[image: ]
image1.png
Klinischer Verdacht auf CMV-Endorganerkrankung
(Immunsuppression: HIV CD4<50/ul, Tx, Himato-Onkologie)

Quantitative CMV-DNA-PCR (NAT) aus EDTA-Plasma
Ergebnis in IU/ml (WHO-Standard)
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Befundung & Einordnung
* CMV-Viramie stiitzt, beweist aber keine Endorganerkrankung
* Beweis: Histologie/IHC bzw. typischer Fundusbefund; ZNS: DNA im Liquor

CMV-Immunmonitoring optional
(CMI: QuantiFERON-CMV /
ELISpot) zur Risiko-/Verlaufsabschatzung

Resistenzdiagnostik erwagen

(UL97/UL54-Genotypisierung)
bei Therapieversagen/Anstieg
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