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Die Chorionzottenbiopsie
(CVS - engl. Chorionic villus sampling)

Im Folgenden finden Sie Informationen Uber die
Chorionzottenbiopsie. Darin wird beschrieben, was eine
Chorionzottenbiopsie ist, wann und wie sie durchgefuhrt wird,
was nach der Untersuchung geschieht und welcher Nutzen
bzw. welche Risiken flr Sie mit dieser Untersuchung unter
Umstanden verbunden sind. Das vorliegende Informationsblatt
soll Ihnen im Gesprach mit lhrer Arztin/ Ihrem Arzt behilflich
sein, die fur Sie wichtigen Fragen zu stellen.

Was ist eine Chorionzottenbiopsie?

Die Chorionzotten sind Teil der sich entwickelnden Plazenta
(Nachgeburt). Bei der Chorionzottenbiopsie wird eine winzige
Menge der Chorionzotten entnommen, um wahrend der
Schwangerschaft daran eine genetische Untersuchung
durchzufihren. Im Allgemeinen macht man eine
Chorionzottenbiopsie, um Gene oder Chromosomen des
Kindes auf bestimmte genetisch bedingte Stérungen/
Erkrankungen zu untersuchen. Die Chorionzottenbiopsie kann
Ihnen aus vielerlei Griinden angeboten werden: z. B.

1 weil Sie eine Frau von 35 Jahren oder alter sind, haben
Sie ein erhohtes Risiko, ein Kind mit einer genetisch
bedingten Stdrung/ Erkrankung -z.B. Down Syndrom- zu
bekommen.

1 weil Sie oder Ihr Partner eine genetisch bedingte Stérung/
Erkrankung haben, die an lhr Kind weitergegeben werden
konnte;

1 weil in lhrer oder der Familie lhres Partners eine
bestimmte genetische Stérung/ Erkrankung auftritt und ein
erhohtes Risiko besteht, dass diese I|hrem Kind
weitergegeben werden konnte;

1 weil Sie bereits ein Kind haben, das von einer genetisch
bedingten Storung/ Erkrankung betroffen ist; oder

Dies ist nur eine kurze Darstellung der
Chorionzottenbiopsie. Sie finden weitere Informationen bei:

Deutsche Gesellschaft fur Humangenetik e.V. (GfH)
Web:: www.gfhev.de

Orphanet

Frei zugangliche Webseite; dort finden Sie Informationen zu
seltenen Erkrankungen, klinischen Studien, Medikamenten und
links zu Patientengruppen in ganz Europa.

Web: www.orphanet.de

EuroGentest

Frei zugéngliche Webseite, die Informationen Uber genetische
Testverfahren enthélt und links zu Patientengruppen in ganz
Europa bereitstellt.

Web: www.eurogentest.org
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Untersuchungsergebnisses.

1 Uber die Art und Weise, wie Ihnen die
Untersuchungsergebnisse mitgeteilt werden.

9 Uber Ihre Handlungsmoglichkeiten, falls bei lhrem Kind
eine genetisch bedingte Storung/ Erkrankung
diagnostiziert wird.

9 daruber wie Sie und Ihr Partner von dieser Erfahrung
psychisch betroffen sein kénnen.

Dies sind einige der Themenbereiche, Uber die Sie sich
Gedanken machen sollten, bevor Sie die Entscheidung tber die
Durchfihrung einer Chorionzottenbiopsie treffen. Sie kdnnen
zus?tzlich das I nformationsbl att
Rate ziehen. Dort finden Sie eine Reihe von Fragen zu
genetischen Untersuchungen, die Sie vielleicht lhrer Arztin/

Ihrem Arzt stellen méchten. Die Fragen wurden von Personen
zusammengestellt, die &hnliche Erfahrungen wie Sie durchlebt

haben.

Bringen Sie alle Ihre Fragen und Bedenken
zum Gesprachstermin mit i schreiben Sie sie
auf. Falls Sie einen Dolmetscher bendtigen,
sagen Sie rechtzeitig Bescheid.

1 weil bei IThnen bereits eine andere Untersuchung wéahrend
der Schwangerschaft durchgefihrt wurde, z.B.. eine
Ultraschalluntersuchung, die Messung der
Nackentransparenz oder eine Blutuntersuchung, deren
Ergebnis zeigte, dass Ihr Kind ein erhohtes Risiko fur eine
genetisch bedingte Stérung/ Erkrankung hat.

Wann wird die Chorionzottenbiopsie
durchgefthrt?

Die Chorionzottenbiopsie wird tblicherweise zwischen der 10.
und der 13. Schwangerschaftswoche durchgefihrt.

Wie wird die Chorionzottenbiopsie durchgefiihrt?

Bei einer Chorionzottenbiopsie wird eine winzige Gewebeprobe
aus der sich entwickelnden Plazenta, die dieselben Gene wie
das Kind hat, entnommen. Zunachst wird mit Hilfe einer
Ultraschalluntersuchung die Position des Kindes und der
Plazenta festgestellt. Danach wird die Gewebeprobe
entnommen. Dabei gibt es zwei unterschiedliche Verfahren. Ihr
Arzt entscheidet nach dem Sitz und der Position von Plazenta
und Kind welche Methode in Ihrem Fall die beste ist. Meistens
wird die Gewebeprobe durch die Bauchdecke enthommen.
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1. Gewebeprobenentnahme durch die Bauchdecke

Die Gewebeprobe wird mit Hilfe einer dinnen Kanile
entnommen, die durch die Bauchdecke und die Gebarmutter in
die Plazenta eingefuhrt wird. Ultraschallgeleitet fuhrt der Arzt
die Kantle an die richtige Stelle. Ein wenig Gewebe wird durch
die Kanule angesaugt und zur Durchfuhrung der Untersuchung
an ein Labor gesandt.

Ultraschallkopf-
Kanule mit Spritze

Harnblase

Plazenta

Gebarmutter—

\_////gx (Eingang

_ zur Gebarmutter)
©RCOG ~Rektum

2. Gewebsentnahme durch die Zervix
(Geb@rmutterhal s)

Eine feine Biopsiezange wird durch die Zervix geschoben. Das
fuhlt sich ahnlich, wie bei einer Abstrichuntersuchung an. Der
Arzt benutzt das Ultraschallgerat, um die Biopsiezange an die
richtige Stelle zu fihren. Mit der Biopsiezange oder einem
dinnen Katheter wird ein wenig Plazentagewebe entnommen

Die Entscheidung Uber die Durchfiihrung einer
Chorionzottenbiopsie

Die Entscheidung, eine Chorionzottenbiopsie wahrend der
Schwangerschaft vornehmen zu lassen, ist nicht leicht. Als
erstes sollten Sie immer daran denken, dass Sie diese
Untersuchung nicht durchfiihren zu lassen brauchen, wenn Sie
dies nicht wollen. Sie sollten sie auch nur dann vornehmen
lassen, wenn Sie und Ihr Partner glauben, dass die
Informationen, die die Untersuchung ergibt, fur Sie wichtig sind
und dass Sie die mit der Untersuchung verbundenen Risiken
eingehen kdnnen. Um die fur Sie beste Entscheidung treffen zu
kénnen, sollten Sie die folgenden Themen mit Ihrer Arztin oder
Ihrem Arzt besprechen. Bitten Sie um Aufklarung...

1 Uber die Stoérung/ Erkrankung, wegen der die
Untersuchung durchgefiihrt werden soll.

1 UberdasRi si ko dass | hr Kind
Storung/ Erkrankung hat, wegen der Sie Uberlegen, die
Untersuchung durchfiihren zu lassen.

1 dUber das Untersuchungsverfahren und die
Aussagereichweite des Ergebnisses.

1 Uber die Sicherheit des Untersuchungsergebnisses.

1 Uber das Risiko, ein nichtaussagefahiges
Untersuchungsergebnis zu erhalten und eventuell die
Untersuchung wiederholen zu mussen.

1 Uber das Fehlgeburtsrisiko auf Grund einer
Chorionzottenbiopsie (und zwar fir beide Methoden,

durch die Bauchdecke und durch den Gebarmutterhals).

9 Uber die Dauer der Wartezeit bis zum Erhalt des






