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Echotherapie bei
Schilddriisenknoten

Patienteninformation




Was sind Schilddriisenknoten?

Die Schilddriise ist ein hormonproduzie-
rendes Organ, das den gesamten Stoffwechsel
und Energiehaushalt des Menschen reguliert.
Die kleine schmetterlingsformige Driise
bendtigt vor allem Jod, um ihre Funktion
ausiiben zu konnen. Kommt es zu Jodmangel,
koénnen sich Knoten bilden. Etwa 95 Prozent
der Knoten sind gutartig. Oft befinden sich
die Knoten am Rand der Schilddriise. Bisher
waren grofiere Knoten nur durch einen
chirurgischen Eingriff unter Vollnarkose
oder durch radioaktives Jod behandelbar. Mit
dem nicht-invasiven schonenden Verfahren
der Echotherapie steht eine weitere Alternati-
ve zur Verfiigung.

Die Echotherapie ist jedoch nicht fiir alle
Schilddriisenknoten geeignet. Es konnen
ausschliefllich gutartige Knoten auf diesem
Weg behandelt werden. Bei bésartigen Knoten
ist eine Operation unumganglich. Auch die
Lage des Knotens ist ausschlaggebend, ob der
Ultraschall zum Einsatz kommen kann.
Daher ist eine intensive Diagnostik im Vorfeld
unabdingbar.

Die HELIOS Klinik Schkeuditz bietet derzeit
als einziger Standort in Sachsen und den
Neuen Bundesldndern die Echotherapie zur
Behandlung von Schilddriisenknoten und

Fibroadenomen in der Brust an.

Die sogenannten , heiRen" Knoten produ-
zieren ungehemmt Hormone und entstehen
oft durch Jodmangel. Sie sind gutartig.

Diese Gewebsdanderungen konnen durch
eine Entziindung oder Zyste hervorgerufen
werden und bdsartige Veranderungen
entwickeln.

Die Echotherapie

Diese nichtoperative Behandlungsmethode

kombiniert zwei unterschiedliche Verfahren:

- Ultraschallbilder zur Echtzeitiiberwachung
wiahrend der Behandlung

- Hochfokussierten Ultraschall (HIFU)

Die Vorteile

- schonende Therapie
ohne Operation

- kurze Behandlungsdauer und
schnelle Erholung

- schmerzarmes Verfahren

- keine Narbenbildung

Die Behandlung

Der hochfokussierte Ultraschall wird bereits
bei verschiedenen Krankheitsbildern als ein
mogliches Behandlungsverfahren einge-
setzt. Dazu zdhlen beispielsweise Prostata-
krebs oder Fibroadenome in der Brust.

Die hochintensiv gebtindelten Ultraschall-
wellen (HIFU) erwadrmen das zu behandeln-
de Gewebe in der Schilddriise. So werden
die Zellen des Knotens zerstort und spéter
durch den Kérper abgebaut. Ein Kiihlsystem
verhindert die Uberhitzung der Haut und
schont das umliegende gesunde Gewebe.
Wahrend der gesamten Behandlung iiber-
wacht der Arzt gleichzeitig das Vorgehen
mit bildgebendem diagnostischen Ultra-
schall. So ist ein Hochstmafs an Sicherheit
und Zuverldssigkeit geboten.

Je nach Gro6fe des Knotens dauert die Be-
handlung zwischen 20 und 45 Minuten.
Weder ein Schnitt, wie bei der Operation,
noch Radioaktivitdt, wie bei der Radiojodthe-
rapie, sind bei dieser Methode notwendig,.
Lediglich eine schonende Kurzanasthesie ist
von Noten. Der Patient hat einen kurzen
stationdren Aufenthalt von etwa einem Tag

bevor er die Klinik wieder verlassen kann.




