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(spontaan dan wel kunstverlossing) 
is het percentage HPP’s hoger dan 
bij sectio caesarea. Maar de toe-
name met 50% is minder spectacu-
lair dan de verdubbeling die heeft 
plaatsgevonden bij sectio’s. Zelfs 
bij de electieve primaire sectio; een 
extra reden om daar zeer terughou-
dend mee te zijn. Overigens is de 
manier waarop men het bloedver-
lies vaststelt (schatten of meten) 
mogelijk nog van belang, maar dat 
kan de daling van HPP tussen 2002 
en 2005 bij alle vormen van sectio 
niet verklaren. Verder vraag ik mij 

HPP’s toe (van 3% tot 4% in deze 
referentiegroep). In minder ‘schone’ 
groepen zijn de percentages hoger, 
met name bij meerlingen, oudere 
moeders en zware kinderen. Maar 
de trend is altijd hetzelfde.

Wij vroegen Jos van Roosmalen om 
commentaar:
De toegenomen frequentie van HPP 
en MPV roept een aantal vragen op. 
Gelijksoortige gegevens zijn gepu-
bliceerd voor Canada en Australië. 
De frequentie van HPP nam in Ca-
nada over 13 jaar met 23% toe, van 
4,1% in 1991 tot 5,1% in 2004.1 In 
Australië was de frequentie 4,7% in 
1994 en 6,0% in 2002.2 Omdat onze 
cijfers alleen op de LVR2 berusten, 
kunnen we ze niet direct spiegelen. 
Voor internationale vergelijkingen 
zou voor Nederland het percentage 
HPP over alle bevallingen (dus 
eerste en tweede lijn gecombineerd) 
moeten worden berekend, dat zon-
der twijfel lager is dan de bovenge-
noemde 7,5%. 
Er wordt wel gesuggereerd dat de 
toegenomen frequentie van HPP’s 
samenhangt met de toegenomen 
frequentie van sectio caesarea. In de 
Canadese en Australische studies 
kon dit echter niet worden beves-
tigd en de cijfers voor onze ‘schone’ 
groep tonen aan dat de toename 
van sectio’s zeker niet de enige 
verklaring kan zijn.

Met de enorme aantallen partus 
waarover LVRinsight beschikt, 
kunnen wij ook de trend laten zien 
in percentage HPP’s naar wijze van 
bevallen. Figuur 2 geeft de resulta-
ten voor de 940.000 aterme eenlin-
gen in de LVR2 van de afgelopen 
tien jaar. Bij vaginale baringen 

Inleiding

Met het computerprogramma 
LVRinsight kunnen we LVR2-data 
inzichtelijk maken. Het kan inzicht 
geven en leiden tot hypotheses die 
daarna wetenschappelijk moeten 
worden onderzocht. Ditmaal aan-
dacht voor een trend; één waarbij 
alle correlatieanalyses geen indica-
tie opleveren over de oorzaak.

Bloedverlies

Wij definiëren haemorrhagia post 
partum (HPP) als bloedverlies van 
1000 ml of meer. Uit de gegevens 
van de LVR2 voor 2008 blijkt dat 
HPP tegenwoordig voorkomt bij 
7,5% van alle tweedelijnsbevallin-
gen. Het percentage stijgt jaarlijks. 
In 2008 was het de helft hoger dan 
10 jaar geleden! Zelfs bij een vol-
strekt schone referentiegroep treedt 
dit op. Zie figuur 1 voor de trend 
bij 253.000 partus met uitsluitend 
aterme patiënten die al voor het be-
gin van de partus in de tweede lijn 
werden begeleid, met een eenling 
in hoofdligging, zonder inleiding, 
kunstverlossing of sectio.

Een kwart tot een derde van alle 
HPP’s treedt op bij manuele pla-
centaverwijdering (MPV). De kans 
op HPP bij MPV is hoog en stijgt 
ook met de jaren: van 50% in 1999 
tot 65% in 2008. Bovendien nam in 
deze jaren het percentage MPV’s 
toe van 2% naar 3,6%. Zodoende is 
een deel van de stijging van het to-
tale percentage HPP’s in deze refe-
rentiegroep toe te schrijven aan de 
toename van het percentage MPV’s. 
Maar ook voor patiënten die geen 
MPV kregen nam het percentage 
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Figuur 1. HPP-percentages bij een ‘schone’ groep.

Figuur 2. Kans op HPP bij aterme eenlingen naar 
wijze van baring.
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Ten slotte

Wij zullen voor volgende afleve-
ringen van deze column een aantal 
rubrieken uit de LVR2 doorlichten. 
Suggesties daarvoor van lezers 
worden ten zeerste op prijs gesteld. 
Onze dank gaat uit naar Stichting 
Perinatale Registratie Nederland 
voor de kwantitatieve verificatie 
van de berekeningen.

af of de stijging van HPP en MPV 
mede kan worden veroorzaakt door 
veranderingen in de op de verlos-
kamers aanwezige obstetrische 
expertise.
Elders in dit nummer van het 
NTOG staat een interessant artikel 
van collega’s van het Amphia 
Ziekenhuis te Breda. (zie pagina 204) 
Die wisten met behulp van een 
nieuw lokaal protocol het percenta-
ge MPV’s te reduceren van 5,4% in 
2007 naar 3,4% in 2008. Daar moet 
wel bij worden opgemerkt dat hun 
percentage in 2007 ver boven het 
landelijk gemiddelde lag.
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