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10 essentiële boodschappen na 10 jaar gegevens inzamelen 
De gewestelijke cijfers voor 2018 van het Brussels en Waals Gewest 

bevestigen de stijgende tendens van de risicofactoren bij de moeder 
   
Het aantal geboorten blijft dalen in beide Gewesten. Het gaat om 23 822 geboorten in Brussel en 34 825 in Wallonië in 

2018, ofwel een vermindering met respectievelijk 4,8 % en 9,3 % sinds 2012.  

 

De moeders zijn steeds ouder, met een aandeel moeders van 40 jaar en ouder dat stijgt van 2009 tot 2018, gaande van 

4,5 % tot 6,8 % in het Brussels Gewest en van 2,7 % tot 3,5 % in Wallonië (figuur 1). 

 

Het aantal vrouwen met overgewicht of obesitas bij het begin van de zwangerschap blijft stijgen sinds 2009. Het aandeel 

vrouwen met obesitas gaat van 10,4 % tot 13,2 % in Wallonië en van 12,9 % tot 16,5 % in Brussel (figuur 1).  

 

Zowel in Brussel als in Wallonië ligt het aantal gevallen van diabetes tijdens de zwangerschap hoog, met respectievelijk 

13,7 % en 9,7 % van de vrouwen die bevielen in 2018 (figuur 1).  

 

Ondanks een zeer hoge inductiegraad (bijna 1 vrouw op 3), stellen we sinds meerdere jaren een stabilisering vast van de 

verloskundige praktijken en de episiotomiegraad is in 10 jaar tijd vrijwel met de helft gedaald in het Brussels Gewest en 

ging van 46,9 % tot 27,2 % in Wallonië (figuur 2). 

 

Bij de Robson-analyse stellen we vast dat de categorie van vrouwen die het meest bijdragen aan het aandeel keizersneden 

die van ‘Multipara met antecedent van keizersnede, eenling in hoofdligging ≥ 37 weken’ is.  Het aandeel van deze categorie 

vertoont een constante stijging sinds 10 jaar en dit zowel in Wallonië (4,7 % tot 6,6 %) als in het Brussels Gewest (5,1 % 

tot 6,5 %). De eerste keizersnede zoveel mogelijk vermijden en de vaginale bevalling proberen na een antecedent van 

keizersnede zouden de twee krachtlijnen moeten vormen om de ratio van het aantal keizersneden te beperken. 

  

De analyse van de verloskundige praktijken toont grote verschillen aan tussen de materniteiten onderling. In die zin 

winnen de individuele rapporten die elke materniteit ontvangt aan belang, want zo kunnen ze zichzelf op anonieme wijze 

vergelijken met andere materniteiten. 

 

Het aandeel vroegtijdige geboorten en kinderen met een laag geboortegewicht is stabiel sinds 10 jaar. Het aandeel levend 

geboren eenlingen met een laag geboortegewicht voor de zwangerschapsduur (≤ percentiel 10) bedraagt 8,2 % in 

Wallonië en 6,2 % in het Brussels Gewest. Deze waarden dalen sinds 2009.  

 

We stellen een stijging vast van het aandeel kinderen dat wordt beademd bij de geboorte en het aandeel kinderen dat 

wordt opgenomen in een neonatale afdeling blijft stabiel sinds 4 jaar.  

 

De mortinataliteitsgraad voor de kinderen geboren vanaf 28 weken bedraagt 5,9 ‰ in het Brussels Gewest en 3,4 ‰ in 

Wallonië. Deze waarde blijft stabiel in Wallonië van 2009 tot 2018 en vertoont sinds 2 jaar een lichte stijging in het Brussels 

Gewest.  
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Figuur 1. Evolutie van de eigenschappen van de moeder, Brussels en Waals Gewesten, 2009-2018 

 
Figuur 2 : Evolutie van de eigenschappen van de bevalling, Brussels en Waals Gewesten, 2009-2018 

 

 

Het CEpiP (Centre d’Epidémiologie Périnatale) publiceert de rapporten van de geboortegegevens van 2018 in het Brussels 

en het Waals Gewest. Deze rapporten zijn gebaseerd op de officiële gegevens van de aangiften van de geboorten die 

plaatsvonden in Brussel en in Wallonië. Vzw CEpiP werd opgericht op 14 september 2007 op initiatief van de Vereniging 

van Franstalige gynaecologen-verloskundigen van België (GGOLFB) en met de medewerking van de Belgische Vereniging 

voor Kindergeneeskunde. Het CEpiP stelt zich tot doel een permanent en exhaustief register aan te leggen van de perinatale 

gegevens (geboorten en perinatale sterfgevallen) in Brussel en Wallonië. In deze context bestaat de taak van het CEpiP erin 

de perinatale gegevens in verband met de geboorten en overlijdens in deze beide gewesten te verzamelen, te verwerken 

en te analyseren in samenwerking met het ‘Agence pour une Vie de Qualité’ van het Waals Gewest en het Observatorium 

voor gezondheid en welzijn van Brussel-Hoofdstad. 
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