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Vortragshonorare

• Amgen

• Boehringer-Ingelheim

• Diagnosticum Labor Dresden

• Novo Nordisk

• Sanofi



Indikation einer SD-Sonographie

• Symptome
• Funktionsstörung

(nicht als Screening)



11x8x7mm



Schumm-Draeger et Feldkamp 2007

Papillon-Studie



SHIP-1 (M F) 2002-2006 n=2505  Mecklenburg Vorpommern

KORA-F4 (M F) 2006-2008 n= 2326  Region Augsburg
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Prävalenz von SD-Knoten



Wienhold R, Scholz M, Adler JB, Günster C, Paschke R: The  f thyroid nodules—a retrospective analysis of health
insurance data. Dtsch Arztebl Int 2013; 110(49): 827–34. DOI: 10.3238/arztebl.2013.0827

TSH 3,8 mU/l (0,4 – 4,0)
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Circadian Variations of Thyrotropin (TSH) Bioactivity in 
Normal Subjects

Persani L et al.,J Clin Endocrinol Metub 80: 2722-2728, 1995



TSH: Alters-spezifische Unterschiede

Shift in TSH distribution to higher concentrations with age. Data from NHANES III (NH3) and 
NHANES 1999–2002 (NH 99_02) populations

Martin I. Surks and Laura Boucai , JCEM. 2010 Feb;95(2):496-502.

Alter (Jahre)
20-39

70-89



Peeters R: N Engl J Med 2017; 376:2556-2565

TSH und kardiovaskuläres Risiko



sHT: subklinische Hypothyreose

Höhere TSH-Werte (4-6 mU/L im Alter)

Pasqualetti et al., JCEM 2013 Jun;98(6):2256-66



Biondi et al, JAMA. 2019;322(2):153-160. doi:10.1001/jama.2019.9052



Finger weg von unreflektierter Schilddrüsenhormoneinnahme !!!!



Hannemann A et al., BMC Res Notes, 2010

Thyroid function tests in patients taking thyroid medication in Germany: 
Results from the population-based Study of Health in Pomerania (SHIP).

Proportion of decreased, normal and increased serum
thyroid stimulating hormone (TSH) levels according to the
local reference range ( < 50 years: 0.27-2.15 mIU/L; ≥ 50
years: 0.19-2.19 mIU/L) by type of thyroid medication.

Überfunktion

normal

Unterfunktion

20% Thyroxin-induzierte Hyperthyreose



n = 17 684, mittleres Alter 60 J., Follow-up 8 J.
Langfristige L-T4-Substitutionstherapie

Flynn RW et al., J Clin Endocrinol Metab. 2010 Jan;95(1):186-93

dysrhythmia-related admission or death

TSH
normal

low

suppressed 
high >10 mU/l



Wienhold R, Scholz M, Adler JB, Günster C, Paschke R: The  f thyroid nodules—a retrospective analysis of health
insurance data. Dtsch Arztebl Int 2013; 110(49): 827–34. DOI: 10.3238/arztebl.2013.0827



Calcitonin-Screening: Medulläres Schilddrüsen-C.A. bei SD-Knoten

Prävalenz [%] Journal Autor / Jahr Anzahl

0.32 Cochrane Database Verbeek HHG el. al 
2020 72.368

0.31 JCEM Ahmed SRel. al 2011 15.992

0.30 Eur Thyroid Maino F el. al 2021 3.250

0.40 J Endocrinol Met Elisei R el. al 2004 10.864

0.20 Eur J Endocrinol Herrmann BL el. al 2010 1.007

0.18 Thyroid Rin T el. al 2009 21.928



Calcitonin Screening
predictive value for the diagnosis of medullary carcinoma in nodular thyroid disease 

0 25 50 75 100
0

10

20

30

40

50

60

4.400
n

medullary carcinoma
c-cell hyperplasia

age [years]

ca
lc

ito
ni

n 
[p

g/
m

l]

Herrmann BL, Schmid KW, Goerges R, Kemen M, Mann K, Eur J Endocrinol. 2010 Mar 23. 



Basale Calcitonin-Spiegel [Grenzwerte]

>68 pg/ml

>26 pg/ml
Milan et al JCEM 2014

Männer

Frauen



Machens et Dralle JCEM 2010

Calcitonin-Spiegel  - Tu-Größe, Lk und Heilung

<100



Calcitonin-Spiegel: biochem. Heilung <100 pg/ml
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modifiziert nach Frank-Raue K et al. 

Endokrinologie Sonderheft 2018



Wienhold R, Scholz M, Adler JB, Günster C, Paschke R: The  f thyroid nodules—a retrospective analysis of health
insurance data. Dtsch Arztebl Int 2013; 110(49): 827–34. DOI: 10.3238/arztebl.2013.0827

TSH 0,02 mU/l (0,3 – 4,0)



Normalbefund: 99mTechnetium-Schilddrüsenszintigraphie



Autononmie: 99mTechnetium-Schilddrüsenszintigraphie



Therapie der Schilddrüsenautonomie

Radiojodtherapie

Operation
Thyreostatika



Wienhold R, Scholz M, Adler JB, Günster C, Paschke R: The  f thyroid nodules—a retrospective analysis of health
insurance data. Dtsch Arztebl Int 2013; 110(49): 827–34. DOI: 10.3238/arztebl.2013.0827

TSH 1.8 mU/l
11x8x7mm



Kühler Knoten: 99mTechnetium-Schilddrüsenszintigraphie



MIBI-Szintigraphie bei kalten Knoten

Theissen P, Schmidt M et al., Nuklearmedizin 48: 144-152, 2009

 MIBI (%)         FNP (%)

Sensitivität  88   60

Spezifität  54   77

pos. präd. Wert 19   23

neg. präd. Wert 97   94



American Thyroid Association (ATA) nodule 

sonographic patterns and risk of malignancy

2015



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System

ACR – ATA – AACE - EU-TIRADS – K-TIRADS

ACR American College of Radiology

ATA American Thyroid Asociation

AACE American Association of Clinical Endocrinologists

EU-TR European Thyreoid Association

K-TR Korean Society of Thyroid Radiology Grani et al., JCEM, 1 2019, 104(1):95–102 



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)

Komposition

zystisch 0
spongiform 0

gemischt 1

solide 2

Echogenität

echofrei    0

echogleich    1
echoreich    1

echoarm          2

sehr echoarm  3

Form

breiter als tief   0

tiefer als breit   3

Begrenzung

glatt    0
schlecht def.   0

lobuliert      2
unregelmäßig  2

extrathyreoidal 3

Echogene Herde

keine Kom.-S.-Art. 0
große Kom.-S.-Art. 0

Makrokalk.         1
Periphere Kalk   2

punktförmige 
echogene Herde 3

gutartig unauffällig
gering

auffällig

FNP  ≥2.5 cm    ≥ 𝟏.5cm   ≥1.0cm

beobachten ≥1.5 cm   ≥1.0cm   ≥0.5cm

mäßig
auffällig

hoch
auffällig



Normalbefund Schilddrüse



Autoimmun-Thyreoiditis
(Hashimoto)





Morbus Basedow



De Quervain Thyreoiditis

Schmerzen SD-Loge

BSG / CRP ↑↑↑

Initial Hyperthyreose

Hypothyreose im Verlauf



EU-TIRADS 2

zystisch

echofrei



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)

Komposition

zystisch 0
spongiform 0

gemischt 1

solide 2

Echogenität

echofrei    0

echogleich    1
echoreich    1

echoarm          2

sehr echoarm  3

Form

breiter als tief   0

tiefer als breit   3

Begrenzung

glatt    0
schlecht def.   0

lobuliert      2
unregelmäßig  2

extrathyreoidal 3

Echogene Herde

keine Kom.-S.-Art. 0
große Kom.-S.-Art. 0

Makrokalk.         1
Periphere Kalk   2

punktförmige 
echogene Herde 3

gutartig unauffällig
gering

auffällig

FNP  ≥2.5 cm    ≥ 𝟏.5cm   ≥1.0cm

beobachten ≥1.5 cm   ≥1.0cm   ≥0.5cm

mäßig
auffällig

hoch
auffällig

ACR-TIRADS 1



EU-TIRADS 2

spongiform

echofrei/echogleich



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)

Komposition

zystisch 0
spongiform 0

gemischt 1

solide 2

Echogenität

echofrei    0

echogleich    1
echoreich    1

echoarm          2

sehr echoarm  3

Form

breiter als tief   0

tiefer als breit   3

Begrenzung

glatt    0
schlecht def.   0

lobuliert      2
unregelmäßig  2

extrathyreoidal 3

Echogene Herde

keine Kom.-S.-Art. 0
große Kom.-S.-Art. 0

Makrokalk.         1
Periphere Kalk   2

punktförmige 
echogene Herde 3

gutartig unauffällig
gering

auffällig

FNP  ≥2.5 cm    ≥ 𝟏.5cm   ≥1.0cm

beobachten ≥1.5 cm   ≥1.0cm   ≥0.5cm

mäßig
auffällig

hoch
auffällig

ACR-TIRADS 2



EU-TIRADS 2

gemischt

echogleich



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)

Komposition

zystisch 0
spongiform 0

gemischt 1

solide 2

Echogenität

echofrei    0

echogleich    1
echoreich    1

echoarm          2

sehr echoarm  3

Form

breiter als tief   0

tiefer als breit   3

Begrenzung

glatt    0
schlecht def.   0

lobuliert      2
unregelmäßig  2

extrathyreoidal 3

Echogene Herde

keine Kom.-S.-Art. 0
große Kom.-S.-Art. 0

Makrokalk.         1
Periphere Kalk   2

punktförmige 
echogene Herde 3

gutartig unauffällig
gering

auffällig

FNP  ≥2.5 cm    ≥ 𝟏.5cm   ≥1.0cm

beobachten ≥1.5 cm   ≥1.0cm   ≥0.5cm

mäßig
auffällig

hoch
auffällig

EU-

TIRADS 2

ACR-TIRADS 2



EU-TIRADS 3

solide

echoreich

13mm



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)

Komposition

zystisch 0
spongiform 0

gemischt 1

solide 2

Echogenität

echofrei    0

echogleich    1
echoreich    1

echoarm          2

sehr echoarm  3

Form

breiter als tief   0

tiefer als breit   3

Begrenzung

glatt    0
schlecht def.   0

lobuliert      2
unregelmäßig  2

extrathyreoidal 3

Echogene Herde

keine Kom.-S.-Art. 0
große Kom.-S.-Art. 0

Makrokalk.         1
Periphere Kalk   2

punktförmige 
echogene Herde 3

gutartig unauffällig
gering

auffällig

FNP  ≥2.5 cm    ≥ 𝟏.5cm   ≥1.0cm

beobachten ≥1.5 cm   ≥1.0cm   ≥0.5cm

mäßig
auffällig

hoch
auffällig

13mm

ACR-TIRADS 3



EU-TIRADS 2
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echoarm

periphere Kalk

1,8cm



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)

Komposition

zystisch 0
spongiform 0

gemischt 1

solide 2

Echogenität

echofrei    0

echogleich    1
echoreich    1

echoarm          2

sehr echoarm  3

Form

breiter als tief   0

tiefer als breit   3

Begrenzung

glatt    0
schlecht def.   0

lobuliert      2
unregelmäßig  2

extrathyreoidal 3

Echogene Herde

keine Kom.-S.-Art. 0
große Kom.-S.-Art. 0

Makrokalk.         1
Periphere Kalk   2

punktförmige 
echogene Herde 3

gutartig unauffällig
gering

auffällig

FNP  ≥2.5 cm    ≥ 𝟏.5cm   ≥1.0cm

beobachten ≥1.5 cm   ≥1.0cm   ≥0.5cm

mäßig
auffällig

hoch
auffällig

ACR-TIRADS 4

1,8cm



EU-TIRADS 2

TSH 0.25 mU/L





EU-TIRADS 5

solide

sehr echoarm

tiefer als breit

unregelmäßig

1,6cm



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)

Komposition

zystisch 0
spongiform 0

gemischt 1

solide 2

Echogenität

echofrei    0

echogleich    1
echoreich    1

echoarm          2

sehr echoarm  3

Form

breiter als tief   0

tiefer als breit   3

Begrenzung

glatt    0
schlecht def.   0

lobuliert      2
unregelmäßig  2

extrathyreoidal 3

Echogene Herde

keine Kom.-S.-Art. 0
große Kom.-S.-Art. 0

Makrokalk.         1
Periphere Kalk   2

punktförmige 
echogene Herde 3

gutartig unauffällig
gering

auffällig

FNP  ≥2.5 cm    ≥ 𝟏.5cm   ≥1.0cm

beobachten ≥1.5 cm   ≥1.0cm   ≥0.5cm

mäßig
auffällig

hoch
auffällig

ACR-TIRADS 5



EU-TIRADS 5

solide

sehr echoarm

tiefer als breit

extrathyroidal

peripher Kalk

1.3cm

LK 
12mm



TIRADS: Thyroid Imaging Reporting and Data System
American College of Radiology (ACR)

Komposition

zystisch 0
spongiform 0

gemischt 1

solide 2

Echogenität

echofrei    0

echogleich    1
echoreich    1

echoarm          2

sehr echoarm  3

Form

breiter als tief   0

tiefer als breit   3

Begrenzung

glatt    0
schlecht def.   0

lobuliert      2
unregelmäßig  2

extrathyreoidal 3

Echogene Herde

keine Kom.-S.-Art. 0
große Kom.-S.-Art. 0

Makrokalk.         1
Periphere Kalk   2

punktförmige 
echogene Herde 3

gutartig unauffällig
gering

auffällig

FNP  ≥2.5 cm    ≥ 𝟏.5cm   ≥1.0cm

beobachten ≥1.5 cm   ≥1.0cm   ≥0.5cm

mäßig
auffällig

hoch
auffällig

EU-

TIRAD

1.3cm

ACR-TIRADS 5



ACR-TIRADS 5: pap. Schilddrüsenkarzinom pT1b, pNo, R0, 12mm

(w, 41 Jahre)

ACR-TIRADS 5



ACR-TIRADS 5: pap. Schilddrüsenkarzinom pT1a, pNo, R0, 1mm

(w, 40 Jahre)

ACR-TIRADS 5



M, 58, Akromegalie, 4 Jahre in Remission post-OP 

(transsphenoidale Resektion)

ACR-TIRADS 5

Herrmann et al., Exp Clin End. 2004



Papilläres SD-CA 8mm

European Thyroid Association
Europ Thyroid J 2017

R10: Grad 2

Elastographie ist ein zusätzliches nützliches 

Tool, ersetzt jedoch nicht den TIRADS

ELASTOGRAPHIE



S2k-Leitlinie

Operative Therapie benigner Schilddrüsenerkrankungen

AWMF-Registernummer 088/007

Aktualisierte Version vom 05.12.2021



Operationsindikation bei der benignen Struma des Erwachsenen 

Deutsches Ärzteblatt Jg. 115 Heft 1–2 am 8. Januar 2018 

Medline und Cochrane Library (1990–2016)
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