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Warum wird sie durchgefihrt?
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Definition PND

, 1ests, die gezielt nach Hinweisen auf Fehlbildungen oder Stérungen beim
Ungeborenen suchen® (BZgA 2020)

invasive (Eingriffe in den Kérper der Schwangeren) und nicht-invasive
Verfahren

Frihes Wissen kann Startbedingungen fiir das Kind verbessern (z.B. bei einem
Herzfehler), aber meistens steht keine Behandlung zur Verfligung

# Praimplantationsdiagnostik (PID)

‘Testergebnisse sagen meist wenig lber die Schwere der
Krankheit/ Behinderung und deren Verlauf und die
resultierenden Einschrankungen voraus und sind keine
‘ Garantie fir ein gesundes Kind
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Warum wird PND durchgefihrt?

Herzfehler: betrifft 8-10 von 1000 Neugeborenen, kann behandelt werden
Fehlbildungen der Nieren, ZNS, Skelett

5-10% bedingt durch chromosomale Abweichungen

Trisomien 13 (2/ 10.000), 18 (5/ 10.000) & 21 (20/ 10.000)
Monosomie X (2/ 10.000)

Klinefelter Syndrom (10/ 10.000)

Maximal 1% der Behinderungen entstehen wahrend der
Schwangerschaft oder sind vererbt, 95% entstehen im spateren
Leben, 97% der Kinder kommen gesund zur Welt



LGF

Zentralstelle
Landesfrauenbeauftragte

Welche Verfahren gibt es?

Nicht-invasiv

- Basis-Ultraschall

- erweiterter Basis-Ultraschall

- Doppler-Ultraschall

- Organ-Ultraschall

- Ersttrimester-Test/ -Screening

- genetischer Bluttest (NIPT) - ab 1. Juli 2022 Kassenleistung

Invasiv

- Chorinozotten-Biopsie

- Fruchtwasseruntersuchung (Amniozentese)
- Nabelschnur-Punktion (Chordozentese)



2. Verlassichkeit der Ergebnisse
(NIPT)

Spezifitat, Sensitivitat, NPV & PPV
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Sensitivitdt, Spezifitdt, NPV & PPV

Sensitivitat = Wahrscheinlichkeit, eine Krankheit/ Abweichung richtig zu
erkennen (richtig-positives Testergebnis)

Spezifitat = Wahrscheinlichkeit, ein gesundes Kind richtig zu erkennen
(richtig-negatives Testergebnis)

NPV = negativer Vorhersagewert, Anteil an richtig-negativen Ergebnissen
PPV = positiver Vorhersagewert , Anteil an richtig-positiven Ergebnissen



Werte Trisomie 21 NIPT und Fruchtwasseruntersuchung

Verfahren Sensitivitat Spezifitat NPV PPV
*NIPT *98-100% *99% *99% *48-98%
oFW- *87-92% *100% ©93-97% *87-92%

Untersuchung

NIPT kann Fruchtwasseruntersuchungen (It. Hersteller) nicht ersetzen
»ouchtest”, kein diagnostischer Test
Potentiell 400 falsch-positive Ergebnisse/ Jahr
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3. Aktueller Umgang PND

Informationen tber NIPT durch die
Hersteller

Was passiert bei einem auffalligem
Testergebnis?

(Ethische) Problematik
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VERACITY

Was konnen werdende Eltern fiur die

Gesundheit ihres Kindes tun?

Fr viele werdende Eltern gewinnt bald nach der freudigen
Nachricht iiber eine bestehende Schwangerschaft das Thema
Gesundheit ihres Ungeborenen an Bedeutung. Uber die klassist

Schwangerenvorsorge hinaus berat Sie Ihr Arzt gerne liber weitere

Moglichkeiten, das Wohlergehen Ihres ungeborenen Kindes zu
schiitzen, aber auch auftretende Risiken friihzeitig zu erkennen

Mehr zu nicht-invasiven Tests erfahren

VERAC'TY

MVZ Martinsried GmbH

Lochhamer Str. 29
82152 Martinsried

Fiir werdende Eltern FirArzte und Praxen  Aktuelles fiir Arzte Kontakt

che

VERACITY ist ein nicht-invasiver Pranataltest (NIPT) auf dem neuesten Stand der Wissenschaft. Sie
sind Arztin oder Arzt und méchten mehr tber die Vorteile der Anwendung in der Pranataldiagnostik
erfahren? Unsere Arzte und Wissenschaftler informieren Sie gern. Bitte rufen Sie uns an oder nutzen
Sie unser Kontaktformular.

Qia anvartan sin Kind 1nd mAshtan mahr 700 NIDT wiceand lhva hatrananda Cunibalasin adar lhe

11 Infos fiir werdende Eltern zum nicht-invasiven Pranataltest von VERACITY (veracity-nipt.de)
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https://www.veracity-nipt.de/eltern
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INFORMATIONEN, DIE SIE DURCH TESTABLAUF
PANORAMA™ ERHALTEN

Sie haben sich fir den PANORAMA™.-Test entschieden? Vielen Dank!
PANORAMA™ erméglicht eine PANORAMA™ gibt Ihnen Sicherheit — von Anfang an!
Untersuchung auf die Trisomien
21, 18, 13 sowie auf Triploidie,

X und M| Ihr Arzt berét und untersucht Sie vor der Durchfilhrung von PANORAMA™.
8 o
Eine Blutprobe der Mutter gendgt, um PANORAMA™ durchzufihren
\ Bae~ REsultat  entspricht  einer
. Risikoangabe mit hohem oder o
geringem Risko fir jedes un- Die Blutprobe wird mit unserem speziellen Analyseverfahren auf die von
tersuchte Syndrom. |hr  Arzt Ihnen angeforderten Chromosomenanomalien untersucht.
erhalt eine detaillierte Interpreta-
tion der Befunde. Bei einem Hoch- e
risiko-Resultat flr eine bestimmte Nach 7-10 Werktagen wird Ihr Testergebnis an lhren behandelnden Arzt
genetische Veranderung besteht gesendet.

eine sehr hohe Wahrschein-
lichkeit fir das Vorliegen der

Verénderung.

IN DIESEM FAIBWIRD EINE .

WEITERE UNTERSUCHUNG ankerk s atrahs fder
ZUR BESTATIGUNG DER " chien i, g et

DIAGNOSE EMPFOHLEN!

210824 _Patientenbroschire_Pan_Al_QUADRAT.indd (panorama-ai.de)
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http://panorama-ai.de/wp-content/uploads/2021/08/210824_Patientenbroschuere_Pan_AI_QUADRAT.pdf
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Was passiert bei einem auffalligem Ergebnis?

Vorher klaren:

- Informierte Entscheidungsfindung nicht gegeben, abhangig vom Zugang zu Informationen
- Ist ein Ergebnis Uberhaupt relevant?

‘ Mangelnde Kommunikation, Risikoeinschatzung
Persuasion/ Manipulation, Verunsicherung

Fehlende Ricksicht auf Wunsch der Schwangeren bzw. der
Eltern

13
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(Ethische) Problematik

- Trigerische Sicherheit

- Recht auf Nichtwissen

- Gesellschaftliches Bild von Menschen mit Behinderungen

- Selbstoptimierung unter dem Deckmantel der Selbstbestimmung
- Selektion als Bremse fir Inklusion

psychische Folgen fur die Schwangeren/ Eltern durch Spatabtreibungen,
Druck Reue

- Zeit zwischen Test und Testergebnissen
- Eingriff in das Erleben der Schwangerschaft

Hauptproblem: Keine klare Kommunikation, was ein auffalliges
Testergebnis bedeutet

14
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(Ethische) Problematik

Anforderungen an FriiherkennungsmalRnahmen (WHO 1968)

(1) Die Krankheit verursacht eine erhebliche Morbiditdt und Mortalitat x
(2) Es gibt wirksame Therapien x

(3) Einrichtungen zur Diagnose und Behandlung sind erreichbar v %

(4) Die Krankheit entwickelt sich langsam, sodass es eine heilbare Phase gibt
X

(5) Der diagnostische Test sollte einfach und ungefahrlich sein v

(6) Der Test muss von der Bevdlkerung akzeptiert sein

(7) Der klinische Verlauf der Krankheit ist gut definiert x

(8) Es gibt allgemeine Bestimmung, wer als Patient*in behandelt wird %
(9) Die Kosten der Untersuchung (inkl. Behandlung) sollten in Relation zur
medizinischen Versorgung allgemein ausgeglichen sein

(10) Es sollte ein kontinuierlicher Prozess sein und kein ,ein flr allemal® -
Projekt %

15
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Kritik an NIPT # Ablehnung von Abtreibungen

— NIPT impliziert, dass Selektion gesellschaftlich erwiinscht
sei

— NIPT fordert nicht die Selbstbestimmung der
Schwangeren, da er einen hohen gesellschaftlichen und
privaten Druck auf die Frauen ausibt

- Fremdbestimmung

o Freie
% Hansestadt
Bremen
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