
A bundle of joy? Evaluating bundled payments for
maternity care in the Netherlands
Scheefhals, Z.T.M.

Citation
Scheefhals, Z. T. M. (2026, September 24). A bundle of joy?:
Evaluating bundled payments for maternity care in the
Netherlands. Retrieved from https://hdl.handle.net/1887/4310077
 
Version: Publisher's Version

License:
Licence agreement concerning inclusion of
doctoral thesis in the Institutional
Repository of the University of Leiden

Downloaded from: https://hdl.handle.net/1887/4310077
 
Note: To cite this publication please use the final published
version (if applicable).

https://hdl.handle.net/1887/license:5
https://hdl.handle.net/1887/license:5
https://hdl.handle.net/1887/license:5
https://hdl.handle.net/1887/4310077


Stellingen behorende bij het proefschrift getiteld

A bundle of joy?
Evaluating bundled payments for maternity care in the Netherlands

1.	 Een bekostigingsmodel dat productie beloont, staat op gespannen voet met 
de maatschappelijke opdracht van de gezondheidszorg om toegankelijke, 
betaalbare en kwalitatief goede zorg te leveren.

2.	 Succesvolle implementatie van bekostigingshervorming in de geboortezorg 
vraagt om regie vanuit de overheid om versnippering en vrijblijvendheid te 
voorkomen. [dit proefschrift]

3.	 Hoewel stakeholders het eens zijn over de noodzaak van 
bekostigingshervorming, belemmeren verschillen in hun visie op het doel en de 
vormgeving de besluitvorming en daarmee de voortgang. [dit proefschrift]

4.	 De samenwerking tussen verloskundigen en gynaecologen is gelijkwaardiger 
geworden door de invoering van integrale bekostiging van de geboortezorg 
(bewerking van Trouw, 2022).

5.	 Het ontbreken van cliëntperspectieven in evaluaties van alternatieve 
bekostigingsmodellen leidt tot een onvolledig beeld van de effecten van 
bekostigingshervorming. [dit proefschrift]

6.	 Observationele data, gecombineerd met state-of-the art quasi-experimentele 
onderzoeksdesigns, maken RCTs overbodig voor beleidsevaluaties.  
[dit proefschrift]

7.	 Bekostigingshervorming is een essentieel onderdeel van de transformatie van 
zorg naar gezondheid (bewerking van Leemhuis et al., 2025).

8.	 “Als je doet wat je deed, krijg je wat je kreeg” (Bron onbekend). Voor échte 
transformatie moeten zowel veldpartijen als systeempartijen bereid zijn om 
onzekerheid en risico’s te aanvaarden.

9.	 We kunnen niet in één keer overstappen naar een ideaal bekostigingsmodel 
(bewerking van Miller, 2009).

10.	 Uitvoerende partijen in een transitieproces moeten niet de druk voelen 
van bewijzen dat het werkt; het moet een gedeeld proces zijn van zowel 
veldpartijen als systeempartijen (bewerking van DRIFT, 2020).


