
Standpunt NVOG tabaksontmoediging
Naar een rookvrije samenleving

De NVOG zet zich in voor een rookvrije samenleving, in het bijzonder vanwege 
haar betrokkenheid bij de gevolgen van roken voor de vruchtbaarheid en het 
ongeboren kind en het leed uit deze verslaving kan voortkomen  voor de ouders 
zelf en hun kinderen. 

De NVOG onderschrijft het KNMG-standpunt: “tabaksontmoediging, naar een rook-
vrije samenleving”. De NVOG wil een forse accijnsverhoging op tabak en minder 
verkooppunten, een totaal verbod op zichtbare uitstalling van tabak. De NVOG wil 
dat de invloed van de tabaksindustrie wordt verminderd. 

De NVOG biedt ruimte in haar congressen, tijdschrift en nieuwsbrieven voor 
nieuwsberichten en onderzoeken die kunnen bijdragen aan een rookvrije samen-
leving. 

De NVOG pleit voor een actief stop-met-roken beleid in alle ziekenhuizen voor 
patiënten die een gynaecologische operatie krijgen.

De NVOG pleit voor gratis hulpverlening voor stoppen-met-roken zonder aan-
spraak op het eigen risico voor iedereen en in het bijzonder voor paren met zwan-
gerschapswens en (aanstaande) ouders met een tabaksverslaving. 

De NVOG pleit voor meer onderzoek naar e�ectieve “stoppen met roken” interven-
ties voor zwangere vrouwen en hun partners. 
 
De NVOG vindt het belangrijk dat klinisch verloskundigen en gynaecologen een 
rolmodel voor hun patiënten zijn. Zij roken niet op de werkplek en zij ruiken niet 
naar rook. De NVOG pleit voor het volledig rookvrij maken van alle ziekenhuizen in 
Nederland. 

De NVOG zet zich in voor het aanstellen van ambassadeurs die deze boodschap-
pen actief uitdragen. In elk geval één klinisch verloskundige en één gynaecoloog 
per VSV. 

De NVOG moedigt klinisch verloskundigen en gynaecologen aan hun invloed aan 
te wenden op tabaksontmoediging, zowel binnen als buiten de werksfeer. 
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De NVOG zet zich in voor een zorgpad voor mensen met zwangerschapswens en 
een rookverslaving. 

 Zij krijgen een intake of vervolggesprek bij een hulpverlener die getraind is  
 in motiverende gespreksvoering. 
  
 Er is een directe overdracht naar een stoppen-met-roken coach of anders 
 zins. Na toestemming, neemt deze coach zelf contact op met de patiënt. 
 
 Een eventuele fertiliteitsbehandeling wordt niet eerder dan na drie maan- 
 den gestart, om de patiënt optimaal te begeleiden tot stoppen met roken of  
 met serieuze stoppogingen. 

De NVOG zet zich in voor een zorgpad dat binnen het VSV functioneert voor zwan-
gere vrouwen en eventueel hun partners die roken.

 Er is een intake of vervolggesprek bij een hulpverlener die getraind is in  
 motiverende gespreksvoering. 

 Er is een directe overdracht naar een stoppen-met-roken coach of anders 
 zins. Na toestemming, neemt deze coach zelf contact op met de zwangere. 

 Er is adequate dossiervoering en een adequate overdracht tussen eerste lijn  
 en kraamzorg en JGZ over het roken. 

 Indien de zwangere vrouw gestopt is met roken, krijgt zij bij 32-36 weken  
 opnieuw een gesprek met een hulpverlener die getraind is in motiverende  
 gespreksvoering, om het risico op terugval na de bevalling te bespreken en  
 zo mogelijk te voorkomen. 
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