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Hearingssvar til udkast til bekendtgorelse om sygeplejerskers forbeholdte
virksomhedsomrade og orientering af patientens egen eller behandlende
laege

Danske Bioanalytikere takker for muligheden for at kommentere udkast til bekendtgerel-
sen. Vi forholder os udelukkende til den del af lovforslaget, som vedrorer forbeholdt virk-
somhedsomrade til sygeplejersker i forhold til at kunne beslutte og udtage kapillaerblod-
prover og veneblodprever.

Hovedbudskaber

e Danske Bioanalytikere stiller sig undrende overfor, at der ikke er nogle praeciseringer
i bekendtgerelsen i forhold til kapilleerblodprever og veneblodprever. Der bor oply-
ses om, at der er behov for oplaering, kvalitetssikring og systemunderstottelse for
kommunalt ansatte sygeplejersker selvstaendigt kan beslutte og udtage kapillserer
og venose blodprover. | dag er det 62 ud af de 98 kommuner som endnu ikke har en
samarbejdsaftale om kvalitetssikring af blodprever.

e Danske Bioanalytikere anbefaler, at der i bekendtgerelsen tilfojes et kapitel om sikker
handtering af blodprevetagning i kommuner, sadan at det sikres, at proven tages rig-
tigt forste gang og man undgar spild, gener, fejldiagnostik og fejlindlaeggelser. Det er
vigtigt for patientsikkerheden og ressourceudnyttelsen i sundhedsveaesenet.

e Danske Bioanalytikere ser derudover et behov for, at det bliver beskrevet, hvordan
man pa hospitaler (hvor driftsherre vaelger at sygeplejersker skal kunne benytte de-
res forbeholdte virksomhedsomrade) skal forholde sig til, at flere faggrupper kan or-
dinere blodprever, sadan at der ikke opstar et parallelt system, hvor sygeplejersker
og leeger risikere at bestille de samme prover.

Danske Bioanalytikere er positive overfor at skabe en oget fleksibilitet i opgavevaretagel-

sen i sundhedsvaesenet og at kommunalt ansatte sygeplejersker kan varetage blodpre-

vetagningen hos de borgere, som de alligevel ser. Men det er vigtigt at fleksibiliteten

ikke medforer belastninger i andre dele af sundhedsvaesenet eller gar pa kompromis Sekretariatet
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Praeciser behov for kvalitetssikring af blodprover i kommunalt regi

Pa Patientsikkerhedskonferencen i 2024 blev det tydeliggjort, at patientsikkerhed og et
baeredygtigt sundhedsvaesen gar hand i hand. Det blev fremhaevet, at vi i udviklingen af
sundhedsvaesenet skal sikre at gore det rigtige forste gang - bade af hensyn til patient-
behandlingen og af hensyn til ressourceforbruget i et presset sundhedsvassen. Det gael-
der ogsa for diagnostikken, hvor man skal veere sikker pa, at preverne bliver taget korrekt
forste gang, sadan at patienter modtager den rette behandling. Udviklingen i retning af at
langt mere behandling skal forega taet pa borgerne ger det kun endnu mere relevant at
sikre kvaliteten pa det parakliniske omrade pa tveers af sektorer.

Danske Bioanalytikere anbefaler, at der i bekendtgerelsen tilfojes et kapitel om sikker
handtering af blodprevetagning i kommuner, sddan at det sikres, at proven tages rigtigt
forste gang og man undgar spild, gener, fejldiagnostik og fejlindlaeggelser. Pa hospita-
lerne er der ensartet praksis for kvalitetssikring, men det gaelder langt fra i alle kommu-
ner. | en kortlaegning foretaget af Danske Bioanalytikere i januar 2024 fremgar det, at 62
ud af de 98 kommuner ikke har indgaet en samarbejdsaftale om kvalitetssikring af blod-
prevetagning'. Der er i dag derfor ikke ensartet kvalitet i blodprevetagningen i kommu-
nerne og det vil kun blive forstserket, hvis det bliver muligt at foretage flere blodprover i
kommuner uden der kommer styr pa kvalitetssikring og logistikken i handteringen af ve-
neblodprover.

Samarbejdsaftaler om kvalitetssikring af blodprever i kommuner indgas med den bioke-
miske afdeling, der horer til optageomradet. Det vil vaere forskelligt kommunerne imel-
lem, hvordan kvalitetssikringen skal skrues sammen, da der er forskelle pa organisering
af akutteams, geografi og hvilke prover de foretager. Men generelle elementer i en sam-
arbejdsaftale om kvalitetssikring vil vaere:

¢ Undervisning og oplaering i preeanalyse, prevetagning og brug af udstyr

e Hijeelp til indkeb af godkendt patientnaert udstyr

e Lobende kvalitetskontrol og radgivning

e Kuvalitetsudvikling og dialog

e Vejledning om logistik ift. maerkning, registrering, opbevaring, temperaturforhold
og transport af veneblodproever.

Det er nedvendigt at have disse elementer pa plads, da man som borger og patient skal
man vaere tryg ved, at de blodprever, der bliver taget, bliver handteret korrekt og er af en
sadan kvalitet, at de er palidelige og anvendelige ift. diagnostik, behandling og den vi-
dere monitorering (typisk af kronikere).

Palideligheden af analyser af blodpraver er altafgerende, da fejlkonklusioner kan med-
fore alvorlige konsekvenser for den enkelte patient som forkert diagnose og behandling
- eller mangel pa nedvendig behandling med fatale konsekvenser. Ligesom det kan
medfere unedig sygeliggerelse af raske. Flere undersogelser viser, at det er i den sa-
kaldte praeanalytiske fase, som omfatter arbejdsgange forud for analysen, at sterstede-
len af fejlene associeret til blodprevetagningen opstar'. Et samarbejde om kvalitetssik-
ring i Middelfart kommune blev etableret pa initiativ af sygeplejersker fra akutteamet
netop fordi, da havde oplevet af fejlindlaegge borgere pa baggrund af fejlmalinger og
derfor havde behov for at fa kvalitetssikret hele processen,

| almen praksis har der i drevis vaeret kvalitetssikring af laboratorieundersagelser fra kli-
nisk biokemiske sygehusafdelinger af hensyn til at sikre hej og tidssvarende kvalitet". Der
bor derfor ogsa geelde kvalitetssikring i kommunalt regi, som naturligvis skal vaere



tilpasset den enkelte kommune i forhold til, hvilke prover de tager og hvordan deres
geografi er i forhold til afstande og transport og opbevaring af blodpraover.

Der er gode erfaringer med kvalitetssikring i flere kommuner i fx Region Midtjylland,
hvor borgere sikres ordentlig service med sikkerhed for prever, som de kan regne med.
Bioanalytikere pa hospitaler oplever noget mere broget kvalitet i blodprever taget i kom-
muner uden en kvalitetssikringsordning.

Det vil altsa understotte intentionen om bedre ressourceudnyttelse i sundhedsvaesenet
at sikre, at der foretages blodpraver i kommuner, som leverer provesvar, der er til at
regne med og dermed fore til korrekt behandling eller forebyggende tiltag.

Orienter om nedvendig systemunderstottelse for veneblodprover

Seerligt vedrerende muligheden for at sygeplejersker kan beslutte og udfere veneblod-
prover i kommuner ser Danske Bioanalytikere et behov for at gere opmaerksom pa, at
det kraever en storre systemunderstottelse i de kommuner som ikke allerede har indgaet
samarbejdsaftaler om kvalitetssikring.

Systemunderstottelse handler bla. om, at logistikken skal vaere i orden, der skal vaere de
rette glas og klimaskabe og der skal etableres en henteordning med rette temperatur-
forhold for preven med den biokemiske afdeling pa hospitalet samt et system at sende
provesvar i. Derudover er der som ovenfor beskrevet et behov for en kvalitetssikrings-
ordning, som handler om oplaering og lebende tilsyn med kvaliteten.

Alt det skal vaere pa plads, hvis preverne skal kunne bruges og vaere nyttige i forhold til
eksempelvis at kunne foretage prover i borgeres eget hjem. Hvis der ikke er styr pa hele
det set up, der skal vaere rundt om selve blodprevetagningen, sa kan man ikke regne
med at fa brugbare proveresultater og det er til stor risiko for patientsikkerheden.

Danske Bioanalytikere ser derfor et behov for at det i bekendtgerelsen bliver praeciseret,
hvad det konkret indebeere at varetage veneblodpreover i kommunalt regi.

Opmeerksomhed pa rolleafklaring i forhold til bestilling af blodprover pa hospitaler

Hvis sygehusledelsen giver tilladelse til at sygeplejersker selvstaendigt kan bestille blod-
prover pa hospitaler, s risikeres det, at der bliver rolleuklarhed i forhold til leeger og der

skabes et parallelsystem, hvor sygeplejersker og laeger kan bestille de samme blodpre-

ver med risiko for en stigning i unedvendige blodprover.

Der bliver allerede i dag taget blodprever som er gentagende og unedvendige i det dan-
ske sundhedsvaesen, hvorfor der er behov for at reducere i antallet af blodprover'. Det er
til gene for patienter og skaber yderligere pres pa i forvejen overbebyrdede laeger, bio-
analytikere og sygeplejersker. En unedvendig prove oger ligeledes risiko for falsk-posi-
tive svar og dermed overbehandling eller forkert behandling'', og det betyder, at der er
mindre kapacitet til det, der er nedvendigt*i,

Danske Bioanalytikere anbefaler derfor, at det i bekendtgerelsen bliver beskrevet, at
man pa hospitaler skal sikre at der etableres klare rammer for, hvordan man undgar at
leeger og sygeplejersker kan risikere at bestille de samme blodprover.



Vi uddyber meget gerne vores haeringssvar og star til radighed for yderligere sparring og
bidrag.

Venlig hilsen

Martina Jurs
Formand, Danske Bioanalytikere
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