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24/7 ingezonden

Steeds meer verloskundig professio-
nals in Nederland kiezen voor het 
aanbieden van prenatale groepszorg 
aan zwangeren en hun partners. Deze 
andere manier van zorg verlenen 
wordt onderschreven door het Rijks-
instituut voor Volksgezondheid en 
Milieu (RIVM), het Actieprogramma 
Kansrijke Start en de Raad voor Volks-
gezondheid & Samenleving (RVS). 
Sinds 2024 kunnen eerstelijnsverlos-
kundigen per deelnemer een aanvul-
lend tarief declareren bij de zorgver-
zekeraar.  

Wat is CenteringZorg? 
CenteringZwangerschap (ook wel Cente-
ringPregnancy genoemd) vervangt de 
individuele consulten en biedt verlos-
kundige zorg waarin zwangeren een 
actieve rol spelen. Tijdens groepsbijeen-
komsten met circa tien tot zestien vaste 
deelnemers die rond dezelfde maand 
zijn uitgerekend, vinden medische con-
troles plaats en interactieve educatie 
over onderwerpen als zwangerschap, 
gezondheid, leefstijl, bevalling en baby-
tijd, waarbij de zwangeren ook de gele-
genheid hebben om een sociaal netwerk 
op te bouwen. Dit gebeurt onder bege-
leiding van een verloskundig zorgprofes-
sional en een tweede begeleider (kraam-
verzorgende of praktijk/afdeling-assis-
tent) die hiervoor beiden een twee-
daagse centering-training en intervisies 
volgen.  
Prenatale groepszorg op basis van het 
Centering-model leidt tot grotere tevre-
denheid bij moeders en bij zorgverle-
ners. Uit internationaal onderzoek is 
bekend dat het tot positieve gezond-
heidsuitkomsten leidt en dit is nu ook in 
Nederland aangetoond. De positieve 
effecten omvatten: 
- �minder voorkomen van zwanger-
schapshypertensie en aanverwante 
complicaties; 

- vaker starten met borstvoeding;
- �meer (verbeterde) kennis over de 
zwangerschap; 

- �vaker aanwezig bij prenatale zorg-
afspraken en 

- �grotere tevredenheid over de verleende 
zorg. 

In vergelijking met vrouwen die alleen 
individuele consulten volgden, ontwik-
kelden vrouwen die deelnamen aan Cen-
teringZwangerschap een gezondere leef-
stijl, met minder alcoholgebruik en 
hogere scores op het gebied van bewe-
ging en gezonde voeding.

Verbreiding zorgmodel 
CenteringZwangerschap wordt sinds 
2012 aangeboden in Nederland. Jaarlijks 
maken inmiddels ongeveer 13.000 
vrouwen gebruik van deze prenatale 
groepszorg, die er ook voor zorgt dat 
(aanstaande) ouders een sociaal 
netwerk vormen. Dit gebeurt veelal in 
de eerstelijns verloskundigenpraktijken, 
maar ook ziekenhuizen kunnen Cente-
ringZwangerschap implementeren. De 
polikiniek verloskunde van Ziekenhuis 
Amstelland stapte twee jaar geleden vol-
ledig over op groepszorg voor zwange-
ren en hun partners. In de evaluatie van 
Qualicore, kwaliteitssysteem voor zie-
kenhuizen, werd de CenteringZorg in dit 
ziekenhuis vermeld als voorbeeld van 
excellente patiëntenzorg. Mede op basis 
van de ervaringen van het Ziekenhuis 
Amstelland ontwikkelde Stichting Cente-
ring de Handreiking Implementatie Cen-
teringZorg in het ziekenhuis. Deze is te 
vinden op www.centeringzorg.nl. 

Ook internationaal 
De Wereldgezondheidsorganisatie 
(WHO) ziet groepszorg als een veelbelo-
vend model voor betere zorgkwaliteit. 
Onder leiding van TNO werd in het EU-
gefinancierde project GroupCare1000 
groepszorg volgens Centering-principes 
toegepast in de eerste duizend dagen 
van het leven in zeven landen (Ghana, 
Zuid-Afrika, Suriname, Kosovo, België, 
Verenigd Koninkrijk en Nederland) om 
de gezondheid van kwetsbare moeders 
en baby’s te verbeteren. Het project 
werd afgelopen zomer afgerond. De 
resultaten zijn te vinden op 
www.groupcare1000.com.

Tevreden patiënten en zorgverleners én betere 
gezondheidsuitkomsten met CenteringZwangerschap 
drs. Laura Jansma   Stichting Centering Nederland 
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