
Unterschiedliche Gründe können aus Sicht der
Schwangeren und des medizinischen Personals für oder
gegen die Durchführung einer primären Sectio
sprechen. Das Thema „Wunschsectio“ wird dabei
immer wieder medizinethisch diskutiert und erfordert
eine Abwägung von personenzentrierter Versorgung
und evidenzbasiertem Wissen. Neben dem Wunsch der
Schwangeren wird die Entscheidungsfindung auch
durch die Einstellung der Versorgenden beeinflusst.
Dies ist besonders relevant in Fällen mit uneindeutiger
klinischer Evidenz und der sich hieraus ergebenden
Abwägung von Risiken und Vorteilen. Hierunter fallen
relative Sectio-Indikationen wie der Zustand nach
einmaliger Sectio, Beckenendlage oder auch Makro-
somie.

Ziel der im Rahmen des Projektes MAM-Care
durchgeführten Befragung war es die Einstellung von
ärztlichen Geburtshelfer*innen und in der klinischen
Geburtshilfe tätigen Hebammen zum Thema Sectio zu
erfassen. Berücksichtigt wurden in den Analysen nicht
nur die persönliche Einstellung, sondern auch mögliche
erklärende persönliche (Alter, Geschlecht, Berufs-
erfahrung) und organisationale Faktoren (perinatales
Versorgungslevel, Anzahl Geburten, Sectiorate der
Klinik, Trägerschaft)
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Ergebnisse

Auswerten konnten wir die Angaben von 875 in der
Geburtshilfe tätigen Ärzt *innen und 1.373 Hebammen
(Befragungszeitraum: Frühjahr 2023).

Signifikante Unterschiede (p= 0.0078) finden sich vor
allem hinsichtlich des Geschlechts der ärztlichen
Geburtshelfer*innen, wobei insbesondere Ärztinnen
einem Wunschkaiserschnitt gegenüber kritisch
eingestellt sind. Bei den Hebammen zeigt sich das Alter
als signifikanter Faktor, wobei jüngere Hebammen einer
Wunschsectio gegenüber positiver eingestellt sind.
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Hinsichtlich der relativen Sectio-Indikationen zeigt sich
neben der signifikanten Assoziation des Geschlechts
der ärztlichen Geburtshelfer*innen auch eine
signifikante Assoziation mit organisationalen Faktoren
(Trägerschaft und Sectiorate der Klinik).

Diskussion

Die Ergebnisse zeigen, dass nicht nur persönliche
Faktoren, sondern auch organisationale Faktoren die
Einstellung zum Wunschkaiserschnitt wie auch zu
relativen Indikationen beeinflussen. Kommen hierzu in
der Versorgung auch noch die individuellen Präferenzen
der Schwangeren, ergibt sich hieraus aufgrund unklarer
Evidenz eine komplexe Abwägung unter
Berücksichtigung unterschiedlicher Perspektiven.
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Durch gesamte Neo-MILK Intervention konnte der
Anteil Kinder, die bei Entlassung von der NICU
ausschließlich mit Muttermilch ernährt wurden, im
Mittel signifikant um 11 Prozentpunkte (Pp) erhöht


