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Pranataldiagnostik

F OKUS

Das Risiko einer schwangeren Frau,
ein Kind mit Trisomie zu erwarten,
soll neu schon im ersten Trimester
berechnet werden kénnen. Ein ent-
sprechender Test wird dieses Jahr
der schweizerischen Arzteschaft
und der Offentlichkeit vorgestellt.
Das Risiko wird unter Einhezug von
Alters-, Ultraschall- und Blutwerten

mit einem Computerprogramm er-

rechnet.

Monika Joss

WIE andere Risikoberechnungen kann
dieser Test keine genauen Angaben
iiber die Gesundheit des Fotus machen.
Er gibt nur eine Einschédtzung des sta-
tistischen Risikos wieder, das fiir eine
Frau besteht, ein behindertes Kind zu
bekommen. Genaue Ergebnisse liefern
letztlich nur invasive Tests, wobei sogar
hier beachtet werden muss, dass die
Diagnose Down-Syndrom beim gebore-
nen Kind verschieden starke Auspri-
gungen haben kann.

Nicht-invasiv, genauer, friiher

Der 1.-Trimester-Test bringt die Wer-
te der drei nicht-invasiven Verfahren
AFP- und AFP plus-Test sowie die Ul-
traschallmessung des fotalen Nacken-
odems mathematisch miteinander in
Verbindung, womit die Wahrscheinlich-
keitsherechnung eines Risikos wesent-
lich genauer ausfillt. In der Schweiz
werden es neben ein paar interessier-
ten Privatérzten vor allem die medizini-

schen Labors sein, welche die entspre-
chende Software benutzen. Die Vorteile
des Testes liegen geméss der schweize-
rischen Arztegruppe zur Einfithrung
des 1.-Trimester-Tests in der erhohten
Genauigkeit. Laut Softwareherstellern
sollen fast 90 Prozent aller Trisomien
erkannt werden. Ausserdem verringere
sich dadurch die Anzahl der invasiven
Untersuchungen und der Test — und
somit allfdllige Schwangerschaftsah-
briiche - kénnen zu einem friitheren
Zeitpunkt stattfinden. Die Kosten sollen
nicht hoher sein als die der bestehen-
den Tests.

Geniigen Stellen hinter dem Komma?
Ob der Test diesen Erwartungen ent-
sprechen wird, ist noch ungewiss. Denn
die unfehlbare Berechnung des Compu-
terprogramms kann triigen. Auch wenn
das Risiko auf mehrere Kommastellen
genau berechnet wird, ist dieser Wert
doch nicht genauer als die Forschungs-
studien, auf denen das Programm be-
ruht. Und hier bestehen noch grosse
Unsicherheiten. Besonders zur Frage,
wie eindeutig ein Nackenddem ein Hin-
weis auf Trisomie ist, tobt zurzeit ein

Expertenstreit. Eine weitere Fehler-
quelle ist die Messung an und fiir sich.
Diese kann wegen ungeniigender Er-
fahrung oder Zeitmangel der Untersu-
chenden oder einfach auch wegen un-
genauen Gerédten falsch sein.

Unnotige Verunsicherung
Mag das Resultat einer Wahrschein-
lichkeitsherechnung fiir die Mathemati-

kerin problemlos
wird es schon eini-
gen Medizinern ei-
niges Kopfzerbre-
chen bereiten. Was
aber soll ein Paar,

verstindlich sein,

Monika Joss, Sozial-
wissenschafterin, arbei-
tet u.a. fur den Verein
«Ganzheitliche Beratung
und kritische Informa-
tion zu préntaler Dia-

gnostik».

das sich ein Kind
wiinscht, mit dem Resultat «erhohtes
Risiko» anfangen? Ohne ganz genaue
Erklirungen von Seiten des medizini-
schen Personals 16st ein solches Resul-
tat hochstwahrscheinlich Verunsiche-
rung oder gar Panik aus, in den meisten
Fillen unnotigerweise. Denn auch mit
der neuen, genaueren Risikoabschit-
zung wird bei nur einer von dreissig
nachfolgenden invasiven Untersuchun-
gen tatsdchlich eine Missbildung ent-
deckt. Ausserdem sterben etwa 40 Pro-
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