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zu
 d
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en
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ei
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 d
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s

M
en
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he
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kr

an
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ht
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er

de
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 u
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nd
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en

 M
en
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he

n
ei

ne
n 
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ar
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W
o
zu

 b
en

ö
tig

en
 w

ir J
o
d

?

Jod 
ist 

ein 
S

purenelem
ent, 

das 
der 

K
örper 

für 
die 

H
or-

m
onherstellung benötigt. D

ie S
childdrüse produziert aus Jod

die lebensnotw
endigen S

childdrüsenhorm
one T

hyroxin (T
4)

und T
rijodthyronin (T

3). D
iese H

orm
one übernehm

en w
e-

sentliche A
ufgaben 

bei 
allen 

S
toffw

echselvorgängen. 
S

ie
steuern 

P
uls, 

B
lutdruck, 

K
örpertem

peratur, 
W

achstum
,

O
rganreifung, S

auerstoffaufnahm
e, W

asser- und  S
alzhaus-

halt, K
örpergew

icht durch F
ettbildung und F

ettabbau. E
in

L
eben ohne S

childdrüsenhorm
one ist nicht m

öglich.

W
ie k

o
m

m
t d

a
s J

o
d

 in
 u

n
seren

 K
ö
rp

er?

D
as für H

orm
onproduktion notw

endige Jod w
ird über die

N
ahrung dem

 K
örper zugeführt. In die N

ahrung gelangt das
Jod 

innerhalb 
der 

N
ahrungskette 

durch 
A

ufnahm
e 

von
Jodsalzen aus B

öden, M
ineralien und aus dem

 M
eer. D

a im
M

eer sehr viel Jod gelöst ist, sind M
eerestiere und A

lgen
eine sehr ergiebige Jodquelle. D

as natürliche Jodvorkom
-

m
en hat bisher ausgereicht und w

ird auch in Z
ukunft aus-

reichen, M
ensch und T

ier m
it ausreichend  Jod zu versorgen

W
a
s p

a
ssiert b

ei g
erin

g
em

 J
o
d

v
o
rk

o
m

m
en

?

D
a 

das 
Jodvorkom

m
en 

in 
verschiedenen 

R
egionen 

sehr
unterschiedlich sein kann, hat die E

volution eine w
irksam

e
A

npassung 
an 

die 
gegebenen 

V
erhältnisse 

der 
U

m
w

elt
entw

ickelt. B
ei geringerem

 Jodvorkom
m

en vergrößert sich
die S

childdrüse, um
 das vom

 K
örper aufgenom

m
en Jod bes-

ser aus dem
 B

lut heraus zu filtern und so bei w
eniger Jod-

zufuhr ihre L
eistungsfähigkeit zu erhöhen. D

ies ist eine bio-
logisch sinnvolle A

npassung an eine jodärm
ere U

m
gebung

und 
keine 

K
rankheit, 

solange 
keine 

F
unktionsbeeinträch-

tigungen und B
eschw

erden im
 H

alsbereich hinzukom
m

en.
B

ei höheren Jodvorkom
m

en in der U
m

w
elt verkleinert sich

die S
childdrüse entsprechend. D

ie V
ergrößerung der S

child-
drüse w

ird als S
trum

a oder K
ropf bezeichnet.

W
a
s ist ein

e P
ro

p
h

y
la

x
e?

U
nter 

einer 
P

rophylaxe 
versteht 

m
an 

in 
der 

M
edizin

M
aßnahm

en, um
 eine bestim

m
te K

rankheit zu verhindern
oder unw

ahrscheinlicher zu m
achen. A

ls B
eispiel sei die

G
rippeschutzim

pfung 
genannt. 

P
rophylaktische 

M
aßnah-

m
en 

können 
nur 

dann 
em

pfohlen 
w

erden, 
w

enn 
der 

zu
erw

artende N
utzen höher ist als die unerw

ünschten N
eben-

w
irkungen. B

ei prophylaktischen M
aßnahm

en m
uss in je-

dem
 

F
all 

das 
F

reiw
illigkeitsprinzip 

eingehalten 
w

erden.
Jeder 

m
uss 

die 
E

ntscheidungsfreiheit 
haben, 

die 
M

aß-
nahm

en m
it zu m

achen oder nicht. D
am

it jedoch überhaupt
eine E

ntscheidung getroffen w
erden kann, besteht für die

V
erantw

ortlichen 
der 

prophylaktische 
M

aßnahm
en 

eine
Inform

ationspflicht zu den R
isiken und N

ebenw
irkungen.

Insbesondere 
sind 

R
isikogruppen 

von 
den 

M
aßnahm

en
auszuschließen.

D
ie J

o
d

m
a
n

g
elp

ro
p

h
y
la

x
e

1984 
erfolge 

die 
G

ründung 
des 

A
rbeitskreis 

Jodm
angel

durch die D
eutsche G

esellschaft für E
ndokrinologie und die

D
eutschen G

esellschaft für E
rnährung.  Z

iel des A
rbeits-

kreises ist es, die als Jodm
angelphrophylaxe bezeichnete

V
orbeugung der F

olgeproblem
e einer zu geringen Jodauf-

nahm
e um

zusetzen. A
ls M

aßnahm
en dazu w

erden u.a. die
Jodierung von L

ebensm
itteln durch Jodsalz und die ergän-

zende 
A

ufnahm
e 

von 
Jodtabletten 

propagiert. 
F

inanziert
w

erden 
die 

A
ktivitäten 

des 
A

rbeitskreises 
durch 

U
nte-

rnehm
en der deutschen S

alzindustrie und pharm
azeutische

H
ersteller 

von 
Jodtabletten. 

A
ufgaben 

des 
A

rbeitskreises
sind 

die 
E

influssnahm
e 

auf 
B

evölkerung, 
 

Ä
rzte, 

E
r-

nährungsberater, 
öffentlichen 

G
esundheitsdienst, 

L
ebens-

m
ittelindustrie und  L

ebensm
ittel produzierendes G

ew
erbe

sow
ie 

die 
E

ntw
icklung 

von 
Initiativen 

auf 
gesetzlicher

E
bene. N

ach der zw
eiten Jodverordnung vom

 12.12.1993
w

urde 
in 

D
eutschland 

dann 
auch 

der 
W

eg 
frei 

für 
das

ungehinderte E
inbringen von Jod in die N

ahrungskette.

W
a
s ist m

it zu
sä

tzlich
em

 J
o
d

 b
ela

stet?

In den letzten 10 Jahren hat sich m
ittlerw

eile die Jodauf-
nahm

e der deutschen B
evölkerung verdoppelt. In einer groß

angelegten K
am

pagne des A
rbeitskreises Jodm

angel w
urde

erreicht, 
dass 

fast 
alle 

L
ebensm

ittel 
in 

D
eutschland 

m
it

zusätzlichem
 Jod angereichert w

erden:

•   jo
d

iertes S
a
lz in

 d
en

 H
a
u

sh
a
lten

,

•   jo
d

iertes B
ro

t b
eim

 B
ä
ck

er, 

•   jo
d

ierte F
leisch

w
a
ren

 b
eim

 M
etzg

er,  

•   m
it J

o
d

 v
ersetzte F

ertig
p

ro
d

u
k

te,

•   jo
d

iertes E
ssen

 in
 K

a
n

tin
en

 u
n

d
 R

esta
u

ra
n

ts,

•   jo
d

h
a
ltig

e N
a
h

ru
n

g
serg

ä
n

zu
n

g
m

ittel.

D
as Z

usatzjod im
 S

peisesalz und in den F
ertigprodukten ist

deklarationspflichtig, jodierte B
rot- und F

leischw
aren sow

ie
M

ilchprodukte  sind es paradoxerw
eise nicht.

D
ie J

o
d

ieru
n

g
 d

es T
ierfu

tters

G
ibt 

es 
bei 

den 
genannten 

L
ebensm

itteln 
noch 

die 
E

nt-
scheidungsfreiheit, diese zu kaufen oder auf L

ebensm
ittel

ohne jodiertes S
peisesalz auszuw

eichen, m
acht eine andere

T
atsache diese W

ahlfreiheit w
ieder zunichte: S

eit 1995 w
ird

in D
eutschland das  T

ierfu
tter flä

ch
en

d
eck

en
d

 jo
d

iert. 

D
ies hat zur F

olge, dass fast alle tierischen P
rodukte w

ie
F

leisch
, E

ier, M
ilch

 u
n

d
 K

ä
se sta

rk
 m

it J
o
d

 b
ela

stet sind.
D

urch D
üngung unserer F

elder m
it der G

ülle und dem
 D

ung
des m

it Jod gefütterten V
iehs w

erden dann auch noch die
F

eld
frü

ch
te m

it zu
sä

tzlich
em

 J
o
d

 b
ela

stet. B
io-P

rodukte
sind hiervon nicht ausgenom

m
en.

W
em

 n
u

tzt d
ie L

eb
en

sm
itteljo

d
ieru

n
g
?

D
ank 

all 
dieser 

M
aßnahm

en 
sind 

S
childdrüsenvergrö-

ßerungen (diffuses S
trum

a) in D
eutschland als biologische

A
npassung an die jodreichere E

rnährung rückläufig (von
25%

 auf 18%
).  A

uf die H
äufigkeit der S

childdrüsenknoten
(K

notenstrum
a) hat die L

ebensm
itteljodierung leider keinen

E
influss genom

m
en. D

iese sind sogar noch gestiegen. D
ie

A
nzahl 

der 
S

childdrüsenoperation 
haben 

ebenfalls 
nicht

abgenom
m

en. B
ei einer A

nnahm
e, dass 5%

 der diffusen
S

childdrüsenvergrößerungen pathologisch sind, haben etw
a

0,4%
 der B

evölkerung einen N
utzen aus der Jodm

angel-
prophylaxe gezogen. 

W
em

 sch
a
d

et d
ie L

eb
en

sm
itteljo

d
ieru

n
g
?

D
och zu w

elchem
 P

reis? Ü
ber zehn M

illionen D
eutsche

leiden 
an 

A
utoim

m
unerkrankungen 

der 
S

childdrüse
(H

ashim
oto T

hyreoiditis und M
orbus B

asedow
), die durch

ein 
Z

uviel 
an 

Jod 
ausgelöst 

w
erden 

können. 
E

s 
ist 

seit
langem

 
bekannt 

und 
dokum

entiert, 
dass 

in 
G

ebieten 
m

it
einer höheren Jodversorgung die  A

utoim
m

unerkrankungen
der 

S
childdrüse 

häufiger 
auftreten 

als 
in 

G
ebieten 

m
it

geringerer Jodversorgung. D
ie H

ashim
oto T

hyreoiditis, an
der heute bis zu 10%

 der deutschen B
evölkerung (davon

90%
 F

rauen) leidet, w
ar vor der Jodierungskam

pagne, kaum
bekannt. 

D
ie 

A
nzahl 

der 
M

enschen, 
die 

unter 
einer

Jodallergie leiden, ist in den letzten 15 Jahren ebenfalls stark
angestiegen. F

ür die B
etroffenen kann ein Z

uviel an Jod


