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Betreft:  Advies Stuurgroep zwangerschap en geboorte 

 

 

 

 

Geachte heer Klink, 

 

In vervolg op het advies van de Stuurgroep Zwangerschap en Geboorte dd. 30 december 2009 doen wij u 

hierbij vanuit het cliëntenperspectief een gezamenlijke reactie toekenomen. “Wij” betreft de VSOP, 

Stichting Kind en Ziekenhuis, vereniging Het OuderSchap en de NPCF. Daarbij willen we inhoudelijk in 

het bijzonder ingaan op het belang van tijdige voorlichting en zorg, en qua organisatorische uitwerking 

wijzen op de noodzaak van de continuïteit van de vertegenwoordiging van het 

cliëntenperspectief. 

 

Aan de totstandkoming van het advies hebben ruim zeventig vertegenwoordigers van cliënten, patiënten, 

beroepsgroepen, verzekeraars en relevante koepels meegewerkt. Stichting Kind en Ziekenhuis en de 

VSOP (mede namens de NPCF) en Het OuderSchap maakten deel uit van deze vertegenwoordigers. Wij 

zijn bijzonder verheugd dat zoveel verschillende organisaties  intensief en constructief hebben samen 

gewerkt en een gezamenlijk advies hebben weten te formuleren. 

 

De Stuurgroep wil het aantal gevallen van vermijdbare babysterfte in de komende vijf jaar halveren.  

Babysterfte betreft echter het topje van de ijsberg: onder de oppervlakte ligt een verhoogde morbiditeit. 

Dat betekent voor veel gezinnen levenslang verdriet en zorg. We zullen als samenleving moeten streven 

naar een reductie van zoveel mogelijk gevallen van zowel vermijdbare sterfte als morbiditeit bij kind en 

moeder. Dit vereist een kanteling van een reactief naar een meer proactief beleid rond zwanger worden, 

zwangerschap en geboorte. De (aanstaande) zwangere en haar partner hebben daarin ook een eigen 

verantwoordelijkheid. Die verantwoordelijkheid kan echter alleen genomen worden als zij eenduidig en 



 

tijdig worden geïnformeerd. Deze voorlichting dient verzekerd te zijn van continuïteit en kan alleen effec-

tief zijn als de boodschap vergezeld gaat van bewustzijnsbevorderende en keuzeondersteunende activi-

teiten, en daarnaast ook het ervaringsperspectief omvat. De ontwikkeling van Een Nationaal Programma 

Preconceptiezorg -in het verlengde van het Gezondheidsraad advies ‘Voor een goed begin’ - zien wij dan 

ook als een essentieel onderdeel van het advies van de Stuurgroep dat wij nadrukkelijk onder uw aan-

dacht willen brengen. 

 

Wij onderstrepen tevens de constatering van de Stuurgroep dat er meer inzicht moet komen in, en 

geluisterd moet worden naar, ervaringen en verwachtingen rondom de zwangerschap, zowel op individu-

eel als op collectief niveau. Dit betekent dat er een valide meetinstrument moet worden ontwikkeld voor 

het meten van dit cliëntenperspectief.  

 

Ook  dient de vertegenwoordiging vanuit  dit ervaringsperspectief op beleidsniveau verbeterd te worden. 

Dit zou met name kunnen worden gerealiseerd in het door de Stuurgroep geadviseerde College Perinata-

le Zorg, een onafhankelijk gezaghebbend orgaan voor  bindende afspraken over kwaliteit, registratie en 

verantwoording . De Stuurgroep adviseert om daarin namens het cliëntenperspectief diverse organisaties 

te betrekken. Als vertegenwoordigers van zowel  het perspectief van ‘gezonde zwangeren’ als ouders die  

daarbij een diversiteit aan problematiek hebben ervaren, willen wij deze  rol graag op ons nemen. Geza-

menlijk denken wij een representatieve vertegenwoordiging te kunnen zijn van het cliëntenperspectief.  

 

Voor zowel de ontwikkeling van valide meetinstrumenten als adequate vertegenwoordiging dienen 

voldoende middelen beschikbaar te worden gesteld om dit adequaat en professioneel vorm te kunnen 

geven. 

 

Het advies van de Stuurgroep doet een appel op professionals, zwangeren  en overheid om gezamenlijk 

de maternale en perinatale sterfte en morbiditeit terug te dringen. Wij realiseren ons dat het advies 

verregaande aanbevelingen bevat die in de nabije toekomst nadere afweging en uitwerking behoeven. Als 

vertegenwoordigers van het ervaringsperspectief doen wij echter een dringend beroep op u om het advies 

volop prioriteit te geven. 

 

Met vriendelijke groet, 

 

 

 

 

Barbara Wijsen, Stichting Kind en Ziekenhuis 

Elsbeth van Vliet, VSOP 

Rachel Verweij, Vereniging Het OuderSchap 

Marjolein de Booys, NPCF 

 



 

 

 

 

Stichting Kind en Ziekenhuis       

 

 

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cc  Leden en plaatsvervangende leden van de Vaste Commissie voor VWS 


