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Die Vorsorgeuntersuchung fir Mutter und Kind

Die Schwangerschaftsvorsorge umfasst eine Vielzahl von Untersuchungen. die dazu dienen,
den allgemeinen Gesundheitszustand der Schwangeren zu tUberwachen sowie Risiken fir Mut-
ter und Kind rechtzeitig zu erkennen und zu behandeln. Deshalb sollten Sie die Vorsorgeleis-
tungen, deren Kosten wir tbernehmen, auch dann wahrnehmen, wenn Sie sich gesund fuhlen.
Die Vorsorge beginnt mit der Feststellung der Schwangerschaft und endet mit einer Untersu-
chung der Wochnerin. Bei einem normalen Verlauf der Schwangerschaft sind zwdlf Vorsorge-
termine vorgesehen - bei einer Risikoschwangerschaft kommen weitere Untersuchungstermi-
ne hinzu.

Der erste Gesundheits-Check

"Herzlichen Gluckwunsch - Sie sind schwanger!" Die erste ausfuhrliche Untersuchung nach Feststel-
lung der Schwangerschatft sollte méglichst friihzeitig erfolgen. Neben der Eigen- und Fami-
lienanamnese (Krankheiten, Operationen, frihere Entbindungen, Fehlgeburten) umfasst diese Unter-
suchung auch allgemeine und gynakologische Tests. Weiterhin werden Blut- und Urinuntersuchungen
durchgefihrt. Die Ergebnisse und der voraussichtliche Geburtstermin werden in den Mutterpass ein-
getragen. Der behandelnde Arzt prift, inwieweit zusatzliche Untersuchungen notwendig sind.

Pranatale Diagnoseverfahren

Durch den medizinischen Fortschritt gibt es heute eine Vielzahl verschiedener Methoden, um eine
Erkrankung des Ungeborenen auszuschliel3en. Diese Untersuchungen werden als pranatale (vor-
geburtliche) Diagnostik bezeichnet. Verlauft die Schwangerschaft normal, werden alle vier Wochen
gynakologische Checks durchgefiihrt - in den letzten beiden Monaten vor der Geburt sollten Sie Ihren
Frauenarzt sogar alle zwei Wochen aufsuchen. Dabei werden Blutdruck und Gewicht kontrolliert, la-
borarztliche Tests durchgefihrt sowie Herzténe und Lage des Kindes geprift. Laut Mutterschaftsricht-
linie sind zudem drei Ultraschalluntersuchungen* vorgesehen. Dies ist fiir die kiinftigen Eltern meist
ein besonderes Erlebnis, da die Aufnahmen bereits sehr friih den Embryo und das schlagende Herz
erkennen lassen. So kdnnen sie sich vom Wohlbefinden und Wachstum des Kindes tberzeugen und
schon vor der Geburt eine intensive Bindung zum Kind aufbauen.

*Ultraschalluntersuchungen (Sonographie)

1. Screening: 9.-12. SSW*

Aus der Gréf3e des Embryos errechnet der Arzt den Geburtstermin des Kindes. Er kann im Ultraschall
auch sehen, ob Mehrlinge unterwegs sind.

2. Screening: 19.-22. SSW

Jetzt sieht man, ob alle Organe gut angelegt sind und sich das Baby normal entwickelt. Auch der Sitz
der Plazenta (= Mutterkuchen) lasst sich nun gut erkennen.

3. Screening: 29.-32. SSW

Neben einer Bestimmung der Fruchtwassermenge werden bei dieser dritten Untersuchung das
Wachstum und die Lage des Kindes sowie der Sitz der Plazenta.

Nur bei einem auffallenden Befund oder einer Risikoschwangerschaft schlieRen sich weitere Untersu-
chungen an, die von den Krankenkassen tbernommen werden.

Bei einem auffallenden Befund oder einer Risikoschwangerschaft schliel3en sich weitere Untersu-
chungen an, die von uns Ubernommen werden.

Wenn weitergehende Tests auf eigenen Wunsch hin durchgefiihrt werden, weil Sie sicher sein mdch-
ten, dass lhr Kind gesund ist, missen Sie diese Ubernehmen. Lassen Sie sich vorher von lhrem Arzt
Uber Risiken und Aussagekraft der Diagnoseverfahren informieren. Seite 2

Herausgeber: BKK VICTORIA-D.A.S. | Anschrift: BKK VICTORIA-D.A.S., Fischerstr. 8, 40477 Dusseldorf



9002°S0 -puels

Seite 2

Zu den weiterfihrenden Tests zahlen die invasiven Untersuchungsmethoden. Dabei wird mit einer
Punktionsnadel Gewebe oder Flussigkeit aus Nabelschnur, Gebarmutter oder Mutterkuchen ent-
nommen. Der Eingriff wird per Ultraschall Giberwacht, so dass das Risiko einer Verletzung des Kindes
sehr gering ist. Dennoch kann es in sehr seltenen Féllen durch Blasensprung oder Infektion zu einer
Fehlgeburt kommen.

Folgende Tests sind moglich:

Amniozentese (Fruchtwasseruntersuchung)

14.-20. SSW*

Unter permanenter Ultraschallkontrolle werden der Mutter Giber die Bauchdecke mit einer Nadel eini-
ge Milliliter Fruchtwasser entnommen, das im Anschluss untersucht wird. Erste Ergebnisse liegen
bereits nach 48 Stunden vor. Durch diese Untersuchung werden Chromosomenschéden wie das
Down-Syndrom erkannt.

Chorionzottenbiopsie

(Plazentauntersuchung)

10.-13. SSW*

Bei dieser Untersuchung wird Gewebe aus dem Mutterkuchen entnommen, das die gleichen Erbinfor-
mationen enthalt wie die Korperzellen des Embryos. Der Arzt entscheidet, ob diese Untersuchung
notwendig ist.

Nabelschnurpunktion

ab 19. SSwW*

Hierbei wird durch die Bauchdecke der Schwangeren kindliches Blut aus der Nabelschnur entnom-
men. Diese Untersuchung zahlt nicht zu den allgemeinen Vorsorgeuntersuchungen und wird nur bei
vorhandenem Risiko durchgeftihrt.

Bevor Sie eine dieser Untersuchungen vornehmen lassen, sollten Sie und lhr Partner dartber spre-
chen, welche Konsequenzen ein auffalliger Befund fur Sie mit sich bringt. Denn nicht immer weisen
die Ergebnisse darauf hin, wie schwerwiegend eine Erkrankung oder Behinderung sein wird. Die Ent-
scheidung fur oder gegen das Kind kann Ihnen auch die Pranataldiagnostik nicht abnehmen.

Untersuchungen bei Risikoschwangerschaften
Ein erhohtes Risiko fir eine Fehlbildung des Kindes liegt in folgenden Fallen vor:
wenn die Mutter alter als 35 Jahre und/oder der Vater alter als 45 Jahre ist
¢ bei belastender Familiengeschichte (Erbkrankheiten, behindertes Geschwisterkind)
e bei zwei oder mehreren Fehlgeburten
e bei chronischen Krankheiten der Mutter (Diabetes, Asthma, tUberhohter Blutdruck, Stoffwech-
selstérungen)
bei auffalligem Untersuchungsergebnis
bei Alkohol-, Nikotin-, Medikamenten- und/oder Drogensucht
wenn die Mutter im Verlauf der Schwangerschaft an einer Infektion erkrankt
bei einer Mehrlingsschwangerschaft
bei kinstlicher Befruchtung

Treffen eine oder mehrere dieser Faktoren zu, spricht man von einer Risikoschwangerschaft. Je nach
Art des Risikos wird nun entweder eine konkrete Behandlung eingeleitet oder es erfolgen zusétzliche
Untersuchungen wie die Dopplersonographie (bei gestértem Wachstum des Kindes) oder eine
Fruchtwasseruntersuchung. Eine engmaschigere Betreuung erhalt die Schwangere auf jeden Fall.
Liegt bei Innen eine Risikoschwangerschaft vor, sollten Sie sich dennoch nicht unnétig verunsichern
lassen. Zwar steigt die Zahl der Risikoschwangerschaften seit Jahren kontinuierlich an, doch das
hangt stark mit dem zunehmenden Alter der werdenden Mitter zusammen. Jede fiinfte Frau ist heute
bei der Geburt ihres Kindes alter als 35. Dennoch kommen 95 Prozent aller in Deutschland gebore-
nen Kinder gesund zur Welt.
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