Organisatie: Kraamzorgorganisatie

Functie: Partusassistent

Het assisteren van de verloskundige voor, tijdens en na de bevalling en het verzorgen en
begeleiden van de barende, kraamvrouw en pasgeborene voor en in de eerste uren na de
bevalling.

De kraamzorgorganisatie werkt met partusassistenten, kraamverzorgenden, (obstetrie)
verpleegkundigen, Verzorgende-IG’ers, VIO-studenten en verloskundigen.
Partusassistenten worden ingezet bij de bevalling thuis of bij een verplaatste
thuisbevalling onder eindverantwoordelijkheid van een (eerstelijns) verloskundige.
Direct na een thuisbevalling vindt er overdracht plaats van de partusassistent aan de
kraamverzorgende die de kraamvrouw, baby en het gezin zal verzorgen en begeleiden
tijdens de kraamtijd, tenzij de partusassistent voor de opstartzorg zorgdraagt. Na een
verplaatste thuisbevalling (in een ziekenhuis zonder medische indicatie of in een
kraamhotel) draagt de partusassistent via verslaglegging in het (digitaal) zorgplan over.
De situatie kan zich voordoen dat de partusassistent met de kraamvrouw en baby mee
naar huis gaat en voor de opstartzorg zorgdraagt.

Ontvangt hiérarchisch leiding van de leidinggevende en krijgt inhoudelijke aanwijzingen
van de verloskundige.

e vroegtijdige inzet partusassistentie (VIP);

e assisteren en ondersteunen van de verloskundige voor, tijdens en direct na de
bevalling;

e controleren van de gezondheidstoestand van barende, kraamvrouw en
pasgeborene;

e begeleiden/verzorgen van kraamvrouw en pasgeborene na de bevalling;

e verrichten van overige werkzaamheden.



aanwezig bij de barende vanaf het begin van de ontsluiting;

biedt emotionele, fysieke en praktische ondersteuning aan de barende tot aan
volledige ontsluiting;

rapporteert tussentijdse observaties aan de verloskundige.

bereidt de bevalsetting voor, zoals controleren bedhoogte, verlichting, badkamer,
toilet, controle temperatuur badwater bij bad bevalling, hygiéne, klaarleggen
benodigde materialen en instrumentarium en klaarmaken bedje en kleding
pasgeborene;

assisteert de verloskundige tijdens alle fasen van de bevalling;

geeft de benodigde materialen en instrumentarium, zoals hechtsets,
vliezenbreker en navelstrengtang, aan de verloskundige aan;

ondersteunt de barende fysiek bij houdingsveranderingen, pijnverlichting,
comfort en mobiliteit, houdt daarbij rekening met veiligheid en privacy;
assisteert de verloskundige in acute situaties, zoals impressie, expressie, fluxus,
schouderdystocie of reanimatie van barende, kraamvrouw,, natte zuigeling of
pasgeborene;

legt tijden en tijdstippen tussen de weeén en bij de start van persweeén, breken
van de vliezen en tijdstip van de geboorte vast en monitort of tijden passen bij de
fases van de bevalling;

draagt zorg voor hygiéne rondom de bevalling door actief schoon te houden,
bevuild materiaal te wisselen en besmettingsrisico’s te minimaliseren, zoals
ontlasting verwijderen en celstofonderlegger vervangen;

herkent en meldt (potentiéle) onveilige en acute situaties of afwijkingen in de
zorgverlening aan de verloskundige en onderneemt na overleg met de
verloskundige actie door 112 te bellen of op de noodknop te drukken bij een
verplaatste thuisbevalling in het ziekenhuis.

observeert op basis van KCKZ-protocollen de kraamvrouw en pasgeborene op
vitale functies;



e monitort de gezondheidstoestand en conditie van de pasgeborene door het
controleren van temperatuur, kleur, reflexen, ademhaling, voeding, vochtbalans,
ontlasting, urine, gewicht en het verzorgen van de navelstrengrest;

e controleert, observeert en rapporteert de conditie en gezondheidstoestand van
de kraamvrouw door het meten van de hartslag en temperatuur en het
controleren van borsten, uterusstand, bloedverlies en eventuele wonden.

e verzorgtde kraamvrouw en pasgeborene in de eerste uren na de bevalling;

e geeftvoorlichting, instructie en advies bij de eerste voeding, over de eerste
zorgmomenten en over de eerste 24 uur na de bevalling;

e signaleerten rapporteertrisico’s aan de verloskundige.

e rapporteert volgens vast formatin het (digitaal) zorgplan over de geleverde zorg
en de gezondheidstoestand van kraamvrouw en pasgeborene na de bevalling.

e verricht beperkt huishoudelijke werkzaamheden, zoals het bed van de
kraamvrouw en pasgeborene verschonen, verzorgen van de kraamwas,
schoonmaken van de badkamer en het toilet en het schoonmaken van materiaal
zoals borstkolf en spenen; waarborgt daarmee de hygi€éne rondom kraamvrouw
en pasgeborene;

e kennis van verzorging op mbo 3-niveau met tenminste de vakken fysiologie,
pathologie en anatomie over baring, acute verloskunde en EHBO met
babyreanimatie en natte zuigelingenreanimatie of differentiatie
kraamverzorgende/herintrederscurriculum (met EHBO met babyreanimatie en
natte zuigelingenreanimatie) is vereist. Vakkennis wordt op peil gehouden door
deelname aan verplichte KCKZ-geaccrediteerde bijscholingen zoals Acute
Verloskunde.

e zelfstandigheid is vereist bij het verrichten van de werkzaamheden volgens de
afspraken in het (digitaal) zorgplan en bij het assisteren van de verloskundige.
Terugval is zorginhoudelijk mogelijk op de verloskundige en/of huisarts en
organisatorisch op de leidinggevende;

e sociale vaardigheden zoals tact, overtuigingskracht, inlevingsvermogen,
stimuleren en het kunnen omgaan met wisselende emoties zijn vereist in de



zorgcontacten met kraamvrouw en partner. Het bepalen en bewaren van de eigen
houding en rol als zorgprofessional tijdens de bevalling is vereist;

er is risico op materiéle schade, immateriéle schade en toebrengen van letsel
aan barende, kraamvrouw en pasgeborene bij het uitvoeren van de verzorgende
en begeleidende werkzaamheden tijdens en direct na de bevalling, zoals bij het
uitvoeren van impressie of expressie tijdens de bevalling of bij het assisteren bij
reanimatie;

mondelinge uitdrukkingsvaardigheid in het Nederlands en enige
uitdrukkingsvaardigheid in het Engels is vereist bij het geven van de eerste
voorlichting, instructie en advies aan kraamvrouw en partner tijdens en direct na
de bevalling. Schriftelijke uitdrukkingsvaardigheid is vereist bij het vastleggen van
gegevens in en aanpassen van het zorgplan. In communicatie met anderstaligen
wordt gebruik gemaakt van voor deze doelgroep ontworpen afbeeldingen. In
communicatie met anderstaligen kan ook gebruikt gemaakt worden van een tolk.
bewegingsvaardigheid is vereist bij het assisteren van de verloskundige tijdens de
bevalling, bij het verzorgen van kraamvrouw en pasgeborene en bij het
controleren van hun lichaamsfuncties, bij het verrichten van handelingen zoals
impressie en expressie en bij hetin opdracht van de werkgever autorijden naar
het adres van de barende/kraamvrouw;

oplettendheid is vereist bij het controleren van de gezondheidstoestand van de
barende, kraamvrouw en pasgeborene, het opmerken van mogelijke
gezondheidsrisico’s en het signaleren van bijzonderheden enrisico’s direct na de
bevalling;

eisen worden gesteld aan doorzettingsvermogen en aan ordelijk en hygiénisch
werken bij het assisteren van de verloskundige tijdens de bevalling, bij acute
situaties en bij het verzorgen en begeleiden van barende, kraamvrouw en partner
in de eerste twee uren na de bevalling. Integriteit is vereist in verband met het
verzorgen van de barende/kraamvrouw en beschikken over vertrouwelijke
cliéntgegevens. Eisen worden gesteld aan representatief voorkomen en gedrag in
contacten met barenden/kraamvrouwen en hun relaties. Gevoel voor het
menselijk lichaam is vereist voor het herkennen van veranderingen in de toestand
van barende, kraamvrouw en pasgeborene.

fysieke belasting treedt op bij het ondersteunen bij houdingsveranderingen
tijdens de bevalling of bij het verplaatsen van de barende/kraamvrouw op bed
zoals bij fluxus en bij het werken in onnatuurlijke houdingen tijdens het verrichten
van verzorgende taken in de eerste uren na de bevalling;



psychische belasting treedt op in acute situaties zoals bij fluxus of reanimatie,
door confrontatie met leed van barenden/kraamvrouwen en hun relaties en bij
het omgaan met sociaal onveilige situaties leden van het gezin of naasten;
bezwarende werkomstandigheden bestaan uit het in aanraking komen met bloed,
urine, vruchtwater en faeces;

eris risico op persoonlijk letsel als gevolg van het tillen van
barenden/kraamvrouwen en bukken en strekken bij het assisteren van de
verloskundige tijdens de bevalling, bij de verzorgende werkzaamheden in de
eerste uren na de bevalling en door sociaal onveilige situaties veroorzaakt door
leden van het gezin of naasten.



