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Betreft: Bekostiging geboortezorg 
 
Utrecht, 16 juni 2016 , 
Geachte Commissieleden, 
 
Volgende week spreekt u over integrale bekostiging van geboortezorg. Patiëntenfederatie NPCF, de 
Stichting Geboortebeweging, het Proefprocessenfonds Clara Wichmann en andere  
vrouwenorganisaties pleiten voor behoud van maximale  keuzevrijheid voor zwangeren. Het huidige 
voorstel van de minister biedt daarvoor onvoldoende garanties. 
 
Garandeer maximale keuzevrijheid voor zwangeren 
Voorop staat dat een zwangere altijd moet kunnen kiezen welke zorgverlener ze wil. Ook als ze 
tijdens de zwangerschap wil wisselen. De wijze van bekostiging mag daarin geen belemmering zijn. 
De minister geeft in haar brief1 aan dat ze ‘maximale keuzevrijheid voor de zwangere wil behouden’. 
Advies van KPMG Plexus laat zien dat de invoering van integrale bekostiging de keuzevrijheid van 
vrouwen kan beperken. Er ontstaan prikkels voor aanbieders en zorgverzekeraars om zwangeren te 
ontmoedigen om een zorgverlener buiten het samenwerkingsverband te kiezen. Wij doen een 
dringend beroep op u om te zoeken naar een oplossing die de zwangere maximale keuzevrijheid 
geeft. 
 
Onderzoek  de mogelijkheid van persoonsvolgende  bekostiging 
We stellen voor dat mogelijkheden voor persoonsvolgende bekostiging in de geboortezorg worden 
onderzocht. Met persoonsvolgende bekostiging staat de zwangere centraal; het zorggeld gaat waar 
de zwangere heen wil. De zwangere bepaalt zelf wie de zorg verleent en waar ze bevalt (binnen het 
palet van integrale prestaties) en kan zonodig tussentijds wisselen van zorgverlener. De bekostiging 
kan vorm krijgen met een modulaire tariefsopbouw. In het onderzoek kan ook gekeken worden naar 
ervaringen in het buitenland. In Nieuw-Zeeland geldt al langer een soortgelijk stelsel. Daar wordt 
gewerkt met een persoonlijk budget op basis van een persoonlijk zwangerschapsplan. Engeland wil 
dit voorbeeld volgen.   
 
Wij gaan graag met u en de minister in gesprek en vragen u om vooruitlopend op het onderzoek naar 
persoonsvolgende bekostiging geen onomkeerbare besluiten te nemen op terrein van financiering 
van de geboortezorg.  
 
Wij wensen u een goed debat. 
 
Hoogachtend,   
 
 
 

 

Drs. Dianda Veldman, Directeur/bestuurder NPCF 

                                                        
1 Voorhang integrale bekostiging geboortezorg 958232-149524-CZ, dd 31 mei 2016 



 

 

  

 
 
 

Mira Westland BA, Voorzitter Stichting 
Geboortebeweging 

 

 
Mr. dr. Anniek de Ruijter, Voorzitter 
Proefprocessenfonds Clara Wichmann 

  
 
 
Gesteund door: 
 
 

 

 
 

Drs. Dorenda Gerts, Voorzitter Nederlandse 
Vrouwenraad 

 
 

Drs. Jannet Vaessen, Directeur WOMEN Inc.  

 

Prof. dr. Renée Römkens, directeur van het Atria 
instituut voor emancipatie en vrouwengeschiedenis 
 
 

 

Drs. Elisabeth van der Steenhoven, Directeur 
Wo=Men, Dutch Gender Platform 
 

 

Drs. Ton Coenen, directeur Rutgers, Kenniscentrum 
Seksualiteit 



 

 

 

Hester Rippen, directeur Stichting Kind en 
Ziekenhuis 

 

Conni de Groot, voorzitter Hellp Stichting 

 
 


