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Voorlichting 
 
Alle zwangeren die aangeven in aanmerking te willen komen voor een badbevalling, behoren 
voorgelicht te worden over de voor- en nadelen, zoals minder behoefte aan pijnstilling, meer 
patiënttevredenheid, een minimale kans op neonatale water-aspiratie en de kosten van het 
persoonlijke bevallingspakket.   
Hiervoor is ook een folder beschikbaar.  
 
Patiënte wordt voorgelicht over het mogelijk ontstaan van een medische indicatie met 
overdracht naar de 2e lijn, waardoor een badbevalling teveel risico’s met zich meebrengt. 
Patiënte wordt verzocht het bad te verlaten wanneer de zorgverlener dat aangeeft.  
 
Van de partner wordt een actieve rol verwacht bij het opzetten en/of opruimen van het bad.  
 

Voorbereiding 
 
Hang het waarschuwingsbordje ‘Pas op, het kan glad zijn!’ aan de deur van de 
patiëntenkamer.  
 
Houdt er rekening mee dat het volledig vullen van het bad ongeveer 45-60 minuten duurt.  
Tijdens en na het vullen van het bad, is het niet meer mogelijk om het bad te verplaatsen.  
Zorg ervoor dat je genoeg werkruimte hebt aan weerszijden van het bad.  
Let op: Het bad moet tussen het bed en het raam staan, zodat het bed er in spoedsituatie 
gemakkelijk uit kan worden gereden! 
 
Het bad wordt pas opgezet met de persoonlijke disposable binnenhoes en gevuld met water 
nadat de eigen bijdrage is voldaan. De patiënte schaft voor gebruik van het bad een 
persoonlijk bevallingspakket aan ter waarde van € 85,-. Dit bedrag wordt per PIN voldaan.  
 
Hiervoor wordt het PIN-apparaat van de leverancier gebruikt (te vinden in de koffiekamer). 
In geval van storing van het apparaat, moet er door patiënte of partner een machtiging voor 
automatische incasso ingevuld en ondertekend worden. Deze machtigingsformulieren 
(inclusief envelop) zijn te verkrijgen via de coördinerend verpleegkundige (OVD).  
 



Het betaalde bedrag kan niet worden geretourneerd, ook als er uiteindelijk weinig/geen 
gebruik van het bad wordt gemaakt.  
 
Werkwijze PIN betaling: 
 

 



Contra-indicaties poliklinische badbevalling 
 

Tijdens de ontsluiting:  Tijdens de uitdrijving: 
ALLE  CONTRA-INDICATIES TIJDENS DE 
ONTSLUITING PLUS 

 Maternale overdraagbare aandoeningen 
(HIV/hepatitis/herpes) of onbekende 
status 

 Gebroken vliezen zonder weeën 
 Diarree 
 Niet mobiel genoeg om zelfstandig in en 

uit bad te komen 

 Indicatie voor episiotomie (foetale 
nood/NVU) 

 Verhoogde kans op schouderdystocie:  
- Schouderdystocie in de anamnese 
- BMI>35 en/of gewicht>125 kilo 
- Geschat foetaal gewicht >4500 gram 

 Fluxus in de anamnese op basis van 
atonie 

 Totaalruptuur in anamnese 

 

Benodigdheden 
 

 Bevalbad 

 Persoonlijke beschermingsmiddelen medewerker (plastic schort, spatbril bij kans op 
spatten) 

 Voetenbankje 

 Electrische opblaaspomp 

 Het persoonlijke bevallingspakket met daarin: 
o Aan- en afvoerslang (10 meter) 
o Een hygiënische binnenhoes 
o Dompelpomp (voor het leegpompen na gebruik) 
o 1 set gynaecologische lange handschoenen 
o Schepnetje 
o Thermometer 
o Antislipmat 
o Duidelijke Nederlandstalige handleiding 

 
Er zijn 2 baden beschikbaar: 

 Een grotendeels opgeblazen bad hangt in de badkamer tegenover kamer 61. Van dit 
bad moet alleen de bovenste rand weer volledig opgeblazen worden. 

 Een reservebad indien het eerste bad in gebruik is. Aan de tas zit een instructie voor 
het opzetten, schoonmaken, leeg laten lopen en opruimen. 

 
Alle materialen (met uitzondering van het bad en het voetenbankje) zijn te vinden in de 
linnenkast tegenover kamer 51.  
 

Werkwijze opzetten en opruimen 
 
Opzetten: 

 Zorg voor een schone ondergrond. 



 Open het persoonlijke bevallingspakket. 

 Vouw het bevallingsbad uit. Het opgeblazen bad kan voorzichtig rollend worden 
verplaatst.   

 Blaas het zitje en de bodem op met de elektrische opblaaspomp. 

 Blaas ook de onderste 2 randen op en de bovenste rand voor de helft. 

 Plaats de hygiënische binnenhoes in het bad en over de bovenste rand. 

 Blaas de bovenste rand verder vol, zodat de hoes mooi strak in het bad zit. 

 Vul het bad met warm water door de waterslang te koppelen aan de douchekraan.  

 
 Draai daarna de knop linksom om de waterstroom naar de vulslang te openen 

 
 Het volledig vullen duurt 45-60 minuten. 

 De ideale temperatuur is 36-37 graden Celsius en staat aangegeven op de 
thermometer. Met de afdekhoes verlies je slechts 0,5 graden per uur. 

  
Opruimen: 

 Sluit de waterslang aan op de dompelpomp. Hang het andere uiteinde onder de bril 
door in de wc, zet hem aan, dompel de pomp onder water en leeg het bad. 

 Laat de bovenste rand leeglopen en leg alle gebruikte spullen (thermometer, 
waterslang, schepnetje) op de bodem van het bad. 

 Verwijder de binnenhoes van de bovenste rand en vouw deze als een grote zak naar 
elkaar toe. Gooi de hoes met daarin alle gebruikte spullen bij het afval. 

 Reinig het bad indien nodig direct met Incidin OxyFoam. 



 Bij gebruik van het reservebad: laat de rest van het bad leeglopen en haal de overige 
lucht eruit met de elektrische opblaaspomp. Vouw het (droge) bad weer op en doe 
deze terug in de tas. 

  

Zie voor opzetten en opruimen van het bad ook op de website van de leverancier, 
www.bevallingsbaden.nl.  
 

Werkwijze tijdens de bevalling 
 
Het dragen van lange handschoenen, een spatschort en spatbril wordt geadviseerd.  
  

Ontsluiting 

 Controleer maternale temperatuur en foetale cortonen, voordat zij in het water gaat. 

 Controleer maternale temperatuur regelmatig.  

 Maak het water warm maar niet heet. 36,5-37,5°C is ideaal. Meet en noteer ieder uur 
de watertemperatuur. Kouder water (<36°C) vergroot de kans op eerder inademen 
van de baby. Hoger dan 38°C vergroot de kans op maternale koorts en foetale 
tachycardie. 

 Geen zeep/douchegel gebruiken in bad. 

 Adviseer zwangeren te blijven drinken (vochtverlies hoger door warme omgeving) en 
te blijven bewegen. 

 Zo nodig kan het badwater ververst of aangevuld worden. 

 Ontlasting en bloedstolsels moeten zo snel mogelijk verwijderd worden uit het water. 
Indien het niet mogelijk is om het badwater schoon te krijgen is het verstandig de 
moeder te vragen tijdelijk het bad te verlaten en kan het water vervangen en het bad 
schoongemaakt te worden. 

  
Werkwijze uitdrijving 

 De geboorte van de baby dient volledig onder water te gebeuren, omdat contact met 
lucht de baby kan stimuleren tot ademhalen en kan leiden tot wateraspiratie. De baby 
wordt na de geboorte rustig door moeder of verloskundige boven water gebracht 
(duur maximaal 30 seconden). Als de baby door het veranderen van houding tijdens 
de geboorte met lucht in aanraking komt dient de bevalling boven water te worden 
afgerond. Dit kan door de moeder te laten staan in bad. 

 De 1e Apgarscore wordt op de gebruikelijke manier en tijdstip bepaald.  
 
Werkwijze postpartum 

 Voorkom afkoelen van de baby. Overweeg gebruik van celstof matjes om de baby 
warm te houden (natte handdoeken koelen af). 

 Afnavelen in bad is mogelijk. 

 Het nageboortetijdperk dient op de gebruikelijke wijze te worden begeleid. Syntocinon 
kan zo nodig onder water toegediend worden, of in de bovenarm van de moeder.  

http://www.bevallingsbaden.nl/

