Patienteninformation

Ihr personliches Exemplar zum Mithehmen

Nuklearmedizinische
Schilddrusensprechstunde

Entweder wurden Sie von Kollegen unserer Einzugsbereiches
Uberwiesen, oder Sie suchen selbst unseren arztlichen Rat.
Als Spezialisten und Facharzte des Fachgebietes Radiologie
und Nuklearmedizin kimmern wir uns gemeinsam mit Ihrem
betreuenden Hausarzt oder Facharzt um lhre Schilddrise (in-
terdisziplinar). Die Schilddrise ist ein daumenendgliedgroRes,
schmetterlingsférmiges Organ, im vorderen Halsbereich in un-
mittelbarer Nahe des Kehlkopfes, der Luftrohre, Speiserthre
und Stimmbandnerven. Sie produziert unter Verwendung von
Jod die Schilddrisenhormone (T4 Thyroxin, T3 Trijodthyronin)
gleichsam Brennstoffe unseres Korpers. Sie unterliegt, wie eine
moderne Heizungsanlage, einem Regelkreis, der Steuerung
durch Hirnanhangdriise und des Zwischenhirns durch die dort
gebildeten Steuerungshormone TRH und TRF. Die Schilddrise
ist sehr klein und wiegt nur 15-25 Gramm. lhre Wirkung auf den
Gesamtorganismus ist umso groRer.

Die Schilddrisenhormone sind lebensnotwendig und unent-
behrlich fur jede Korperzelle, insbesondere fir das Gehirn, das
Nervensystem, den Stoffwechsel fir Kohlehydrate, Fette und Ei-
weilde, die Knochen, Mineralstoffwechsel, Haut, Haare, Augen,
Herz, und Kreislaufsystem, den Magen-Darm-Trakt, Muskeln,
Wasser-, Energiehaushalt, Geschlechtsfunktion, Fertilitat. Sie
dominiert den Sauerstoffverbrauch. Die korperliche und gest-
lichen Entwicklung bei Kinder und Jugendlichen und die Leis-
tungsfahigkeit der Erwachsenen hangen von der Schilddriise ab.
Sie ist das entscheidende Stoffwechselorgan.

Haufigkeit: Etwa 20 % aller Menschen in Deutschland haben ein
Problem mit der Schilddrise, auch Kinder, Neugeborene, Méan-
ner und Frauen, besonders in den hormonell kritischen Phasen
wie Pubertat, Schwangerschaft und Menopause, sind betroffen.

Es gibt Gber 50 Schilddrisenerkrankungen und - funktionssto-
rungen, z. B. die Unterfunktion (Hypothyreose), die Uberfunkti-
on (Hyperthyreose), auch Autoimmunerkrankungen, Hashimoto
Thyreoiditis, M. Basedow und endokrine Ophtalmopathie mit fol-
genden Symptomen:

. Schwellung im Hals, Druck-, Globusgefthl

. Schluckbeschwerden, Hautveranderungen

*  Gewichtszu- und -abnahme, Wassereinlagerung

»  gestorte Temperaturempfindlichkeit, Reizbarkeit

+  Uberwarmung oder verstérktes Frieren, Haarausfall

*  Atemnot, Augensymptome, Nervositat, Zittern

. Depressionen, Durchfall, Verstopfung, Heilhunger

. verstarktes Schwitzen, innere Unruhe, mangelnder Antrieb

+  Leistungsschwache, Potenzstérungen, Angstzustande, Zyk-
lus- bzw. Fertilitatsstorungen

+ Die haufigste Schilddriisenerkrankung ist die
Schilddrisenvergréfierung (Struma)
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Diagnostik:

*  Anamnese, Inspektion und Palpation
» Ultraschall/Sonographie: Volumen, Cysten, Knoten

. Funktionsszintigraphie/SD-Stoffwechsel, Autonomie, auto-
nomes Adenom, kalte oder heille Knoten

» Labor: FT4, FT3, TSH, TRH, Antikérper, MAK, TRAK, TG

. gegebenfalls Feinnadelpunktion, Réntgen, Trachea, Spei-
serohre, Lunge, CT, MRT

Unsere nuklearmedizinische Schilddriisendiagnostik erfolgt mit
modernsten Geraten der Firma General Electric (Gamma-Ka-
mera und ultraschnelle Rechner). Nach intravendser Injektion
einer niedrig dosierten radioaktiven Substanz erhalten wir ein
Funktionsbild (friher Grundumsatz) der Schilddrise. Wir erken-
nen kalte, heilRe oder warme Knoten oder eine Autonomie (99m
Technetium, kurzlebiges Radioisotop mit einer Halbwertzeit von
6 Stunden, die nicht biologisch wirksam wird, weil die Substanz
den Kérper zuvor vollstédndig Gber den Harntrakt verlasst).

Muss ich Angst haben? Ein klares NEIN.

Zwar ist die Schilddrisenerkrankung eine gerne Ubersehene
Volkskrankheit, jedoch ist die Prognose glinstig, weil aufgrund
einer gezielten medikamentésen Behandlung die Patienten
meist ohne Operation, auch im Falle einer Operation, vollstan-
dig geheilt werden kénnen. Bei Schilddriisenknoten handelt es
sich meistens um gutartige Tumore. Ein niedriger Prozentsatz
der kalten Knoten sind Schilddriisencarcinome. Die Prognose ist
umso besser, je friiher die Erkrankung entdeckt und je friher mit
einer Behandlung begonnen wird.

Eine Schilddrisenhormon-Behandlung oder eine Kropf-
rezidivprophylaxe nach Operation, auch eine thyreostatische
Therapie soll routinemafig Uberwacht werden, eine langjahrige,
unter Umstanden lebenslange Einnahme ist hdufig notwendig
und unbedenklich.

Schauen Sie lhren Familienangehdrigen, Freunden und Nach-
barn auf den Hals. In unserem Gebiet werden Sie im Familien-
kreis, bei Bekannten und Verwandten sehr haufig eine vergros-
serte Schilddriise entdecken.

Diese nennen wir Kropf (blande Struma). Hauptursache sind
eine Jodfehlverwertung oder ein Jodmangel in der naturlichen
Nahrung, im Trinkwasser oder in der Luft! Das tagliche Joddefizit
betragt bei Jugendlichen, Schwangeren und Stillenden ca. 100 -
200 ug. Seefisch, besonders Schellfisch und Lachs, beinhalten
das lebensnotwendige Jod.

Scheuen Sie sich nicht, Ihre persénlichen Fragen an uns zu rich-
ten. In Abhangigkeit von den Untersuchungsergebnissen kann
ein konkreter, individueller Therapieplan schriftlich niedergelegt
und Ubermittelt werden.



