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Geacht fractielid van de Tweede Kamer,

Lid van Dijk (SGP) en lid Dobbe (SP) hebben een amendement ingebracht met het voorstel om de

eigen bijdrage op kraamzorg af te schaffen per 1 juli 2026.

Bo Geboortezorg roept uw partij op om dinsdag 24 maart véér dit amendement te stemmen. Graag
lichten we aan u toe waarom:

Kraamzorg vormt een belangrijke basis voor een Kansrijke Start en is juist voor kwetsbare gezinnen
van onschatbare waarde. In de eerste dagen na de geboorte begeleidt de kraamverzorgende ouders
met praktische instructies, emotionele en fysieke ondersteuning en leert zij hoe ouders veilig en
zelfstandig voor hun pasgeboren kind kunnen zorgen. Ook zet zij in op goede hechting binnen het
gezin en de zelfredzaamheid van ouders. Tegelijkertijd signaleert de kraamverzorgende vroegtijdig
gezondheidsrisico’s bij moeder en kind, waardoor problemen sneller worden aangepakt en
zwaardere, duurdere zorg kan worden voorkomen.

De huidige eigen bijdrage van €5,70 per uur vormt voor gezinnen in kwetsbare situaties een drempel
om kraamzorg af te nemen. Hierdoor staat voor deze gezinnen de toegankelijkheid van kraamzorg en
daarmee een gelijke start voor kinderen onder druk.

Onderzoek wijst uit: effecten van kraamzorg op zorgkosten
J. Lagendijk en J. Steegers hebben onderzoek gedaan naar de gevolgen van ongelijkheid in postnatale

gezondheidszorg in thuissituaties, in associatie met daaropvolgende zorgkosten. Dit onderzoek wijst
uit dat vrouwen en kinderen die minder of geen kraamzorg hebben ontvangen, hogere zorgkosten
hebben in het eerste jaar na de bevalling. Deze kosten kunnen worden voorkomen, door goede en
toegankelijke kraamzorg te bieden aan ieder gezin.

Financiéle impact is lager dan wordt verwacht

De financiéle impact die Minister Hermans in haar brief schetst, overschat de daadwerkelijke
budgettaire gevolgen van het afschaffen van de eigen bijdrage op kraamzorg. In 2024 waren er
gemiddeld 154.131 kraambedden en werd er gemiddeld 33,9 uur kraamzorg gegeven per cliént. Met
een eigen bijdrage van €5,70 per uur komt het wegvallen van deze bijdrage uit op een structurele
kostenpost van circa €29,8 miljoen.

De geraamde hogere zorgkosten van €126 tot €246 miljoen gaan uit van een substantiéle stijging van
het gemiddeld kraamzorggebruik naar 39 tot 49 uur kraamzorg per gezin. Deze aanname is in de
praktijk niet realistisch, omdat enerzijds de capaciteit er helemaal niet is om extra zorg te leveren en
anderzijds er geen rekening gehouden wordt met de focus op passende kraamzorg. Beide punten
staan hieronder toegelicht.

Schaf de eigen bijdrage op kraamzorg af — maart 2026 Pagina 1 van 2


https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/amendementen/detail?id=2026Z04131&did=2026D09523
https://www.researchgate.net/publication/334636328_Inequity_in_postpartum_healthcare_provision_at_home_and_its_association_with_subsequent_healthcare_expenditure
https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/brieven_regering/detail?id=2026Z04099&did=2026D09404

Brancheorganisatie
Geboortezorg

Geen capaciteit voor extra kraamzorg

De capaciteit in de kraamzorgsector staat al meerdere jaren onder druk. Gezinnen ontvangen
momenteel gemiddeld minder zorg dan de standaardindicatie van 49 uur door personele en
organisatorische beperkingen in de zorgcapaciteit. Zelfs bij een toename van de zorgvraag, kan het
huidige kraamzorgsysteem deze hogere volumes niet leveren. Daardoor zullen de geraamde
zorgkosten in de praktijk zeer waarschijnlijk lager uitvallen.

Geen onnodig zorggebruik door passende kraamzorg

De stelling dat het afschaffen van de eigen bijdrage zal leiden tot onnodig zorggebruik, doet geen
recht aan de praktijk van kraamzorg. Kraamzorg is geen vraag-gestuurde vorm van zorg, maar wordt
toegekend op basis van professionele indicatiestelling (passende zorg). Met de landelijke
implementatie van de Kraamzorg Landelijke Indicatie Methodiek (KLIM) wordt het indiceren op basis
van zorgbehoefte en leveren van passende kraamzorg verder geformaliseerd.

Het afschaffen van de eigen bijdrage zal vooral leiden tot een herverdeling van beschikbare zorguren.
Gezinnen in kwetsbare situaties, die juist meer zorg nodig hebben, krijgen daardoor betere toegang
tot zorg. Tegelijkertijd kan bij gezinnen met een laagcomplexe zorgvraag een afname in het aantal
geleverde uren optreden. Hierdoor ontstaat een evenwichtigere inzet van de beschikbare
kraamzorgcapaciteit zonder dat dit leidt tot een stijging van de totale zorgkosten.

De door de Minister Hermans verwachtte structurele toename van €126 tot €246 miljoen aan
zorgkosten gaat daarmee uit van veronderstelde zorgvraagstijging die in de huidige arbeidsmarkt- en
capaciteitscontext niet realistisch zijn.

Steun vertalen naar actie

Onze vereniging is blij met de steun van de Minister voor het belang van kraamzorg in haar brief en
het versneld implementeren van de KLIM-methodiek. Wij zullen hier op korte termijn nog op
terugkomen om met de Minister te overleggen hoe we de genoemde zaken in de brief kunnen
vertalen naar concrete acties, waarmee het Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport haar rol
kan pakken om de kraamzorg toekomstbestendig te maken.

Kraamzorg is een investering in de gezondheid en kansengelijkheid van gezinnen. Juist de gezinnen in
kwetsbare situaties moeten ook toegang hebben tot deze noodzakelijke zorg.

Daarom roept Bo Geboortezorg uw partij op om dinsdag 24 maart voor het amendement te stemmen
van Van Dijk en Dobbe om de eigen bijdrage op kraamzorg per 1 juli 2026 af te schaffen.

Met vriendelijke groeten,

Bo Geboortezorg — branchevereniging van de kraamzorg
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