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Die Wiederentdeckung 

des Heilmittels Jod

Jod - was wissen Sie über dieses Spurenelement? Als Leser einer 

Fachzeitschrift für Mikronährstoffe wie „Nutrition-Press“ ist Ih-

nen Jod sicherlich als    ein essentielles Spurenelement bekannt, welches 

die Schilddrüse für den Aufbau der Schilddrüsenhormone T3 und T4 be-

nötigt. Ohne Jod können diese lebensnotwendigen Hormone nicht herge-

stellt werden, was mit einem dauerhaften Leben nicht vereinbar ist. 

Wussten Sie, dass allein in Deutschland ca. 27 Millionen Menschen, das heißt 

mehr als jeder 3. Bürger, an verschiedenen Störungen der Schilddrüse leidet? Die 

meisten unter ihnen an sogenannten „kalten“ Knoten, die auf eine unzureichende 

Jodzufuhr zurückzuführen sind. Unter den Betroffenen fallen auch jene Menschen, 

die sich jedes Jahr wegen einer Schilddrüsenunterfunktion behandeln lassen. Vielen 

ist dabei nicht bewusst, dass ihnen eigentlich das Spurenelement Jod im Körper 

fehlt. 

Bei den gängigen Untersuchungen in den meisten Praxen wird leider nur selten auch 

der Jodstatus mit einbezogen. Oder wurde bei Ihnen schon mal Ihr persönlicher Jod-

level bestimmt? Einigen Schilddrüsen-Patienten wird „auf gut Glück“ eine Standard-

dosierung Jodid von 150 mcg verabreicht. Der überwiegende Rest an Betroffenen 

bekommt gleich das Schilddrüsenhormon T4 verordnet, um das ermüdete Organ 

wieder zum Laufen zu bringen.

Jod ist viel mehr als nur ein Baustoff für die Schilddrüse

Ernährung / Prävention
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Das Schilddrüsenhormon T4 besteht aus 4 Jodatomen 

und einer Einheit der Aminosäure L-Tyrosin. Ein niedri-

ger T4-Wert im Blutbild kann bereits ein Hinweis auf 

einen verminderten Spiegel an Baustoffe – vor allem 

auf Jod sein. Um das T4-Hormon in das aktive Hormon 

T3 vor allem in der Leber umzuwandeln, benötigen wir 

neben Jod noch Selen.

Seit geraumer Zeit untersuchen wir in unseren Praxen 

die Patienten gezielt auf ihre Jodversorgung. Dabei 

konnten wir feststellen, dass ca. 90 % der Untersuchten 

aus allen Altersgruppen einen Jodmangel aufweisen. 

Wer sich die Zahl vor Augen führt, den wird es nicht 

überraschen, dass Schilddrüsenerkrankungen ein re-

gelrechtes Volksleiden sind. 

Deutschland ist immer noch Jodmangel-Land!

Deutschland zählt laut der WHO immer noch zu einem 

Jodmangelgebiet Grad 1. Die WHO hat in einer Untersu-

chung mit 126 erfassten Ländern festgestellt, dass 54 

von einem direkten Jodmangel betroffen sind. Um einen 

möglichen Jodmangel festzustellen, misst die WHO bei 

einer repräsentativen Gruppe von Menschen eines Lan-

des die Jodausscheidung über den Urin. Diese sollte bei 

ausreichender Jodversorgung bei ca. 100 mcg Jod/l im 

Urin liegen. Für die Bevölkerung von Deutschland wird 

dieser Zielwert derzeit nicht vollständig erreicht. Gera-

de bei Schulkindern werden noch deutliche Defi zite in 

der Jod-Versorgung gemessen. Aufgrund dieser Ergeb-

nisse hat Deutschland derzeit den Status eines „Jod-

mangellandes Grad 1“, das heißt, die meisten Men-

schen in Deutschland weisen eine Jodausscheidung 

von unter 100 mcg Jod/l im Urin auf. 

Wieso ist ein Mangel an Jod in der Bevölkerung 

so stark verbreitet?

Jod war noch vor einigen von tausenden Jahren in den 

meisten Gebieten reichlich in der äußeren Erdkruste vor-

handen. Das ist heute überwiegend nicht mehr der Fall. 

Wissenschaftler vermuten mehrere Gründe, die diesen 

Mangel an Jod in den Böden begünstigt haben könnten. 

Vor allem die großen Totalvereisungen der Erdoberfl ä-

che und das nachfolgende Abschmelzen vieler Glet-

scher sowie starke Regenzeiten haben Jod aus vielen 

Böden herausgewaschen und ins Meer gespült. In Folge 

daraus wurden viele Teile der Erde zu Jodmangelgebie-

ten. Das Meerwasser hingegen wurde auf diese Weise 

mit Jod angereichert. Somit sind Algen und Seefi sche 

die Nahrungsmittel die eher jodreich. Obst, Getreide 

und Gemüse hingegen enthalten sehr wenig an diesem 

Spurenelement.

Die WHO und die Deutsche Gesellschaft für Ernährung 

haben den Bedarf an Jod für Erwachsene auf 200 Mik-

rogramm pro Tag festgesetzt. Für Schwangere und Stil-

lende ist der Bedarf erhöht und liegt bei 200 Mikro-

gramm bzw. 250 Mikrogramm pro Tag. 

Wer sich nicht bewusst reich an Meeresfrüchten und 

Seefi schen ernährt, kann Gefahr laufen keine ausrei-

chende Versorgung mit Jod zu erhalten. 

Wir haben hier für Sie die TOP 10 Jodlieferanten zusam-

mengestellt, die eine Menge von mehr als 100 mcg Jod 

pro 100 mg enthalten:

2. Kabeljau

2. Scholle

3. Krabben

4. Seelachs

5. Shrimps

6. Hummer

7. Jakobsmuscheln

8. Meeresalgen

9. Miesmuscheln

10. Wildlachs

Wenn Sie die Liste jodreicher Nahrungsmittel näher an-

sehen, werden Sie feststellen, dass der Jodbedarf über 

eine normale (durchschnittliche westliche) Ernährung 

kaum zu decken ist. Wenn Sie sich nicht bewusst mari-

tim ernähren, kann ein Jodmangel zu ihrem ständigen 

Begleiter werden. 

Es geht auch anders: Japaner sind das Volk mit der 

höchsten Jodaufnahme pro Person pro Tag. Über die 

Ernährung werden ca.1 bis 13 mg aufgenommen, vor 

allem durch Algen und Seefi sch. Interessanterweise 

sind Japaner trotz ihres westlich angepassten Lebens-

stils immer noch das Volk mit der höchsten Lebenser-

wartung und mit der geringsten Rate an Krebserkran-

kungen.
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Der durchschnittliche Deutsche nimmt pro Tag nur ca. 

70 Mikrogramm Jod über die Nahrung zu sich. Das ist 

für eine ausreichende Versorgung aller Zellen des Kör-

pers eindeutig zu wenig. Nun werden einige sagen: 

„Aber dafür haben wir doch das Jodsalz!“.

Ja, das stimmt. Jodsalz ist eine Möglichkeit die Ernäh-

rung zusätzlich mit Jod anzureichern. 

Aktuelle Umfragen zeigen, dass nur ca. 25 Prozent   

aller Haushalte Jodsalz benutzen. Kantinen und öffent-

liche Einrichtungen, wie Krankenhäuser, setzen es zu 

ca. 70 Prozent ein. Der Verbrauchertrend geht derzeit 

eher weg vom Jodsalz hin zu natürlichem Meersalz. Vie-

le Menschen glauben, dass Meersalz eine entsprechen-

de Menge an Jod enthält, um den Körper ausreichend 

mit Jod zu versorgen. Das ist leider ein großer Irrtum, 

denn solange Meersalz nicht zusätzlich jodiert wird, ist 

es fast genauso jodarm wie ein normales unjodiertes 

Steinsalz. Hinzu kommt, dass gerade bei älteren Men-

schen aus Angst vor hohem Blutdruck häufig zu einer 

salzarmen Ernährungsweise geraten wird. Ein etwas 

vorschnell erteilter Ratschlag, denn nicht jeder Blut-

hochdruck lässt sich durch eine salzarme Kost positiv 

beeinflussen. Nur ein Teil der Erkrankten spricht über-

haupt auf eine Salzeinschränkung an. Dennoch wird oft 

generell zu einer salzarmen Ernährung geraten, was 

den an sich schon vergleichsweise geringen Effekt von 

jodiertem Salz weitestgehend zunichte macht.

Jodsalz wird zu Unrecht als „künstliches“ Salz gesehen, 

das krankmacht. Gerade in naturheilkundlichen Kreisen 

wird ihm unterstellt, es wäre die Ursache für die Zunah-

me der weit verbreiteten Autoimmunerkrankung der 

Schilddrüse Hashimoto Thyreoiditis. Dies ist nach al-

lem, was wir heute wissen, nicht der Fall und als wis-

senschaftliche These absolut nicht haltbar. Die Ursa-

chen für Hashimoto liegen eher in einem Selen- und 

Vitamin-D-Mangel und auch in einer Stoffwechselstö-

rung, z.B. einer KPU (Kryptopyrrolurie) begründet, als in 

einer „Überdosierung“ mit Jod. 
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Wussten Sie es?

Jod wird durch Hitze zerstört. Wenn Sie Jodsalz in Ihr Kochwasser z.B. für Ihre Nudeln 

oder Kartoffeln geben, wird es durch die Hitze vernichtet. Wir empfehlen, jodiertes 

Salz immer erst nach dem Kochen zum Würzen über die Speisen zu geben. 

Gerade die Brustdrüse benötigt Jod! – Ein neuer Ansatz für die Prävention 

von Brusterkrankungen

Wissenschaftliche Studien konnten aufzeigen, dass auch viele andere Körperzellen 

Jod benötigen: Eierstöcke, Magen-Darm-Trakt, Teile des Gehirns und die Speicheldrü-

sen benötigen grosse Mengen an Jod. Ganz besondere Jodverbraucher sind aber 

auch die Brustdrüsenzellen. 

Bereits vor mehr als 40 Jahren gab es die ersten Hinweise auf einen Zusammenhang 

zwischen Jodmangel und Brusterkrankungen. Sowohl Brustkrebs als auch die gutar-

tige fi brozystische Masthopahie, die mit Schmerzen, Zysten- und Knotenbildung ein-

hergeht, können laut Aussagen der Experten, besser behandelt werden, wenn den 

Zellen ausreichend Jod zur Verfügung steht. In Tierversuchen konnte Jodmangel di-

rekt mit Zellveränderungen des Brustdrüsengewebes in Zusammenhang gebracht 

werden. Brustdrüsenzellen verfügen über die gleichen Transportmechanismen (Nat-

rium-Jodid-Symporter) wie die Schilddrüse. Jod ist auch für den Säugling lebensnot-

wendig, deshalb hat es die Natur so eingerichtet, dass über die Muttermilch regelmä-

ßig Jod an das Baby zugeführt wird. 

Wie viel Jod benötigen wir denn? Testen ist besser als Raten!

Aufgrund neuer Forschungen zu Jod und zu den jodverbrauchenden Organen schät-

zen Experten den Jodbedarf viel höher als er derzeit angegeben ist (die 200 mcg pro 

Tag für einen Erwachsenen deckt den Bedarf für die Schilddrüse). 

Da pauschale Ernährungsempfehlungen derzeit noch nicht vorliegen und auch gene-

rell zu ungenau sind, empfehlen wir einen Labortest, den sogenannten Jodsättigungs-

test, um den individuellen Jodbedarf zu bestimmen. 

Der Test geht davon aus, dass der Gesamtjodgehalt eines Erwachsenen ca. 50 mg 

beträgt. Zur Testdurchführung werden daher 50 mg Jod verabreicht. (enthält Jod und 

Jodid) verwendet. Nach Einnahme wird der Urin des Patienten über 24 Stunden ge-

sammelt. Aus der Sammelurinmenge wird eine Probe von 10 ml entnommen und an 

ein spezielles Labor geschickt. In ihr wird die wieder ausgeschiedene Menge an Jod 

bemessen. Anhand dieses Ergebnisses lässt sich gut ableiten, inwieweit der Körper 

mit dem Spurenelement Jod versorgt ist. Scheidet er weniger als 90 % der verabreich-

ten 50 mg an Jod wieder aus, ist von einer suboptimalen Versorgungslage mit diesem 

Element auszugehen. Mittlerweile führen eine Reihe von Laboren in Deutschland die-

sen Test durch. 

Trotz der relativ hohen Menge an oral verabreichtem Jod, gibt es kaum Nebenwirkun-

gen bei diesem Test.. Es gibt allerdings auch Kontraindikationen für den Test, wie 

akute Schilddrüsenerkrankungen, Schwangerschaft und Nierenerkrankungen. Wir 
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Denken Sie an die Japaner, die zwischen 1 - 13 mg pro 

Tag an Jod zu sich nehmen. Dies ist ein für die meisten 

Menschen sicherer Bereich der Jodzufuhr. Eine länger-

fristige Einnahme von Jod im Milligramm-Bereich gehört 

auf jeden Fall in die Betreuung eines jodkompetenten 

Therapeuten. 

Jod als neuer Heilstoff der Zukunft?

Jod wird bis heute als Mikronährstoff und Heilmittel  

immer noch unterschätzt ähnlich wie Vitamin D bis  vor 

einigen Jahren. So wie Vitamin D heutzutage viel breiter 

therapeutisch eingesetzt wird als nur in der Prävention 

von Osteoporose und viele Menschen sich für ihren 

persönlichen Vitamin D-Wert interessieren, so hoffen 

wir, dass Jod seinen Platz in der Orthomolekularen  

Medizin erhält – denn es kann viel mehr als nur Schild-

drüsenerkrankungen heilen. Gerade im Bereich der gut- 

und bösartigen Brusterkrankungen gibt es schon viel-

fältige therapeutische Ansätze, die uns hoffen lassen. 

raten daher dazu, den Test immer bei einem Arzt oder 

Heilpraktiker durchzuführen.

Trotz regelmäßigem Verzehr von Seefisch und Meeres-

früchten und der Verwendung von Jodsalz ist es – wie 

sie gesehen haben - schwierig, die täglichen 200 mcg 

an Jod über die Nahrung zuzuführen, geschweige denn 

einen noch höheren Bedarf an Jod zu decken. Insbe-

sondere Vegetarier, Schwangere und Stillende werden 

dies kaum schaffen. 

Wir raten daher bei labordokumentiertem Jodmangel, 

der durch die übliche Ernährung nicht kurzfristig ge-

deckt werden kann, zur Einnahme von jodhaltigen Nah-

rungsergänzungsmitteln. Diese gibt es mittlerweile in 

verschiedenen Ausführungen, häufig auch in Form von 

organischen Jodpräparaten auf der Basis von Algen. 

Eine Jodeinnahme sollte in regelmäßigen Abständen 

mittels Labordiagnostik überprüft werden. Ein Arzt oder 

Heilpraktiker sollte zudem klären, ob noch zusätzliche 

Mikronährstoffe, wie Selen, Eisen, DHA-EPA-Fettsäuren 

oder B-Vitamine notwendig sind, um den Jodstoffwech-

sel zu optimieren.  

Lässt sich Jod denn überdosieren?

Ja, ähnlich wie bei anderen Mikronährstoffen gibt es 

auch für Jod eine verträgliche bzw. toxische Dosis.

Eine Überdosierung an Jod ist nur allerdings eher 

schwer zu erreichen, denn eine jodreiche japanische 

Mahlzeit, wird von nierengesunden Menschen sofort 

wieder über die Nieren ausgeschieden. Über die Ernäh-

rung oder entsprechende Nahrungsergänzungsmittel 

findet bei korrekter Anwendung eine Jodaufnahme im 

Mikrogramm- bzw. unteren Milligramm-Bereich statt. 
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