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1. Inleiding 

Er zijn veel verschillende bronnen waar je informatie vandaan kan halen als het gaat om geboortezorg.  

Om hier inzicht in te krijgen is onderzoek gedaan binnen het Cliëntenpanel Geboortezorg van 

Patiëntenfederatie Nederland. Dit onderzoek is gedaan in samenwerking met de (verloskundige) 

zorgverleners, samenwerkend binnen het CPZ (College Perinatale Zorg). De vragenlijst kon ingevuld 

worden in september en oktober 2024. De link is gedeeld door verschillende patiëntenorganisaties in 

de geboortezorg.  

 

Met de uitkomsten van dit onderzoek willen Patiëntenfederatie en het CPZ de huidige 

informatievoorziening door de verschillende geboortezorgpartijen tegen het licht houden, met als doel 

het informatieaanbod beter af te stemmen op de behoeften die (aanstaande) zwangeren en hun 

partners hebben. De uitkomsten worden ingebracht in het centrale overleg waar alle 

geboortezorgpartijen samenwerken aan een goede informatievoorziening aan zwangeren. 

 

1.1 Interpreteren van de resultaten 
Het Cliëntenpanel Geboortezorg van de Patiëntenfederatie is niet volledig representatief voor de 

gemiddelde Nederlandse (aanstaande) moeder, want de deelnemers zijn iets vaker hoog opgeleid. 

 

1.2 Opzet vragenlijst 
In de vragenlijst ‘Informatiebehoefte zwangerschap en bevalling’ komen de volgende 

hoofdonderwerpen aan bod: 

• Op zoek naar informatie  

• Informatiebronnen 

• Gemiste informatie 

• Stellingen over informatievoorziening 

• Beoordelen van specifieke websites geboortezorg 
 

Niet elke vraag is op iedere deelnemer van toepassing. En niet alle vragen zijn verplicht gesteld. Hierdoor 

kan het aantal deelnemers dat een vraag heeft ingevuld variëren. Ook tellen percentages soms op tot 

meer dan 100%. Dit kan komen door afronding, of omdat mensen meer dan één antwoord konden 

geven op bepaalde vragen.  
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2. Profiel deelnemers 

260 (partners van) vrouwen met een zwangerschapswens en (ex-)zwangeren hebben de vragenlijst 

ingevuld. Hiervan geven 214 mensen behoefte te hebben (gehad) aan informatie over zwangerschap 
en bevalling en hiervoor eén of meerdere informatiebronnen hebben gebruikt of gekregen. Zij vormen 

de doelgroep van dit onderzoek. 
 

2.1 Algemene achtergrond 
 
Het profiel van de deelnemers is als volgt samen te vatten: 

• De gemiddelde leeftijd van de deelnemers is 34 jaar en de meeste deelnemers zijn jonger dan 40 jaar 

(86%) (figuur 1). 

 

 

Figuur 1 

 

Van de deelnemers is 13% middelbaar opgeleid en 86% hoger opgeleid (figuur 2). 

▪ Lager onderwijs: deelnemers zonder afgerond onderwijs, lagere school, lager beroepsonderwijs en 

voorbereidend of kort middelbaar beroepsonderwijs. 

▪ Middelbaar onderwijs: deelnemers met middelbaar algemeen onderwijs, middelbaar 

beroepsonderwijs en voortgezet algemeen onderwijs. 

▪ Hoger onderwijs: deelnemers met hoger beroepsonderwijs, wetenschappelijk onderwijs. 

• De deelnemers komen vooral uit Zuid-Holland (22%) en Noord-Brabant (18%) (figuur 3). 
 

 

Figuur 2 
 
 

 

Figuur 3 
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Bijna alle deelnemers zijn vrouwen die al een keer zwanger zijn geweest in de afgelopen 5 jaar. 

 

Figuur 4 
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3. Resultaten 

3.1 Informatie waarnaar gezocht wordt  
In dit onderzoek zijn 5 hoofdonderwerpen bepaald rondom zwangerschap en bevalling. Hieronder 

staan voorbeelden van wat er per onderwerp bedoeld wordt. Deze uitleg hebben deelnemers ook 

gekregen. 

 

1. Zwangerschapsklachten en zwangerschapscomplicaties. Welke zwangerschapsklachten en 

–complicaties kan ik krijgen? Hoe vaak komt dat voor en wat moet ik dan doen? 

2. Voeding, gezondheidsadvies en geestelijke gezondheid. Wat kan ik wel en niet eten 

tijdens de zwangerschap? Welke supplementen worden aangeraden? Hoe zorg ik goed voor mijn 

lichaam tijdens de zwangerschap? Hoe ga ik om met stress en angstgevoelens? 

3. Ontwikkeling ongeboren kind. Hoe ontwikkelt het ongeboren kind zich per week? Welke 

grootte en gewicht horen bij de verschillende ontwikkelingsfases? 

4. Zorg tijdens de zwangerschap. Hoe kies ik een verloskundigenpraktijk? Wat kan ik verwachten 

tijdens de controles? Welke zwangerschapscursussen zijn er? Welke onderzoeken kan ik tijdens de 

zwangerschap laten doen en welke keuze daarin past bij mij? Wat houdt Centering Pregnancy in? 

5. Geboorteplanning en bevalling. Welke bevallingsmethoden zijn er? Wat is een geboorteplan? 

Hoe weet ik of de bevalling begonnen is en wat moet ik dan doen? Wat zijn de 

pijnbestrijdingsmogelijkheden bij de bevalling, en hoe maak ik daar een keuze in? 

 

 

Aan de deelnemers is gevraagd over welke onderwerpen zij vooral een informatiebehoefte hadden. De 

meeste behoefte is er aan informatie over geboorteplanning en bevalling (86%, figuur 5). Over de 

andere onderwerpen wordt ook regelmatig informatie gezocht (51-65%).  

 

 

Figuur 5. Meerdere antwoorden mogelijk.  
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Per onderwerp konden deelnemers toelichten aan welke informatie zij behoefte hadden. 

 

Zwangerschapsklachten en -complicaties 

Rondom dit onderwerp zoeken deelnemers vooral naar antwoorden op de volgende vragen: 

• Welke klachten zijn normaal in een zwangerschap? 

• Welke klachten zijn afwijkend, duiden erop dat er iets niet goed is?  

• Wanneer moet je aan de bel trekken?  

• Wat kun je er zelf aan doen?  

Daarnaast werden er specifieke klachten of complicaties genoemd waar deelnemers informatie over 

zoeken, met name:  

• Misselijkheid / hyperemesis gravidarum 

• Maagzuur 

• Zwangerschapsdiabetes 

• Bekkenproblemen 

• Hoge bloeddruk 

 

Enkele toelichtingen van deelnemers zijn hieronder weergeven. 

“Welke klachten normaal zijn en wanneer het niet meer normaal is. HG bij de eerste en laat hulp gezocht 

omdat de informatie die ik vond allemaal was "het is normaal?", terwijl het dat allang niet meer was. 

Veelal hoor je veel complicaties die over het kind gaan en heel weinig waar je als vrouw mee te maken 

kunt krijgen.” 

“Wat is normaal en wanneer moet je je zorgen maken, wanneer aan de bel trekken.”  

“Je voelt zoveel veranderingen en het is fijn als je weet waarop je kan letten, zodat je op tijd erbij bent 

als het "mis" zou gaan.” 

“Ik heb erg last van bekkeninstabiliteit. Kon ik een buikband dragen? Wat kon ik doen het te 

verminderen? Waardoor wordt het erger?” 

“Ik was heel erg misselijk en viel veel af, echter kan je online vooral veel vinden over natte HG maar 

weinig over droge HG. Ik wou graag weten wat normaal was en tot hoeverre het afvallen acceptabel 

was.” 

 

Voeding, gezondheidsadvies en geestelijke gezondheid 

Over dit onderwerp zoeken deelnemers met name naar antwoord op onderstaande vragen: 

• Wat mag je wel en niet eten? 

• Welke supplementen worden aanbevolen? 

• Welke medicatie mag ik gebruiken?  

• Hoe ga ik om met angst?  

• Hoe blijf je mentaal stabiel? 

 

Enkele toelichtingen van deelnemers zijn hieronder weergeven.  

“Welke supplementen (zeker de foliumzuur), op den duur ook hoe kan ik blijven sporten (wat kan 

wel/niet), maar ook met regelmaat de vraag of ik bepaalde zaken mag eten.” 

“Welke app kan ik gebruiken om mijn eten en geestelijke gezondheid mee in de gaten kan houden 

rondom mijn zwangerschap?” 

“Wat mag ik wel en niet eten en wat moet ik juist eten.” 

“Wat kan ik beter niet eten. Mag ik met mijn medicatie zwanger worden en heeft dat geen schadelijke 

gevolgen.” 

“Ten eerste informatie over welke voeding ik beter wel en beter niet kon eten en waarom wel of waarom 

niet. Daarnaast ook informatie over geestelijke gezondheid en hoe je ervoor zorgt dat dit vooral in 

combinatie met alle hormonen die vrijkomen enigszins stabiel blijft.” 
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Ontwikkeling ongeboren kind 

Over de ontwikkeling van het ongeboren kind zoeken deelnemers met name naar antwoord op 

onderstaande vragen: 

• Wat gebeurt er wekelijks met de (groei van) het kindje in de buik?  

• Wat groeit er wanneer, hoe ontwikkelt het zich?  

• Wanneer kun je je kindje voelen? 

 

Enkele toelichtingen van deelnemers zijn hieronder weergeven.  

“Wat gebeurt elke week met mijn kindje in de buik.” 

“Wanneer welke fase zich voordeed, dus wanneer bepaalde dingen groeiden en wanneer er 

bijvoorbeeld mentaal iets gebeurde” 

“Vooral leuk om te volgen hoe de ontwikkeling van je ongeboren kind verliep. Elke week qua 

groei/ontwikkeling.” 

“Nieuwsgierig wat wanneer ontwikkelt, maar ook welke afwijkingen er kunnen zijn.”  

“Je valt snel in kaders. Zo ging ik van een te grote baby ineens naar een "goede" baby met een "te 

klein" hoofd. De uitleg over hoe een baby groeit en dat een wat kleiner hoofd normaal is als het maar 

in eigen lijn groeit heb ik niet gekregen maar zelf moeten opzoeken aan de hand lesmateriaal 

echoscopischen en verloskundigen.” 

 

Zorg tijdens zwangerschap 

De meest genoemde vragen die deelnemers over dit onderwerp hebben, zijn: 

• Wat kun je verwachten van de zorg? Bijvoorbeeld van verloskundige, kraamzorg en ziekenhuis? 

• Waar heb je recht op? 

• Welke verschillende verloskundigen zijn er? Hoe maak ik daar een keuze in? 

• Hoeveel controles/afspraken zijn er? Wanneer en hoeveel echo’s?  

• Wat wordt vergoed en wat niet?  

• Hoe kun je het beste voor jezelf zorgen? 

 

Enkele toelichtingen van deelnemers zijn hieronder weergeven.  

“Wat je allemaal te wachten staat en wat als er nu iets fout ging wat dan.” 

“Waar je wel en geen recht op hebt. Afspraken bij de huisarts of het ziekenhuis.”  

“Vooral tijdens 1e zwangerschap toen alles nieuw was: wat kun je verwachten rondom zorg van 

verloskundige uit verloskundigenpraktijk. Wanneer heb je echo's, wanneer bellen, nipt test, 13 en 

20wk echo's etc.” 

“In eerste instantie: hoe kies je een verloskundige. Of eigenlijk meer: hoe werkt dat? Een 

verloskundige zoeken? Of begin je bij de huisarts? Hoe loopt mijn zorgpad?” 

“Hoe kan ik het beste voor mezelf zorgen zodat mijn lichaam goed voor kindje zorgt.” 
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Geboorteplanning en bevalling 

Tot slot hebben deelnemers met name de volgende vragen over geboorteplanning en bevalling:  

• Welke keuzemogelijkheden zijn er allemaal? Bijvoorbeeld thuis/ziekenhuis bevalling, 

pijnbestrijding, bevalhoudingen? 

• Wat kun je verwachten tijdens een bevalling? Hoe verloopt dit en hoe bereid je je hierop voor? 

Wat wil ik wel en niet?   

• Wat moet er in het geboorteplan staan? Hoe stel je deze op?  

 
“Om me goed voor te bereiden had ik behoefte aan informatie over wat er precies gebeurd tijdens de 

bevalling, hoe het werkt, hoe je je lichaam kunt helpen, wat het tegenwerkt. Welke complicaties 

kunnen optreden, wat je kunt doen om dat te voorkomen. Maar vooral leren om de signalen van mijn 

lichaam en van er baby te herkennen.” 

“Wat zijn de mogelijkheden? Wanneer kan wat worden ingezet en hoe past dat bij ons / mij?” 

“Wat wil ik tijdens mijn baring wel en niet. Welke keuzes heb ik, wat als ik voor iets kies, wat als ik 

het niet doe.” 

“Wat kan ik verwachten en welke complicaties. Nodig voor bevalplan.” 

“Op welke manier ik mijn bevalling zo natuurlijk mogelijk en naar mijn wensen kon laten verlopen. Ik 

wilde mij zo goed mogelijk voorbereiden, dus ik was juist op zoek naar veel informatie hierover (i.p.v. 

de houding ik zie het allemaal wel)” 
 
Over de meeste onderwerpen vindt minstens 6 op de 10 deelnemers het makkelijk om informatie te 

krijgen (figuur 6). Over de ontwikkeling van het ongeboren kind kunnen de meeste deelnemers 

makkelijk informatie krijgen (84%). 16% vindt dit echter moeilijk. Over zorg tijdens de zwangerschap 

vonden de meeste deelnemers het moeilijk om informatie te krijgen (45%).  

 

 

Figuur 6 
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Deelnemers konden hun antwoord nader toelichten, waarbij ze beschrijven waarom ze dit makkelijk of 

moeilijk vonden. Deelnemers die het makkelijk vonden om informatie te krijgen, geven aan dat er veel 

informatie beschikbaar is via zorgverleners, apps en internet. Deelnemers die het moeilijk vonden om 

informatie te krijgen geven aan dat de informatie te algemeen (dus niet toepasbaar op hun specifieke 

situatie), foutief of tegenstrijdig was. Sommige deelnemers vinden het moeilijk zich een weg te banen 

in de grote hoeveelheid informatie die beschikbaar is, waarbij het niet altijd duidelijk is wat 

betrouwbaar is en wat niet, en de informatie is vaak ook vanuit verschillende perspectieven 

geschreven.    

 

“Er is teveel en tegenstrijdige informatie.” 
“De informatie die makkelijk te vinden is, is erg basaal. Je vindt moeilijk diepgaande informatie met 
cijfers e.d.” 
“Internet staat er vol mee, maar wat als je ziek bent en niet in het standaard plaatje past.” 
“Ik vind dat er veel verschillende adviezen worden gegeven, waardoor je niet meer weet waarnaar je 
moet luisteren.” 
“Het wordt gebracht als verplicht en later bleek dat ik keuze had.” 
“Er is weinig wetenschappelijk onderzoek te vinden naar specifieke informatie of vragen.” 
“Veel is ook niet wetenschappelijk bewezen, of juist nog in onderzoek.” 
“Verschillende informatie vanaf internet / folders en beperkte tijd verloskundige.” 
“Wordt niet vaak gedaan, maatwerk dus weinig concrete informatie te vinden.” 
“Ik wist niet welke sites betrouwbaar waren, dus waar ik de juiste volledige informatie kon vinden.” 
“Niet alle informatie is accuraat en veel zit vast in protocollen i.p.v. menselijkheid.” 
“De voorbeelden die er waren vond ik of te plat/simpel of te zweverig/ongegrond. Ik was op zoek 
naar voorbeelden van uitgebreide, evidence-based geboorteplannen die realistisch waren.” 
“Zelf geen kennis dus je weet niet wat en waar je moet zoeken.”  
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3.2 Informatiebronnen  
De zorgverlener wordt als de meest waardevolle bron ervaren (70%). Dit is ook de bron van voorkeur 

als deelnemers zelf mogen kiezen hoe ze de informatie wilden ontvangen. Daarnaast zijn er nog 

diverse andere bronnen die deelnemers waardevol vinden zoals cursussen, apps, zoekmachines, 

sociale media, vrienden, boeken en websites (figuur 7). Folders en tijdschriften worden niet vaak als 

waardevol gezien.  

 

 

Figuur 7. Meerdere antwoorden mogelijk. 

  
Sommige antwoorden van figuur 7 konden nader toegelicht worden. 

• Onder  ‘zorgverleners’ zien deelnemers met name verloskundigen en gynaecologen als 

waardevolle informatiebronnen.  

• Meest genoemde waardevolle websites zijn:  
o 24baby.nl (13x) 

o Houseofmothers.nl (Bevallen als een baas) (13x)  

o Vraagdevroedvrouw.nl (11x) 
o Oudersvannu.nl (10x) 

o Voedingscentrum.nl (10x) 
o Zwangerenportaal.nl (7x) 

• De volgende apps worden met name als waardevol gezien:  

o 24baby (30x) 

o Zwangerhap (Voedingscentrum) (25x) 
o Zwangerschap+ (Philips) (23x) 

• Bij ‘social media’ worden onderstaande social media kanalen het vaakst genoemd als waardevol: 

o Bevallen als een baas /Nira van Dijk (37x) 
o Vroedvrouw Margot /Vraag de vroedvrouw (19x) 

o Verlosmoeder (11x) 
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Per informatiebron werd aan deelnemers gevraagd waarom zij deze waardevol vonden. Zie tabel 1. 
Daaruit blijkt dat mensen de informatie van zorgverleners vooral waardevol vinden vanwege de 

betrouwbaarheid (80%). Cursussen worden om meer redenen als waardevol gezien, niet alleen 
vanwege betrouwbaarheid (79%), maar ook omdat de informatie gemakkelijk te begrijpen is (75%), 

prettig gepresenteerd (72%) en volledig is (70%). Apps worden als derde genoemd als meest 

waardevolle informatiebron, met name vanwege de begrijpelijkheid (78%) en de prettige presentatie 
(72%). Deelnemers hadden ook de mogelijkheid om nog een andere reden op te geven waarom ze 

een bron waardevol vonden, maar daar werd weinig gebruik van gemaakt.  
 

 

Tabel 1. Meerdere antwoorden per categorie mogelijk. Informatiebronnen met n<50 zijn niet gerapporteerd. Percentages boven 
60% zijn groen gemarkeerd.  

 

 

  

 Makkelijk te 
begrijpen 

Volledig Betrouw
baar 

Gemakkelijk 
vinden 

Prettige 
presentatie 

Zorgverleners (n=148) 68% 48% 80% 15% 47% 

Cursussen (n=110) 75% 70% 79% 28% 72% 

Apps (n=90) 78% 39% 48% 60% 72% 

Zoekmachines (n=85) 42% 6% 5% 75% 7% 

Sociale media (n=83) 77% 52% 65% 54% 71% 

Vrienden/familie/kenissen (n=82) 59% 12% 40% 35% 41% 

Boeken (n=81) 62% 59% 69% 35% 56% 

Websites (n=81) 63% 52% 58% 65% 41% 
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3.3 Stellingen informatievoorziening 
Deelnemers kregen enkele stellingen voorgelegd over de informatievoorziening rondom zwangerschap 

en bevalling (figuur 8). Daaruit blijkt dat 

• 87% het leuk vindt om informatie te zoeken over zwangerschap en bevalling en 81% het ook 

makkelijk vindt om deze informatie zelf te vinden. 

• 40% de informatie van zorgverleners onvoldoende vindt.  

• 52% de informatie over zwangerschap en bevalling tegenstrijdig vindt.  

• 44% het niet lastig vindt om de betrouwbaarheid van een bron in te schatten. 39% vindt dat wel 
lastig. 

• 48% sociale media een nuttige bron van informatie vindt. 31% vindt van niet.  

 

 

Figuur 8 
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Deelnemers is gevraagd wat vinden van de grote hoeveelheid aan verschillende informatiebronnen 
over zwangerschap en bevalling. De meningen hierover zij verdeeld: 51% vindt dit goed, 49% niet.  

Deelnemers die het niet goed vinden dat er zoveel verschillende bronnen zijn, vinden het lastiger om 
de betrouwbaarheid in te schatten (40% vs. 25% oneens, tabel 2). Deze groep vindt het ook minder 

leuk om informatie te zoeken over zwangerschap en bevalling (7% oneens vs. 1% oneens).  

Tabel 2 

Oordeel over 
veelheid bronnen 

Helemaal mee 
eens 

Mee eens Neutraal Oneens Helemaal 
oneens 

Ik vind het leuk om informatie te zoeken 

Goed (n=109) 61% 32% 6% 1% 0% 

Niet goed (n=105) 35% 47% 10% 7% 2% 

Ik vind het makkelijk om zelf informatie te vinden 

Goed (n=109) 39% 46% 9% 6% 1% 

Niet goed (n=105) 28% 51% 11% 10% 1% 

Sociale media zijn een nuttige bron van informatie voor mij 

Goed (n=109) 19% 37% 22% 16% 6% 

Niet goed (n=105) 8% 28% 26% 22% 17% 

Ik vind het niet lastig om de betrouwbaarheid van een bron in te schatten 

Goed (n=109) 10% 40% 21% 25% 4% 

Niet goed (n=105) 8% 29% 13% 40% 11% 

Ik vind de informatievoorziening van zorgverleners voldoende 

Goed (n=109) 7% 35% 14% 28% 16% 

Niet goed (n=105) 9% 33% 22% 26% 11% 

Ik vind de informatie niet tegenstrijdig 

Goed (n=109) 2% 22% 28% 40% 7% 

Niet goed (n=105) 0% 16% 29% 37% 18% 

 

 

Deelnemers die positief zijn over het aantal bronnen, geven aan dat je daardoor informatie kan vinden 
uit verschillende perspectieven, en dat je zo informatie kan vinden die bij jou past. Sommigen geven 

hier wel een kanttekening bij, dat je dan wel zelf de betrouwbaarheid van de bron moet beoordelen.  
 

“Dat maakt dat je zelf kan kiezen wat voor jou goed voelt qua informatie.” 
“Dan kan je jezelf laten informeren van verschillende kanten.” 
“Het kan alleen wel verwarrend werken. Er zijn gewoon echt verschillende zienswijze over geboorte en 
welke past dan bij jou? Je moet er echt wel even diep induiken.” 
“Iedereen verwerkt informatie op een andere manier, dus voor iedereen moet er een fijne bron te 
raadplegen zijn.” 
“Veel input om te bespreken met verloskundige. Al kun je je ook verliezen, dus scannen is vereist.” 
“Zo kan je zelf kiezen wat makkelijker "leert". Er zijn ook zoveel verschillende ervaringen. Echter 
betrouwbaarheid van een bron moet wel mee worden genomen.” 
“Zo kun je een zwangerschap en bevalling vanuit verschillende perspectieven zien. Alleen is het soms 
ook lastig wat nou 'juist' is.” 
“Dat geeft de diversiteit van het vraagstuk aan. Je kan zo veel verschillende ervaringen (en 
uitkomsten) hebben.” 
“Het is belangrijk dat er veel informatie is, als je kijk naar de generatie van bijvoorbeeld mijn moeder. 
Waar het nog heel erg was: je doet maar wat de dokter zegt. Is natuurlijk niet goed.” 
“Zo kun je je goed inlezen en bedenken waar je je het beste bij voelt.” 
“Zo kan iedereen informatie vinden die past bij zijn/haar manier van leven/opvattingen/wensen etc.” 
“Dan krijg je in ieder geval altijd wel een hoop mee. Al moet je zelf wel onderzoekend en kritisch 
blijven. Als je ermee om kunt gaan en zelf filtert is het prima.” 
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Deelnemers die minder positief zijn over de grote variatie aan informatiebronnen geven aan dat 
mensen hierdoor het overzicht verliezen en dat het moeilijk te beoordelen is wat betrouwbare en 

passende informatie is. 
 

“Daardoor zie je door de bomen het bos niet meer. En niet alles is betrouwbaar.” 
“Zorgt voor veel verwarring en helemaal met social media erbij, daar wordt een troep aan info op 
gegooid.” 
“Het is goed dat er meerdere benaderingen zijn omtrent bevallen (hypnobirthing etc.), maar de 
basisinformatie zou wel gelijk moeten zijn.” 
“Het brengt twijfel en onrust mee.” 
“Je raakt ervan in de war.” 
“Kan soms onduidelijkheid en verwarring geven en niet altijd betrouwbaar.” 
“Het is soms moeilijk om te weten wat klopt en wat niet klopt.” 
“Niet iedereen kan de betrouwbaarheid van een bron goed inschatten, waardoor veel onwaarheden 
worden verspreid en dus ook onnodige angst.” 
“Veel herhaling in de informatie. Weinig persoonsgericht.” 
“Ze zouden allemaal eerlijk en wetenschappelijk bewezen moeten zijn en dan hoeven er niet zoveel 
bronnen te zijn.” 
“Veel geschreven vanuit eigen visie/gedachte, je moet zoeken wat bij je past.” 
“Dat geeft verwarring en kost een hoop tijd en energie om uit te zoeken wat toepasbaar is op onze 
wensen en situatie.” 
“De betrouwbaarheid is soms lastig te controleren.” 
“Maakt het onoverzichtelijk en vergroot kans op desinformatie en fouten.” 
 

Deelnemers is gevraagd wat hen de beste manier lijkt om informatie te geven aan (aanstaande) 
zwangeren over zwangerschap en bevalling. De meeste deelnemers geven aan dat dit het beste kan 

via de zorgverlener/verloskundige en/of via een cursus. Sommigen voegden daar nog andere bronnen 
zoals (betrouwbare) websites, apps, folders of boeken aan toe.  
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3.3 Gemiste informatie  
 

Aan deelnemers is gevraagd of ze alle informatie waaraan ze behoefte hadden, gevonden of gekregen 

hebben. 70% heeft alles kunnen vinden en 29% heeft het gedeeltelijk gevonden (figuur 9). 
Voorstanders van de grote hoeveelheid aan informatiebronnen over zwangerschap en bevalling vinden 

vaker de informatie waaraan ze behoefte hadden (77% alles gevonden) dan deelnemers die dit niet 
goed vinden (62% alles gevonden).  

 

 

Figuur 9 

 
 

Deelnemers die niet aan alle informatie konden komen, hebben met name informatie gemist over 

geboorteplanning en bevalling (45%), zwangerschapsklachten en -complicaties (39%) en 
voeding/gezondheidsadvies en geestelijke gezondheid (32%, figuur 10). Deelnemers willen deze 

gemiste informatie het liefst ontvangen via de zorgverlener.  
 

 

 

Figuur 10 
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3.5 Websites geboortezorg 
 
Er bestaat een groot aantal websites over zwangerschap en bevalling. De meest bezochte websites 

door deelnemers zijn 24baby.nl (83%), oudersvannu.nl (68%) en thuisarts.nl (64%, figuur 11). 
Andere veel bezochte sites zijn zwangerportaal.nl (46%), deverloskundige.nl (42%) en wij.nl (41%). 

De websites pns.nl, tijdmetkinderen.nl, zwanger-enzo.nl en zwangerinfo.com worden nauwelijks 
bezocht door de deelnemers.  

 

 

Figuur 11. Meerdere antwoorden mogelijk. 
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Deelnemers konden de informatie op deze websites beoordelen op de aspecten begrip, 
betrouwbaarheid, volledigheid, vindbaarheid en presentatie. Hieronder staan de resultaten van de top 

6 bezochte websites. Daaruit blijkt dat er grote verschillen zijn tussen deze websites (tabel 3). 
 

De informatie op Thuisarts.nl scoort op alle aspecten het hoogst: de meeste deelnemers vinden de 

informatie op deze site gemakkelijk te begrijpen (92%) en te vinden (79%), prettig gepresenteerd 
(79%), betrouwbaar (91%) en volledig (71%). De informatie op de websites 24baby.nl en 

oudersvannu.nl wordt vooral gewaardeerd omdat het prettig gepresenteerd (72-74%) en gemakkelijk 
te begrijpen is (86%) en niet zozeer omdat het betrouwbaar en volledig is. Ook de informatie op de 

website deverloskundige.nl wordt relatief vaak gezien als gemakkelijk te begrijpen (87%), maar ook als 

volledig (64%) en betrouwbaar (76%).  
 

 

Tabel 3. Percentage (helemaal) mee eens. Percentages boven 60% zijn groen gemarkeerd. 

 

  

  

  Makkelijk 

begrijpen 

Volledig Betrouwbaar Makkelijk 

vinden 

Prettige 

presentatie 

24baby.nl (n=178) 86% 31% 35% 68% 72% 

oudersvannu.nl  (n=145) 86% 33% 30% 65% 74% 

thuisarts.nl (n=137) 92% 71% 91% 79% 79% 

zwangerportaal.nl (n=98) 73% 51% 53% 43% 51% 

deverloskundige.nl (n=89) 87% 64% 76% 63% 64% 

wij.nl (n=87) 77% 22% 25% 47% 67% 
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4. Conclusie 

214 (partners van) vrouwen met een zwangerschapswens en (ex-)zwangeren die behoefte hadden aan 

informatie over zwangerschap en bevalling en hiervoor één of meerdere informatiebronnen hebben 
gebruikt of gekregen, hebben meegedaan aan dit onderzoek.  

 
Er wordt veel naar informatie gezocht over zwangerschap en bevalling maar met name naar 

geboorteplanning en bevalling (86%). Over de andere onderwerpen, waaronder de ontwikkeling van 
het ongeboren kind, geboortezorg, zwangerschapsklachten, voeding- gezondheidsadvies en geestelijke 

gezondheid, wordt ook regelmatig informatie gezocht (51-65%). 

 

Informatiebronnen  

Waardevolle bronnen 

De zorgverlener (verloskundige, gynaecoloog) wordt als de meest waardevolle bron ervaren (70%). 
Circa 40% vindt de informatie vanuit zorgverleners over zwangerschap en bevalling nog onvoldoende. 

Daarna worden cursussen als het meest waardevol beoordeelt (52%). Deze twee bronnen hebben ook 
de voorkeur als deelnemers zelf mogen kiezen hoe ze de informatie willen ontvangen. Deze bronnen 

worden vooral als waardevol gezien vanwege de betrouwbaarheid (80% bij zorgverleners en 79% bij 

cursussen). Cursussen worden om meer redenen als waardevol gezien, omdat de informatie 
gemakkelijk te begrijpen is (75%), prettig gepresenteerd (72%) en volledig is (70%).  

 
Websites geboortezorg 

De meest genoemde websites over zwangerschap en bevalling die door deelnemers zijn bezocht, zijn 

24baby.nl (83%), oudersvannu.nl (68%) en Thuisarts.nl (64%). De informatie op Thuisarts.nl scoort 
op alle aspecten het hoogst: de meeste deelnemers vinden de informatie op deze site gemakkelijk te 

begrijpen (92%) en te vinden (79%), prettig gepresenteerd (79%), betrouwbaar (91%) en volledig 
(71%). De informatie op de websites 24baby.nl en oudersvannu.nl wordt vooral gewaardeerd omdat 

het prettig gepresenteerd (72-74%) en gemakkelijk te begrijpen is (86%) en niet zozeer omdat het 
betrouwbaar en volledig is.  

 

Informatie zoeken en vinden 

87% vindt het leuk om informatie over zwangerschap en bevalling te zoeken, 81% vindt het 

gemakkelijk om deze informatie te vinden. Als ingezoomd wordt op de 5 hoofdonderwerpen, geldt dit 

met name voor de informatie over de ontwikkeling van het ongeboren kind (84% vindt dit 
gemakkelijk). Bij de overige onderwerpen vindt twee derde of minder het gemakkelijk om informatie 

te vinden. Informatie vinden over zorg tijdens de zwangerschap wordt het lastigst gevonden: 45% 
vindt dit niet makkelijk te vinden.  

 
Er is veel informatie beschikbaar via een groot aantal verschillende bronnen. 51% vindt het goed dat 

er zoveel verschillende informatiebronnen zijn, 49% vindt dit niet goed. Voorstanders van de grote 

hoeveelheid aan informatie geven aan dat je informatie uit verschillende perspectieven krijgt 
aangeboden, en zo informatie kan vinden die bij je past. Deelnemers die minder positief zijn geven 

aan dat informatie te algemeen, foutief of tegenstrijdig was en dat mensen hierdoor het overzicht 
verliezen.  

 

Uiteindelijk heeft 70% alle benodigde informatie kunnen vinden en 29% heeft het gedeeltelijk 
gevonden. Deelnemers die negatief zijn over de hoeveelheid informatiebronnen hebben vaker niet alle 

informatie die ze zochten gevonden. Met name informatie over geboorteplanning en bevalling (45%), 
zwangerschapsklachten en -complicaties (39%) en voeding/gezondheidsadvies en geestelijke 

gezondheid (32%) wordt gemist. 
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5. Aanbevelingen 

Op basis van de conclusies in het onderzoek kunnen de volgende aanbevelingen voor verbetering 

worden geformuleerd: 

 

Verbeter de informatie vanuit zorgverleners 

Zorgverleners worden als de belangrijkste bron voor informatie over zwangerschap en bevalling 

gezien. Toch ervaart 40% van de deelnemers de ontvangen informatie van zorgverleners als 

onvoldoende. Patiëntenfederatie Nederland vindt dat dit echt beter moet. In spreekkamers moeten 

zorgverleners actief terugvragen of de zwangere (en haar gezin) voldoende en passende informatie 

hebben ontvangen. Dit helpt om de informatievoorziening aan te passen aan de specifieke behoefte 

van de cliënt. 

 

Centraliseer en vereenvoudig zorginformatie 

Omdat het voor deelnemers niet altijd makkelijk is om zorginformatie op betrouwbaarheid te 

beoordelen moet er gewerkt worden vanuit één betrouwbare, goedgekeurde online bron (zoals 

Thuisarts.nl). Deze website biedt zowel zorgverleners als patiënten toegang tot complete en 

consistente informatie over zwangerschap, bevalling en postnatale zorg. Zorg ervoor dat duidelijk 

wordt uitgelegd waarom de informatie betrouwbaar is. 

 

Maak verschillende gestandaardiseerde informatiematerialen 

Zorgverleners moeten toegang krijgen tot gestandaardiseerde, betrouwbare informatiebronnen zoals 

folders en websites die alle essentiële onderwerpen behandelen. Deze materialen moeten variëren in 

presentatie en aanbiedingsvorm en ruimte bieden voor verschillende perspectieven, zonder 

tegenstrijdigheden. Samenwerking tussen de verschillende beroepsgroepen is hierin essentieel. 

 

Bied aanvullende informatie aan via cursussen 

Cursussen worden gewaardeerd vanwege hun begrijpelijkheid, volledigheid en betrouwbaarheid. Het 

is belangrijk om vrouwen laagdrempelig toegang te bieden tot digitale en fysieke cursussen, passend 

bij hun zorgbehoefte. Deze cursussen moeten interactief en gepersonaliseerd zijn, zodat deelnemers 

zelf kunnen aangeven welke onderwerpen voor hen het belangrijkst zijn. 

 

Laat de informatie aansluiten op de zwangere 

Bijna de helft van de deelnemers heeft moeite met het vinden van informatie over zorg tijdens de 

zwangerschap. Dit is informatie die gegeven moet worden door zorgverleners. Door deze informatie 

toe te voegen aan persoonlijke gezondheid omgevingen (PGO’s) kan deze informatie passend worden 

gemaakt bij de zorgvraag van de zwangere en het verloop van de zwangerschap. Door het aan te 

bieden via PGO’s wordt de toegankelijkheid van deze informatie vergroot. 

 

Verzamel regelmatig feedback en verbeter de informatievoorziening 

Aangezien 29% van de deelnemers aangeeft niet alle benodigde informatie te hebben gevonden, 

moet er systematisch feedback verzameld worden van zwangeren om hiaten in de informatie te 

identificeren. Gebruik deze feedback om de informatie te verduidelijken en aan te vullen, zodat alle 

onderwerpen volledig en begrijpelijk behandeld worden.  


