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1 Einleitung

In regelmaliger Folge werden die Ergebnisse der bundesweiten Unter-
suchung Uber Geburten zu Hause, in hebammengeleiteten aulerklinischen Ein-
richtungen' und in Arztpraxen vorgestellt. Neu fur diesen Bericht ist es, dass die
Kommentierung weiter stark reduziert wird und die Ergebnisse zu Schwangerschaft,
Geburt und der Zeit danach mdoglichst haufig im Vergleich zu den Vorjahresdaten
dargestellt werden. Die Entstehungsgeschichte der aullerklinischen Qualitatssiche-
rung ist unter www.quag.de nachzulesen.

1.1 Erfasste Geburten

Die Erfassung maoglichst aller geplanten auf3erklinischen Geburten steht bei
dieser Erhebung an erster Stelle. Die vorliegende Untersuchung stellt mit den
insgesamt 9.442 dokumentierten, auferklinisch begonnenen Geburten (inklusive
Zwillinge) ein weiteres umfangreiches Zahlenmaterial fur auRerklinische Geburtshilfe
vor. Dieser Fundus (seit 1999 belauft sich die Anzahl damit derzeit auf insgesamt
85.018 Geburten, die aullerklinisch begonnen wurden) wird sich im Laufe der
nachsten Jahre noch vergréfRern, da die Erhebung — in Anlehnung an die klinische
Perinatalerhebung — auf Dauer angelegt ist.

Tabelle 1 Bisher in die Dauererhebung eingegangene Geburten (1999 bis 2007)

Kinder mit auRerklinisch begonnener Geburt
incl. aulRerklinisch geborene Zwillinge
Jahr  Gesamt e Kinder  qeborene Kinder
1999 8.578 1.145 7.433
2000 8.800 1.156 7.644
2001 9.483 1.217 8.266
2002 9.412 1.174 8.238
2003 9.846 1.260 8.586
2004 9.912 1.197 8.715
2005 10.021 1.381 8.640
2006 9.524 1.173 8.351
2007 9.442 1.221 8.221
Gesamt  85.018 10.924 74.094

In der vorliegenden Auswertung sind die Geburten von insgesamt 9.442
Kindern — darunter 7 Zwillingspaare (2006: 12 Zwillingspaare) — erfasst worden.

! Unter diesem Begriff sind Geburtshauser, Hebammenpraxen und Entbindungsheime unter Hebammenleitung
zusammengefasst, die aulRerklinische Geburten in ihrer Einrichtung durchgefiihrt haben.
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Da die Betreuung von Mehrlingsgeburten in der auf3erklinischen Geburtshilfe
eine Ausnahme darstellt® und zudem die Mutter doppelt erfasst waren, werden die
Daten dieser 14 Kinder und 7 Miitter aus der Gesamtmenge herausgenommen® und
unter Punkt 6.6 separat dargestellt. Somit belauft sich die in den allgemeinen
Berechnungen bertcksichtigte Menge auf genau 9.428 aulderklinisch begonnene
Geburten (2006: 9.500 Geburten). Inwieweit die dokumentierten Geburten Aussagen
uber die aulRerklinische Geburtshilfe in Deutschland allgemein zulassen, veranschau-
licht die folgende Tabelle 2.

1.2 Zur Frage der Vollstandigkeit

Im Folgenden werden die verschiedenen Grunde aufgefuhrt, warum eine
endgultige Aussage uUber die GroRRe der Grundgesamtheit nicht einfach zu treffen ist.
Amtliche statistische Referenzzahlen Uber Geburten au3erhalb von Krankenhausern
liegen seit 1982 nicht mehr vor. Der Erfassungsgrad wird auf Grund folgender
Rechnung geschatzt: Gesamtzahl der Geburten minus der in den Kliniken erfolgten
Geburten (Tabelle 2).

Tabelle 2 In Deutschland geborene Kinder — klinisch und auf3erklinisch seit 1999

davon in dokumentierte,
geborene Kinder Krankenhausern Differenz aus aulRerklinisch
Jahr in Deutschland geborene Kinder Spalte 2und 3 geborene Kinder
incl. Verlegungen, incl. Verlegungen, Zwillinge | Prozent bezogen auf alle | incl. auBerklinisch geborene
Zwillinge und und Totgeburten in Deutschlgnd geborenen Zwillinge und Totgeburten
Totgeburten (Datenquelle: Statistisches Kinder Prozent bezogen auf die
(Datenquelle: Bundesamt, Uber die (Einzige Méglichkeit die vermutete Anzahl aller in
Statistisches Bundesamt, Krankenhausstatistik Anzahl der Kinder. die Deutschland auBerklinisch
Uber die Standesamter gemeldet) geplant oder unge;‘)lant geborenen Kinder
gemeldet) auferklinisch geboren
wurden, zu schéatzen)
1999 773.862 763.669 10.193 =1,32% 7.433=72,9%
2000 770.053 759.488 10.565 =1,37% 7.644 =72,4%
2001 737.360 727.315 10.045 = 1,36% 8.266 = 82,3%
2002 721.950 711.458 10.492 = 1,45% 8.238 = 78,8%
2003 709.420 699.795 9.625 = 1,36% 8.586 = 88,8%
2004 708.350 695.885 12.465 =1,79% 8.715 = 69,9%
2005 688.282 675.688 12.594 = 1,83% 8.640 = 68,6%
2006 675.144 663.979 11.165 =1,65% 8.351 =74,8%
2007 687.233 675.892 11.341 =1,65% 8.221 =72,5%

Annaherung an den Erfassungsgrad der QUAG-Erhebung 1999 bis 2007

Die vom Bund Deutscher Hebammen herausgegebenen Empfehlungen und Auswahlkriterien fur die

Wahl des Geburtsortes stellen klar, dass Frauen mit einer Mehrlingsschwangerschaft eine
aulderklinische Geburt nicht empfohlen werden kann (siehe Bund Deutscher Hebammen e.V., Bund
freiberuflicher Hebammen Deutschlands e.V. und Netzwerk zur Férderung der Idee der
Geburtshauser in Deutschland e.V. 2002 Hebammengeleitete Geburtshilfe, Empfehlungen und
Auswahlkriterien fiir die Wahl des Geburtsortes. Karlsruhe).
® Somit tauchen die Miitter der Zwillinge nicht doppelt in den Abfragen auf, sondern nur im Anhang.
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Es gibt in Deutschland ca. 17.000 Hebammen, von denen der grofite Anteil als
angestellte Hebammen in Kliniken arbeitet. Zurzeit sind rund 15.000 Hebammen im
Verband Deutscher Hebammen (vormals BDH) und rund 900 im BfHD organisiert.
Die Mitgliedschaft in einem Berufsverband ist allerdings keine Pflicht. Daher gibt es
keine zuverlassigen Zahlen dartber, wie viele Hebammen Hausgeburtshilfe leisten
oder wie viele Hebammen derzeit in Geburtshausern arbeiten oder dort angestellt
sind.

Die Hebammen in Deutschland sind gemaly ihrer Berufsordnung zwar
verpflichtet, sich mit ihrer freiberuflichen Arbeit beim Gesundheitsamt oder dem
Amtsarzt/ der Amtsarztin ihres Wohnkreises zu melden, diese Angaben werden
jedoch nicht standig aktualisiert.

Auch uber statistische Bundeserhebungen gelingt es nicht, korrekte Angaben
zur Anzahl der in Deutschland freiberuflich arbeitenden Hebammen zu erhalten, da
das Statistische Bundesamt Freiberuflichkeit bei Hebammen seit 1987 nicht mehr
ausweist. Die bis dahin rechtliche Grundlage fur diese Zahlung war mit dem Wegfall
der Niederlassungserlaubnis fur Hebammen nicht mehr gegeben. Ein Konzept fur
einen besseren Informationsfluss zwischen Hebammen und Amtsarzt/ Amtsarztin
steht aus.

Ein gangbarer Weg, die aulRerklinischen Geburten vollstandig zu erheben, ist
es, die Qualitatssicherung in diesem Bereich als Pflicht in die Hebammenberufs-
ordnungen der Lander aufzunehmen (wie bereits in einigen Bundeslandern
geschehen). Auf der Grundlage des Hebammengesetzes und der Berufsordnungen
der Lander, in denen Hebammen zur Dokumentation ihrer Arbeit verpflichtet sind, hat
sich die Moglichkeit der Erfassung der auf3erklinischen Geburten ergeben.

Eine Chance, die tatsachliche Anzahl der aulRerklinisch beendeten Geburten
zu erhalten, liegt auch bei den Standesamtern. Wenn die durchaus vorliegenden
Angaben zum Geburtsort in Zukunft kategorisiert erfasst und weitergegeben werden
konnten, ergaben sie eine korrekte Zahl zumindest der aulerklinisch beendeten
Geburten.

Es lasst sich eine kontinuierliche Zunahme der Beteiligung von Hebammen an
der Erhebung erkennen. Im Rahmen des Qualitdtsmanagement-Projektes ist das
angestrebte, langfristige Ziel die vollzahlige Erfassung der Grundgesamtheit, um ein
Abbild der tatsachlichen Verhaltnisse zu schaffen.

Ungeplante aulerklinische Geburten ohne Hebammenbeteiligung, die bspw.
wahrend der Geburt oder nach der Geburt mit einem Rettungswagen in eine Klinik
verlegt werden, werden hier nicht erfasst.

Die Hebammen und Geburtshauser, die bislang an der Datenerhebung
teilnehmen, lieferten vollstandig ausgeflillte Bégen aller durchgefiihrten Geburten.
Die Vollzahligkeit wurde an Hand der laufenden Geburtennummern uberpruft.
Fehlerhaft ausgeflillte Bégen gingen zur Korrektur an die aulderklinischen Ein-
richtungen zuruck. Bei der Online-Erfassung ist die Plausibilitatsprifung bereits
hinterlegt, so dass nur korrekt und vollstandig ausgeflillte Bogen in die Erfassung
einfliellen. Die Anzahl der fehlenden Angaben ist weiter gesunken und das Verfahren
wurde sehr gut angenommen.
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Mit den genannten Einschrankungen kdnnen die hier vorgelegten Ergebnisse
als reprasentativ fur den Bereich der auRerklinischen Geburtshilfe angesehen
werden — zumindest fUr diejenigen Abfragen, die mit genligend groRen Zahlen
operieren.

1.3 Der Dokumentationsbogen

Der seit dem Jahr 2005 gultige Erhebungsbogen fragt nicht nur fachliche,
sondern auch daruber hinausgehende Aspekte der aulRerklinischen Geburtshilfe ab.
Mit den Belegen Uber bestimmte soziodemographische Merkmale und Kategorien zu
Informationsquellen und Motivationslagen der Frauen sollen vor allem Aspekte des
Risikomanagements in der aulerklinischen Geburtshilfe darstellbar werden. Die
zentralen geburtsmedizinischen Merkmale des klinischen Perinatalbogens wurden in
den auferklinischen Dokumentationsbogen Ubernommen. Dazu gehdéren auch die
medizinischen Befundkataloge A bis D. Daruber hinaus ist der Befundkatalog E
eingefugt und 2005 modifiziert worden, welcher der besonderen Situation sub- und
postpartaler Verlegungen in der auRerklinischen Geburtshilfe Rechnung tragt.

Eine Angleichung der bisherigen Befundkataloge A bis D an den ICD-10-
Katalog wird angestrebt, sobald die Papiererfassung ausgelaufen ist und nur noch
die Online-Erfassung stattfindet.

Mit dem neuen Erfassungsbeleg wurde eine elektronische Losung fur die
Erfassung der Geburten erarbeitet und ab dem 1.1.2005 eingeflhrt. Da es sich um
ein vollig neues Verfahren handelt, sind trotz zuvor erfolgter Testphase, im Jahr 2005
unplausible Aussagen, und auch im Jahr 2006 und 2007 Ankreuzmaoglichkeiten (wie
Hausgeburt durchgefuhrt von einer Hebamme unter einer Geburtshausinstitutions-
kennung oder auch Geburten in einer Einrichtung unter einer Hausgeburtsnummer
erfasst) aufgetaucht, die in einigen Fallen zu falschen Zuordnungen und damit zu
uneindeutigen Aussagen bei den beteiligten Einrichtungen fuhren. Die Plausibilitats-
prufung wurde daraufhin weiter verbessert und die Hebammen und Einrichtungen
wurden gebeten, die Geburten unter den jeweils korrekten Einrichtungsnummern zu
dokumentieren.
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Der Befund-Katalog

Katalog A (zu Zeile 15)
Anamnese und allgemeine Befunde
(identisch mit Mutterpass)

0

=

Familiére Belastung (Diabetes, Hypertonie, MiRbildungen,

genetische Krankheiten, psychische Krankheiten)

02 Friihere eigene schwere Erkrankungen (z. B. Herz, Lunge, Leber
Nieren, ZNS, Psyche)

03 Blutungs-/Thromboseneigung

04 Allergie

05 Friihere Bluttransfusionen

06 Besondere psychische Belastung (z. B. familiére oder berufliche)

(648.4)

Besondere soziale Belastung (Integrationsprobleme, wirtsch.

Probleme) (648.9)

08 Rhesus-Inkompatibilitét (bei voraus gegangene Schwangersch.)
(656.1)

09 Diabetes mellitus (648.0)

10 Adipositas

11 Kleinwuchs

12 Skelettanomalien

13 Schwangere unter 18 Jahren

14 Schwangere ber 35 Jahren(659.-)

15 Vielgebarende (mehr als 4 Kinder)

16 Zustand nach Sterilitdtshehandlung

17 Zustand nach Friihgeburt (vor Ende der 37. SSW)

18 Zustand nach Mangelgeburt

19 Zustand nach 2 oder mehr Aborten / Abbr.

20 Totes/geschadigtes Kind in der Anamnese

21 Komplikationen bei voraus gegangenen Entb.

22 Komplikationen post partum

23 Zustand nach Sectio (654.2)

24 Zustand nach anderen Uterusoperationen (654.2)

25 Rasche SS-Folge (weniger als 1 Jahr)

26 Andere Besonderheiten

54 Zustand nach HELLP

55 Zustand nach Eklampsie

56 Zustand nach Hypertonie

0

i

Katalog B (zu Zeile 15)
Besondere Befunde im Schwangerschaftsverlauf
(identisch mit Mutterpass)

27 Behandlungsbedirftige Allgemeinerkrankg. (648.-)

28 Dauermedikation

29 Abusus (648.-)

30 Besondere psychische Belastung (648.4)

31 Besondere soziale Belastung (648.9)

32 Blutungen vor der 28. SSW(640.-)

33 Blutungen nach der 28. SSW (641.-)

34 Placenta praevia (641.-)

35 Mehrlingsschwangerschaft (651.-)

36 Hydramnion (657)

37 Oligohydramnie (658.0)

38 Terminunklarheit (646.9)

39 Placenta-Insuffizienz (656.5)

40 Isthmozervikale Insuffizienz (654.5)

41 Vorzeitige Wehentétigkeit (644.-)

42 Andmie (648.2)

43 Harnwegsinfektion (646.6)

44 Indirekter Coombstest positiv (656.1)

45 Risiko aus anderen serologischen Befunden

46 Hypertonie (Blutdruck tiber 140/90) (642.-)

47 EiweiBausscheidung Uber 1%. (entspr. 1000 mg/l) oder mehr
(646.2)

48 Mittelgradige - schwere Odeme (646.1)

49 Hypotonie (669.2)

50 Gestationsdiabetes (648.0)

51 Lageanomalie (652.-)

52 Andere Besonderheiten (646.9)

53 Hyperemesis

Katalog C (zu Zeilen 20, 34, 45 und 56)

Indikationen zur Geburtseinleitung und operativen
Entbindung, Geburtsrisiken

(identisch mit Perinatalbogen in Klinik (ICD-10 Schliissel))

60 Vorzeitiger Blasensprung (658.1)

61 Uberschreitung des Termins (645)

62 MiRbildung (655)

63 Friihgeburt (644.1)

64 Mehrlingsschwangerschaft (651.-)

65 Plazentainsuffizienz (Verdacht auf) (656.5)

66 Gestose/Eklampsie (642.5)

67 RH-Inkompatibilitat (656.1)

68 Diabetes mellitus (648.0)

69 Zustand nach Sectio oder anderen Uterusoperationen (654.2)

70 Plazenta praevia (641.-)

71 Vorzeitige Plazentaldsung (641.2)

72 Sonstige uterine Blutungen (641.9)

73 Amnion-Infektionssyndrom (Vd. auf) (658.4)

74 Fieber unter der Geburt (659.2)

75 Miltterliche Erkrankung (648.-)

76 Mangelnde Kooperation der Mutter

77 Pathologisches CTG oder auskultatorisch schlechte kindliche Herzténe
(656.3)

78 Griines Fruchtwasser (656.3)

79 Azidose wahrend der Geburt (festgestellt durch Fetalblutanalyse)
(656.3)

80 Nabelschnurvorfall (663.0)

81 Verdacht auf sonstige Nabelschnurkomplikationen (663.9)

82 Protrahierte Geburt/Geburtsstillstand in der Erdffnungsperiode (662.0)

83 Protrahierte Geburt/Geburtsstillstand in der Austreibungsperiode
(662.2)

84 Absolutes oder relatives Missverhaltnis zw. kindl. Kopf und miitterl.
Becken (653.4)

85 Drohende/erfolgte Uterusruptur (660.8/665.1)

86 Querlage/Schraglage (652.2)

87 Beckenendlage (652.3)

88 Hintere Hinterhauptslage (660.3)

89 Vorderhauptslage (652.5)

90 Gesichtslage/Stimlage (652.4)

91 Tiefer Querstand (660.3)

92 Hoher Geradstand (652.5)

93 Sonstige regelwidrige Schadellagen (652.8)

94 Sonstiges

95 HELLP

96 intrauteriner Fruchttod (656.4)

97 pathologischer Dopplerbefund

98 Schulterdystokie

Katalog D (zu Zeilen 50, 53, 56)
post partale Krankheiten/Stérungen, Verlegungsgriinde der
Neugeborenen und Diagnose bei verstorbenen Kindern

01 Unreife/Mangelgeburt (765)

02 Asphyxie/Hypoxie/Zyanose (768)

03 Atemnotsyndrom / kardiopulmonale Krankheit (769)

04 andere Atemstérungen (770)

05 Schockzustand (785)

06 Ikterus (774)

07 hamolytische Krankheit (Rh-, ABO-Isoimmunisierung etc.) (773)

08 hamatologische Storung (Andmie, Polyglobulie etc.) (776)

09 Stoffwechselstorung (mtterl. Diabetes, Hypoglykamie, Hypokalzémie,
Elektrolytstdrung) (775)

hereditare Stoffwechseldefekte (Aminosauren (270), Galaktose,
Fruktose (271), AGS (255), Mukoviszidose (277))

11 Schilddrisenstérungen (Hypothyreose (243), Struma (246))

12 Blutungskrankheiten (Darm/Nabel) (772)

13 intrakranielle Blutungen

14 Krampfe, Encephalopathie (Apathie, Hyperexzitabilitat, Hemisyndrom)
(779)

gastrointestinale Storungen (Erbrechen/ Durchfall),
Erndhrungsprobleme (777)

16 Verletzungen/Frakturen/Paresen (767)

17 generalisierte Infektion (TORCH etc. (771), Sepsis (038), Meningitis
(320))

umschriebene Infektion (Schélblasen, Konjunktivitis etc.)

(771)

1

o

1

o

1

(o=}

19 zur Beobachtung
20 Sonstiges

25 Chromosomenanomalie (DOWN-, PATAU-, EAWARDS-
Syndrom etc.) (758)

26 (andere) multiple MiBbildungen (759)

27 Anenzephalus (740)

28 Neuralrohrdefekt (Spina bifida, Zelen)(741)

29 Hydrozephalus, Mikrozephalie, andere zerebrale
Anomalien (742)

30 Anomalie Auge (743), Ohr/Hals (744)

31 Anomalie Herz/groRRe GefaRe (745-747)

32 Anomalie Respirationstrakt (Nase bis Lunge) (748)

33 Gaumen- und Lippenspalten (749)

34 Anomalie Osophagus/Magen (750)

35 Anomalie Darm/Leber/Pankreas (751)

36 Anomalie Niere/Blase/Urethra (753)

37 Anomalie Genitalorgane (752)

38 Anomalie Knochen,Gelenke,Muskeln(755,756)

39 ZwerchfellmiBbildung (7566)

40 Gastroschisis’lOmphalozele (75671)

41 Anomalie Kérperdecke (Navi, Ichthyosis etc.) (757)

42 Hernien (550-553)

43 biomechanische Verformung (durch Lage-,
Haltungsanomalie, Huftdysplasie, Huftluxation) (754)

44 andere Anomalie

Katalog E (zu Zeilen 34, 42)
Verlegung der Mutter sub partu
100 Auf Wunsch der Mutter

Verlegung der Mutter post partum

101 Blutungen >1000ml

102 Placentaldsungsstorg. / unvolist. Placenta
103 Komplizierte Geburtsverletzungen

104 zur Nahtversorgung d. Epi 0.a. Verletzungen
105 Gestose / EKlampsie

106 HELLP

107 Sepsis

108 Verdacht auf Embolie

109 Fieber im Wochenbett iber 2 Tage

110 zum normalen Wochenbett

111 zur Begleitung des verlegten Kindes

112 Sonstiges

Katalog F (zu Zeile 57)

Landerschlussel fir den tatsachlichen Geburtsort
des Kindes

01 Baden — Wrttemberg

02 Bayern

03 Berlin

04 Brandenburg

05 Bremen

06 Hamburg

07 Hessen

08 Mecklenburg - Vorpommern
09 Niedersachsen

10 NRW

11 Rheinland - Pfalz
12 Saarland

13 Sachsen - Anhalt
14 Sachsen

15 Schleswig - Holstein
16 Thiiringen

20 Dénemark
21 Niederlande
22 Belgien

23 Luxemburg
24 Frankreich
25 Schweiz
26 Osterreich
27 Tschechien
28 Polen
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2 Datenuberblick 2007

Datenbasis

Auf der Basis einer Geburtenzahl von 9.428 Einlingen lassen sich reprasentative
Ergebnisse fur die aul3erklinische Geburtshilfe in Deutschland darstellen.

Insgesamt haben 615 Hebammen bzw. Institutionen aus ganz Deutschland teil-
genommen.

Die als Hausgeburten begonnenen Geburten umfassen 3.633 Geburten (38,5%).

Die meisten Hausgeburten sowie Geburten aus hebammengeleiteten Institutionen
wurden in Bayern dokumentiert.

Betreuung im Uberblick

Insgesamt 86,8% aller Geburten wurden an dem Ort beendet, an dem sie begonnen
wurden. Die subpartale Verlegungsrate betragt 13,1% (siehe auch Abb.1).

Eine Verlegung der entbundenen Frau nach der Geburt wurde in 3,2% aller Geburten
vorgenommen.

Genau 2,2% aller Neugeborenen wurden unabhangig vom jeweiligen Geburtsort ver-
legt.

Klientel

Im Jahr 2007 lag der Anteil der Erstgebarenden bei 36,8%. Der Anteil der betreuten
Frauen im Alter Uber 35 Jahren liegt bei 34,5% aller Gebarenden.

Information und Motivation

Die vertraute Hebamme (73,6%) sowie Selbstbestimmung (70,6% aller Schwan-
geren) sind die entscheidenden Motivationen der Schwangeren fur eine auller-
klinische Geburt.

Schwangerschaft

Die meisten Schwangeren kontaktieren ihre Hebamme vor der 28. Schwanger-
schaftswoche (83,5%). Vorsorgeuntersuchungen werden haufiger als in den
Vorjahren bei Hebammen wahrgenommen (91,3%). Fast alle Schwangeren (99,7%)
gehen zur Vorsorgeuntersuchung (sei sie arztlich oder von Hebammen durchge-
fuhrt), fast ebenso viele (Uber 98%) lassen auch mindestens eine Ultraschall-
untersuchung durchfuhren. Knapp 63% aller Frauen sind in der Schwangerschaft
berufstatig.

Knapp 97% der Schwangeren konnten im Jahr 2007 von ihren Voraussetzungen
(keine Befunde nach Katalog B) mit einer normalen Geburt rechnen. Alle einzelnen
Eintrage, die auf eine problematische Geburt schliefen lassen kdnnten, liegen — bis
auf ,Andere Besonderheiten® mit 1,8% — jeweils unter 1% aller Geburten.
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Geburtssituation

Insgesamt hatten 67,7% aller Frauen, die nicht in der Klinik entbunden wurden,
Befunde laut Katalog C aufzuweisen. Von allen aufRerklinisch begonnenen Geburten
konnten knapp 93% als Spontangeburten beendet werden.

Zwei Drittel aller Gebarenden hatten eine — vollkommen im Normbereich liegende —
Wehendauer von bis zu 10 Stunden. Gut 57% aller Gebarenden mit vaginaler Geburt
haben eine Zeitspanne des aktiven Mitschiebens von bis zu 15 Minuten nicht Gber-
schritten. Die bevorzugte Gebarhaltung aller vaginalen Geburten mit knapp 29% ist
hockend, sitzend oder auf dem Gebarhocker.

Mehr als die Halfte aller Gebarenden mit vaginaler Geburt hatte keine dokumentierte
Geburtsverletzung.

Bei den vaginalen Geburten wurde bei 5,5% der Gebarenden ein Dammschnitt notig,
dies betraf vor allem Erstgebarende. Die Rate der Dammrisse Grad Il oder IV liegt
bei einem Prozent.

Knapp zwei Drittel aller Frauen haben wahrend der Geburt irgendeine Art der Inter-
vention erfahren (wie recht frUhe Blasensprengung, Medikamentengaben oder
Dammschnitt).

Bei etwa vergleichbar vielen Verlegungen wie im Vorjahr wurde wahrend der Geburt
ein kurzer Transportweg von bis zu 10 km zurtckgelegt (87,2% aller Verlegungen).
Die Verlegungen wurden mit 82,8% haufiger innerhalb einer halben Stunde abge-
schlossen (im Vorjahr 81,3%).

Nach der Geburt

Insgesamt 95,3% aller Entbundenen hatten direkt nach der Geburt keine Probleme.
Von den auftretenden Komplikationen wurden Plazentalosungsstérungen mit 1,8%
am haufigsten genannt. 304 Woéchnerinnen (3,2% aller Mutter) wurden nach der
Geburt verlegt, auch hier sind die Plazentaldsungsstorungen mit 1,2% am
haufigsten.

Von allen Lebendgeborenen hatten 99,4% einen funf Minuten Apgar-Wert von 7 und
daruber. Die kindliche Todesrate ist im Jahr 2007 mit nur 2 post partal verstorbenen
Kindern deutlich geringer als in den Jahren zuvor — die perinatale Mortalitat betragt
lediglich 0,02% (im Vorjahr 0,20%). Atemstdérungen waren mit 155 Nennungen
(1,64% aller Kinder) die haufigste Morbiditat, wahrend Verlegung zur Beobachtung
mit 48 Nennungen (0,51%) der haufigste Verlegungsgrund war. Fur 93,7% aller
Kinder kann der Zustand als gut bzw. sehr gut bezeichnet werden.

Aussagen zum Wochenbettverlauf der Mutter werden nicht erhoben, jedoch kann fir
2007 wiederum festgestellt werden, dass keine Mutter im Zusammenhang mit der
Geburt verstorben ist.
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2.1 Die Geburten aus 2007 im Uberblick

Abbildung 1 Uberblick Uber die ausgewerteten Geburten 2007

e N
GebL_thS- AuRerklinisch begonnene Geburten
beginn n=9.428
N
|
[ N 1 N
Verlegung Nicht verlegt Sub partu verlegt
sub partu 8.189 = 86,9% 1.239=13,1%
| 1
Geburts- Geburt trotzdem
Geburt auBerklinisch beendet auRerklinisch beendet Geburt in Klinik beendet
ende 8.207 = 87,0% (auf Transport) 1.221 = 13,0%
N 18 =0,2%
Keine Verlegung Keine Verlegung Keine Verlegung Keine Verlegung
des Neugeborenen der Mutter des Neugeborenen der Mutter
Ver|egung 8.080 = 85,7% 7.912 = 83,9% 1.139=12,1% 1212=129% )
post partu | | |
Verlegung Verlegung Verlegung Verlegung
des Neugebornen der Mutter des Neugebornen der Mutter
127 =1,3% 295=3,1% 82=0,9% 9=0,1%

Prozentzahlen bezogen auf n=9.428 Geburten (alle auBerklinisch begonnenen Geburten im Jahr 2007).

Prozentbeziige, die mehr als 100,0% ergeben, sind Folge der Ab- und Aufrundung.

Von den 9.428 Geburten aulderklinisch begonnenen Geburten endeten genau 8.207
oder 86,9% aller Geburten und damit etwas weniger als im Vorjahr (2006: 87,7%) an

ein- und demselben Ort.

In 1.239 Fallen oder 13,1% aller Geburten wurde die Geburt in eine Klinik verlegt
(2006: 12,4%). Von diesen endeten achtzehn Geburten wahrend des Transports und
somit ebenfalls noch auferklinisch (2006 waren es nur neun Falle). Im weiteren
Bericht wird deshalb auf 1.221 Geburten (13,0%) als in die Klinik verlegt und dort

beendet eingegangen.

Zur postpartalen Verlegung

Wie oben im Diagramm ersichtlich, wurden 9 Mutter nach einer Klinikgeburt (0,1%
aller Geburten; 2006: 7 Mutter) und 295 Mutter nach der aulerklinischen Geburt
(3,1% aller Geburten; 2006: 326 Mutter/ 3,4% aller Geburten) verlegt. Die postpartale
Verlegungsrate von Mutter und/ oder Kind im Jahr 2007 belduft sich auf 5,4% aller
Geburten (2006: 5,4%), wie aus folgendem Diagramm hervorgeht:
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Abbildung 2

Gesamte postpartale Verlegungen

Alle Geburten
n=9.428

Mutter und/oder Kind
p.p. verlegt

Nicht p.p. verlegt

9.127 = 96,8 %
513 =5,4%

Mutter p.p. verlegt Kind p.p. verlegt
304 =3,2% 209 =2,2%

Von diesen Fallen
Mutter und Kind p.p. verlegt

32=0,3%

Prozentzahlen bezogen auf n=9.428 Geburten (alle auBerklinisch begonnenen Geburten im Jahr 2007)
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3 Beteiligte Einrichtungen und Geburtenzahlen

3.1 Beteiligte Hebammen und Einrichtungen

Tabelle 3 Einrichtungen in den Erhebungen / Jahr
.. . 2007 2006
Einrichtungen im Verfahren
Anzahl| Prozent | Anzahl Prozent
Hebammen (in der Hausgeburtshilfe) 489 80,3 504 82,0
Hebammengeleitete aul3erklinische
Institutionen 125 19,5 109 17,6
davon
Geburtshauser 100 95
davon Entbindungsheime oder
Hebammenpraxen mit Geburtshilfe 24 14
Arztlichgeleitete auBerklinische Institution
(Arztpraxis) 1 0,2 1 0,2
Gesamt 614 100,0 614 100,0

Prozentangaben bezogen auf jeweilige Anzahl aller Einrichtungen der Jahrgange

3.2 Geburtenzahlen nach Einricht

Abbildung 3

ung

216
2,3%

3.633

38,5%

Einrichtungen und Geburtenzahlen
von 9.428 begonnenen Geburten

O Hausgeburten

B hebammengeleitete
Einrichtungen

O arztlich geleitete

Einrichtung

Prozentzahlen bezogen auf n= 9.428 Geburten (alle auRerklinisch begonnenen Geburten im Jahr 2007)
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3.3 Gruppierte Geburtenzahlen der einzelnen Einrichtungen

Hebammen in der Hausgeburtshilfe gruppiert nach Geburtenzahlen

Tabelle 4 Hebammen in der Hausgeburtshilfe nach Anzahl der zu Hause beendeten Geburten/Jahr

Hebammen mit Anzahl 2007 2006
Hausgeburten/ Jahr Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
bis 10 Geburten 388 79,3 388 78,2
11-20 Geburten 82 16,8 80 16,1
21-30 Geburten 14 2,9 20 4,0
31-40 Geburten 1,0 1,6
41-50 Geburten 0,0 0,0
51 und mehr Geburten 0,0 0,0
Gesamt 489 100,0 496 100,0

Prozentzahlen beziehen sich auf alle Hebammen, die zu Hause beendete Geburten gemeldet haben

Geburtshéuser gruppiert nach Geburtenzahlen

Tabelle 5 Geburtshauser nach Anzahl der im Geburtshaus beendeten Geburten / Jahr

Geburtshauser mit Anzahl 2007 2006
Geburten/ Jahr Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
GH bis 50 Geburten 68 68,0 69 72,6
GH 51-100 Geburten 25 25.0 18 18,9
GH 101-150 Geburten 5,0 7 7,4
GH 151-200 Geburten 2,0 1 1,1
GH 201 und mehr Geburten 0,0

Gesamt 100 100,0 95 100,0

Prozentangaben beziehen sich auf alle Geburtshduser (GH), die im Geburtshaus beendete Geburten

gemeldet haben
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Hebammenpraxen gruppiert nach Geburtenzahlen

Tabelle 6 Hebammenpraxen nach Anzahl der in der Hebammenpraxis beendeten Geburten/Jahr

Hebammenpraxen mit 2007 2006
Anzahl Geburten/ Jahr Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
HP bis 50 Geburten 18 94,7 12 85,7
HP 51-100 Geburten 0 0,0 1 71
HP 101-150 Geburten 0 0,0 0 0,0
HP 151-200 Geburten 1 5,3

HP 201 und mehr Geburten 0 0,0 1 7.1
Gesamt 19 100,0 14 100,0

Prozentangaben beziehen sich auf alle Hebammenpraxen (HP), die in der Hebammenpraxis beendete Geburten

gemeldet haben

Entbindungsheime gruppiert nach Geburtenzahlen

Tabelle 7 Entbindungsheime nach Anzahl der im Entbindungsheim beendeten Geburten/Jahr

Entbindungsheime mit 2007 2006
Anzahl Geburten/ Jahr Anzahl | Prozent | Anzahl Prozent
EH bis 50 Geburten 4 80,0 2 50,0
EH 51-100 Geburten 1 20,0 2 50,0
EH 101-150 Geburten 0 0,0 0 0,0
EH 151-200 Geburten 0 0,0 0

EH 201 und mehr Geburten 0 0,0 0 0,0
Gesamt 5 100,0 4 100,0

Prozentangaben beziehen sich auf alle Entbindungsheime (EH), die im Entbindungsheim beendete Geburten

gemeldet haben
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3.4 Geburtenzahlen nach Einrichtung und Bundesland
Abbildung 4
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[ ] Hebammen geleitete Einrichtungen (Geburtshaus, Hebammenpraxis mit Geburten, Entbindungsheim)

B &rztlich geleitete Einrichtung

Angaben beziehen sich auf die Anzahl der in der jeweiligen Einrichtung begonnenen Geburten im Jahr 2007
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3.5 Erreichbarkeit des aulRerklinischen Angebots

Aulerklinische Einrichtungen in den Bundeslandern

Tabelle 8 Verteilung der auf3erklinisch begonnenen Geburten auf die aul3erklinischen Einrichtungen

in den Bundeslandern in den Jahren 2007 und 2006

Anzahl der Geburten Hebammen
nach Einrichtungs- geleitete
nummern Einrichtung = HgE
(Geburtshaus GH oder Gesamt | Gesamt | Gesamt | Gesamt
Haus- Hebammenpraxis Praxis mit Jahr Jahr Vorjahr | Vorjahr
geburten mit Geburtshilfe, | arztl. Leitung 2007 2007 2006 2006
(HG) Entbindungsheim) (AP) (Anzahl) | (Prozent) | (Anzahl) | (Prozent)
Bundesland
01-Baden-Wiirttemberg 545 439 0 984 10,4 987 10,4
02-Bayern 711 1.029 0 1.744 18,5 1.888 19,9
03-Berlin 162 888 216 1.262 13,4 1.172 12,3
04-Brandenburg 88 233 0 321 3,4 354 3,7
05-Bremen 105 189 0 294 3,1 269 2,8
06-Hamburg 103 195 0 298 3,2 251 2,6
07-Hessen 243 433 0 676 7,2 750 7.9
08-Mecklenburg-

Vorpommern 80 59 0 139 1,5 122 1,3
09-Niedersachsen 399 464 0 863 9,2 851 9,0
10-Nordrhein-Westfalen 562 820 0 1.382 14,7 1.332 14,0
11-Rheinland-Pfalz 165 7 0 172 1,8 188 2,0
12-Saarland 1 0 0 1 0,0 2 0,0
13-Sachsen-Anhalt 63 53 0 116 1,2 164 1,7
14-Sachsen 257 455 0 712 7,6 702 7,4
15-Schleswig-Holstein 63 163 0 226 2,4 243 2,6
16-Thiringen 69 152 0 221 2,3 214 2,3
Geburten in
Nachbarlandern
21-Niederlande 3 0,0
22-Belgien 7 0 0 7 0,1 2 0,0
24-Frankreich 2 0 0 2 0,0
25-Schweiz 1 0,0
26-Osterreich 8 0 0 8 0,1 5 0,1
Gesamt 3.633 5.579 216 9.428 100,0 9.500 100,0

Anzahl der Geburten (Aufteilung nach Hausgeburten, hebammengeleiteten auerklinischen Einrichtungen und
Arztpraxis) nach Bundeslandern und Grenzgebieten. Prozentangaben beziehen sich auf die
Gesamtgeburtenzahlen der jeweiligen Jahrgange.

Aufgelistet werden seit 2006 auch Geburten, die als Hausgeburten in Nach-
barlandern stattfanden und von den an der Erfassung teilnehmenden Hebammen

betreut wurden.
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4 Angaben zu den betreuten Frauen

4.1 Geburtenrang und Alter der Frauen

Tabelle 9 Geburtenrang der Frauen / Jahr

_ 2007 2006
Paritat
Anzahl Prozent Anzahl Prozent
Erstgebarende 3.469 36,8 3.457 36,4
Zweitgebarende 3.502 371 3.551 37,4
Dritt- und
Mehrgebéarende 2.457 26,1 2.492 26,2
Gesamt 9.428 100,0 9.500 100,0
Prozentangaben bezogen auf Gesamtmenge des jeweiligen Jahrgangs
Abbildung 5
Alter und Geburtenrang der Frauen
bezogen auf9.428 Geburten
1800 4 - 1B
17,1%
1.600 |
1.339
1.400 | 14,2%
1.157
/7%
12000 968 990 992
9 % 10,5%
1000 | 10,3% 10,5%
741
800 -| 7.9%
565
600 -| 6,0%
400 -
200 -|
0 4

Erstgebarende Zweitgebarende Drittgebarende und mehr

O bis 17 Jahre B 18 bis 29 Jahre [ 30 bis 34 Jahre @35 bis 39 Jahre W40 bis 44 Jahre @45 Jahre und alter

Prozentangaben bezogen auf alle 9.428 Schwangeren
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4.2 Motivation der Frauen

Abbildung 6

Motivation der Schwangeren zur au3erklinischen Geburt
von 9.428 Geburten

1.206
2.728 4.3%

O vertraute Hebamme

4.449 )
15,8% | Selbstbestimmung
O vertraute/angenehme Umgebung
O Geburtserfahrung
B Sicherheitsbedirfnis
O Sonstiges

6.236
22,1%

Mehrfachnennungen w aren mdglich

4.3 Berufstatigkeit in der Schwangerschaft

Abbildung 7

Berufstatigkeit
bei 9.428 Schwangeren
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5 Betreuung in der Schwangerschaft

5.1 Kontakt zur Hebamme

Erstkontakt
Abbildung 8
Zeitpunkt des ersten Hebammenkontaktes
bei 9.428 Schwangeren
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83,5% aller Schwangeren haben bereits mit Beginn der 29. Schwangerschafts-
woche eine Hebamme kontaktiert.

Abbildung 9

Persdnliche Kontakte der Schwangeren zur Hebamme

(ohne Kurse) nach Einrichtungen
von 9.428 Geburten
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Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge der jeweiligen Institutionen 2007

In allen Einrichtungen hatten die meisten Frauen 6 bis 10 persdnliche Kontakte
zur Hebamme. Insgesamt hatten 4.595 Schwangere (48,7% aller Schwangeren)
6 bis 10 personliche Kontakte zur Hebamme (2006: 47,3%).
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5.2 Rat und Hilfe in der Schwangerschaft

Tabelle 10 Schwangere mit Vorsorgeuntersuchungen insgesamt / Jahr

Anzahl der Schwangeren mit 2007 2006
Vorsorgeuntersuchungen

(inklusiver arztlicher Untersuchungen) Anzahl Prozent Anzahl Prozent
Vorsorge 9.400 99,7 9.463 99,6
Keine Vorsorge 28 0,3 32 0,3
Keine Angaben 0 0,0 5 0,1
Gesamt 9.428 100,0 9.500 100,0

Prozentangaben bezogen auf Gesamtmenge des jeweiligen Jahrgangs (n= 9.428, alle auf3erklinisch begonnenen

Geburten im Jahr 2007)

Abbildung 10

Schwangerenvorsorge bei Arzt und /oder Hebamme

nach Einrichtungen
bei 9.428 Schwangeren
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Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge der jeweiligen Institutionen 2007, keine fehlenden Angaben
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Tabelle 11 Vorsorgeuntersuchung bei der Hebamme / Jahr

Vorsorgeuntersuchung bei der Hebamme i e
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
Hebammenvorsorge - Ja 8.605 91,3 8.421 88,6
Hebammenvorsorge - Nein 823 8,7 1.075 11,3
Keine Angaben 0 0 4 0,1
Gesamt 9.428 100,0 9.500 100,0

Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge des jeweiligen Jahrgangs. (n= 9.428, alle auBerklinisch
begonnenen Geburten im Jahr 2007)

Abbildung 11

Anzahl der Schwangerenvorsorgen bei der Hebamme

nach Einrichtungen
bei 9.428 Schwangeren
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fehlende Angaben n=3

Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge der jeweiligen Institutionen 2007, keine fehlenden Angaben
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Tabelle 12 Ultraschalluntersuchung in der Schwangerschaft / Jahr

2007 2006

Ultraschalluntersuchung erfolgt

Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
Ja 9.268 98,3 9.321 98,1
Nein 160 1,7 167 1,8
Keine Angaben 8 0,1 12 0,1
Gesamt 9.428 100,0 9.500 100,0

Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge des jeweiligen Jahrgangs.

Abbildung 12

Anzahl der Ultraschalluntersuchungen

nach Einrichtungen
bei 9.428 Schwangeren
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fehlende Angaben n=38

Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge der jeweiligen Institutionen 2007

98% aller Schwangeren nehmen mindestens eine Ultraschalluntersuchung

wabhr.
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5.3 Dokumentierte Befunde in der Schwangerschaft
Abbildung 13

Schwangerschaftsbhefunde

nach Katalog Aund /oder B
bei 9.428 Schwangeren

6.052
64,2%

OJa W keine Befunde

Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge des jeweiligen Jahrgangs. (n= 9.428, alle aulerklinisch
begonnenen Geburten im Jahr 2007)

Tabelle 13 Schwangerschaftsbefunde / Jahr

Schwangerschaftsbefunde 2007 2006
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
Keine Befunde 3.376 35,8 3.315 34,9
Nur nach Katalog A 5.168 54,8 5.203 54,8
Nur nach Katalog B 298 3,2 341 3,6
nach Katalog A und B 586 6,2 641 6,7
Nicht einzuordnen/ keine Angaben 0 0,0 0 0,0
Gesamt 9.428 100,0 9.500 100,0

Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge des jeweiligen Jahrgangs. (n= 9.428, alle auBerklinisch
begonnenen Geburten im Jahr 2007)
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Abbildung 14

Schwangerschaftsbefunde

nach Katalog Aund /oder B
bei 9.428 Schwangeren

6.052
64,2%

O Ja | keine Befunde

Prozentzahlen beziehen sich auf n=9.428, alle auerklinisch begonnenen Geburten im Jahr 2007
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Tabelle 14 Anamnestische Befunde, in der Schwangerschaft erhoben / Jahr

2007 2006
Befunde nach Katalog A nach P
rozent Prozent

Kfatalo_,gr_]umm.er bezogen bezogen
(die 7 haufigsten sind hervorgehoben) auf 9.428 auf 9.500

Anzahl | Geburten | Anzahl| Geburten
AO01 Familiare Belastung (Diabetes, Hypertonie,
Missbildungen, genetische oder psychische Krankheiten) 1.571 16,7 | 1.496 15,7
AQ2 Friihere eigene schwere Erkrankungen
(z. B. Herz, Lunge, Leber, Nieren, ZNS, Psyche) 780 8,3 751 7.9
AO03 Blutungs-/Thromboseneigung 110 1,2 133 1,4
AO04 Allergie 1.853 19,7| 1.831 19,3
AO05 Frihere Bluttransfusionen 80 0,8 74 0,8
A06 Besondere psychische Belastung
(z. B. familiare oder berufliche)(648.4) 455 4,8 503 53
AQ7 Besondere soziale Belastung
(Integrationsprobleme, wirtschaftl. Probleme)(648.9) 206 2,2 207 2,2
AO08 Rhesus-Inkompatibilitat (bei vorausgeg. SS)(656.1) 31 0,3 21 0,2
AQ9 Diabetes mellitus (648.0) 16 0,2 15 0,2
A10 Adipositas 168 1,8 173 1,8
A11 Kleinwuchs 14 0,1 14 0,1
A12 Skelettanomalien 162 1,7 185 1,9
A13 Schwangere unter 18 Jahren 21 0,2 19 0,2
A14 Schwangere utber 35 Jahren (659.-) 2.409 25,6 | 2.448 25,8
A15 Vielgebarende (mehr als 4 Kinder) 269 29 338 3,6
A16 Zustand nach Sterilitatsbehandlung 86 0,9 96 1,0
A17 Zustand nach Frihgeburt (vor Ende der 37. SSW) 112 1,2 131 1,4
A18 Zustand nach Mangelgeburt 33 0,4 33 0,3
A19 Zustand nach 2 oder mehr Aborten / Abbr. 404 4.3 396 4,2
A20 Totes/geschadigtes Kind in der Anamnese 130 1,4 159 1,7
A21 Komplikationen bei vorausgegangenen Entbindungen 400 4,2 430 4,5
A22 Komplikationen post partum 104 1,1 113 1,2
A23 Zustand nach Sectio (654.2) 424 4,5 389 41
A24 Zustand nach anderen Uterusoperationen (654.2) 157 1,7 159 1,7
A25 Rasche SS-Folge (weniger als 1 Jahr) 225 24 248 2,6
A26 Andere Besonderheiten 286 3,0 278 29
Ab54 Zustand nach HELLP 6 0,1 1 0,0
A55 Zustand nach Eklampsie 3 0,0 2 0,0
AS56 Zustand nach Hypertonie 13 0,1 19 0,2

Mehrfachnennungen waren maéglich. Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge des jeweiligen

Jahrgangs
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Tabelle 15 Schwangerschaftsbefunde fir diese Schwangerschaft / Jahr

2007 2006

Befunde nach Katalog B nach Prozent Prozent
Katalognummer bezogen bezogen
(die 7 haufigsten sind hervorgehoben) auf 9.428 auf 9.500

Anzahl | Geburten | Anzahl | Geburten
B27 Behandlungsbediirftige Allgemeinerkrankg. (648.-) 48 0,5 52 0,5
B28 Dauermedikation 42 0,4 36 0,4
B29 Abusus (648.-) 77 0,8 84 0,9
B30 Besondere psychische Belastung (648.4) 65 0,7 62 0,7
B31 Besondere soziale Belastung (648.9) 34 0,4 27 0,3
B32 Blutungen vor der 28. SSW (640.-) 78 0,8 103 1,1
B33 Blutungen nach der 28. SSW (641.-) 12 0,1 7 0,1
B34 Placenta praevia (641.-) 4 0,0 1 0,0
B35 Mehrlingsschwangerschaft (651.-) 0 0,0 0 0,0
B36 Hydramnion (657) 7 0,1 13 0,1
B37 Oligohydramnie (658.0) 4 0,0 8 0,1
B38 Terminunklarheit (646.9) 66 0,7 89 0,9
B39 Placenta-Insuffizienz (656.5) 9 0,1 8 0,1
B40 Isthmozervikale Insuffizienz (654.5) 36 0,4 58 0,6
B41 Vorzeitige Wehentatigkeit (644.-) 163 1,7 183 1,9
B42 Anamie (648.2) 42 0,4 43 0,5
B43 Harnwegsinfektion (646.6) 25 0,3 38 0,4
B44 Indirekter Coombstest positiv (656.1) 1 0,0 1 0,0
B45 Risiko aus anderen serologischen Befunden 27 0,3 40 0,4
B46 Hypertonie (Blutdruck Gber 140/90) (642.-) 29 0,3 35 0,4
B47 EiweilRausscheidung tber 1%o (entspr. 1000 mg/l) 4 0,0 5 0,1
B48 Mittelgradige - schwere Odeme (646.1) 15 0,2 23 0,2
B49 Hypotonie (669.2) 3 0,0 12 0,1
B50 Gestationsdiabetes (648.0) 42 0,4 36 0,4
B51 Lageanomalie (652.-) 11 0,1 15 0,2
B52 Andere Besonderheiten (646.9) 173 1,8 167 1,8
B53 Hyperemesis 30 0,3 45 0,5

Mehrfachnennungen waren mdéglich Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge des jeweiligen
Jahrgangs. (n=9.428, alle auRerklinisch begonnenen Geburten im Jahr 2007)

Die Befundraten in Katalog B haben sich in Bezug auf das Vorjahr kaum verandert.
Alle der sieben haufigsten Befunde lassen per se noch nicht auf Schwierigkeiten bei
der Geburt schlieBen. Insgesamt wiesen 9,4% aller Schwangeren im Jahr 2007
mindestens einen Eintrag nach Katalog B auf (2006: 10.3%).
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6 Geburt

6.1 Geburtsort wie geplant?

Abbildung 15

Geburt wie geplant beendet
bei 9.428 auBerklinisch betreuten Geburten
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Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge der jeweiligen Einrichtungen 2007

Im Dokumentationsbogen wird der Ort eingetragen, der in der 37. Schwangerschafts-
woche als Geburtsort geplant war. Die dokumentierten Geburten fanden zu 84,7%
(im Vergleich zum Vorjahresergebnis mit 85,3% haufiger) auch an dem von
Hebamme und Frau geplanten Geburtsort statt. Bezogen auf die einzelnen
Einrichtungen ergibt sich folgendes Bild: 85,1% aller geplanten Hausgeburten, 84,0%
aller in hebammengeleiteten auRerklinischen Einrichtungen geplanten Geburten und
95,8% aller in der Arztpraxis geplanten Geburten fanden am geplanten Geburtsort
statt (siehe obige Abbildung).

Die ungeplanten auferklinischen Geburten sollen in den nachsten Jahren weiter
beobachtet werden, da es sich dabei um Geburten handelt, zu denen eine Hebamme
in Not gerufen wurde. Frauen wurden von einer zu schnellen Geburt Uberrascht. In
den letzten drei Jahren lag dieser Wert konstant bei 2,4%, (2007: n= 201). Das
Outcome dieser Mutter und Kinder konnte deutlich von denen geplanter aul3er-
klinischer Geburten abweichen.
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Abbildung 16

Geburt wie geplant beendet
von 9.428 auBerklinisch betreuten Geburten

223
1.221 2,4%

7.984
84,7%

O geplant auBerklinisch
beendet
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beendet

Etwas unter 85% der Geburten fanden dort statt, wo sie geplant waren.

6.2 Hebammenbetreuung

6.2.1 Betreuungszeit (Zeitintervall vom Eintreffen der Hebamme bis zur Geburt
des Kindes)

Die Betreuungszeit sollte mdglichst nicht kirzer als eine Stunde vor der Geburt
beginnen. Trotzdem trifft diese besondere Situation auf 1.565 Geburten oder 16,6%
aller Geburten im Jahr 2007 zu (2006: 15,3% in 2005 noch 14,4% aller Geburten).
Auch sollte die Betreuung vor der vélligen Erschopfung der Hebamme enden. Eine
Betreuungszeit Uber 24 Stunden lag in 166 Fallen oder bei 1,8% aller Geburten im
Jahr 2007 vor (2006: 1,7%). Im vorliegenden Bericht wurde der Betreuungsrahmen
von 1 — 24 Stunden als adaquat bezeichnet, da angenommen wird, dass sich Heb-
ammen gegenseitig abldsen konnen.
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Abbildung 17

Dauer der Anwesenheit der Hebamme bis zur Geburt
bei 9.428 Gebarenden
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In 83,4% der Geburten war eine adaquate Betreuungszeit gewahrleistet.

6.2.2 Entfernung zur nachstgelegenen Klinik nach beteiligter Einrichtung

Tabelle 16 Entfernung zur néchstgelegenen Klinik

Hausgeburten | Hebammen- Arztpraxis Gesamt
E!jtfernung zur geleitete 2007
nachstgelegenen Einrichtungen
Klinik

Anzahl |Prozent| Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
bis 10 km 2493 686 5066 908 216 1000 7.775| 825
11 bis 20 km 932| 257 378 6,8 1310 13,9
21 bis 30 km 184 5,1 132 2,4 316 3,4
31 bis 40 km 16 0.4 3 0.1 19 0,2
mehr als 40 km 8 0,2 8 0,1
Gesamt 3.633] 100,0/ 5.579] 100,0 216| 100,0] 9.428| 100,0

n=9.428 Geburten (alle auRerklinisch begonnenen Geburten 2007). Prozentzahlen beziehen sich auf die
Gesamtmenge der jeweiligen Einrichtungen
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Hebammengeleitete Einrichtungen liegen weiterhin in unmittelbarer Nahe zur
Klinik. Fur die Hausgeburten wird ein Weg von bis zu 20 Kilometern in Kauf genom-
men. Lediglich in 0,6% der Falle war die nachstgelegene Klinik mehr als 30 Kilometer
entfernt. Mit zunehmenden SchlielBungen kleiner geburtshilflicher Abteilungen steht
zu befurchten, dass sich dieses in den nachsten Jahren verschlechtert.

Uber 82% aller Geburten werden in Kliniknahe (weniger als 11 km) begonnen.

6.2.3 Verlegungen wéahrend der Geburt

Abbildung 18

Beendigung der Geburt
bei 9.428 aullerklinisch begonnen Geburten
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@ Geburt aulRerklinisch beendet

B Geburt in Klinik nach Verlegung

0O Geburt wahrend Transport

Ein etwas geringerer Anteil an Gebarenden (86,9%) konnte in 2007 die Geburt
an dem Ort beenden, an dem sie begonnen wurde. Vorjahr (87,6%)
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6.2.3.1 Transportmittel bei der Verlegung in Ruhe und im Notfall

Abbildung 19

Transportmittel bei Verlegung in Ruhe oder Not
bei 1.221 in die Klinik verlegte Geburten
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Prozentzahlen beziehen sich auf die Gesamtmenge alle abgeschlossenen Verlegungen wahrend der Geburt aus
einer auf3erklinischen Institution oder von zu Hause in eine Klinik im Jahr 2007

Im Jahr 2007 wurden 1.221 Gebarende (13,0% aller Geburten im Gegensatz
zu 12,3% im Vorjahr) wahrend der Geburt in eine Klinik verlegt und dort beendet. Die
meisten, 1.102 Frauen (90,3% aller subpartal Verlegten) erlebten den Transport in
Ruhe und 119 Gebarende (9,7% aller subpartalen Verlegungen) wurden als Notfall
verlegt (im Jahr 2006 ereigneten sich 8,1% aller subpartalen Verlegungen als
Notfall). Die Anzahl der Notverlegungen steigt Uber die letzten Jahre langsam an —
hier ware eine Befragung Uber die Beweggrinde angebracht.

Im Jahr 2007 wurden etwas mehr Gebérende wahrend der Geburt verlegt
(13,0% versus 12,3% aller Geburten), auch stieg der Anteil der Notverlegungen
(9,7% versus 8,1% aller Verlegungen wahrend der Geburt im Vorjahr).
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6.2.3.2 Entfernungen zur Klinik und Betreuung in der Klinik

Abbildung 20
Tatsachlich zur Klinik gefahrene Kilometer
von 1.221 in die Klinik verlegten Geburten
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Prozentzahlen beziehen sich auf 1.221 Transporte (alle abgeschlossenen Verlegungen wahrend der Geburt aus
einer auflerklinischen Institution oder von zu Hause in eine Klinik im Jahr 2007).

Mehr Gebarende (87,2% aller abgeschlossenen Verlegungen) als im Vorjahr
(84,7%) hatten lediglich einen Transportweg von bis zu 10 km.

Abbildung 21

Zeitdifferenz von Transportbeginn

bis Ubergabe im KreiRsaal
fur 1.221 verlegte Gebarende
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31,3%

Prozentzahlen beziehen sich auf 1.221 Transporte (alle abgeschlossenen Verlegungen wahrend der Geburt aus
einer aufderklinischen Institution oder von zu Hause in eine Klinik im Jahr 2007)

Gegeniuber dem Vorjahr haben sich die Transportzeiten verbessert: Es wurden
51,5% aller Verlegungen innerhalb von 15 Minuten beendet, im Vorjahr waren
es 46,6%. In einem Zeitraum von bis zu 30 Minuten wurden 82,8% aller
Verlegungsfélle abgeschlossen (2006: 81,3% aller Verlegungen).
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Abbildung 22

Zeitdifferenz von Transportbeginn bis

Ubergabe im KreiRsaal
bei 119 in Not verlegten Gebarenden
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Prozentzahlen beziehen sich auf 119 Transporte (alle abgeschlossenen Notfallverlegungen wahrend der Geburt
aus einer auerklinischen Institution oder von zu Hause in eine Klinik im Jahr 2007)

43,7% aller Notfallverlegungen waren innerhalb von 10 Minuten abgeschlossen.

Die Zeitdifferenz bei in Not verlegten Frauen wird noch etwas enger gefasst. Hier
wird ein Zeitintervall von 10 Minuten gewahlt (Abb.22), da in diesen Fallen das
schnelle Erreichen der klinischen Entbindungsabteilung noch wichtiger erscheint. In
75,6% der Falle ist die Ubergabe in bis zu 15 Minuten abgeschlossen.

6.2.3.3 Restliche Geburtsdauer nach Verlegung in Ruhe oder in Not

Tabelle 17 Zeit zwischen Ubergabe und Geburt aufgeschlisselt nach Transport in Not und Ruhe

als Notfall in Ruhe Gesamt
UBERGABE IN KLINIK
BIS GEBURT Anzahl Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl Prozent
bis 1 Stunde 113 95,0 993 90,1 1.106 90,6
1 bis 6 Std. 28 2,5 28 23
6 bis 12 Std.
Uber 12 Stunden
Uber 24 Stunden
Keine Zeitangaben 6 5,0 81 7.4 87 7,1
Gesamt 119 100,0| 1.102|  100,0 1.221 100,0

Prozentangaben bezogen auf jeweilige Transportart sowie auf n= 1.221 Transporte (alle abgeschlossenen
Verlegungen wahrend der Geburt aus einer auerklinischen Institution oder von zu Hause in eine Klinik im Jahr

2007)

113 von 119 als Notfall verlegte Gebéarende, zu denen Angaben vorliegen,
haben schnell (innerhalb einer Stunde) ihr Kind bekommen.
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Abbildung 23

Gebljlrts' Auferklinisch begonnene Geburten
beginn n=9.428
|
I 1
Verlegung Nicht verlegt Sub partu verlegt
sub partu 8.189 = 86,9% 1.239 = 13,1%
Verlegung in Ruhe Verlegung in Not
1.102 = 11,7% 119=1,3%
oder 90,3% von 1.221 oder 9,7% von 1.221
Geburts- Geburt
ende Geburt trotzdem Geburt in Klinik beendet
auferklinisch auRerklinisch 1.172=12,3%
beendet beendet
8.207 = 87,0% (auf Transport) 524 = 47,5% Spontangeburt 51 =42,9%
18=0,2% 139=12,6% vag.-op. Geburt 27 =22,7%

(% von 1.102)

Keine Angabe n=0

439 = 39,8% sec. Sectio caes. 41 =34,5%

(% von 119)

Alle Prozentangaben beziehen sich, wenn nicht explizit anders beschrieben auf n= 9.428 Geburten (alle

auBerklinisch begonnenen Geburten 2007)

Tabelle 18 Geburtsmodus bei allen abgeschlossenen Verlegungen

vaginal-
Geburtsmodus nach spontan Sectio operativ Gesamt
Verlegungsart
Anzahl | Prozent | Anzahl Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent

Notfall 49 4,0 37 3,0 27 22 113 9,3
Bis 1 Stunde

In Ruhe 473 38,7 397 32,5 123 10,1 993 81,3

Notfall 0 0 0 0 0,0
1 bis 6 Stunden

In Ruhe 15 1,2 9 0,7 4 0,3 28 2,3
6 bis 12 Notfall 0 0,0
Stunden In Ruhe 0 0,0
Spaterals 12 | Notfall 0 0,0
Stunden In Ruhe 0 0,0
Keine Notfall 2 0,2 4 0,3 0 6 0,5
Zeitangaben In Ruhe 36 2,9 33 2,7 12 1,0 81 6,6
Gesamt 575 47,1 480 39,3 166 13,6 | 1.221| 100,0

Prozentangaben bezogen auf n= 1.221 (alle abgeschlossenen Verlegungen wahrend der Geburt aus einer

auBerklinischen Institution oder von zu Hause in eine Klinik im Jahr 2007)
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Von 119 in Not verlegten Gebarenden, die innerhalb von einer Stunde nach der
Ubergabe in der Klinik ihr Kind zur Welt gebracht hatten, erlebten 49 Frauen
eine Spontangeburt (entspricht 41,2%, 2006: 40%).

Insgesamt haben von 1.221 verlegten Gebarenden 47,1% eine Spontangeburt
erlebt, 39,3% einen sekundaren Kaiserschnitt und 13,6% eine vaginal-operative
Entbindung. Siehe zu Geburtsmodus auch Kapitel 6.4.1

Die Kaiserschnittrate betragt mit n=480 bezogen auf alle 9.428 aul3erklinisch
begonnenen Geburten 5,1% (im Jahr 2006 waren es noch 4,6%).

6.2.4 Betreuungskontinuitat nach der Verlegung

Abbildung 24

Geburt in der Klinik begleitet durch ...

bei 1.221 verlegten Frauen

O ...dieselbe Hebamme

| ...andere Hebamme

Prozentangaben bezogen auf n= 1.221 (alle abgeschlossenen Verlegungen wahrend der Geburt aus einer
auRerklinischen Institution oder von zu Hause in eine Klinik im Jahr 2007)

Zunehmend haben im Jahr 2007 dieselben Hebammen die Frauen auch nach
der Verlegung wahrend der Geburt in der Klinik weiter betreut (17,9%; 2006:
16,1%).
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6.3 Dokumentierte Geburtsbefunde
Abbildung 25 Anzahl der Geburtsbefunde nach Katalog C (2007)

Anzahl der Geburtsbefunde nach Katalog C
bei 9.428 Geburten

668
71%

O keine Befunde

| 1 Befund

O 2 Befunde

0O 3 und mehr Befunde

Prozentzahlen bezogen auf n= 9.428 Geburten (alle auf3erklinisch begonnenen Geburten 2007)

Abbildung 26 Anzahl der Geburtsbefunde nach Katalog C im Vorjahr (2006)

Anzahl der Geburtsbefunde nach
Katalog C
bei 9.500 Geburten
680
7,2%
2.680 .
1.740 28.2% B kein Befund
18,3%
1 Befund
2 Befunde
3 und mehr Befunde
4.400
46,3%

Prozentzahlen bezogen auf n= 9.500 Geburten (alle auf3erklinisch begonnenen Geburten 2006)

In 2.659 Fallen oder 28,2% aller Geburtsverlaufe — gegenlber 2.680 Falle oder eben-
falls 28,2% aller Geburtsverlaufe im Vorjahr — wurde im Jahr 2007 kein Geburts-

befund dokumentiert.

Eine genaue Betrachtung der einzelnen Katalogeintrage zeigt, welche von ihnen im
Jahr 2007 besonders betroffen sind.

28% der Gebarenden wiesen keine Geburtsrisiken auf. Dieser Prozentsatz ist
seit sieben Jahren konstant.
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Die sieben haufigsten Geburtsbefunde sind in Tabelle 21 dargestellt, es waren
in 2007 im Vergleich zum Vorjahr:

1) Uberschreitung des Termins C61 wurde wie im Vorjahr am haufigsten genannt:
Diese Nennung ist mit 4.750 Nennungen oder 50,4% aller Geburten (2006: 4.736
Nennungen oder 46,8%) um fast vier Prozentpunkte gestiegen. Dabei ist
anzumerken, dass hier jede Uberschreitung des errechneten Entbindungstermins ab
einem Tag (und nicht nur die echte Ubertragung) gemeint ist. Durch diese Einengung
wird in der Erhebung jede zweite Schwangere befundbelastet. Wie in den Vorjahren
ist hier dringend eine Uberarbeitung der Art der Befunddarstellung anzuraten. Die
folgende Tabelle zeigt, dass genau 333 Schwangere (ahnlich wie im Vorjahr,
lediglich 3,6% aller Schwangeren) rechnerisch von einer echten Ubertragung (42
Wochen und mehr) betroffen waren.

Tabelle 19 Schwangerschaftsalter in Wochen / Jahr

Schwangerschaftsdauer 2Ly el
Anzahl Prozent Anzahl Prozent

< vollendete 36. Woche 20 0,2 14 0,1
36+-0 bis 36+6 67 0,7 102 1,1
37+-0 bis 39+6 3.996 42,4 4.116 43,3
40+-0 bis 40+6 3.019 32,0 2.915 30,7
41+-0 bis 41+6 1.993 211 1.999 21,0
42+-0 bis 42+6 316 34 334 3,5
43+-0 bis 43+6 12 0,1 10 0,1
> 44. Woche 5 0,1 10 0,1
Gesamt 9.428 100,0 9.500 100,0

Prozentzahlen bezogen auf n= 9.428 Geburten (alle auf3erklinisch begonnenen Geburten 2007 bzw. auf n=9.500
alle auBerklinisch begonnenen Geburten 2007)

2) Der vorzeitige Blasensprung C60 steht wie im Vorjahr an zweiter Stelle, ist jedoch
um einen Prozentpunkt gestiegen.

Vorzeitiger Blasensprung

Ein nicht zu unterschatzendes Geburtsrisiko ist der vorzeitige Blasensprung, da bei
sehr lang dauernden Geburtsverlaufen Infektionen bei Mutter und Kind sowie Stress
fur das Kind entstehen konnen. Aus folgender Tabelle wird ersichtlich, wie viele
Geburten innerhalb von 24 Stunden und wie viele erst Uber 24 Stunden nach
vorzeitigem Blasensprung beendet wurden. Fur die Kategorisierung liegt die
derzeitige Lehrmeinung zu Grunde, dass ein Fruchtblasensprung, der bis zu 24
Stunden vor der Geburt stattfindet, keine erhdohte Gefahr (weder fur die Mutter noch
fur das Kind) darstellt. Dagegen ist ein vorzeitiger Blasensprung, der sich mehr als 24
Stunden vor der Geburt ereignet, als ein pathologischer Umstand einzustufen.
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Tabelle 20 Vorzeitiger Blasensprung / Jahr

Blasensprung 2007 2006
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
ja, gréfller 24 Stunden 363 3,9 337 3,5
trifft nicht zu 9.065 96,1 9.163 96,5
Gesamt 9.428 100,0 9.500 100,0

Prozentzahlen bezogen auf alle auf3erklinisch begonnenen Geburten der jeweiligen Jahrgéange

Die Rate der vorzeitigen Blasenspriinge, die sich langer als 24 Stunden vor der
Geburt ereigneten, liegt mit 363 Geburten bei 3,9% aller Geburten.

3) Der Eintrag Protrahierte Geburt/ Geburtsstillstand in der Eréffnungsperiode (EP)
C82 hat wie im Vorjahr den dritten Platz inne und hat sich etwas erhoht (2006: 752
Falle oder 7,4% aller Geburten).

4) In einigem, aber immer geringer werdenden Abstand folgt wie im Vorjahr der
Zustand nach Sectio und anderen Uterusoperationen C69 mit 560 Fallen oder 5,9%
aller Geburten (im Vergleich zu 534 Fallen oder 5,3% aller Geburten fur das Jahr
2006). Bei der Uberschreitung der sechs Prozentmarke ist eine Untersuchung
speziell zu der Frage, wie es Frauen in der derzeitigen Schwangerschaft und Geburt
geht, anzuraten.

5) Insgesamt wurden 5,4% der Kinder (oder gegenuber 5,1% im Vorjahr) mit grinem
Fruchtwasser C 78 geboren.

6) Die Protrahierte Geburt/ Geburtsstillstand in der Austreibungsperiode (AP) C83 ist
mit 3,9% im Vergleich zum Vorjahr geblieben.

7) Der Eintrag Pathologisches CTG oder auskultativ schlechte kindliche Herztone
C77 mit 322 Eintragen oder 3,4% hat sich leicht erhdht (2006: 308 Eintrage oder
3,0%).

Somit rangiert die echte Ubertragung mit 3,6% eigentlich an siebter Stelle.

6.3.1 Hauptverlegungsgriinde und Geburtsbefunde nach Katalog C

Ein eingetragener Befund nach Katalog C muss nicht zwangslaufig der
Hauptverlegungsgrund sein. In Tabelle 21 sind die Hauptverlegungsgrinde nach Be-
funden im Katalog C aufgefuhrt. Hier unterschieden sich die Ergebnisse zu den
Vorjahren kaum (siehe Qualitatsberichte fur 2006 und 2005). Die Protrahierte Geburt/
Geburtsstillstand in der Eréffnungsperiode C 82 ist als Hauptverlegungsgrund wie im
Vorjahr gefolgt vom Eintrag Path. CTG oder auskultatorisch schlechte kindlichen
Herztone C77 sowie Verlangerte Austreibungsperiode C83 (Reihenfolge der beiden
letzten Eintrage im Vorjahr umgekehrt). Gleichbleibend ist der Eintrag Path. CTG
oder auskultatorisch schlechte kindlichen Herztone C77 der haufigste Hauptver-
legungsgrund unter den Notfallverlegungen. Es zeigt sich hier, dass in der aul3er-
klinischen Geburtshilfe neben der Mutter auch das Ungeborene die volle Aufmerk-
samkeit der Hebammen hat und bei moglicher Gefahr fur das Kind adaquat betreut
wird.
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Tabelle 21 Geburtsbefunde mit Hauptverlegungsgriinden

Hauptverlegungsgrund je

Geburtsbefunde Verlegungsfall in 2007
Gesamt in Ruhe in Not Gesamt

naCh Katalog C Anzahl | Prozent| Anzahl | Prozent| Anzahl | Prozent| Anzahl | Prozent
C60 Vorzeitiger Blasensprung (658.1) 1.871| 19,8 76 6,9 76 6,2
€61 Uberschreitung des Termins (645) 4.750| 50,4 5 0,5 5 0,4
€62 MiRbildung (655) 6 0,1

C63 Friihgeburt (644.1) 87 0,9 4 0,4 4 0,3
C64 Mehrlingsschwangerschaft (651.-) 0 0,0

C65 Plazentainsuffizienz (Vd. auf) (656.5) 20 0,2 1 0,1 0,1
C66 Gestose/Eklampsie (642.5) 18 0,2 9 0,8 1 0,8 10 0,8
C67 RH-Inkompatibilitét (656.1) 17 0,2

C68 Diabetes mellitus (648.0) 16 0,2 1 0,1 1 0,1
C69 Zust. n. Sectio 0. anderen Uterusop. (654.2) 560 5,9 2 0,2 2 0,2
C70 Plazenta praevia (641.-) 0 0,0

C71 Vorzeitige Plazentaldsung (641.2) 3| 0,03 1 0,1 1 0,8 2 0,2
C72 Sonstige uterine Blutungen (641.9) 25 0,3 4 0,4 3 2,5 7 0,6
C73 Amnion-Infektionssyndr. (Vd. auf) (658.4) 5 0,1 2 0,2 2 0,2
C74 Fieber unter der Geburt (659.2) 12 0,1 4 0,4 4 0,3
C75 Miitterliche Erkrankung (648.-) 36 0,4 1 0,1 1 0,8 2 0,2
C76 Mangelnde Kooperation der Mutter 54 0,6 18 1,6 18 1,5
C77 Path. CTG oder auskult schlechte kindl. HT (656.3) 322 34 120 10,9 81 68,1 201 16,5
C78 Griines Fruchtwasser (656.3) 505 54 28 2,5 2 1,7 30 2,5
C79 Azidose wahrend der Geburt (656.3) 2| 0,02

C80 Nabelschnurvorfall (663.0) 6| 0,06 0 0,0 5 42 5 0,4
C81 Verdacht auf sonst. NS-Komplikationen (663.9) 52 0,6 0 0,0 2 1,7 2 0,2
C82 Protr. Geb./Geburtsstillst. in der EP (662.0) 762 8,1 531 48,2 1 0,8 532 43,6
C83 Protr. Geb./Geburtsstillst. in der AP (662.2) 371 3,9 173 15,7 13 10,9 186 15,2
C84 Absolutes oder relatives Missverhaltnis zw. kindl.

Kopf und miitterl. Becken (653.4) 31 0,3 10 0,9 2 1,7 12 1,0
C85 Droh./erfolgte Uterusruptur (660.8/665.1) 3| 0,03

C86 Querlage/Schraglage (652.2) 4| 0,04 2 0,2 2 0,2
C87 Beckenendlage (652.3) 40 0,4 9 0,8 4 34 13 1,1
€88 Hintere Hinterhauptslage (660.3) 91 1,0 2 0,2 0,2
€89 Vorderhauptslage (652.5) 36 0,4 4 0,4 4 0,3
C90 Gesichtslage/Stirnlage (652.4) 6| 0,06 4 0,4 4 0,3
C91 Tiefer Querstand (660.3) 20 0,2

C92 Hoher Geradstand (652.5) 89 0,9 30 2,7 30 25
C93 Sonstige regelwidrige Schadellagen (652.8) 87 0,9 10 0,9 2 1,7 12 1,0
C94 Sonstiges 124 1,3 14 1,1
C95 HELLP 0| 0,00

C96 intrauteriner Fruchttod (656.4) 0| 0,00

C97 pathologischer Dopplerbefund 1 0,01

C98 Schulterdystokie 33 0,4

E100 Auf Wunsch der Mutter - - 37 3,4 1 0,8 38 3,1
Gesamt 1.102| 100,0 119 | 100,0] 1.221| 100,0

Die 7 haufigsten Befunde sind fett gedruckt. Prozentangaben fiir Geburtsbefunde (Mehrfachnennungen méglich)
bezogen auf n=9.428 Geburten (alle auerklinisch begonnenen Geburten 2007). Prozentangaben flr
Hauptverlegungsgriinde bezogen auf n= 1.221 abgeschlossene Verlegungen, keine Mehrfachnennung moglich.
Zur Terminuberschreitung: Eintrag schon ab einem Tag nach Entbindungstermin.
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Tabelle 22 Geburtsbefunde in Katalog C nach Geburtsort

Mindestens ein Geburt Geburt in
Geburtsbefund nach aulRerklinisch Klinik Gesamt
Katalog C Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent

Geburtsbefund vorhanden
Kein Geburtsbefund

5.556 67,7 1.213 99,3 | 6.769 71,8

2.651 32,3 8 0,7 | 2.659 28,2

nicht einzuordnen
0 0,0
Gesamt 8.207 100,0| 1.221 100,0| 9.428| 100,0

Prozentzahlen bezogen auf die jeweiligen Geburten nach tatsachlichem Geburtsort, n= 8.207 Geburten (alle
auBerklinisch beendeten Geburten) bzw. auf n= 1.221 Geburten (alle klinisch beendeten Geburten 2007)

Wie zu erwarten, hatten fast alle Frauen (99%), die in der Klinik geboren
haben, mindestens einen Geburtsbefund nach Katalog C. Mehr als 30 Prozentpunkte
Unterschied besteht zu den Frauen, die aul3erklinisch geboren haben (68,4% hatten
einen Eintrag nach Katalog C). Hier wird deutlich, dass bei Geburtsproblemen ad-
aquat verlegt wurde.

In der Gruppe aller Frauen, die aul3erklinisch geboren haben, sind fir 32,3%
keinerlei Befunde nach Katalog C dokumentiert.

Tabelle 23 Dokumentierte Befunde nach Katalog A, B und Katalog C

Geburtsbefund nach
BEFUNDE NACH KATALOG Katalog C
A BZW. B VORHANDEN Ja Nein Gesamt
Anzahl
Befunde nach Katalog A und B = n 455 131 586
rozen 4,8 1,4 6,2
Anzahl
Nur Befunde nach Katalog A Prozent 3.821 1.347 5.168
0ze 40,5 14,3 54,8
Anzahl
Nur Befunde nach Katalog B = n 212 86 298
rozen 2,2 0,9 3,2
Anzahl
Kein Befund (weder Katalog A noch B) = n 2.281 1.095 3.376
rozen 242 11,6 35,8
Anzahl 6.769 2.659 9.428
Gesamt Prozent
71,8 28,2 100

Prozentangaben bezogen auf n= 9.428 Geburten (alle aulerklinisch begonnenen Geburten 2007)

Genau 11,6% aller Gebarenden hatten in keinem der drei betrachteten
Katalog Eintrage, sie gingen ohne jeden Befund durch die Schwangerschaft und die
Geburt. Knapp ein Viertel aller Gebarenden hatte einen Geburtsbefund nach Katalog
C (24,2%), ist aber ohne Befund in die Geburt gestartet.

Fast 12% aller Frauen hatten keinerlei Befunde, weder in der Schwangerschaft
noch bei der Geburt.
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6.4 Geburtsspezifische Ergebnisse

6.4.1 Geburtsmodus und -dauer
Abbildungen 27, 28 und 29

Geburtsmodi
der 9.428 betreuten Gebarenden

480
220 51%

@ Spontangeburt

0O vaginal-operative Geburt

B sekundare Sectio
caesarea

Prozentzahlen bezogen auf 9.428 auflerklinisch begonnene Geburten 2007

Geburtsmodi
bei 8.207 auRerklinisch beendeten Geburten

54
0,7%

@ spontan

O vaginal-operative
Geburt

Prozentzahlen bezogen auf 8.207 Geburten (alle auRerklinisch beendeten Geburten 2007)
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Geburtsmodi
der 1.221 nach Verlegung
in der Klinik betreuten Gebarenden

480
39,3%

166
13,6%

575
47,1%

O Spontangeburt

O vaginal-operative
Geburt

B sekundéare Sectio
caesarea

Prozentzahlen bezogen auf 1.221Geburten (alle klinisch beendeten Geburten 2007)

Von allen aul3erklinisch begonnenen Geburten endeten 92,6% spontan (im Jahr
2006 waren es 93,2%). Die Rate der sekundaren Sectio ist mit 5,1% im Gesamt-
kollektiv gegentiber 2006 mit 4,6% um 0,5% angestiegen.

Abbildung 30

Geburtsdauer

bei 9.428 Geburten

611
6,5%

1.325
14,2%

2.450
26,3%
1.803
19,3%

3.144
33,7%

fehlenden Angaben n =95

vom Geburtsbeginn bis zur Geburt des Kindes

00 bis 3 Std.

B 3 bis 5 Std.

0 5 bis 10 Std.
0 10 bis 24 Std.

B Uber 24 Std.

Prozentangaben bezogen auf n= 9.428 Geburten (alle au3erklinisch begonnenen Geburten 2007)

Es zeigen sich mit dem Vorjahr vergleichbare Langen der Geburtsdauer (66,5%

aller Gebarenden hatten eine Geburtsdauer von bis zu 10 Stunden).
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Abbildung 31

Dauer des aktiven Mitschiebens
bei 8.948 vaginalen Geburten

668
7,8%

4.865
57,1%

fehlende Zeitangaben n=433

O <15 Min.

m 15 -60 Min.

O0>60 Min.

Prozentzahlen bezogen auf n= 8.515 Geburten (alle vaginal beendeten Geburten 2007 mit dokumentierten

Angaben)

Die hohe Zahl der fehlenden Zeitangaben (n=433) ergibt sich meist aus der Situation,
dass die Hebamme die Geburt in der Klinik nicht selbst weiter betreut und in der
Wochenbettbetreuung keine konkrete Angabe von der Frau oder aus den Geburts-

berichten dariiber zu erhalten ist.

Bei Uber der Halfte der vaginalen Geburten (57,1%; 2006: 55,8%) ist das aktive

Mitschieben innerhalb von 15 Minuten beendet.
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6.4.2 Gebarpositionen

Abbildung 32
Gebarposition aller vaginalen Geburten
unabhéngig vom Geburtsort
von 8.948 Fallen
wor 31
45% 7 O hockend/sitzend/Gebarhocker
930
10,4% @ Vierfiilerstand
OWanne/Wassergeburt
O Seitenlage
1.250 .
14.0% B Rickenlage
O stehend/anhangend
B unbekannt

1.440 1.982

16,1% 22.2%

Prozentzahlen bezogen auf n= 8.948 Geburten alle vaginal beendeten Geburten 2007)

6.4.3 Geburtsverletzungen

Tabelle 24 Geburtsverletzungen

2007
Geburtsverletzungen
Anzahl | Prozent
ja 4.942 55,2
nein 4.006 448
Gesamt 8.948 100,0

Prozentbezug auf 8.948 vaginale Geburten in 2007
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Abbildung 33

Geburtsverletzungen
aller 8.948 vaginalen Geburten im Bezug zur Paritat
2.277
2.500 - 731% 1 841
2.000 - 54.0%
1.500 -
824
1.000 - 34.0%
500 -
0
von 3.115 von 3.411 von 2.422
Erstgebarenden Zweitgebarende Drittgebarende und mehr

Prozentzahlen bezogen auf die jeweilige Gruppe der Gebarenden mit vaginalen Geburten n= 8.948 in 2007

Die Gesamtverletzungsrate betragt 55,2% bezogen auf 8.948 vaginale Geburten
und ist mit dem Vorjahresergebnis vergleichbar (54,6% in 2006), wobei
Erstgebdrende den gré3ten Anteil dazu beitragen.

Episiotomien

Tabelle 25 Episiotomie bei vaginaler Geburt / Jahr

- , 2007 2006
Episiotomien

Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
ja 493 55 577 6,4
nein 8.455 94,5 | 8.481 93,6
Gesamt 8.948 100,0 | 9.058 100,0

Prozentbezug auf alle vaginalen Geburten des jeweiligen Jahrgangs
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Abbildung 34

Episiotomie nach Paritat
bei 8.948 vaginalen Geburten
B00 &= - - — — —m o ___ 493______
5,5%
500 - ———- o gttt e --
354

400 +--- -~ A% - - o Lo
300 -

200 | 108

3,2% 31
100 - b 3% ~~ "] I
0 ‘ ‘ ‘
3.115 3.411 Zw eitgebarende 2.422 Drittgebadrende  Grundgesamtheit:
Erstgebarende und mehr 8.948 vaginale
Geburten

Prozentzahlen bezogen auf die jeweilige Anzahl nach Paritat (alle vaginal beendeten Geburten 2007)

Die Episiotomierate bezogen auf alle vaginalen Geburten liegt mit 5,5% (n=493)
in 2007 fast zwei Prozent unter dem Ergebnis von 2006 (7,3%, n=577).

Schwere Dammverletzungen

Abbildung 35
DR IlI-IV ja und Paritat
bei 8.948 vaginale Geburten
100 — - - - — - - - 9 ,1 ,,,,,,,
1,01%
Q0 4 - m oo ---
80 - m -] ---
70 Lo ____ 530 ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, o
60 L --—-__ ! ,‘8,6,4’ ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, I
50 +--[FEE - éé ————————————————————————— ---
W 08% ]
30 + - o] ---
20 +—-- t--—- |- 4] -—-
0+--  }t--——- |- 017% - ----- - -—-
0 L1 | :
3.115 3.411 2422 Grundgesamtheit:
Erstgebarende Zweitgebarende Drittgebarende 8.948 vaginale
und mehr Geburten

Prozentzahlen bezogen auf die jeweilige Paritat (alle auRerklinisch begonnenen und vaginal beendete Geburten
2007)

Die Gesamtrate der DR IlI°-IV° bezogen auf alle vaginalen Geburten mit 1,01%
(n=91) ist etwas niedriger als im Vorjahr mit 1,15% (n=104).
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6.4.4 Begleitende MalBnahmen

Die begleitenden Malinahmen wahrend der Geburt sind neben der Anzahl der
Spontangeburten ein weiterer wichtiger Aspekt fur die Qualitat der Geburtshilfe.
Hierfir wurde die folgende Kilassifikation unter Berucksichtigung der aufgeflhrten
Angaben vorgenommen:

Tabelle 26 Begleitende Malinahmen unter der Geburt

Bezogen auf 9.428
aulerklinisch

Betroffene | begonnene Geburten
Begleitende MalBnahmen unter der Geburt Frauen in 2007
Interventionen Anzahl Prozent
Keine Amniotomie - nein 8.223 87,2
Interventionen Alle begleitenden MalRhahmen - nein 3.311 35,1
MaRige . Homobopathie - nein 4.961 52,6
Interventionen Analgetika - nein 8.548 917
Sonstige Mallnahmen - nein 8.839 93,8
Amniotomie (30 Minuten und langer vor 8.698 92,3
. derGeburt)-nein
I ___ Episiotomie - nein 8.455 89,7
Naturheilkunde - ja 1.169 12,4
Massagen - ja 2.853 30,3
Akupunktur/-pressur - ja 1.009 10,7
invasiv Amniotomie (30 Minuten und langer vor 730 7,7
der Geburt) - ja
begleitende MalRnahmen - ja 6.104 64,7
Homoopathie - ja 4.467 47 .4
Analgetika/Spasmolytika - ja 880 9,3
Episiotomie - ja 493 5,2
sonstige MalBnahmen - ja 589 6,2

Unter invasiven Mallnahmen verstehen die Hebammenverbande nicht nur korper-
liche Eingriffe wie Amniotomie lange vor der Geburt und Episiotomie, sondern auch
jede Art von Medikamentengabe (inklusive der Homoopathika). Diese, aber auch
sonstige MalRnahmen (z.B. Bachbluten, Klangschalen, Hypnose usw.) kénnen die
Frau im Geburtsvorgang storen und sollten immer mit du3erstem Bedacht vorge-

nommen werden.
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Tabelle 27 MalRnahmen wahrend der Geburtsbegleitung / Jahr

" 2007 2006

MalRnahmen wahrend der Geburt
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
keine Intervention 2.950 31,3 | 3.001 31,6
mahige Intervention 2.450 26,0 | 2.350 247
invasiv 4.028 427 | 4.149 43,7
Gesamt 0.428 100,0 9.500 100,0

n= 9.428 Geburten (alle aulerklinisch begonnenen Geburten 2007)

Die leicht sinkende Rate an invasiven Interventionen erklart sich u.a. durch die etwas
seltener gewordenen Amniotomien (30 Minuten und langer vor der Geburt) und
selteneren Gaben an Analgetika/ Spasmolytika.

Tabelle 28 Zeit der Fruchtblaseneréffnung differenziert nach Geburtsort

Zeit Amniotomie bis Geburt AulBerklinisch Klinisch Gesamt
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
bis 30 min. 467 5,7 8 0,7 475 5,0
30 min - 3 Std 519 6.3 35 2,9 554 5,9
>3 Std 84 1,0 92 7.5 176 1,9
Amniotomien Gesamt 1.070 11,3 135 1,4| 1.205 12,8

Prozentangaben bezogen auf n= 1.205 Geburten (alle auRerklinisch begonnenen Geburten mit Amniotomie
2007), Prozent der Zeile ,Gesamt” bezogen auf n=9.428 Geburten (alle auBerklinisch begonnenen Geburten

2007)

6.4.5 Zusatzliche Hilfs- und Begleitpersonen wahrend einer aul3erklinischen

Geburt
Abbildung 36

keine Angaben n= 90

5.741
61,5%

Zweite Hebamme anwesend
bei 9.428 auRerklinisch begonnenen Geburten

Oja

W nein

Prozentzahlen bezogen auf n= 9.428 Geburten (alle auf3erklinisch begonnenen Geburten 2007)

QUALITATSBERICHT 2007 AUSSERKLINISCHE GEBURTSHILFE IN DEUTSCHLAND

49



Die Zahl der hinzu gerufenen zweiten Hebammen ist von 58,5% im Jahr 2006 auf
nun 61,5% gestiegen.

Abbildung 37

Zweite Hebamme anwesend
bei 5.741 Fallen

395
6,9%

5.346
93,1%

Oja, zur Geburt

M ja, nach der Geburt

Prozentzahlen bezogen auf n= 5.741 Geburten (alle auerklinisch begonnenen Geburten mit Anwesenheit einer
zweiten Hebamme 2007)

In 93,1% aller Falle, in denen eine zweite Hebamme zur Geburt hinzugezogen
wurde, kam die weitere Hebamme rechtzeitig zur Geburt.

50 QUALITATSBERICHT 2007 AUSSERKLINISCHE GEBURTSHILFE IN DEUTSCHLAND



Tabelle 29 Anwesende bei der Geburt

Geburt

Anwesende bei der Geburt akl. | Geburts. p. | ungeplant
Geburt beendet verlegt akl. beendet Gesamt

Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl ‘ Prozent | Anzahl | Prozent
Anwesende, erste Hebamme
ist vor der Geburt eingetroffen
und zusatzlich:
2. Hebamme anwesend 156 2,0 11 0,9 4 1,8 171 1,8
2. Hebamme und Arzt anwesend 25 0,3 4 0,3 1 0,4 30 0,3
2. Hebamme und weitere 4390| 550| 261| 214 72| 323| 4723| 50,1
Personen anwesend
2. Hebamme, Arzt und weitere 569 71 186 15,2 6 27 761 8.1
Personen anwesend
Arzt anwesend 9 0,1 5 0,4 1 0,4 15 0,2
Arzt und weitere Personen 299 2.9 246 201 8 36 483 51
anwesend
Weitere Personen anwesend 2.347 294 375 30,7 103 46,2 | 2.825 30,0
Ge_burt ohne Anwesenheit 88 1.1 15 1,2 6 27 109 1,2
weiterer Personen
Eintreffen erste Hebamme zur
oder nach Geburt 193 2,0
fehlende Angaben 0 0,0 118 9,7 0 0,0 118 1,2
Gesamt
(%-Bezug zu 9.428 Geburten) 7.813 82,9| 1.221 13,0 201 21| 9.428| 100,0

Prozentbezug fiir die letzte Zeile: n= 9.428 Geburten (alle auRerklinisch begonnenen Geburten 2007). Ubrige
Prozentangaben beziehen sich auf die jeweilige Geburtsbeendigung.

Lediglich 109 Geburten oder 1,2% aller Geburten (2006: 2,0%) ereigneten sich nur
mit der Hebamme alleine, allerdings sind auch 193 Falle oder 2,4% aller Geburten
(2006: 2,4%) dokumentiert, in denen die Hebamme nicht rechtzeitig zur Geburt
hinzugezogen wurde bzw. eintraf. In Zweidrittel aller Geburten (66,8%) wurden
weitere Fachleute hinzugezogen.

Die weitaus meisten Frauen (97%) haben neben der Hebamme noch weitere
Personen zur Unterstitzung bei der Geburt.
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6.5 Nach der Geburt des Kindes

6.5.1 Gesundheit der Mutter

Tabelle 30 Mitterliche Probleme p.p. unabhangig vom Geburtsort auch ohne Verlegung / Jahr

- 2007 2006
Mutterliche Probleme p.p.
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
ja 442 4,7 461 4,9
nein 8.986 95,3 | 9.039 95,1
Gesamt 9.428 | 100,0 | 9.500 | 100,0
n=9.428 Geburten (alle auRerklinisch begonnenen Geburten 2007)
Tabelle 31 Probleme der Mutter nach der Geburt / Jahr
- 2007 2006
Mutterliche Probleme nach der Geburt
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
Keine Probleme 8.986 953 | 9.039 95,1
Plazentalésungsstérung / unvollstandige Plazenta 173 1,8 193 2,0
kompl. Geburtsverletzungen 91 1,0 83 0,9
Blutungen tber 1000ml 116 1,2 121 1,3
Eklampsie/ HELLP 3 0,03 5 0,1
Sepsis 4 0,04 6 0,1
Sonstiges 108 1,1 108 1.1

Prozentangaben beziehen sich auf n= 9.428 Geburten (alle aul3erklinisch begonnenen Geburten 2007),

Mehrfachnennungen waren méglich

Wie im Vorjahr haben 95% aller Mutter keine Probleme nach der Geburt.
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6.5.2 Postpartale Verlegungen von Mittern

Tabelle 32 Verlegungsgrund nach der Geburt (unabhangig vom Geburtsort)

Verlegungsgrund bei mutterlichen Problemen p.p. 2007
Anzahl Prozent

E100 Auf Wunsch der Mutter 0 0,0
E101 Blutungen>1000ml 39 0,4
E102 Plazentaldsungsstérgung / unvollstandige Plazenta 113 1,2
E103 Komplizierte Geburtsverletzungen 25 0,3
E104 zur Nahtversorgung d. Epi 0.a. Verletzungen 67 0,7
E105 Gestose / Eklampsie 5 0,1
E106 HELLP 0 0,0
E107 Sepsis 0 0,0
E108 Verdacht auf Embolie 2 0,02
E109 Fieber im Wochenbett tiber 2 Tage 4 0,04
E110 zum normalen Wochenbett 11 0,1
E111 zur Begleitung des verlegten Kindes 18 0,2
E112 Sonstiges 20 0,2
Gesamt von insgesamt 9.428 304 3,2

Einzelnennungen (nur ein Eintrag mdéglich). Prozentangaben bezogen auf n= 9.428 Geburten (alle auerklinisch

begonnenen Geburten 2007)

Wie im Vorjahr ist keine Frau im Zusammenhang mit der Geburt oder der

frihen Wochenbettzeit im Jahr 2007 verstorben.
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6.5.3

Gesundheit der Kinder nach der Geburt

Nach funf Minuten wiesen im Jahr 2007 bereits 9.373 Kinder bzw. 99,4% (im
Vorjahr 99,5%) aller Kinder einen Apgar-Wert zwischen sieben und zehn auf und
damit ist eine gleich bleibende Tendenz zu den Vorjahreswerten ablesbar.

Tabelle 33 Apgar-Werte aller lebend geborenen Kinder / Jahr

: 2007 2006
ABEEL el & b Anzahl Prozent Anzahl Prozent
0 2 0,0 3 0.0
1-2 3 0,0 4 0,0
3-4 15 0,2 8 0,1
5-6 35 0,4 29 0,3
7-8 291 3,1 230 2,4
9-10 9.082 96,3 9.216 97,1
Keine Angaben bzgl. Zeilen 0 0 1 0,02
Gesamt 9.428 100,0 9.491 100,0

n= 9.428 Geburten (alle aulerklinisch begonnenen Lebendgeburten 2007)

Bezogen auf alle Lebendgeborenen wiesen nach finf Minuten im Jahr 2007
insgesamt 55 Kinder einen finf Minuten Apgar-Wert unter 7 auf (2006: 44 Kinder).

Tabelle 34 Kindliche Mortalitat und Todeszeitpunkt / Jahr

: : : 2007 2006 2005 2004 2003
Kindliche Mortalitat
Anzahl | Promille | Promille Promille Promille Promille
Alle Kinder 9.428 | 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000
Alle Todesfalle 3 0,3
davon perinatale Mortalitat 2 0,2 1,2 2,0 1,4 1,7
davon:
Totgeborene 0 0,0 0,9 0,8 0,8 0,8
Todeszeitpunkt: antepartal 0 0,0 0,6 0,6 0,6 0,6
subpartal 0 0,0 0,3 0,1 0,2 0,2
davon:
postpartal verstorbene 2 0,2 0,3 1,1 0,5 0,9
(Todeszeitpunkt: innerhalb der ersten 7
Lebenstage)
Tod nach dem 7. Tag pp 1 0,1 0,1 0,1 0,1 0,3

Promilleangaben beziehen sich auf alle auerklinisch begonnenen Geburten der jeweiligen Jahrgange (2007

n=9.428; 2006: n= 9.500; 2005: n= 10.003; 2004: n= 9.892 Geburten; 2003: n= 9.806 Geburten)
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Tabelle 35 Verstorbene Kinder nach Planungsstatus des Geburtsorts

Kind verstorben in
Geburtsort nach Planungsstatus 2007
Anzahl Promille
geplant aul3erklinisch beendet (n=7.813) 3 0,4
sub partu verlegt (n= 1.221) 0 0,0
ungeplant auBerklinisch beendet (n= 201) 0 0,0
Gesamt (n=9.428) 3 0,3

Promilleangaben beziehen sich auf die jeweilige Menge nach Geburtsort und Planungsstatus im Jahr 2007

Von den 7.813 am geplanten aul3erklinischen Geburtsort geborenen Kindern sind im
Jahr 2006 genau 3 Kinder verstorben (0,3 Promille dieser Gruppe), von ihnen starb
ein Kind nach dem 7. Lebenstag, damit liegt die Perinatale Mortalitat auf dem bisher
niedrigsten Stand von 0,2 Promille.

Da Todesfalle sehr seltene Ereignisse sind und die hier ausgewiesenen Gruppen
sehr klein sind, lassen sich erst 5-Jahres-Kohorten etwas klarer interpretieren.

6.5.3.1 Betreuung der Kinder nach der Geburt im Einzelnen

Die Seltenheit, mit der Hebammen einen Arzt oder Kinderarzt/-in nach der
Geburt rufen, ist als Zeichen dafur zu werten, dass Hebammen frih genug — noch
vor der eigentlichen Geburt — zur Verlegung raten. Ist das Kind geboren und
Komplikationen treten auf, wird eher kinderarztliche Hilfe an den Ort der Geburt
geholt als das Kind verlegt. Gleichzeitig kann davon ausgegangen werden, dass bei
Geburten, zu denen bereits arztliche Hilfe gerufen wurde, nicht zusatzlich
kinderarztliche Hilfe angefordert wird.

Tabelle 36 Arztliche Hilfe bei bzw. nach der Geburt anwesend / Jahr

Arzt/ Arztin anwesend bei 2007 2006

und/oder nach der Geburt | anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
ja 1.313 13,9 1.359 14,3
nein 8.115 86,1 8.141 85,7
Gesamt 9.428 100,0 9.500 | 100,0

Prozent bezogen auf alle aufRerklinisch begonnenen Geburten des jeweiligen Jahrgangs
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Tabelle 37 Arztliche Hilfe bei bzw. nach der Geburt anwesend, differenziert nach Planungsstatus

Arzt/ Arztin

geplant ungeplant
anwesend bei aufl3erkl. sub partu aulerkl.
Verlegung und/ beendet verlegt beendet Gesamt
oder nach der
Geburt Anzahl | Prozent | Anzahl Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
_ Anzahl 842 10,5 450 36,9 21 94 1.313 13,9
]ja
Prozent 64,1 34,3 1,6 100,0
Anzahl 7.142 89,5 771 63,1 202 90,6 | 8.115 86,1
nein
Prozent 88,0 9,5 2,5 100,0
Gesamt 7.984 100,0 1.221 100,0 223 100,0 | 9.428 100,0
n= 9.428 Geburten (alle aulerklinisch begonnenen Geburten 2007)
Tabelle 38 Kindliche Morbiditat
- L 2007 2006
Kindliche Morbiditat
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
ja 572 6,1 468 49
nein 8.831 93,7 | 8.985 94,6
Keine Angaben 25 0,3 47 0,5
Gesamt 9.428 | 100,0 | 9.500 | 100,0

n=9.428 Geburten (alle auRerklinisch begonnenen Geburten 2007)
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Tabelle 39 Morbiditaten der Kinder von 9.428 Geburten und Verlegungsgriinde

Diagnose Verlegungs-

Morbiditaten der Kinder nach der Geburt grund
(Die 7 haufigsten Eintrage sind fett gedruckt)

Anzahl Prozent | Anzahl | Prozent
D01 Unreife/Mangelgeburt (765) 32 0,34 7 0,07
D02 Asphyxie / Hypoxie / Zyanose (768) 101 1,07 32 0,34
D03 Atemnotsyndrom / kardiopulmonale Krankheit (769) 19 0,20 17 0,18
D04 andere Atemstérungen (770) 155 1,64 37 0,39
D05 Schockzustand (785) 40 0,42 7 0,07
D06 Ikterus (774) 24 0,25 16 0,17
D07 hamolytische Krankheit (Rh-, ABO- Isoimmunisierung etc.)(773) 1 0,01 2 0,02
D08 hamatologische Stérung (Anamie, Polyglobulie etc.)(773) 6 0,06 4 0,04
D09 Stoffwechselstorung (mitterl. Diabetes, Hypoglykamie,

Hypokalzamie, Elektrolytstorung)(775) 10 0,11 9 0,10
D10 hereditare Stoffwechseldefekte, Aminosauren (270),

Galaktose, Fructose (271), AGS (255), Mucoviszidose (277) 1 0,01 0 0,00
D11 Schilddrisenstérungen (Hypothyreose (243), Struma (246) 0 0,00 0 0,00
D12 Blutungskrankheiten (Darm/Nabel) (772) 1 0,01 2 0,02
D13 intrakranielle Blutungen 4 0,04 2 0,02
D14 Krampfe, Encephalopathie (Apathie, Hyperexzitabilitat,

Hemissyndrom) (779) 4 0,04 4 0,04
D15 gastrointestinale Stérungen (Erbrechen/Durchfall),

Ernahrungsprobleme (777) 5 0,05 3 0,03
D16 Verletzungen/Frakturen/Paresen (767) 8 0,08 1 0,01
D17 generalisierte Infektion / TORCH etc. (771), Sepsis (038),

Meningitis (320) 30 0,32 27 0,29
D18 umschriebene Infektion (Schalblasen, Konjunktivitis etc.)(771) 5 0,05 2 0,02
D19 zur Beobachtung 50 0,53 48 0,51
D20 Sonstiges 61 0,65 21 0,22
D25 Chromosomenanomalie (DOWN-, PATAU-, EAWARDS-

Syndrom etc.)(758) 8 0,08 1 0,01
D26 (andere) multiple MiRbildungen (759) 0 0,00 0 0,00
D27 Anenzephalus (740) 0 0,00 0 0,00
D28 Neuralrohrdefekt (Spina bifida, Zelen)(741) 1 0,01 1 0,01
D29 Hydrozephalus, Mikrozephalie, andere zerebrale Anomalien (742) 1 0,01 1 0,01
D30 Anomalie Auge (743), Ohr/Hals (744) 1 0,01 0 0,01
D31 Anomalie Herz/grolRe Gefalie (745-747) 10 0,11 5 0,11
D32 Anomalie Respirationstrakt (Nase bis Lunge) (748) 3 0,03 2 0,02
D33 Gaumen- und Lippenspalten (749) 7 0,07 3 0,07
D34 Anomalie Osophagus/Magen (750) 0 0,00 0 0,00
D35 Anomalie Darm/Leber/Pankreas (751) 1 0,01 0 0,01
D36 Anomalie Niere/ Blase/ Urethra (753) 5 0,05 0 0,05
D37 Anomalie Genitalorgane (752) 8 0,08 1 0,08
D38 Anomalie Knochen, Gelenke, Muskeln (755, 756) 15 0,16 0 0,00
D39 Zwerchfellmifibildung (7566) 1 0,01 0 0,01
D40 Gastroschisis/ Omphalozele (75671) 0 0,00 0 0,00
D41 Anomalie Kérperdecke (N&vi, Ichthyosis etc.) (57) 3 0,03 1 0,03
D42 Hernien (550-553) 2 0,02 1 0,02
D43 biomechanische Verformung (durch Lage-, Haltungsanomalie,

Hiftdysplasie, Hiftluxation) (754) 8 0,08 0 0,08
D44 andere Anomalie 12 0,13 3 0,03

Fir die 7 haufigsten Befunde und Verlegungsgriinde sind die Angaben fett gedruckt. Mehrfachnennungen waren
moglich. Prozentangaben beziehen sich jeweils n= 9.428 Geburten (alle auerklinisch begonnenen Geburten
2007). Insgesamt 643 Eintrage nach Katalog D bei 572 Kindern mit Morbiditaten.
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Tabelle 40 Verlegung des Neugeborenen in die Kinderklinik

.. . . 2007 2006
Kind in Kinderklinik verlegt
Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
ja 209 2,2 188 2,0
nein 9.219 97,8 | 9.312 98,0
Gesamt 9.428 100,0 | 9.500 | 100,0

n= 9.428 Geburten (alle aulerklinisch begonnenen Geburten 2007)

Tabelle 41 Fehlbildungen p.p. (Ausschnitt aus Tabelle 39) und davon prapartal diagnostiziert

Fehlbildungen nach Katalog D

von allen
9.428
Geburten

davon
prapartal

diagnostiziert

Anzahl

Anzahl

D25 Chromosomenanomalie (DOWN-, PATAU--, EQWARDS-Syndrom etc.)

(758)
D26 (andere) multiple MiRbildungen (759)
D27 Anenzephalus (740)
D28 Neuralrohrdefekt (Spina bifida, Zelen) (741)
D29 Hydrozephalus, Mikrozephalie, andere zerebrale Anomalien (742)
D30 Anomalie Auge (743), Ohr/Hals (744)
D31 Anomalie Herz/grof3e Gefalde (745-747)
D32 Anomalie Respirationstrakt (Nase bis Lunge)
D33 Gaumen- und Lippenspalten (749)
D34 Anomalie Osophagus/Magen (750)
D35 Anomalie Darm/Leber/Pankreas (751)
D36 Anomalie Niere/Blase/Urethra (753)
D37 Anomalie Genitalorgane (752)
D38 Anomalie Knochen, Gelenke, Muskeln (755, 756)
D39 Zwerchfellmibildung (7566)
D40 Gastroschisis/Omphalozele (75671)
D41 Anomalie Korperdecke (Navi, Ichthyosis etc.)
D42 Hernien (550-553)

D43 biomechanische Verformung (durch Lage-, Haltungsanomalie,
Huftdysplasie, Hiftluxation) (754)

D44 andere Anomalie

Gesamt

N W O =~ 01 0 01 == O N W O =~ A~ a~ O O o

N

1
86

- 2 O =2 N O OO NN O =~ =~ ~ OO0 H»

N

59

Mehrfachnennungen mdglich, n= Nennungen von Fehlbildungen bei allen auerklinisch begonnenen Geburten

2007

Insgesamt wurden 86 Fehlbildungen nach der Geburt festgestellt, von diesen
wurden 59 vor der Geburt diagnostiziert. Diese 59 Fehlbildungen wurden bei genau
49 Kindern festgestellt — mdglicherweise waren die drei nach der auf3erklinischen

Geburt verstorbenen Kinder darunter.

58 QUALITATSBERICHT 2007 AUSSERKLINISCHE GEBURTSHILFE IN DEUTSCHLAND




6.5.3.2 Zusammenfassung - Outcome der Kinder

Tabelle 42 Fetal Outcome klassifiziert flir das auf3erklinische und klinische Kollektiv

auRerklinisch | Klinisch Gesamt
Fetales Outcome 2007

Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
sehr gut/gut 7.708 93,9 1.036 84,8 8.744 92,7
befriedigend 60 0,7 7 0,6 67 0,7
Morbiditat und/ oder Verlegung 400 4,9 170 13,9 570 6,0
Mortalitat 3 0,04 0 0,0 3 0,03
Keine Angaben 36 0,4 8 0,7 44 0,5
Gesamt 8.207 100,0 1.221 100,0 9.428 100,0

n= 9.428 Geburten (alle aulerklinisch begonnenen Geburten 2007)

Das wichtigste Ziel der Geburtshilfe unabhangig vom Geburtsort, ist ein positives
Fetal Outcome. Fir die Darlegung des Fetal Outcomes wurden die folgenden Anga-
en zu Grunde gelegt:

Reif geboren

APGAR-Werte

Kindliche Morbiditaten

Kindliche Verlegung in Kinderklinik
Reanimationsmallnahmen
Kindliche Mortalitat

Insgesamt 93,0% aller Kinder — und damit etwas mehr als im Vorjahr (2006: 93,0%
aller Geburten) — wurden in einem guten bis sehr guten Zustand geboren. Fur die
Beurteilung dieser Kinder wurden folgende Kriterien zu Grunde gelegt:

Guter bis sehr guter Zustand:

Lebend geboren (gilt fir 9.428 Kinder oder 100% aller Geburten)

keine kindliche Verlegung in eine Kinderklinik (gilt fur 9.219 Kinder oder
97,8% aller Geburten)

keine Morbiditat nach Katalog D (gilt fur 8.831Kinder oder 93,7% aller
Geburten)

keine Reanimationsmaflnahmen (gilt fur 9.103 Kinder oder 96,6% aller
Geburten)

gemal} Tragzeit reif geboren (gilt fur 9.341 Kinder oder 99,1% aller
Geburten)

APGAR-Wert nach 5 und 10 Minuten mindestens 8 (gilt fur 9.320 Kinder
oder 98,9% aller Geburten)
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Nur 0,7% aller Kinder (im Vorjahr 1,5%) hatten im Jahr 2007 einen befriedigenden
Zustand nach der Geburt. Hier ist wiederum ein erfreulicher Ruckgang zu
verzechnen.

Fir diese Beurteilung wurden folgende Kriterien zu Grunde gelegt:

Befriedigender Zustand:
e Lebend geboren (gilt fir 9.428 Kinder oder 100% aller Geburten)
¢ Kkeine kindliche Verlegung in eine Kinderklinik (gilt fur 9.219 Kinder oder
97,8% aller Geburten)
e keine Morbiditat nach Katalog D (gilt fur 8.831 Kinder oder 93,7% aller
Geburten)
und mindestens eine dieser Angaben:

e Reanimationsmallnahmen durchgefuhrt (gilt fur 325 Kinder oder 3,4% aller
Neugeborenen) wobei auch die einfache Sauerstoffdusche bei einem
angestrengten Kind enthalten ist.

e gemal Tragzeit nicht reif geboren (gilt fur 87 Kinder oder 0,9% aller
Geburten)

e APGAR-Wert nach 5 und 10 Minuten unter 8 (gilt fir 39 Kinder oder 0,4%
aller Geburten)

Morbiditaten und/ oder Verlegungen:
e Morbiditaten gelten fur 572 Kinder oder 6,1% aller Neugeborenen
e Verlegungen wurden fur 209 Kinder (2,2%) verzeichnet

Kindliche Mortalitat:
o trifft — wie bereits dargestellt — auf 3 Kinder oder 0,03% oder 0,3%o aller
Geburten zu
¢ die perinatale Mortalitat gilt dabei fur 2 Kinder oder 0,02% oder 0,2%o

Sowohl im aufRerklinischen als auch im klinischen Kollektiv ist die Rate der
Kinder mit Morbiditat und/ oder Verlegung im Vergleich zum Vorjahr leicht
gestiegen.
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6.5.4 Zustand des Neugeborenen und der Mutter postpartal

Tabelle 43 Zustand des Neugeborenen und der Mutter postpartal

Zustand der Mutter post partum
Gesamt
ZUSTAND DES auffallig unauffallig 2007
NEUGEBORENEN Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent | Anzahl | Prozent
Zustand des Neugeborenen auffallig 44 0,5 529 5,6 573 6,1
Zustand des Neugeborenen unauffallig 387 4,1 | 8.443 89,6 | 8.830 93,7
Keine Angaben bzgl. Zeilen 1 0,0 24 0,3 25 0,3
Gesamt 432 46| 8.996 954 | 9.428 100,0

n= 9.428 Geburten (alle aulerklinisch begonnenen Geburten 2007)

Hierzu wird eine Klassifizierung nach den folgenden Kriterien festgelegt:
Auffallige Mutter

2007:

e mutterliche Problematik postpartal (gilt fur 442 Mdutter oder 4,7% aller
Geburten)

oder

e Verlegung postpartal 304 (3,2%) alle p.p. verlegten Frauen — (p.p. verlegt wg.
Problemen nach Katalog E auler zur Nahtversorgung, nur zur Begleitung des
verlegten Kindes und zum normalen Wochenbett gilt noch fir 208 Mutter oder
2,2% aller Geburten)

Unauffallige Mutter

e die oben beschriebenen Parameter treffen nicht zu (gilt fir 8.996 Mutter oder
95,4% aller Geburten)

Auffalliges Neugeborenes

¢ in eine Klinik verlegt (gilt fur 209 Kinder oder 2,2% aller Geburten)
e Morbiditat nach Katalog D (gilt fur 572 Kinder oder 6,1% aller Geburten)
e Verstorbenes Kind (gilt fir 3 Kinder oder 0,03% aller Geburten)

Unauffalliges Neugeborenes

e die genannten Parameter treffen nicht zu (dies gilt fur 8.830 Kinder oder
97,3% aller Geburten)

In 2007 waren in insgesamt 89,6 aller Falle (2006: 89,7%) Mutter und Kind unauffallig
und in 0,5% waren Mutter und Kind auffallig (2006: 0,8%). Damit sind die Ergebnisse
mit den Vorjahresergebnissen in etwa vergleichbar.
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6.6 Kurzdarstellung der Geminigeburten

Die Betreuung von Gemini stellt die Ausnahme in der aul3erklinischen Geburtshilfe
dar und wird von den Hebammenverbanden nur unter sehr engen Vorgaben (siehe
die Stellungnahme der Hebammenverbande ,Hebammengeleitete Geburtshilfe —
Kriterien fur die Auswahl des Geburtsortes®) unterstitzt.

Vor diesem Hintergrund steht folgende kurze Darstellung zentraler Ergebnisse der
Zwillinge.

Im Jahr 2007 gab es 14 dokumentierte Geminigeburten mit 28 Kindern (in 2006
waren es noch 12 Geburten mit 24 Kindern).

Von den 14 Schwangeren im Jahr 2007 hatten bis auf zwei Frauen bereits alle
Geburtserfahrungen. Folgende Befunde traten in der Schwangerschaft auf: B 41
Vorzeitige Wehentatigkeit (ein Fall) und B 48 Mittelgradige - schwere Odeme (ein
Fall). Fur eine Mutter wurde C68 Diabetes mellitus angegeben. Alle Gemini wurden
zeitgerecht geboren, wobei bei einem Kind D01 Unreife/Mangelgeburt festgestellt
wurde. Eine der Mutter hatte nach der Geburt verstarkte Blutungen, keine Mutter ist
verstorben.

Im Jahr 2007 fehlt die Dokumentation des zweiten Zwillings in drei Fallen — dieses
Problem kann bei der Online-Erfassung aufgetreten sein. Die Plausibilitatsprifung
wurde im Jahr zuvor bereits angepasst. Dennoch kdnnen offensichtlich die
Besonderheiten der zweiten Geburt weiterhin nicht immer plausibel erfasst und damit
die Geburtsdokumentation nicht endgultig absendbar werden. Hier muss es
baldmoglichst weitere Verbesserungen geben. Es ist weiterhin zu prufen, inwiefern
es sich hier tatsachlich um Gemini — und nicht um falschlicherweise mit B 35 oder C
64 angekreuzte Einlingsgeburten — handelt.

Es folgen die Einzelfalldarstellungen der als Gemini dokumentierten Geburten.

Fall 1 - Mutter Kind 1 Kind 2
29J./1g/lp Hausgeburt Hausgeburt
Geburt in der 39. SSW regelrechte SL regelrechte SL
spontan spontan
B35, Apgar 10-10-10 Apgar 9-10-10
Co64 2560g, 51cm 2920g, 54cm

keine Probleme pp

2. Hebamme anwesend
weitere Personen anwesend
Arzt nicht anwesend

pp nicht verlegt
lebt und gesund

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Fall 2 - Mutter
41J./1l.g/ll.p
Geburt in der 38.SSW

A14, B35, B41

Co64, C94

keine Probleme pp

2. Hebamme anwesend
weitere Personen anwesend
Arzt anwesend

Kind 1
Klinikgeburt
regelrechte SL
spontan
Apgar 9-10-10
2650g, 48cm

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Kind 2
Das zweite Kind
wurde nicht erfasst
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Fall 3 - Mutter
38J./1l.g/1l.p
Geburt in der 39.SSW

A14, A35

C64,

keine Probleme pp

2. Hebamme nicht anwesend
weitere Personen anwesend
Arzt nicht anwesend

Kind 1
Hausgeburt
regelrechte SL
spontan
Apgar 10-10-10
3000g, 48cm

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Kind 2
Hausgeburt
regelrechte SL
spontan
Apgar 9-10-10
2400g, 47cm

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Fall 4 - Mutter
28J./1.g/lp
Geburt in der 40.SSW

B35, B48

C60, C64, C87

Probleme pp: Bltg.>1000ml
2. Hebamme anwesend
weitere Personen anwesend

Kind 1
Hausgeburt
BEL
spontan
Apgar 8-9-10
2250g, 49cm

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Kind 2
Hausgeburt
regelrechte SL
spontan
Apgar 8-9-10
3150g, 53cm

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Arzt anwesend Morb. D01

Fall 5 - Mutter Kind 1 Kind 2

39J./1l.g/ll.p Hausgeburt Das zweite Kind

Geburt in der 39.SSW regelrechte SL wurde nicht erfasst
spontan

A14, B35, Apgar 8-9-10

C64 28209, 51cm

keine Probleme pp

2. Hebamme anwesend
weitere Personen anwesend
Arzt nicht anwesend

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Fall 6 - Mutter
39J.7/1lL.g/N.p
Geburt in der 40.SSW

A01, A09, A14, A20, B35
C64, C68

keine Probleme pp

2. Hebamme anwesend
weitere Personen anwesend
Arzt nicht anwesend

Kind 1
Geburtshaus
regelrechte SL
spontan
Apgar 6-10-10
3600g, 53cm

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Kind 2
Das zweite Kind

wurde nicht erfasst

Fall 7 - Mutter
43 J./Vi.g/IV.p
Geburt in der 39. SSW

A14, A19, B35

C64

keine Probleme pp

2. Hebamme nicht anwesend
weitere Personen anwesend
Arzt nicht anwesend

Kind 1
Hausgeburt
regelrechte SL
spontan
Apgar 9-10-10
3280g, 51cm

pp nicht verlegt
lebt und gesund

Kind 2
Hausgeburt
BEL
spontan
Apgar 8-8-10
3160g, 52cm

pp nicht verlegt
lebt und gesund
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7 Zusammenfassende Bemerkung zu den Ergebnissen

Die geburtshilflichen Ergebnisse uber den gesundheitlichen Zustand von
9.428 aulerklinisch betreuten Frauen und Kindern belegen flir das Jahr 2007 ein
gutes Outcome sowie eine hohe Ergebnisqualitat der geleisteten Geburtshilfe durch
die an der Dokumentation beteiligten Hebammen und Einrichtungen. An Hand der
validen Daten zur Verlegung, zum Geburtsmodus, zu den Geburtsverletzungen
sowie zu den Befunden vor, wahrend und nach der Geburt wurden fur die gewor-
denen Mutter insgesamt gute Werte ermittelt.

Die Aussagen Uber die Tragzeit der Kinder in Wochen, das Geburtsgewicht
der Kinder, die Apgar-Werte und die erforderlichen Reanimationsmal3nahmen er-
geben gute bis sehr gute Werte fur die Kinder.

In der Rate perinatal Verstorbener sind auch besondere Falle enthalten, die
nicht mit der ,normalen® aulRerklinischen Geburtshilfe gleichgesetzt werden kdnnen.
Die Vermeidbarkeit perinataler Mortalitat in der aulerklinischen Geburtshilfe ist
schwer einzuschatzen. Flr das Jahr 2007 ist eine extrem niedrige Perinatale Mor-
talitat belegt.

Unter Bericksichtigung des Umstandes, dass manche ermittelten Werte in
einzelnen Kategorien auf Grund der zu kleinen Zahlen oder auch auf Grund
fehlender Zusatzinformationen, die im Nachhinein nicht mehr beschaffbar sind, nicht
oder unzureichend interpretiert werden konnen, ist den Hebammen in den aul3er-
klinischen Einrichtungen ein sehr zuverlassiges Management bei der Geburt von
Einlingen zu bescheinigen.

Das groRer werdende Angebot an Vorsorgeuntersuchungen durch auler-
klinisch tatige Hebammen ist als Steigerung ihrer Betreuungsqualitat anzusehen.

Eine in etwa gleich gebliebene Rate von 85% wie geplant beendeter Geburten
zeigt an, dass die ,Planung“ ein wesentliches Merkmal der aulRerklinischen Geburts-
hilfe ist. Dies umschlie3t das Abwagen der Vor- und Nachteile verschiedener
Geburtsorte vor dem Hintergrund medizinischer Befunde und psychosozialer Be-
findlichkeiten der betreuten Frauen und Familien. Die Rate der Verlegungen sowie
die Geburtsverlaufe bei Verlegungen weisen ebenso wie die Durchfihrung der
Geburtshilfe am aulderklinischen Geburtsort den Hebammen situationsgerechtes
Handeln nach. Allerdings sind die Zahlen der auf dem Transportweg geborenen
Kinder zu beobachten.

Es ist anzuraten, dass nur noch die echte Ubertragung nach Geburtstermin als
Befund nach Katalog C gewertet werden sollte.

Die Geburt gestaltete sich bei den meisten Frauen als Spontangeburt mit einer
normalen Wehendauer von bis zu 10 Stunden und einer Dauer des aktiven Mit-
schiebens von unter einer Stunde in aufrechter Gebarposition, bei Mehrgebarenden
normalerweise ohne Dammschnitt oder -riss.

Insgesamt 95% aller Woéchnerinnen hatten keine Probleme nach der Geburt. Die
postpartale Verlegungsrate (inklusive zur Begleitung des verlegten Kindes) von 5,4%
aller Wochnerinnen ist gleich geblieben.
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Fast alle Lebendgeborenen (99,4%) hatten einen finf Minuten Apgar-Wert tber 7.
Die Perinatale Mortalitat betragt 0,02% und stellt das niedrigste bisher gemessene
Ergebnis dar. Knapp 94% aller Kinder (und damit mehr als in den Vorjahren) konnte
ein guter bis sehr guter Zustand bescheinigt werden.
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