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Ersttrimester-Screening (ETS)

Wir freuen uns mit lhnen uber
die beginnende Schwanger-
schaft. Natirlich gehen lhnen
viele Gedanken durch den Kopf,
von Vorfreude auf das Baby bis
hin zu Fragen, ob auch alles in
Ordnung ist. Sie wollen sicher
nichts versdumen, damit Sie
diese Zeit bewusst und gesund
erleben.

Vielleicht brauchen Sie noch
mehr Gewissheit. Ihr Frauen-
arzt/lhre Frauenarztin steht
lhnen vertrauensvoll zur Seite
und berat Sie gerne, auch zum
Ersttrimester-Screening. Die-
se zusatzliche Vorsorgemaog-
lichkeit lasst bereits im frihen
Schwangerschaftsstadium Aus-
sagen uber die Entwicklung lh-
res Kindes zu.




In der Tat gibt es Methoden,
die nicht von den gesetzlichen
Krankenkassen gezahlt werden.
Dazu gehort das ,Ersttrimester-
Screening (ETS)”.
»Ersttrimester” deswegen, weil
es im ersten Drittel der Schwan-
gerschaft durchgefiihrt wird.
Und ,Screening“ (engl. ,Su-
che®), weil es ein Test ist, der
nicht auf einer Verdachtsdiag-
nose beruht.

Was umfasst das Ersttrimester-Screening?

Das Ersttrimester-Screening wur-
de vor vielen Jahren entwickelt
und seit dem intensiv gepruft. Es
ist allerdings nur in dem Zeitfens-
ter zwischen der 11. und 14. SSW
sinnvoll. Denn genau in diesem
Zeitraum ist die Nackenregion
des Embryos ein guter ,Anzei-
ger® fur Chromosomenstérungen
oder bestimmte Herz-Lungen-Er-
krankungen. In der Nackenregion
erscheint im Ultraschallbild eine

Art Blase, die flussigkeitsgefullt
und daher durchsichtig ist. Es
ist der Raum zwischen Haut und
Weichteilgewebe, der wegen der
Durchsichtigkeit ,Nackentranspa-
renz* oder ,,Nackenfalte® genannt
wird. Ein Experte kann die Dicke
der Nackentransparenz vermes-
sen, mit der Gesamtldnge des
Embryos vergleichen und daraus
Ruckschlisse ziehen. Eine geringe
Nackentransparenz ist als normal
anzusehen. Fur kurze Zeit aber
gibt es einen Zusammenhang zwi-
schen der Nackentransparenz und
Entwicklungsstérungen: Je breiter
diese durchsichtige Blase, desto
groBer das statistische Risiko fur
eine Chromosomenstdrung, etwa
das Down-Syndrom.



Diese Ultraschall-Untersuchung
wird erganzt durch zwei Labor-
tests, bei denen im mutterlichen
Blut der Gehalt an den Schwan-
gerschaftshormonen ,freies B-
HCG* und ,PAPP-A“ bestimmt
wird. Alle drei Messwerte — Na-
ckentransparenz plus B-HCG plus
PAPP-A - werden mit einem wis-
senschaftlich Gberpriften Berech-
nungsprogramm analysiert.

Ist das ermittelte Risiko erhoht, be-
rét Ihre Gynakologin/Ihr Gynékolo-
ge Sie eingehend, um die Méglich-
keiten des weiteren Vorgehens zu
besprechen. Gegebenenfalls kann
dann eine vorgeburtliche Diagnos-
tik empfohlen werden, um ein ex-
aktes Ergebnis zu ermitteln.

GemaB aktueller Expertenempfeh-
lung kann der nicht invasive Test
(NIPT z.B. Harmony, PRAENA oder
NeoBona/Labco) zur Bestimmung
einer fetalen Trisomie 21 nach bzw.
in Verbindung mit einem quali-
fizierten Ultraschall sowie nach
entsprechender Aufklarung ange-
boten werden:

1) als sekundéares Screening
nach auffélligem ETS und/oder

2) bei auffalligem integriertem
Screening (INTSN) =

1. Trimenon: NT plus PAPP-A

2. Trimenon: AFP, HCG, uE3,
Inhibin A



Risikoabschatzung - kein ,Beweis”:

Das Ergebnis ist eine Risikoan-
gabe, wie zum Beispiel ,,1:500“.
HeiBt: bei 500 schwangeren Frau-
en mit dem gleichen Alter und
gleichen Messwerten ist ein Kind
mit einer Fehlbildung zu erwarten.
Je héher der Zahlenwert, desto
sicher erwarten Sie ein gesundes
Kind. Der Vorteil dieses diagnos-
tischen Dreiklangs besteht darin,
dass wir ohne Risiko fur Kind und
Schwangere mit hoher Sicherheit
die Patientinnen erkennen kénnen,
denen wir weiterflihrende Untersu-
chungen empfehlen.

Bei auffélligem ETS und bei auf-
falligem integriertem Screening
(INTSN) wird der DNA ( NIPT)-Test
im matterlichen Blut empfohlen.

Fruchtwasseruntersuchung oder
Chorionzottenbiopsie etwa sind
zwar sehr aussagekraftig, aber
nicht vollig ohne Risiko. Man soll-
te sie nicht einfach so durchfihren
lassen, nur weil eine Schwangere
zum Beispiel alter als 35 ist.

Wer macht die Untersuchung?

Jede Frauenarztin und jeder Frau-
enarzt mit entsprechender Erfah-
rung in der Ultraschall-Diagnostik
kann sowohl das Ersttrimester-
Screening (ETS) als auch das inte-
grierte Screening (INTSN) durch-
fihren. Die Kosten fur diese Zu-
satzuntersuchungen werden nicht
von den gesetzlichen Kassen Uber-
nommen.

Sprechen Sie uns darauf an.



lhr zuverlassiger Partner in
der Gesundheitsvorsorge

Gerne stehen wir Ihnen fir

weitere Informationen zur Verfigung.
Mit freundlichen GriBen,

Ihr Praxisteam:

SYNLABY/

© SYNLAB Holding Deutschland GmbH - Keine Haftung far Irrtimer, Fehler und falsche
Preisangaben. Anderungen bleiben vorbehalten. Alle Texte, Fotos und Inhalte unterliegen
dem Urheberrecht. Keine Verwendung ohne ausdrtickliche Erlaubnis des Rechteinhabers.

2016p-00-Ersttrimesterscreening



