DIAGNOSTISCHER PFAD Nr.6

Schilddriise und Schwangerschaft
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1) FT4 wird oft zusammen mit TSH von Gynékologischen Endokrinologen bei Schw angeren mit Risiko fiir eine Schilddriisenerkrankung oder zur
Therapiekontrolle veranlasst, um die Indikation zur Therapie oder Dosisanderung besser einzuschatzen.
2) TSH-Zielw ert unter Substitution < 2,5 mU/l (Weak recommendation; Moderate quality evidence), FT4-Zielw ert im oberen Referenzbereich

modifiziert nach: THYROID. Volume 27, Number 3, 2017. American Thyroid Association. DOL: 10.1089/thy.2016.0457
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