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Met deze nieuwsbrief informeren wij u over landelijke en regionale ontwikkelingen rondom 

prenatale screening. Heeft u vragen naar aanleiding van de inhoud van deze nieuwsbrief, of wilt u  in 

een volgende nieuwsbrief bepaalde zaken terugzien, dan horen wij dat graag. Wij zijn telefonisch te 

bereiken via 010-703 1332/7479 of per e-mail op prenatalescreening@erasmusmc.nl.  

 

 

Bereikbaarheid in de zomerperiode 

Tijdens de zomerperiode zal de SPSZN vooral in de maand juli minder goed te bereiken zijn. Het kan 

dus iets langer duren voor u antwoord krijgt op uw opmerkingen en/of vragen. Voor vragen over de 

labworkflow NIPT kunt u op de website van Peridos (http://www.peridos.nl/vragen-over-de-

labworkflow-nipt/) zien waar u deze het beste kunt stellen. Wij wensen u een fijne zomer! 

 

 

Besluit invoering 13 wekenecho uitgesteld 

Op 22 december 2016 heeft de Gezondheidsraad een advies aan de minister aangeboden over de 

Prenatale Screening in Nederland. Hierin adviseert de commissie landelijk wetenschappelijk 

onderzoek te doen naar opname in het screeningsprogramma van een echo vanaf 12 tot 14 weken 

zwangerschap. Het ziet er echter naar uit dat het besluit van de minister hierover nog enige tijd op 

zich laat wachten, omdat dit thema controversieel is verklaard. Dit betekent dat een nieuw kabinet 

een besluit over dit onderwerp moet nemen.  

 

Tot er een besluit is genomen, is het niet toegestaan een 13 wekenecho uit te voeren. Dit staat ook 

beschreven in het advies van de Gezondheidsraad. Voor de 13 wekenecho is namelijk geen WBO-

vergunning afgegeven.  

 

Daarnaast geldt nog steeds dat als een zwangere kiest voor de NIPT (TRIDENT-2), zij niet óók nog een 

nekplooi(NT)-meting krijgt aangeboden. Een NT-meting heeft bij de NIPT geen toegevoegde waarde 

voor de screening op down-, edwards- en patausyndroom. De NIPT heeft een hogere sensitiviteit en 

specificiteit dan de combinatietest. Bovendien is er geen WBO-vergunning voor een losse NT-meting. 

 

 

Informatie op de site van de praktijk: een voorbeeldtekst 

Vanaf 1 april 2017 is de website www.onderzoekvanmijnongeborenkind.nl beschikbaar. De 

zwangere en haar partner vinden hier informatie over prenatale screening op down-, edwards- en 

patausyndroom en over de 20 wekenecho. De website bevat ook de keuzehulp Bewust kiezen. 
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Het RIVM-CvB heeft een standaardtekst gemaakt die u kunt gebruiken voor op uw website. Deze 

tekst luidt als volgt:  

 

In de zwangerschap kunt u uw ongeboren kind laten onderzoeken op een aantal aangeboren 

aandoeningen, zoals down-, edwards- of patausyndroom, een open rug of een hartafwijking. Dit heet 

prenatale screening. U kunt kiezen voor twee onderzoeken:  

- de prenatale screening op down-, edwards- en patausyndroom.  

- of de 20 wekenecho, dat is een onderzoek naar lichamelijke afwijkingen. 

U bepaalt zelf of u deze onderzoeken wilt laten doen.   

 

Bij uw eerste gesprek vraagt de verloskundige of gynaecoloog [gebruik wat relevant is] of u meer wilt 

weten over deze screeningen. Wilt u zich alvast voorbereiden op dit gesprek? Lees dan de informatie 

op www.onderzoekvanmijnongeborenkind.nl. Op deze site vindt u ook een keuzehulp Bewust kiezen 

en tips over hoe u met uw partner of anderen kunt bespreken of u deze onderzoeken wilt. Verder 

kunt u er verhalen lezen van vrouwen die ook moesten kiezen of zij dit onderzoek wilden laten doen. 

 

   
 
 

 

Vaardigheidstrainingen 

Volgens de nieuwe landelijke kwaliteitseisen counselor prenatale screening (versie 7, 23 maart 2017) 

moet elke counselor met een kwaliteitsovereenkomst counseling de reguliere bijscholing prenatale 

screening volgen (in totaal 6 accreditatiepunten per scholing). Het theoretische deel is aangeboden 

tijdens de NIPT scholingen in maart jl. De opleidingen counseling verzorgen de 

vaardigheidstrainingen vanaf het najaar van 2017. Deze vaardigheidstraining dient elke counselor 

vóór eind 2018 gevolgd te hebben. Na de zomer zullen de regionale centra de counselors hierover 

nader informeren.  

 

  

COUNSELING 

http://www.prenatale-screening.nl/
http://www.rivm.nl/dsresource?objectid=ad3d3f25-3103-4087-9452-df219e06f95e&type=pdf&disposition=inline
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Voorlichtingsfilm 

Op de website www.onderzoekvanmijnongeborenkind.nl is een voorlichtingsfilm voor zwangeren 

opgenomen. De film bestaat uit twee delen: het eerste deel gaat over de screening op down-, 

edwards- en patausyndroom en het tweede deel gaat over de 20 wekenecho. Mocht u de film voor 

uw praktijk beschikbaar willen hebben, bijvoorbeeld om af te spelen in de wachtkamer, dan kunt u 

een bericht sturen naar ons: prenatalescreening@erasmusmc.nl. 

 

 

 
 

Herinrichting proces combinatietest 

Uit de monitoring van het aantal aangevraagde combinatietesten blijkt dat dit aantal sinds de 

introductie van de NIPT flink is gedaald. In week 21 was het landelijk totaal aantal combinatietesten 

110 per week. Dit is minder dan 10% van het gemiddeld aantal testen per week van eerdere jaren. 

 

Om het kleine volume analyses uit te voeren en de kwaliteit te behouden, moet het proces worden 

geoptimaliseerd. Hiervoor is een aantal wijzigingen noodzakelijk: 

 Het aantal laboratoria dient te worden teruggebracht van 7 naar 1. In de 

kwaliteitseisen wordt immers een minimum van 5000 analyses per laboratorium per jaar 

gesteld.  

 De procesinrichting dient zoveel mogelijk landelijk uniform te zijn. Dit betekent dat er zo min 

mogelijk regiospecifieke werkwijzen kunnen worden gehanteerd.   

 Voor de gehele workflow wordt volledig gebruik gemaakt van Peridos: bij de labaanvraag, de 

invoer van de NT en de rapportage. 

 De referentiefunctie met de kwaliteit controlerende taak wordt gescheiden van het 

uitvoerende laboratorium.   

De overgang naar het nieuwe laboratorium (welke dit is wordt nog bekend gemaakt) zal gefaseerd 

worden ingevoerd, dus niet in één keer. Dit gebeurt in overleg met de regio’s. De intentie is dat 

medio november iedereen over is naar het nieuwe laboratorium. De praktijken in de regio van de 

SPSZN worden tijdig op de hoogte gebracht van de veranderingen.  

 

 

Format kwaliteitsaudit echocentra 

Per 1 juni 2017 is een nieuwe versie van het format kwaliteitsaudit echocentra gepubliceerd bij de 

richtlijnen op de website van het RIVM.  Een aantal hoofdstukken voor de audit is facultatief voor de 

centra die al eerder gevisiteerd zijn. Het item ‘klachten’ is toegevoegd. Het nieuwe format zal door 

de SPSZN in gebruik genomen worden met ingang van de volgende visitatie-ronde per januari 2018. 

In deze ronde zullen ook de waarden van de referentiecurven zoals die in het echoapparaat en in uw 

bronsysteem zijn ingesteld worden gecontroleerd, er is in het nieuwe format een aanpassing 

gemaakt in de methode hoe dit gecontroleerd dient te worden. 

  
 

ECHOSCOPIE 
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