
Sezaryen Oranı (%) 

Kısa Tanım 
Sezaryen ile yapılan toplam doğumların toplam canlı doğumlara oranını ifade 
eder.   

Gerekçe  

 

Sezaryen ile doğum cerrahi bir girişim olup tıbbi gerekçelerle yapılması esastır 
ve vajinal doğumun alternatifi değildir. Sezaryen planlanırken, gebeye ve 
gebeliğe özgü yararları ve riskleri göz önüne alınmalıdır.  

DSÖ sezaryen oranlarının %10-15’ten fazla olmasının uygun olmadığı 
konusunda tavsiyede bulunmuştur. Sezaryenin optimal oranı tartışılmaya 
devam edilse de, gelişmiş ülkelerde, yüksek sezaryen oranlarının maternal 
riskleri artırabileceği, ilerideki gebelikler için olumsuz etkileri olduğu ve sağlık 
hizmetleri açısından da ek maliyetlere neden olduğu konusundaki 
düşüncelerden dolayı bu oranı azaltmak için bazı stratejilere 
odaklanılmaktadır. 

Hesaplama 
Yöntemi 

İlgili ayda; (Toplam Sezaryen Sayısı/ Toplam Doğum Sayısı)x100 

Alt Indikatörler 

1. Hekim bazında C/S oranları 
2. Endikasyon bazında C/S oranları 
3. C/S sonrası mortalite ve morbidite oranları 
4. Hasta yaşına göre C/S oranları dağılımı 
5. Tüm C/S vakaları içinde primer C/S yüzdesi 
6. Tüm doğumlar içinde primer C/S yüzdesi 
7. … 

Hedef Değer ... 

Veri Kaynağı  HBYS (Hastane Bilgi Yönetim Sistemi) veya yazılı kayıtlar 

İlgili Formlar 
Kurumlar kendi uygulamalarına göre elektronik ortamda veya yazılı form 
oluşturabilirler. 

Veri Toplama 
Periyodu 

Aylık 

Veri Analiz 
Periyodu 

3 aylık 

Sorumlular Kurum uygulamalarına göre sorumlu ya da sorumluları belirler. 

Çıkış Noktası Klinik etkililik, sorumlu yönetişim, hasta merkezlilik ve hasta güvenliği 

Dikkat Edilecek 
Hususlar 

Kurum tarafından hasta potansiyeline göre veri analiz periyodu ayrıca 
belirlenebilir. Ancak en geç 3 ayda bir analiz yapılmalıdır. 

 


