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Wie oft machen Sie 
Schilddrüsensonographien?
Ein paar Mal …

A) am Tag
B) in der Woche
C) im Monat
D) im Jahr
E) Nie
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Reiners C et al, Thyroid, 2004 Nov;14(11):926-32; Grussendorf M, et al. Eur Thyroid J. 2022;11(4):e220027.

Screening von Angestellten von 2014 Firmen in Deutschland (Menschen mit bekannter Schilddrüsenerkrankung
wurden ausgeschlossen)

Schilddrüsenknoten:

Schilddrüsenknoten >1cm:

Abklärung von Schilddrüsenknoten > 1cm in einer Endokrinologischen Praxis über 23 Jahre (N=17.592)

Malignitätsrate:

23%     (>50% bei den >50-jährigen Frauen)

12%

1,1%

Indikation



Krebs in Deutschland für 2017/2018 13. Ausgabe, Robert Koch-Institut, Berlin 2021

Deutschland

5-JÜR: 
Männer 91%, Frauen 95%

Erkrankungsfälle nehmen zu!
Todesfälle nehmen ab!



https://seer.cancer.gov/statfacts/html/thyro.html

USA



BMJ 2016;355:i5745 

Economical burden:
$257m $1.724m

Indikation: Südkorea- Screening



Li R, et al. J Clin Endocrinol Metab. 2021 Sep 27;106(10):e4221-e4230

Emotional Distress Sleep Disturbance

Indikation



Deutsches Ärzteblatt | Jg. 113 | Heft 17 | 29. April 2016

Indikation



Lokalbeschwerden
Auffälliger Tastbefund
Hyper- oder Hypothyreose / pHPT

KEIN SCREENING!
Abklärung Endokrinologie (?)

Indikation
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Geräte und Sonden



gute Auflösung 
auch schallkopfnah

geringe 
Ankopplungsfläche

guter 
Kompromiss

https://www.physik.nat.fau.de/files/2018/06/Ultraschall-Sonographie.pdf

12,0 MHz Schilddrüse

 Linearschallkopf mit hoher Frequenz (7,5-12 MHz)





https://www.physik.nat.fau.de/files/2018/06/Ultraschall-Sonographie.pdf

Pre-Processing Post-Processing

Auflösung

„Frequenz“
axiale

Auflösung

laterale
Auflösung

„Fokus“
„Gain“: Änderung der 
Graustufenskala = 
Gesamtverstärkung
 Bild wird „heller“

„TGC“: (time-gain-compression):
selektive Verstärkung der 
später eintreffenden Signale
(= aus tieferen Schichten)
 Bild wird „gleichmäßig hell“
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Gain

TGC



Pre-Processing Post-Processing

TGC

Gain

7 MHz
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Lagerung



überstreckt und entspanntLagerung

Kissen
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Isthmus

Rechter 
Schilddrüsenlappen

Linker 
Schilddrüsenlappen

Anatomie



Medianer QuerschnittLängsschnitt

Anatomie

anterior

posteriorkranial

kaudal

anterior

posterior

mediallateral



Anatomie



TracheaACC ACC
VJI

VJI

Ösophagus

© AMBOSS GmbH, Berlin und Köln, Germany

Anatomie



Nebenschilddrüse 
(in der Regel nicht darstellbar)

Anatomie
Nebenschilddrüsenadenom 



reaktiv

physiologisch

DD Lymphom

Ln-Metastase

Anatomie: Lymphknoten

2015 ATA Guideline, THYROID Volume 26, Number 1, 2016



Anatomie: Lymphknoten



Anatomie: Lymphknoten
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Halssonographie:
Schilddrüse normal groß (Volumen rechts: …ml, links …ml).
Isoechogene, homogene, nicht hyperperfundierte Textur ohne Herdbefunde.
Beidseits kleine, physiologisch konfigurierte Lymphknoten.
(keine vergrößerten Nebenschilddrüsen darstellbar)
(keine Atherosklerose der Halsarterien im untersuchten Gebiet)
Diagnose: Normalbefund

Untersuchungsinformationen: 
Gerät, Untersuchungsbedingungen (kooperative Patient*in)

Patienteninformationen:
Negative Familienanamnese bzgl. Schilddrüsenkarzinom
Negative Eigenanmenes bzgl. Halsbestrahlung und Operationen
Keine bekannten Zytologieergebnisse

Untersuchungsbefund:
Volumen
Echogenität
Vaskularisation
Knoten
Lymphknoten

Diagnose:
Normalbefund

EU-TIRADS Eur Thyroid J 2017;6:225–237

Normalbefund



Größe

Frauen 4-18ml

Männer 5-25ml



„Virtuell Konvex“
„Virtuell Konvex“ hilft bei der Längsmessung! 

Normalbefund: Größe



Größe



Größe
Longitudinale Kohortenstudie in Mecklenburg-Vorpommern (SHiP)

Frauen Männer

Kiel S, et al. Eur J Endocrinol. 2021 Aug 4;185(3):431-439. 

Struma

33% 32% 36%

Struma

38% 34% 39%



Echogenität



Echogenität



Echogenität



Echogenität



isoechogen = echonormal

Echogenität



Autoimmunthyreoiditis 

hypoechogen = echoarm
https://de.wikibooks.org/wiki/Pathologie:_Schilddr%C3%BCse

Subakute Thyreoiditis Morbus Basedow Karzinom

Echogenität



homogen inhomogen

Echomuster



normale 
Vaskularisation  

Hypervaskularisation Verminderte 
Vaskularisation

Vaskularisation



Voreinstellungen („Presets“) & Vaskularisation
Vaskularisation



Parathyroidale Strukturen



Zusammenassung: Untersuchungsablauf
 Indikation
Geräteeinstellung
 Lagerung

Volumen, Echogenität, Homogenität rechts
 Isthmus
Volumen, Echogenität, Homogenität links
Herdbefunde rechts?
 Lymphknoten / Nebenschilddrüsen / (A.carotis) rechts
Herdbefunde Isthmus?
Herdbefunde links?
 Lymphknoten / Nebenschilddrüsen / (A.carotis) links

Fragestellung beantwortet?



Zusammenassung: Untersuchungsablauf


