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KEIZERSNEDEN IN BELGIE
 Toenemend gebruik en onverklaarbare verschillen tussen  ziekenhuizen

Sinds de jaren zeventig stijgt het percentage keizersneden gestaag in de meeste
geïndustrialiseerde landen, zonder dat dit bijkomend voordeel oplevert voor de gezondheid
van moeder of kind.
Ook in België is de stijging verontrustend. In 1988 beviel 11,5 procent van de Belgische
vrouwen via een keizersnede; in 2004 was dat al 18,45 procent.
Het Intermutualistisch Agentschap (IMA), dat de gegevens van alle ziekenfondsen verzamelt
en analyseert, heeft de situatie in België in kaart gebracht. Het tracht eveneens bepaalde
parameters die met de stijging verband houden, te identificeren.

Kenmerken van patiënten, gynaecologen en materniteiten hebben invloed op het percentage
keizersnede

De studie omvat 104.807 bevallingen die in 2002 in het ziekenhuis plaatsvonden en bij de
ziekenfondsen werden gefactureerd. 18 procent van deze bevallingen gebeurde via een
keizersnede.
- Hoe hoger de leeftijd van de vrouw op het moment van de bevalling, hoe groter het risico

op een keizersnede. Ook patiënten uit sociaal minder bevoorrechte milieus hebben een
licht verhoogd risico.

- De woonplaats van de vrouw speelt eveneens een rol. Vrouwen uit de provincies Luik en
Limburg, hebben meer kans om te bevallen met een keizersnede dan vrouwen die in
Brussel, Namen of Waals-Brabant wonen.

- Gynaecologen die meer dan 100 bevallingen per jaar uitvoeren, hebben een beduidend
      lager percentage keizersneden. Ook de toename van  het aantal jaren beroepservaring doet
      het risico op een keizersnede dalen. Het feit dat een verstrekker in meerdere ziekenhuizen
      werkt, heeft geen effect.
Het aantal bevallingen (per jaar) van een materniteit daarentegen, heeft geen invloed op het
percentage keizersneden. Maar als de bevalling plaatsvindt in een materniteit die verbonden is
met een dienst Neonatal Intensive Care (NIC) – waarvan er in België 19 erkend zijn  – ligt het
risico om te bevallen via keizersnede 1,09 maal hoger. Belangrijker is evenwel de enorme
variabiliteit in percentage keizersnede tussen ziekenhuizen van hetzelfde type. In
ziekenhuizen met NIC-dienst varieert dit van 13,3 tot 26,8 procent; in ziekenhuizen zonder
NIC-dienst varieert het van 8 procent in één ziekenhuis tot 31,8 procent in een ander.

Vaststellingen zijn verontrustend en niet onmiddellijk te verklaren

De stijging van het percentage keizersneden in België kan niet verklaard worden door een
gelijktijdige toename van de obstetrische risico’s. Ze is erg verontrustend omwille van de
mogelijke weerslag op de kwaliteit van de zorg en op de gezondheidsuitgaven, zowel voor de
gemeenschap als voor de patiënten.



Ook de grote variabiliteit tussen ziekenhuizen doet vragen rijzen en kan niet alleen verklaard
worden door verschillen in pathologie.

Nood aan sensibilisatie

Het wordt tijd om het toenemende gebruik van keizersneden in België af te remmen.
De acties die in het buitenland ondernomen worden om dat gebruik in te perken, leveren
interessante informatie op en kunnen tot voorbeeld dienen voor ons land.
De ziekenfondsen zullen hun zwangere leden informeren over de voor- en nadelen van
keizersneden. Zij zullen hun gegevens ter beschikking stellen van de artsen om hen toe te
laten hun verloskundige praktijk te evalueren in de schoot van hun ziekenhuis. De
ziekenfondsen pleiten daarnaast voor de invoering van een accreditatiesysteem voor de
ziekenhuizen, waarbij ondermeer ook kwaliteitsstandaarden gelden voor de obstetrische
aanpak. Ook een herijking van de financiering van de vaginale bevalling versus de
keizersnede wordt overwogen.

Het volledige rapport is te vinden op www.nic-ima.be.
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Voor meer informatie:
Urbain Vandormael, persdienst socialistische mutualiteit, 02 515 05 12, 0475 23 70 89,
urbain.vandormael@socmut.be
Greet Meulenaere, persdienst christelijke mutualiteit, 02 246 46 21, 0478 25 13 01
greet.meulenaere@cm.be
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