


Jodgehalt in LebensmittelnJodgehalt in Lebensmitteln

Kropf und Knoten:

Fisch und Meeresfrüchte Jodgehalt/100 g

Schellfi sch 243 µg

Kabeljau 170 µg

Miesmuscheln 130 µg

Garnelen 130 µg

Austern   58 µg

Scholle   53 µg

Heilbutt   52 µg

Thunfi sch   50 µg

Hering   39 µg

Lachs   34 µg

Flussbarsch 4 µg

Aal     4 µg

Regenbogenforelle     4 µg

Karpfen     2 µg

Getreide

Roggenbrot     8.5 µg

Haferfl ocken     5.9 µg

Weißbrot     5.8 µg

Reis     2.2 µg

Gemüse

Spinat 12 µg

Radieschen     8 µg

Salatgurke     1.9 µg

Kartoffel     1.5 µg
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Aal     4 µg
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Karpfen     2 µg

Regenbogenforelle     4 µg

Karpfen     2 µgKarpfen     2 µg
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Weißbrot     5.8 µg
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Reis     2.2 µg
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Spinat 12 µgSpinat 12 µg

Radieschen     8 µgRadieschen     8 µg

Salatgurke     1.9 µg

Radieschen     8 µg

Salatgurke     1.9 µg

Kartoffel     1.5 µg

Salatgurke     1.9 µg

Kartoffel     1.5 µgKartoffel     1.5 µg



Was jeder über diese Schilddrüsen-
erkrankungen wissen sollte

Eier Jodgehalt/100 g

Hühnerei (Vollei)     9.8 µg

Obst

Apfel     1.1 µg

Birne 1 µg

Kirschen (süß)  0.9 µg

Getränke

Schwarzer Tee   10.7 µg

Kaffee (geröstet)     3.3 µgg

Milch

Muttermilch     6.3 µg

Kuhmilch     3.3 µg

Milchprodukte

Kondensmilch     6.7 µg

Edamer     4 µg

Joghurt     3.5 µg

Speisequark     3.4 µg

Butter     2.9 µg

Fleisch

Rindfl eisch   6.8 µg

Schweinefl eisch     5.2 µg

Kalbsfl eisch     2.8 µg
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Butter     2.9 µgButter     2.9 µg
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Kropf und Knoten:

Ihr persönlicher Schilddrüsenüberfunktionstest
Wer mehr als fünf dieser Fragen mit Ja beantwortet hat, sollte seine Schilddrüse 
vom Arzt untersuchen lassen. Es könnte eine Schilddrüsenüberfunktion vorliegen.

Ich fühle mich häufi g
unruhig und nervös.

Meine Hände und Finger
zittern leicht.

Meine Haut und meine Haare
scheinen dünner zu werden.
Meine Fingernägel wachsen

schneller als früher.

Mein Herzschlag
ist schneller geworden.

Meine Augen scheinen zu 
starren und hervorzutreten.

Mein Herzschlag

Ja Nein

Meine Augen scheinen zu 

Ich schwitze mehr
als gewöhnlich.

 
Ich fühle mich

häufi g schwach.

Alles in meinem Körper scheint 
schneller zu arbeiten, auch 

meine Verdauung und mein 
Stoffwechsel. Trotz größerem 
Appetit habe ich an Gewicht 

verloren.

Mein Menstruationszyklus
hat sich verändert.

Mein Menstruationszyklus

Ja Nein



Was jeder über diese Schilddrüsen-
erkrankungen wissen sollte

Ihr persönlicher Schilddrüsenunterfunktionstest
Wer mehr als fünf dieser Fragen mit Ja beantwortet hat, sollte seine Schilddrüse 
vom Arzt untersuchen lassen. Es könnte eine Schilddrüsenüberfunktion vorliegen.

Ich fühle mich häufi g müde 
und abgeschlagen, ohne 

Energie und Ausdauer.

Meine geistige Leistung hat 
nachgelassen, ich kann mich 

schlecht konzentrieren und 
bin vergesslich.

Alles in meinem Körper scheint
langsamer zu arbeiten, auch 
meine Verdauung und mein 

Stoffwechsel. Ich habe an
Gewicht zugenommen.

Ich habe trockene, fahle Haut, 
meine Haare und Fingernägel 

sind brüchig.

Ich friere häufi g (auch wenn 
andere die Temperatur

als angenehm empfi nden).

Alles in meinem Körper scheint

Ich habe trockene, fahle Haut, 

Ja Nein

Ich friere häufi g (auch wenn 

Ich habe häufi g trübe Gedanken
und fühle mich depressiv.

Meine Bewegungen
und Refl exe sind langsam

geworden.

Meine Muskeln und Knochen
sind steif und schmerzen.

Ich habe ein taubes Gefühl
in den Händen.

Mein diastolischer Blutdruckwert 
ist gestiegen und mein 

Herzschlag hat sich verlangsamt.

Mein Cholesterinspiegel
ist gestiegen.

Meine Muskeln und Knochen

Mein diastolischer Blutdruckwert 

Ja Nein

Mein Cholesterinspiegel

Thyroid Federation Internationaluand und Merck Serono, ein Unternehmen der Merck KGaA, übernehmen keine Haftung. Die Infor-
mationen in dieser Patientenbroschüre sind kein Ersatz für fundierte medizinische Beratung. Bitte lassen Sie sich von einem Arzt auf 
die in der Broschüre angesprochenen Probleme untersuchen und beraten, bevor Sie weitere Maßnahmen ergreifen.



Zur weiteren Information
Wenn Sie sich eingehender über Schilddrüsenprobleme informieren 
möchten, besuchen Sie die folgenden Websites: 
www.thyroidweek.com            www.thyroid-fed.org

eine Initiative unterstützt von

1 American Thyroid Association. Goiter. 
2005 URL http://www.thyroid.org/patients/
brochures/Goiter_brochure.pdf (Zugriff 
Oktober 2010)

2 McDougall I.R.: Management of Thyroid 
Cancer and Related Nodular Disease. 
Springer; 1st Edition (2005)

3 United Nations System Standing Committee 
on Nutrition (SCN) 5th Report on the World 
Nutrition Situation, Nutrition for improved 
Development Outcomes – März 2004. URL 
www.unscn.org/layout/modules/resources/
fi les/rwns5.pdf (Zugriff Oktober 2010)

4 American Thyroid Association. Thyroid 
Function Tests. 2005 URL http://
www.thyroid.org/patients/brochures/
FunctionTests_brochure.pdf (Zugriff Oktober 
2010)

5 Skugor M., Wilder J.B.: Thyroid Disorders: 
A Cleveland Clinic Guide. Cleveland Clinic 
Press (2006)

6 American Thyroid Association. 
Hyperthyroidism. 2005. URL http://www.
thyroid.org/patients/brochures/Hyper_
brochure.pdf (Zugriff Oktober 2010)

7 Lobban C.S., Harrison P.J.: Seaweed Ecology 
and Physiology. Cambridge University Press 
(1996)

8 vgl. Quelle 5
9 vgl. Quelle 1
10 vgl. Quelle 3
11 Skugor M., Wilder J.B.: The Cleveland 

Clinic Guide to Thyroid Disorders. Kaplan 
Publishing; 1 edition (2009)

12 McDougall I.R.: Thyroid Cancer in Clinical 
Practice. Springer; 1st Edition (2007)

13 American Thyroid Association. Thyroid 
Nodules Brochure. 2005. URL http://thyroid.
org/patients/patient_brochures/nodules.html 
(Zugriff Oktober 2010)

14 American Thyroid Association. ATA 
Hypothyrodism Booklet. Falls Church, VA 
(2003)

15 Roberts C.G., Ladenson P.W.: 
Hypothyroidism. Lancet. 2004;363:793-803.

 16 American Thyroid Association. 
Hypothyrodism. 2005. URL http://www.
thyroid.org/patients/brochures/Hypo_
brochure.pdf (Zugriff Oktober 2010)

17 Poppe K., Velkeniers B., Glinoer D.; 
Medscape. The role of thyroid autoimmunity 
in fertility and pregnancy. Nat Clin Pract 
Endocrinol Metab. 2008;4:394-405.

18 Biondi B., Copper D.S.: The clinical 
signifi cance of subclinical thyroid dysfunction. 
Endocr. Rev. 2008;29:76-131.

19 vgl. Quelle 4
20 EndocrineWeb. Fine Needle Biopsy 

of Thyroid nodules. URL http://www.
endocrineweb.com/conditions/thyroid/fi ne-
needle-biopsy-thyroid-nodules. (Zugriff April 
2011)

21 vgl. Quelle 17 
22 vgl. Quelle 10
23 vgl. Quelle 1
24 vgl. Quelle 2
25 Shils M. E. et al.: Modern nutrition in health 

and diseases. Lippincott Williams & Wilkins; 
Tenth edition (2005)

26 Greenspan, F.S., Gardener, D.G.: Basic and 
Clinical Endocrinoloy. McGraw-Hill Medical, 7. 
edition (2003)

27 Terris D.J., Gourin C.G.: Thyroid and 
Parathyoid Diseases: Medical and Surgical 
Treatment. Thieme; 1 edition (2008)

28 ebd.
29 Aufderheide A.C., Rodriguez-Martin C.: 

The Cambridge encyclopedia of human 
paleopathology. Cambridge University Press; 
1 edition (1998)

30 American Association of Clinical 
Endocrinologists (AACE). Hashimoto’s 
Thyroiditis: Information for Patients. 2005. 
URL www.aace.com/pub/thyroidbrochures/
pdfs/Hashimoto.pdf (Zugriff Oktober 2010)

31 vgl. Quelle 34
32 McNeill A. Tobacco use and effects on health. 

In: European Commission (Eds.): Tobacco or 
health in the European Union - Past, present 
and future. Offi ce for Offi cial Publications 
of the European Communities, p 25-68. 
Luxembourg, 2004.)

33 van Maanen J.M.S. et al.: Consumption of 
drinking water with high nitrate levels causes 
hypertrophy of the thyroid. Toxicology Letters, 
Volume 27, Issues 1-3, June 1994,Pages 
365-374. URL doi:10.1016/0378-
4274(94)90050-7 (Zugriff Oktober 2010)

34 Derwahl K. M., Duntas L.H., Butz S.: The 
Thyroid and Cardiovascular Risk: Merck 
European Thyroid Symposium, Berlin, 10-13 
June, 2004. Thieme; 1 edition (2005)

35 vgl. Quelle 10
36 vgl. Quelle 9
37 Becker K.L.: Principles and practice of 

endocrinology and metabolism. Lippincott 
Williams & Wilkins; Third edition (2001)

38 Kawamura D.M.: Diagnostic Medical 
Sonography: Abdomen and superfi cial 
structures. Lippincott Williams & Wilkins; 
Second edition (1997)

39 Meikle A.W.: Endocrine replacement therapy 
in clinical practice. Humana Press; 1 edition 
(2003)

40 Lavin N.: Manual of Endocrinology and 
Metabolism. Lippincott Williams & Wilkins; 
Fourth edition (2009)

41 vgl. Quelle 9
42 vgl. Quelle 4

Quellennachweise

© Thyroid Federation International und Merck Serono, 2011. Beide sind jeweils berechtigt, dieses Material zu Aufklärungs- und Informa-
tionszwecken zu verwenden und zu vertreiben sowie Änderungen vorzunehmen, ohne hierbei auf die jeweils andere Partei Bezug neh-
men zu müssen. Alle anderen Rechte vorbehalten. Erstellungsdatum: Mai 2011
Diese Patientenbroschüre ist ein Download von der Webseite www.thyroidweek.com und wurde im Mai 2011 erstellt. Bitte beachten Sie 
beim Lesen auch die Angaben zum Datenschutz und die Rechtshinweise auf der vorgenannten Webseite.


