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CMV in der Schwangerschaft und postnatales
Outcome

CMV Primärinfektion in der Schwangerschaft

70-30% keine Transmission 30-70% Transmission

85-90% 
asymptomatisch

10-15% 
symptomatisch

Keine Folgeschäden 10-15% 
Hörstörung

50% 
Entwicklungs-
störung, 50% 

Hörstörung, 25% 
VisusstörungKagan et al 2017



Verlauf der CMV Infektion in der 
Schwangerschaft
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Prä/ Perikonzeptionell 1. Trimenon 2. Trimenon 3. Trimenon

10 % 20 % 30%

Transmission 70%

Symptomatisch
nach Geburt

20%

0%

Kagan et al 2017



Fetomed Fortbildung 15.11.2023

Binder- CMV Therapie

4



Die Gefährliche CMV Infektion- Zeitachse
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Infektion im I.Trimenon

Transmission bis SSW 20-23

Auffälliger US im III. Trimenon

Symptomatisches Neugeborenes



Prävention- Therapiemöglichkeiten
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Expositionsprophylaxe Hygienemaßnahmen

Prävention der 
Transmission

Immunglobuline, 
Valaciclovir

Prävention der 
Symptomatik

Valaciclovir bei
gesicherter

Transmission



Prävention- Expositionsprophylaxe
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Prävention einer primären CMV Infektion
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alle Teilnehmer in SSW 11-12 IgM/IgG negativ

331 mit detailierter
Aufklärung

315 Kontrollgruppe

SSW 18 und p.p getestet Bei Geburt getestet

Serokonversion 1.2% (4/331) Serokonversion 7.6% (24/315)

Kong. Infektion 0.9% (3/331) Kong. Infektion 2.5% (8/315)

Hygiene-
Aufklärung:
- Hände-

hygiene
- Küssen

vermeiden
- kein

gemein-
sames
Besteck
ect.

EBioMedicine 2015



Prävention- Therapiemöglichkeiten
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Expositionsprophylaxe Hygienemaßnahmen

Prävention der 
Transmission

Hyperimmunglobuline, 
Valaciclovir 

Prävention der 
Symtomatik

Valaciclovir bei
gesicherter

Transmission



Prävention der Transmission- HIG 
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Nicht randomisierte klinische 
Studie, n=157 mit gesicherter 
prim. CMV Infektion 

31/157 gesicherte CMV 
Infektion und pos. AC
- 200 U/kg HIG

37/157 gesicherte CMV 
Infektion ohne AC
- 100 U/kg alle 4 Wo HIG

1/31 (3%) 
symptomatisches NG vs
7/14 (50%) ohne HIG

6/37 (16%) 
symptomatisches NG vs
19/47 (40%) ohne HIG



Prävention der Transmission- HIG 
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Randomisierte doppel-blind 
kontrollierte Phase II Studie; 
n=123

61/123 HIG, Transmission 
18/61 (30%)

62/123 Placebo, Transmission 
27/62 (44%) 

Kein signifikanter Unterschied-under powered?
Einschluss SSW 5- 26- in 25% >18-20 SSW
5 Wochen zwischen Diagnosestellung und Behandlung
Endpunkt: Transmission bei Geburt/pos AC, nur 15-20% AC
HIG alle 4 Wochen, Dosis 100U/kg KG- mehr Adverse events



Prävention der Transmission- HIG 
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40 Frauen mit primärer CMV 
Infektion im I. Trimenon

Historische Kontrollkohorte 
n=108

HIG alle 2 Wochen, 200U/kg 
KG vor SSW 20

Transmissionsrate bei AC 
2.5% (CI 0-13.2%)

Transmissionsrate bei AC 
35.2% (CI 26.2-45%)
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Prävention der Transmission- HIG 



Prävention- Therapiemöglichkeiten
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Expositionsprophylaxe Hygienemaßnahmen

Prävention der 
Transmission

Hyperimmunglobuline, 
Valaciclovir 

Prävention der 
Symtomatik

Valaciclovir bei
gesicherter

Transmission



Prävention der Transmission- Valaciclovir 
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Prospektive, 
randomisierte
placebo-
kontrollierte
Studie
Nov 2015-Okt 
2018

100 Teinehmerinnen mit primärer CMV Infektion- perikonzeptionell
oder im 1. Trim.- randomisiert zu 8g Valaciclovir/d oder Placebo

AC SSW 21-22

50 Teilnehmerinnen- 8g 
Valaciclovir/d

50 Teilnehmerinnen- Plazebo

45 Teilnehmerinnen-11% pos AC 45 Teilnehmerinnen-30% pos AC 

p=0.29, OR 0.29, CI 95% 0.09-0.90  

Binder- CMV Therapie
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8 Studien- 620 Patientinnen in Systematischen Review inkludiert- 2 
RCT 

Gesicherte CMV Infektion- behandelt mit Valaciclovor oder
unbehandelt- unterschiedliche Trimester

Prävention der Transmission- Valaciclovir 



Prävention- Therapiemöglichkeiten
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Expositionsprophylaxe Hygienemaßnahmen

Prävention der 
Transmission

Immunglobuline bis
SSW 20-23, Valciclovir?

Prävention der 
Symptomatik

Valaciclovir bei
gesicherter

Transmission



Prävention der Symptomatik
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41 Schwangere- 43 symptomatische Feten (US Zeichen)

8g/d Valaciclovir bis zur Geburt, mindestens 24 Wochen

34/41 asymptomatische NG 
(82%), 9 symptomatsich oder
TOP (17%)

Historische Kohorte:
Asymptomatische NG in nur
43% 
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447 Schwangere- 10 Zentren mit primärer CMV Infektion peri-
konzeptionell bis SSW 24 

205 Schwangere Valaciclovir 8g/d (prospektiv- 2010-2022)- 242 
Schwangere ohne Valaciclovir (retrospektive Kohorte) 

Primary Outcome: Transmissionsrate bis AC, Secondary Outcomes: TOP, 
Diagnose von cCMV bei Geburt, symptomatische cCMV Infektion bei 
Geburt



Take Home Message
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Expositionsprophylaxe- Hygienemaßnahmen

Immunglobuline (200 U/kg KG alle 2 Wochen) 
bis SSW 20 bzw Valacicolvir 8g/d zur

Prävention einer Transmission bei primärer
CMV Infektion

cave: Kontrolle der Nieren und 
Leberfunktionsparameter!

- adverse outcome rate 2-3%

Valaciclovir (8g/d) zur Prävention einer
Symptomatik bei pos AC
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Zammarchi et al AJOG 2023
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