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Achtergrond

Onderzoek in Nederland heeft aangetoond dat
niet-westerse allochtone vrouwen ten opzichte
van autochtone vrouwen, vaker inadequaat
gebruik maken van de verloskundige zorg1 en
kKraamzorg2. Zij melden zich vaker later aan bij
de verloskundige, en maken minder vaak gebruik
van de kraamzorg. Diepgaand onderzoek naar de
motieven en verklaringen voor deze verschillen
tussen, maar ook binnen specifieke niet-westerse
herkomstgroepen ontbreekt nog.

Doel

Het bestuderen van de redenen voor inadequaat
gebruik van de verloskundige zorg en kraamzorg
door Turkse, Marokkaanse, Surinaamse en
Antilliaanse/Arubaanse vrouwen.

Onderzoeksopzet
Voor de theoretische benadering wordt onder
andere het conceptueel raamwerk van Foets et al.

gebruikt (Fig. 1)

Het onderzoek bestaat uit een aantal

deelstudies:

« Systematische review over de factoren die
het gebruik van de prenatale en postnatale
zorg door niet-westerse allochtone vrouwen
In westerse landen belnviloeden

* Het gebruik van de verloskundige zorg en
kraamzorg door niet-westers allochtone
vrouwen (kwantitatieve data van de LVR
en clientadministraties)

* Verloskundige zorg en kraamzorg aan niet-
westerse allochtone vrouwen vanuit het
perspectief van de zorgverleners (diepte-
interviews)

* Verloskundige zorg en kraamzorg aan niet-
westerse allochtone vrouwen vanuit het
perspectief van de vrouwen (diepte-interviews,
focusgroepen en kwantitatieve data van de
clientvragenlijsten)
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Voorlopige resultaten

Diepte interviews met de verloskundigen:
Vanwege de taalbarriere verloopt de
communicatie vooral bij de eerste generatie
allochtone vrouwen soms moeilijk. Er worden
dan hulpmiddelen zoals de tolkentelefoon,
vertaalde folders, tekeningen en extra tijd voor
een spreekuur gebruikt. Volgens enkele
verloskundigen wordt de communicatie ook
wel eens bemoellijkt door beperkte kennis van
het lichaam.
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Fig. 1: Mogelijke verklaringen van de relatie
tussen etnische herkomst en zorggebruik

De volgende stappen
- Het interviewen van de kraamverzorgenden
- Het interviewen van Turkse, Marokkaanse,

Mogelijkheid —_) Zorggebruik

Surinaamse en Antilliaanse/Arubaanse vrouwen.

Hiervoor zullen de verloskundige praktijken,

waarvan een verloskundige eerder geinterviewd

werd, opnieuw benaderd worden voor de
rekrutering van clienten.
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