- Bewahren Sie Nahrungsmittel getrennt im
Kiihlschrank auf und verzehren diese zeitnah.

Haushalt, Kinderpflege

- Waschen Sie Ihre Hande mehrmals am Tag mit
Wasser und Seife und halten Handedesinfek-
tionslosung sowie Handschuhe bereit.

« Filihren Sie Gartenarbeiten nur mit Handschu-
hen durch.

« Uberlassen Sie die tdgliche Reinigung des
Katzenklos einer anderen Person im Haushalt.
Falls dies nicht mdglich ist, tragen Sie bei der
Reinigung immer Handschuhe.

«  Waschen Sie Ihre Hande nach dem Wickeln
Ihres Kindes.

Labordiagnostik
Parvovirus B19 (IgG), Toxoplasmose (IgG, IgM),
CMV (IgG)

Wer tragt die Kosten der Untersuchung?

Zur Abschiatzung des personlichen Risikos vor/
wahrend der Schwangerschaft:

IGeL, keine Kassenleistung.

Bei Verdacht auf eine akute Infektion:
Krankenversicherung.

Bei beruflichem Risiko fiir Ringelrételn (z.B. Leh-
rer, Erzieher): Arbeitgeber.

Testung auf Listerien: Mikrobiologischer Keim-
nachweis nur bei Verdacht auf akute Erkrankung:
Krankenversicherung.

Die Blutuntersuchung kdnnen Sie bei lhrem be-
treuenden Arzt oder bei uns im Labor durchfiihren
lassen.

Sie haben noch Fragen?

Weitere Informationen zum Thema Schwangerschaft
finden Sie in unseren anderen Patienteninformationen
Cytomegalie | B-Streptokokken |

Windpocken in der Schwangerschaft.

Wenn Sie fiir sich Infektionsrisiken sehen oder
Fragen haben, sprechen Sie lhren Arzt oder uns di-
rekt an!
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Infektionen in der Schwangerschaft

Uberblick

Wahrend der Schwangerschaft kann die Erstinfektion
mit verschiedenen Krankheitserregern weitreichen-
de Folgen fiir das Kind haben auch wenn die Infek-
tion der Mutter ohne Symptome verlauft.

Gegen einige Erkrankungen kann man sich bereits
vor der Schwangerschaft mit einer Impfung schiit-
zen z.B. Masern, Mumps, Roteln, Windpocken, He-
patitis B. Gegen Listerien, Ringelrdteln, Toxoplasmo-
se und Cytomegalie (s. auch Patienteninformation
Cytomegalie in der Schwangerschaft) stehen bisher
keine Impfungen zur Verfiigung. In diesen Fallen
sollte immer abgeklart werden, ob die Infektion
bereits durchgemacht wurde und Schutz vor einer
erneuten Erkrankung besteht. Andernfalls sind hygi-
enische VorsichtsmalBnahmen umso wichtiger

Listeriose

Listerien sind Bakterien die z.B. auf Pflanzen, in der
Tierhaltung oder im Schmutzwasser vorkommen. Sie
werden durch den Verzehr von verunreinigten Le-
bensmitteln {ibertragen und konnen sich auch bei
Kiihlschranktemperatur vermehren. Infektionsquel-
len sind unter anderem nicht durchgegarte Fleisch-
und Fischprodukte, Rohmilcherzeugnisse, aber auch
pflanzliche Lebensmittel wie vorgeschnittene Salate.
Eine Erkrankung kann mit leichten Magen-Darm-Be-
schwerden, Fieber oder grippeahnlichen Sympto-
men einhergehen. Schwangere und Menschen mit
Abwehrschwéache (Immunsuppression) stecken
sich leichter an.

Bei einer Erkrankung wahrend der Schwangerschaft
kann es zu einer Ubertragung auf das ungeborene
Kind kommen und zu schweren Schaden von Gehirn,
Lunge und anderen Organen oder zu einer Fehlge-
burt fiihren.

Eine durchgemachte Listerien-Infektion fiihrt nicht
zu einem dauerhaften Inmunschutz. Eine Blut- oder
Stuhluntersuchung auf Listerien ist daher nur bei
einer akuten Erkrankung aussagekraftig.

Ringelrdteln (Parvovirus B19)

Ringelroteln (Parvovirus B19) ist eine Infektion, die
v.a. Kinder im Lebensalter zwischen 5-15 Jahren
betrifft. Kinder stecken sich haufig beim Spielen
oder im Kindergarten {iber kleine Tropfchen aus der
Nase/Rachen oder an den Handen an.

Die Erkrankung verlduft oft unbemerkt, kann aber
auch mit milden Beschwerden wie einer Erkaltung
oder einem typischen Hautausschlag einhergehen.

Ansteckend ist man insbesondere vor dem Auftreten
der Beschwerden weswegen sich eine Ansteckung,
trotz aller HygienemaBnahmen, nur schwer vermei-
den ldsst. Nach einer Infektion besteht ein lebens-
langer Inmunschutz.

Steckt man sich erstmals in der Schwangerschaft
an, besteht vor allem im Zeitraum von der 13.-20.
Schwangerschaftswoche ein Ubertragungsrisiko
von 30% auf das ungeborene Kind. Folgen kdnnen
eine schwere Blutarmut des Kindes oder eine Fehl-
geburt sein.

Im Blut der Mutter kann festgestellt werden ob eine
Ringelroteln-Infektion bereits durchgemacht wurde.
Dazu werden Antikorper gegen das Parvovirus B19
bestimmt (Parvovirus B19 IgG). Besteht der Verdacht
auf eine akute Parvovirus B19 Infektion kann der Erre-
ger mittels PCR direkt im Blut nachgewiesen werden.

Toxoplasmose

Toxoplasmose ist eine Infektion, die durch den
Kontakt mit Katzen oder verunreinigter Erde
(ungewaschenes Obst/Gemiise, Gartenarbeit) so-
wie rohes Fleisch iibertragen wird.

Nach einer durchgemachten Infektion besteht eine
lebenslange Immunitat, so dass man vor einer er-
neuten Ansteckung mit Toxoplasmose geschiitzt ist.
Eine Toxoplasmose-Erkrankung verlduft in der
Regel unbemerkt und unkompliziert. Es kann zu
grippedhnlichen Beschwerden mit Schwellung der
Lymphknoten kommen. Eine Erstinfektion in der
Schwangerschaft kann zu schweren Gehirn- und Au-
genschadigungen des Kindes bis hin zu einer Fehl-
geburt fiihren. Die Gefahr einer Ubertragung auf das

Kind nimmt mit Dauer der Schwangerschaft zu. Je
friiher es zu einer Infektion kommt, umso schwerer
konnen jedoch die Beeintrachtigungen sein.

Im Blut der Mutter kann untersucht werden, ob vor
der Schwangerschaft bereits eine Toxoplasmose-In-
fektion durchgemacht wurde (Toxoplasmose IgG).
Bei Verdacht auf eine akute Infektion ist eine weitere
Stufendiagnostik notwendig.

Vor der Schwangerschaft

Testen Sie vor/wahrend der Schwangerschaft im
Blut, ob Sie die Erkrankung durchgemacht haben
und ein Schutz vor Toxoplasmose, Ringelroteln,
CMV und Varizellen vorliegt.

Besteht kein Schutz vor Toxoplasmose, CMV oder
Ringelrdteln: Verlaufskontrolle alle 8-12 Wochen (je
nach personlichem Risiko).

Wie hoch ist mein Infektionsrisiko?

- Haben Sie ein Kind unter 6 Jahren?

- Wird das Kind zusammen mit anderen Kinde be-
treut (Kindergarten, Tagesmutter)?

- Haben Sie haufigen Kontakt zu anderen Klein-
kindern (Beruf, Nachbarn, Freunde, Familie)?

- Leben Katzen im Haushalt?

«  Welche Erndhrungsgewohnheiten haben Sie?

Wie kann ich eine Infektion vermeiden?
Erndhrung in der Schwangerschaft

Achten Sie auf lhre Erndhrung in der Schwanger-
schaft.

Verzichten Sie vor allem auf

« Rohes Fleisch wie Mett, Tartar, Salami oder
Schinken.

« Rohen, gerducherten oder marinierten Fisch

- Vorgeschnittene Salate.

- Garen Sie Fleisch und Fisch durch (mind. 20 Mi-
nuten iiber 65°C).

- Waschen Sie Obst und Gemiise sorgfaltig.

«  Nehmen Sie nur pasteurisierte Milchprodukte zu
sich und verzichten Sie auf Rohmilchkéase.



