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Wenn Hebammen Geburtshauser leiten, stimmt die
Qualitat - Erstmals vergleichende Studie zwischen kli-
nischer und aulRerklinischer Geburt

Sicherheit ist fir werdende Eltern sehr wichtig. Das gilt auch fur die Wahl des
Geburtsortes. Beruhigend durfte daher die Erkenntnis sein, dass aul3erklinische
Einrichtungen, die von Hebammen geleitet werden, Krankenh&usern in Sachen
Qualitat nicht nachstehen. Zu diesem Ergebnis kommt eine Studie im Auftrag
des GKV-Spitzenverbandes und verschiedener Hebammenverbéande. Erstmals
fur Deutschland wird darin die Versorgungsqualitéat von Krankenhausern mit
den von Hebammen geleiteten Einrichtungen wie Geburtshdausern, Hebammen-
praxen und Entbindungsheimen verglichen. Entscheidend fiir dieses gute Ab-
schneiden der auBerklinischen Angebote ist offensichtlich eine sorgféltige
Auswahl der Schwangeren, flr die unter gesundheitlichen Aspekten eine Alter-
native zum Krankenhaus in Frage kommt.

Ergebnisse im Detail

Konkret stellt die Studie anhand von tber 90.000 unkomplizierten Geburten
aus den Jahren 2005 bis 2009 fest: In den von Hebammen geleiteten aulRerkli-
nischen Einrichtungen mussen vergleichsweise weniger Medikamente einge-
setzt werden (6,6 Prozent gegeniber 19 Prozent in der Klinik). Mehr Mutter
und Kinder (+ 0,7 Prozent) kbénnen die auBerklinischen Einrichtungen zusam-
men verlassen, da eine Nachbehandlung von Kindern und/oder Muttern unné-
tig ist. Die Neugeborenen, die aulRerhalb der Klinik zur Welt kommen, sind eher
etwas schwerer. Es werden bedeutend mehr Gebéarpositionen genutzt (neben
der klassischen horizontalen Lage auch die vertikale und die Wassergeburt).
Deutlich ofter wird der Damm der Mutter bei der Geburt nicht verletzt (41,2
Prozent gegenuber 29,8 Prozent in der Klinik). Der allgemeine Gesundheitszu-
stand der Kinder weicht zehn Minuten nach der Geburt nicht von den Werten
ab, die bei einer Krankenhausgeburt ermittelt werden. Fur diese sogenannten
Apgarwerte misst man z. B. Herzfrequenz, Atmung, Reflexe, Farbe und Muskel-
spannung der Kinder. Schwangere, die zur Entbindung in ein Geburtshaus, eine
Hebammenpraxis oder ein Entbindungsheim gehen, sind im Schnitt etwas alter
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(31,6 Jahre zu 30,5 Jahre in der Klinik). In beiden Vergleichsgruppen gibt es
gleich viele Frauen, die zum ersten, zweiten und dritten Mal ein Kind bekom-
men. Bessere Ergebnisse erzielen Kliniken bei Schwangeren, die ihr zweites
Kind normal entbinden konnten, obwohl das erste Kind per Kaiserschnitt auf
die Welt kam.

Beratung und Steuerung der Schwangeren hat sich bewahrt

Auch im internationalen Vergleich dirfte die Studie Beachtung finden. Bestatigt
sie doch indirekt das Vorgehen des GKV-Spitzenverbandes, bereits in den Ver-
tragen mit Geburtshausern ein Risiko fur Mutter und Kind mdglichst klein zu
halten oder ganz auszuschlieen. Ein Vertragspassus definiert, fur welche
Schwangeren sich unter medizinischen Gesichtspunkten eine Entbindung au-
Rerhalb des Krankenhauses anbietet und fur welche nicht.

Hintergrund

Die Angaben zu den fast 71.000 klinischen Geburten stammen aus der hessi-
schen Perinatalerhebung. Die bundesweiten Daten zu den fast 22.000 aul3erkli-
nischen Geburten hat die Gesellschaft fir Qualitat in der au3erklinischen Ge-
burtshilfe erhoben. Unterstitzt wurde die Studie aulRerdem durch den Medizi-
nischen Dienst des GKV-Spitzenverbandes. In Deutschland entbinden derzeit
ca. zwei Prozent aller Schwangeren aulRerhalb des Krankenhauses.

Die Studie ,Pilotprojekt zum Vergleich klinischer Geburten im Bundesland Hes-
sen mit aul3erklinischen Geburten in von Hebammen geleiteten Einrichtungen
bundesweit“ und weitere Informationen zu diesem Thema finden Sie unter
www.gkv-spitzenverband.de im Internet.

Der GKV-Spitzenverband ist der Verband aller 153 gesetzlichen Kranken- und Pflegekassen.
Als solcher gestaltet er den Rahmen fir die gesundheitliche Versorgung in Deutschland; er
vertritt die Kranken- und Pflegekassen und damit auch die Interessen der 70 Millionen Versi-
cherten und Beitragszahler auf Bundesebene gegentiber der Politik, gegenlber Leistungserb-
ringern wie Arzten, Apothekern oder Krankenh&usern. Der GKV-Spitzenverband tibernimmt
alle nicht wettbewerblichen Aufgaben in der Kranken- und Pflegeversicherung auf Bundesebe-

ne. Er ist der Spitzenverband Bund der Krankenkassen gemal § 217a SGB V.
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