد 

4.02.1- 6ساله               5کودك 

4.097.0- 5ساله             14کودك 

4.01- 4بالغین                         
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