Die Arztevereinigung Horgen Hirzel Oberrieden informiert
Schilddrusenuiberfunktion: beschleunigter Stoffwechsel

Bei der Schilddruisenuiberfunktion ist der Korper einer ibermassigen Menge an
Schilddrusenhormonen ausgesetzt, welche die Stoffwechselvorginge
beschleunigen und dadurch verschiedene Symptome hervorrufen. Zur
Behandlung der Schilddrusenuberfunktion wird in gewissen Fillen die Bildung
der Schilddrisenhormone mit Medikamenten verringert, wihrend in anderen
Fallen eine operative Entfernung von Schilddriisengewebe oder eine Behandlung
mit radioaktivem Iod vorgenommen wird.

Die Schilddrusenuberfunktion ist eine vornehmlich im Erwachsenenalter vorkommende
Funktionsstorung der Schilddruse, die durch eine ubermidssige Bildung der beiden
Schilddrisenhormone Triiodthyronin und Tetraiodthyronin gekennzeichnet ist. Die wichtigsten
Ursachen der Schilddriisenuiberfunktion sind die Basedow-Krankheit, die infolge einer
Fehlsteuerung des korpereigenen Abwehrsystems entsteht, sowie die Schilddriisenautonomie,

die jedoch in der Schweiz dank des Zusatzes von Iod im Kochsalz immer seltener auftritt.

Fehlgesteuertes Abwehrsystem

Bei der Basedow-Krankheit bildet das korpereigene Immunsystem irrtimlicherweise
Schilddriisenantikorper, welche die Funktion des schilddriisenstimulierenden Hormons
nachahmen und dadurch die Schilddruse zur ubermassigen Produktion von
Schilddriisenhormonen anregen. Im Verlauf der Erkrankung kommt es zu einer leichten und
zumeist gleichmassigen Vergrosserung der Schilddriise, und bei ungefahr der Hialfte der

Patienten tritt der charakteristische starre Blick mit vorstehenden Augépfeln auf.

Ausser Kontrolle geratene Schilddriise

Zu Beginn der Schilddrusenautonomie entstehen einzelne Zellverbande, die sich vom
Kontrollsystem der Hirnanhangdriise abkoppeln und selbstindig tbermiassige Mengen an
Schilddriisenhormonen bilden. Um den Anstieg der Schilddriisenhormone auszugleichen,
verringert die Hirnanhangdruse die Freisetzung des schilddrusenstimulierenden Hormons und
drosselt damit die Aktivitat der normalen Schilddrusenzellen. Mit zunehmender Grosse und

Anzahl der unkontrolliert arbeitenden Bezirke kann jedoch die itbermassige Hormonbildung



nicht mehr kompensiert werden, so dass es zu einer Schilddrisentiberfunktion kommt. Im Laufe
der Zeit konnen die anwachsenden uberaktiven Bezirke eine unregelmissige Vergrosserung der

Schilddriise sowie die Bildung von knotigen Veranderungen hervorrufen.

Beschleunigte Stoffwechselfunktionen

Unabhangig von ihrer Ursache fuhrt die Uberversorgung mit Schilddriisenhormonen zu einer
Anregung der Stoffwechselfunktionen, wodurch zahlreiche Vorgiange im Korper beschleunigt
werden. Als Folge des gesteigerten Stoffwechsels kommt es trotz starkem Appetit zu einer
Gewichtsabnahme sowie zu Haarausfall, erhohter Korpertemperatur und starkem Schwitzen.
Neben diesen Allgemeinsymptomen zeigt die Schilddriisentiberfunktion aber auch
Auswirkungen auf das Zentralnervensystem, weshalb die Patienten an Nervositit und Unruhe,
Schlafstorungen bei gesteigerter Ermuidbarkeit sowie an Stimmungsschwankungen leiden.
Dartiber hinaus kommt es bei den meisten Betroffenen zu einer Beschleunigung des
Herzschlages, zu Herzklopfen und zu Herzrhythmusstorungen sowie zu einem Anstieg des

Blutdrucks, wodurch das Risiko fur eine Herzschwache erhoht wird.

Messung der Schilddriisenhormonspiegel

Zur Diagnose der Schilddrusenuiberfunktion wird neben der korperlichen Untersuchung eine
Blutanalyse vorgenommen, da die Blutspiegel der beiden Schilddrisenhormone und des
schilddrusenstimulierenden Hormons eine zuverlassige Beurteilung der Schilddriisenfunktion
erlauben. Dartiber hinaus wird untersucht, ob im Blut des Patienten Antikorper gegen das
Schilddrusengewebe vorhanden sind, um eine Basedow-Krankheit als Ursache der
Schilddrusenuiberfunktion festzustellen. Ausserdem wird in den meisten Fiéllen eine
Ultraschalluntersuchung der Schilddriise vorgenommen, mit welcher allfillige Vergrosserungen
und knotige Veranderungen ermittelt werden konnen. Bei Verdacht auf eine
Schilddrusenautonomie wird eine Szintigraphie durchgefuhrt, bei der mit Hilfe eines

radioaktiven Préparates uberaktive Bereiche und Knoten sichtbar gemacht werden.

Hormonbildung unterdriicken

Die Behandlung der Schilddriiseniiberfunktion kann durch die regelmassige Gabe eines
Medikamentes erfolgen, das die Bildung der Schilddriisenhormone hemmt. Als weitere
Mboglichkeit zur Behandlung der Schilddrusenuberfunktion kann in gewissen Fallen
radioaktives Iod verabreicht werden, das sich in den uberaktiven Bezirken anreichert und durch

Strahlung zu deren Zerstorung fuhrt. Bei Patienten mit einer stark vergrosserten Schilddriise, die



mit Schluckbeschwerden oder Atemnot einhergeht, kann das uberschiissige

Schilddrisengewebe auch operativ entfernt werden.

Hinweise auf eine mogliche Schilddrusenuiberfunktion

Falls bei Thnen gleichzeitig mehrere der folgenden Anzeichen vorliegen, sollten Sie sich wegen
einer moglichen Schilddriisenuiberfunktion an Ihren Arzt wenden:

Gewichtsabnahme trotz starkem Appetit
Ubermissiger Haarausfall

Erhohte Korpertemperatur, Schwitzen und Hitzewallungen

H#aufiger Stuhlgang oder Durchfall

Nervositit sowie Ruhe- und Rastlosigkeit
Schlafstorungen bei gesteigerter Ermudbarkeit
Stimmungsschwankungen und Bewegungsunruhe

Beschleunigter Herzschlag, Herzklopfen, Herzrhythmusstorungen und Bluthochdruck
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