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Zeitpunkt primére Sectio
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Im laufenden Kalenderjahr beobachten wir einen deutlichen Anstieg von nicht geplanten und notfallmés-
sigen Verlegungen von Frihgeborenen in externe Spitéler aufgrund von peripartalen Anpassungsstorun-
gen. Eine Analyse zeigt, dass es sich in der Mehrzahl um Friihgeborene nach priméaren Sectiones vor
dem errechneten Geburtstermin 38+0 SSW handelt.

Eine grosse retrospektive Studie aus den Niederlanden® zeigt eindrucksvoll eine ansteigende Morbiditat
und ein steigendes Risiko fir primare Adaptationsstérungen von friihgeborenen Kindern nach elektiver
Sectio vor der 38+0 SSW.

Im Sinne des Kindeswohls erlauben wir uns daher, auf die Leitlinien® der gynécologie suisse, SGGG,
hinzuweisen. Darin wird empfohlen, wenn immer mdglich, priméren Sectiones bei Einlingsschwanger-
schaften nicht vor der 38+4 SSW durchzufihren.

Wir empfehlen dringend, diese Leitlinien bei der Indikationsstellung zu bericksichtigen.

Der Ausschuss fur Gynakologie und Geburtshilfe der Klinik Im Park hat vor diesem Hintergrund zusam-
men mit der Klinik folgende Massnahmen beschlossen:

1. Beider Anmeldung einer priméren Sectio muss eine klare Indikation angegeben werden.
Damit soll sichergestellt werden, dass alle Beteiligten, insbesondere die Hebammen und die Padia-
ter vorbereitet sind.

2. Falls bei Einlingsschwangerschaften eine medizinische Indikationsstellung vor der 38+0 SSW be-
steht, muss der diensthabende Padiater vorher kontaktiert werden.

3. Um im Sinne eines Peer-to-Peer einen standigen Verbesserungsprozess in dieser inter- und intra-
disziplinaren Fragestellung der priméren Sectio bis zur 38+0 SSW und geburtshilflichen und neona-
talen Regelwidrigkeiten zu etablieren, wird eine regelmassige M&M-Konferenz ins Leben gerufen.
Darin sollen unter anderem jede Verlegung eines Neugeborenen in ein externes Spital besprochen
werden.



M&M-Konferenzen sind ein klassisches Forum fir die kritische Reflexion der eigenen Vorgehensweise
und damit eine qualitatssichernde Massnahme, die sowohl kontrollierend reflektierend, optimierend kor-
rigierend als auch prophylaktisch wirkt. Die Ergebnisse und Schlussfolgerungen aus den Diskussionen in
der Konferenz helfen, einen kontinuierlichen Verbesserungsprozess in den interdisziplinéren Klinikalltag
zu integrieren. Der offene Meinungsaustausch im geschttzten Rahmen flihrt idealerweise zu Gunsten
der Ergebnisqualitat und Patientensicherheit, zu einer Verbesserung von problembezogener I6sungsori-
entierter Kommunikation und Teamarbeit im Behandlungsalltag. Niemals ist die Suche nach Schuldigen
ein Thema. Es soll offen und fair diskutiert werden und am Schluss der Konferenz der Fall in wohlwol-
lendem Sinn abgeschlossen werden.

Wir sind Uberzeugt, damit in einem belegéarztlichen Umfeld geeignete Rahmenbedingungen zur Optimie-

rung der Patientensicherheit zu etablieren, die als einziges Ziel das Kinds- und Mutterwohl haben sollen.

Besten Dank fiir die Kenntnisnahme.
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Referenzen

(1) Publikation
(2) Leitlinie SGGG, Download Leitlinie SGGG

Auszug Leitlinie Sectio Caesarea, SGGG:

3. Zeitpunkt der Sectio:
Der gewahlte Zeitpunkt fur eine Sectio hangt von der Indikationsstellung und vom Gestationsalter ab. Falls

keine Abweichungen von der Norm vorhanden sind, sollte der Termin fur eine Plansectio bei 38 - 39 SSW | |Ib
liegen [17, 18] 3-5 Tage vor 39 SSW kann eine akzeptable Lésung fur eine Gruppe von Schwangeren sein, i
bei denen eine akute Sectio vermieden werden sollte.[19] Es ist zu beachten, dass die neonatale Morbiditat

bei spaten Fruhgeburten (34- <37 SSW) deutlich héher ist als bei Termingeburten.

Seite 3von 3


https://www.sggg.ch/fileadmin/user_upload/Dokumente/3_Fachinformationen/2_Guidelines/De/Guideline_Sectio_Caesarea_2015.pdf

