
12 Anzeigen-Sonderveröffentlichung Gesundheit

Klinik für Frauen-
heilkunde und
Geburtshilfe

Universitätsklinikum
Schleswig-Holstein
Campus Lübeck

Klinikdirektor:
Prof. Dr. med. Achim Rody

Ratzeburger Allee 160
23538 Lübeck
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umdenken in der Geburtsmedizin
Kaiserschnitt ja oder nein: Die Entscheidungsgrundlage muss klar und deutlich sein

Ein Kaiserschnitt gilt
heute als Routineein-
griff.Weltweit ist er so-

gar die häufigste Operation
bei Frauen. Ewa jeder dritte
Säugling erblickt in
Deutschland per Sectio cae-
sarea das Licht derWelt – al-
so durch einen Schnitt in
Bauchdecke und Ge-
bärmutter derMutter. „In 30
Jahren hat sich in der Bun-
desrepublik die Rate an Kai-
serschnitten etwa von 17 auf
33 Prozent gesteigert“, sagt
Prof. Dr. Achim Rody. Er ist
Direktor der Klinik für Frau-
enheilkunde und Geburts-
hilfe am Universitätsklinik-
um Schleswig-Holstein,
Campus Lübeck.
Die Gründe für die hohe

Sectio-Rate in Deutschland
sind vielfältig. In einigen
Fällen „wünschen“ sich die
Schwangeren regelrecht
einen Kaiserschnitt. Dahin-
terkanndas individuelleBe-
dürfnis nach der Planbarkeit
einerGeburt stehen.Andere
verspüren eher Angst vor
den Schmerzen und einem
Kontrollverlust imKreißsaal.
„Manchmal hat der Wunsch
der Frauen, die einen Kai-
serschnittmöchten, auchmit
traumatischen Erfahrungen
bei einer vorangegangenen
Entbindung zu tun“, weiß
Prof. Rody.
In den meisten Fällen ist

die Erhöhung der Rate je-
doch auf die bessere Plan-
barkeit und den geringeren
zeitlichen und personellen
Aufwand sowie die Unsi-
cherheit der Geburtshelfer
und die Sorge vor rechtli-
chen Konsequenzen zu-
rückzuführen.
Seit dem Sommer 2020

liegt eine medizinische Leit-
linie vor, die dazu beitragen
will, die hohe Zahl an
möglicherweise unnötigen
Kaiserschnitten zu reduzie-
ren. Die Leitlinie bietet
Orientierung bei den medi-
zinischen Indikationen für
eine Sectio und fasst For-
schungswissen von Ge-
burtsmedizinern, Kinder-
ärzten, Anästhesisten, Heb-
ammen und vielen weiteren
Experten zusammen.
Einer der wichtigsten As-

pekte in der Leitlinie sei die
Empfehlung zu einer deut-
lich verbesserten Beratung
der Frauen beziehungswei-
se der werdenden Eltern im
Vorfeld der Geburt, so Rody.

mehr Beratung. So erleben
es Rody und sein Team sehr
häufig, dassSchwangerebei
Folge-Geburten eine nor-
male vaginale Entbindung
vorziehen: „Die Mehrzahl
der Frauen wünscht sich bei
einem Geschwisterkind
eine Entbindung durch den
natürlichen Geburtskanal.“
Frühergalt inderGeburts-

hilfe das Paradigma: einmal
Kaiserschnitt, immerKaiser-
schnitt. Als zu riskant be-
wertete man eine vaginale
Folge-Entbindung. „Heute
ist dieWissenschaft weiter“,
sagt Rody. Zwar träfe es im-
mer noch zu, dass die
häufigste Indikation für
einen notwendigen Kaiser-
schnitt eine vorangegange-
ne Sectio ist. Zu den kompli-
kationsträchtigen Aspekten
gehören beispielsweise ein
Riss der verbliebenenNarbe
oder das Einwachsen des
Mutterkuchens in das Nar-
bengewebe oder die Blase
der Frau. Dennoch: „Jede
Schwangere sollte in ihrem

Wunsch unterstützt werden,
normal zu gebären“, sagt
Rody. „Selbst bei Zwillingen
oder einer Beckenendlage
kann eine normale Geburt
möglich sein.“ZurRisikomi-
nimierung rät er in solchen
Fällen aber unbedingt zu
einer Geburtsbegleitung in
einem spezialisierten Peri-
natalzentrum, wie es das
UKSH ist.
Vielen Frauen ist auch

nicht bewusst, dass nach
einem Kaiserschnitt die
Fehlgeburtsrate erhöht, die
fälschliche Einnistung eines
befruchteten Eis in der Kai-
serschnittnarbe des Uterus
und ein pathologisches An-
wachsendesMutterkuchens
in der Gebärmutter signifi-
kant häufiger zubeobachten
sind. Auch für Kinder, die
durch Kaiserschnitt geboren
wurden,konntegezeigtwer-
den, dass sie häufiger
Übergewichtigkeit, Asthma
und eine Diabeteserkran-
kung entwickeln können.
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Das ist sehr in seinem Sinne:
Dem Mediziner liegt eine
gut verständliche Geburts-
beratung, bei der alle offe-
nen Fragen gestellt werden
dürfen, seit jeher am Her-
zen. Darum gehört das ver-
trauensvolle Arzt-Patien-
ten-Gespräch auf Augen-
höhe an seiner Klinik zum
festen Ablauf der Geburts-
vorbereitung. „In unserem
Perinatalzentrum nehmen
wir uns viel Zeit für eine de-
taillierte Aufklärung imVor-
feld einer Geburt. Wir
möchten, dass die Frauen
genau wissen, was auf sie
zukommt“, führt der 51-
Jährige aus.
Auch Frauen, die bereits

ein Kind per Kaiserschnitt
zur Welt gebracht haben,
äußern oft denWunsch nach

„
In unserem

Perinatalzentrum
nehmen wir uns viel

Zeit für eine detaillierte
Aufklärung im Vorfeld

einer Geburt. Wir
möchten, dass die

Frauen genau wissen,
was auf sie zukommt

Prof. Dr. Achim Rody
Klinikdirektor Frauenheilkunde

und Geburtshilfe

Ob mittels Kaiserschnitt oder auf
natürlichemWege, Prof. Achim Ro-
dy setzt auf eine ausführliche Bera-
tung im Vorfelde der Geburt.


