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Praeklampsie
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Krankheitsbild

Was ist eine Praeklampsie? Die sogenannte
Schwangerschaftsvergiftung ist eine sehr
ernste Krankheit, die nach der 20. Schwan-
gerschaftswoche (SSW) bis kurz nach der
Entbindung auftreten kann. Es liegt eine be-
sondere Form von Bluthochdruck (arterielle
Hypertonie) und vermehrtes Ausscheiden
von Eiweiss im Urin (Proteinurie) vor.

Wird eine Praeklampsie nicht erkannt, kann
dies zu gesundheitlichen Folgeschaden fur
Mutter und Kind fuhren.

Zu dem in der Schwangerschaft auftretenden
Bluthochdruck kommt zusatzlich ein Eiweiss-
verlust hinzu, d.h., es wird zu viel Eiweiss im
Urin ausgeschieden. Eine Eklampsie folgt
auf eine Praeklampsie und wird von Kramp-
fanfallen begleitet. Die Praeklampsie kann
zu einer Fruhgeburt oder zu Entwicklungs-
rickstanden des Kindes fuhren, da die
Plazenta nicht genugend durchblutet werden
kann und sich gegebenenfalls frihzeitig l0st.
Somit kann das Kind nicht ausreichend ver-
sorgt werden.

Zirka 2% aller Schwangeren in der Schweiz
sind von einer Praeklampsie betroffen.

Zusatzlich zu Bluthochdruck und zum
Ausscheiden von Eiweiss konnen Wasse-
ransammlungen an Handen und im Gesicht

(Extremitaten), plotzliche Gewichtszunahme,
Entwicklungs- und Wachstumsruckstand des
Kindes und in schweren Fallen Krampfanfalle
auf eine Praeklampsie oder spater auf eine
Eklampsie hinweisen.

Weiter konnen Sehstorungen, Verwirrtheit,
Nervositat sowie Schmerzen im Ober- oder
Unterbauch auftreten.

Zu den Risikogruppen zahlen Personen mit
« Diabetes mellitus (Typ | und II),

» chronischen Nierenerkrankungen,

e chronischem Bluthochdruck,

« starkem Uber- oder Untergewicht,

- vorherigen Praeklampsien,

« familiaren Vorkommen (mehrere Falle in
der Familie),

 SLE (rheumatische Erkrankung),
« APS (Antiphospholipid-Syndrom),
» Erst- oder Mehrlingsschwangerschaft,

- kunstlicher Befruchtung.
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Test-, Diagnose- und
Behandlungsmoglichkeiten

Generell werden Patientinnen wahrend der
Routineuntersuchung auf verschiedene
Symptome hin untersucht. Sollten sich ents-
prechende Anzeichen entwickeln, ist Kontakt
zur behandelnden Arztin / zum behandeln-
den Arzt aufzunehmen.

Es gibt eine gesonderte Risikoberechnung,
die zwischen der 11. und 14. SSW moglich
ist. Diese basiert auf einem Algorithmus der
FMF (Fetal Medicine Foundation). Hier wer-
den Daten der medizinischen Vorgeschichte,
der Blutdruckwerte, Werte aus Ultraschal-
luntersuchungen sowie den biochemischen
Markern PAPP-A und dem PIGF (Wachstums-
faktor der Plazenta) ausgewertet. Diese
Risikoberechnung entdeckt 75-82% der
Praeklampsien vor der 37. SSW. Diese Bere-
chnung kann - ohne Risiko fur Mutter und
Fotus — z.B. gemeinsam mit dem Ersttrimes-
tertest durchgefihrt werden.

Aktuell kann nur eine Behandlung der Symp-
tome durchgefuhrt werden. Verlauft eine
Praeklampsie leicht, bedeutet das Bettru-
he und regelmassige Kontrollen. Bei schwe-
ren Verlaufen werden Patientinnen im Spital
Uberwacht, und im Notfall muss eine vorzei-
tige Entbindung per Kaiserschnitt erfolgen.

Liegt ein erhohtes Praeklampsierisiko (gros-
serals 1:100, z.B. 1:50) vor, empfiehlt die SGGG
(Schweizerische Gesellschaft fur Gynakologie
und Geburtshilfe) die vorbeugende Einna-
hme von niedrig dosiertem Aspirin. Studien
belegen, dass uber 60% aller vorzeitigen
Praeklampsien dadurch abgewendet werden
konnen. Wirkungslos ist die Einnahme des
Wirkstoffs bei spaten Praeklampsien. Eine
Einnahme von Aspirin ist nur in Absprache
mit der Gynakologin oder dem Gynakologen
vorzunehmen.

Fazit

Da es bislang keine wirksame Therapie gibt,
konnen nur die Symptome behandelt wer-
den. Daher gilt: Je fruher eine Praeklampsie
festgestellt wird, desto eher kann sie zielfuh-
rend behandelt werden. So konnen weitere,
schwere Komplikationen vermieden werden.
Dieser Fruherkennungstest nach FMF kann
risikolos fur Mutter und Kind gleichzeitig mit
dem Ersttrimestertest durchgefuhrt werden.

Quelle: BAG, Expertenbrief 57, Risikospezifizierung Praeklamp-
sie im 1. Trimester

@ women's HEALTH



