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Welzijn en Sport 
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nota maman 
(ter beslissing) SO inzake brief pijnbehandeling en aanbieding RIVM-advies Kenmerk 

uitvoering monitoringsfunctie 1° 1000 dagen STAEL ee 
Bijlage(n) 
5 

1. Aanleiding 

Op 10 oktober 2023 heeft voormalig minister Ernst Kuipers tijdens het 

Commissiedebat Zwangerschap en geboorte aan Kamerlid Paulusma (D66) de 

toezegging gedaan om met de Koninklijke Nederlandse Organisatie 

van Verloskundigen (KNOV) en Nederlandse Vereniging voor Obstetrie en 

Gynaecologie (NVOG) in gesprek te gaan, om te bezien of er meer nodig is om 

informatie over de mogelijkheden van pijnbehandeling onder de aandacht te 

brengen van zwangeren. Om een volledig beeld te krijgen hebben we tevens 

gesproken met de Patiëntenfederatie Nederland (PFN) en op verzoek van de 

Nederlandse Vereniging voor Anesthesiologie (NVA) hebben we ook met hen 

gesproken. Naar aanleiding van deze gesprekken is er een brief verstuurd naar de 

Tweede Kamer. Ook is de Tweede Kamer middels deze brief op de hoogte gebracht 

van het RIVM-rapport ‘Advies uitvoering monitoringsfunctie eerste 1000 dagen”. 

Naar aanleiding van deze Kamerbrief hebben enkele fracties uit de vaste 

Kamercommissie voor VWS een aantal vragen en opmerkingen voorgelegd aan de 

minister van VWS. 

2. Geadviseerd besluit 
Gaat u akkoord met het versturen van de bijgevoegde beantwoording SO Zorg 

rond zwangerschap en geboorte en de daar bijhorende commissiebrief? 

3. Kernpunten 

De facties GroenLinks-PvdA, VVD, NSC, D66 en BBB hebben vragen gesteld over 

de bovengenoemde Kamerbrief. D66 gaat alleen in op het onderwerp 

pijnbehandeling tijdens de bevalling en NSC gaat alleen in op het onderwerp 
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monitoringsfunctie eerste 1000 dagen en de andere partijen stellen vragen over 

beide onderwerpen. De vragen rondom pijnbehandeling tijdens de bevalling kan 

variëren van vragen over informatie over zowel medicinale als niet-medicinale 

pijnbehandeling, tot vragen over keuzevrijheid en het vergroten van de aandacht 

voor pijnbehandeling. De vragen over het RIVM-rapport ‘Advies uitvoering 

monitoringsfunctie eerste 1000 dagen’ betreffen vooral verdiepende vragen op 

inhoudelijke aspecten en procesmatige aspecten van de monitoringsfunctie. 

Ter informatie hebben we zowel de Kamerbrief als het RIVM-rapport bijgevoegd 

(bijlage 1 en 2). 

4. Toelichting 

a. Draagvlak politiek 

De toezegging waar de Kamerbrief uit voort is gekomen en waarover nu 
schriftelijke vragen zijn gesteld, is gedaan tijdens het Commissiedebat 
Zwangerschap en geboorte op 10 oktober 2023, naar aanleiding van een vraag 
over pijnbestrijding die gesteld is door D66 Kamerlid Paulusma. Toenmalig 
minister Ernst Kuipers heeft hierop toegezegd om met KNOV en NVOG in gesprek 
te gaan, om te bezien of er meer nodig is om informatie over de mogelijkheden 
van pijnbehandeling onder de aandacht te brengen van zwangeren. 

b. Draagvlak maatschappelijk en eenduidige communicatie 

De vragen tijdens het Commissiedebat zijn o.a. gesteld naar aanleiding van een 

interview met Kamerlid Hanneke van der Werf (D66) in het vakblad 

Anesthesiologie. In dit interview wordt het taboe rondom pijnbehandeling bij de 

bevalling en de noodzaak voor verbetering van vooraf gekregen informatie 

besproken. 

c. Financiële en personele gevolgen 

N.v.t. 

d. Juridische aspecten haalbaarheid 

N.v.t. 

e. Afstemming (intern, interdepartementaal en met veldpartijen) 

Voor de beantwoording van de vragen is input opgehaald bij de KNOV, de NVOG, 

de NVA, de PFN, het RIVM en de directie PG. 

f. Gevolgen administratieve lasten 

N.v.t. 

g. Toezeggingen 

N.v.t. 

h. Fraudetoets 

N.v.t. 

5. Informatie die niet openbaar gemaakt kan worden 

a. Motivering 

Tot personen herleidbare gegevens zijn onleesbaar gemaakt vanwege de 

bescherming van de persoonlijke levenssfeer. 
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