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Forslag til samarbejdsmodel for lokal og mobil blodprevetagning i Region
Sjzelland

Udkast
Dato: 4. september 2020
Region Sjzllands model for lokal blodprevetagning indeholder tre for-

. . Brevid: 4403061
skellige former for lokal blodpravetagning. Felles for dem er, at:

e Blodproverne tages i dagstid pa hverdage Det Nzere Sundhedsvasen
e Tilbuddene tilpasses eftersporgsel Alléen 15
e Fordelingsneglen af blodpraveanalyser sygehusene imellem 4180 Soro
fastholdes
TIf.: 70 15 50 00
De to tilbud om lokal blodpravetagning er mobile tilbud til sdrbare bor- Dir.tlf.:
gere og det tredje tilbud omfatter alle borgere. De enkelte tilbud er neer-
mere beskrevet i det folgende. dnsv
@regionsjaelland.dk
1. flodpmvetagning til sarbare borgere ved regional bioanalyti- eny@regionsjaelland.dk
er
Et tilbud om at en kommunal finansieret bioanalytiker kerer ud fra sy- www.regionsjaelland.dk

gehuset og tager planlagte blodpraver i sarbare borgeres hjem (herun-
der borgere pa plejecentre). Ordningen kendes fra samarbejder mellem
Holbzk Sygehus og Kalundborg og Odsherred Kommuner.

2. Blodprovetagning til sarbare borgere ved kommunale akut-
funktioner

Kommunalt personale tager blodprever, som er bestilt af sygehuset el-
ler af den praktiserende laege. Det kan ske i borgerens hjem eller pa
kommunale akutpladser. Aftalen er malrettet sarbare borgere. Blodpre-
verne athentes af regionens eksisterende athentningsordning (som i dag
henter blodprever hos de praktiserende leeger) og analyseres pa sygehu-
sene. Aftalen er et nyt tilbud, som er muliggjort i forleengelse af etable-
ring kommunale akutfunktioner. Det aftales lokalt, hvordan sygehuset
stiller undervisning i provetagning, preeanalytiske forhold mv. til radig-
hed for de kommuner, som gnsker denne model.

3. Blodprovetagning pa sygehuse eller kommunale sundhedshuse
Regionen giver mulighed for blodprevetagning pa enten et sygehus, el-
ler pa et kommunalt sundhedshus (i de kommuner som ikke huser et
sygehus). Her stiller regionen en bioanalytiker til rddighed et givet
timetal om ugen athangig af behov. Aftalen kan bade rumme akutte og
planlagte prover, og giver alle borgere i et lokalomrade adgang til neer
blodprevetagning. Ordning er en videreforelse af eksisterende ordnin-
ger. Nye gnsker fra kommunerne om blodprgvefunktioner i sundheds-
huse skal behandles politisk af regionen.
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Madlgrupper
Blodpravetagning pa sygehuse og i kommunale sundhedshuse er dben for alle borgere.

De mobile blodprevefunktioner er som udgangspunkt et tilbud til sdrbare borgere, som

har svert ved at transportere sig til neermeste stationere tilbud om blodprever. Malgrup-
perne aftales lokalt, men kan som udgangspunkt vaere borgere med savel somatisk som psy-
kisk sygdom. @vrige afgrensninger aftales endvidere lokalt, eksempelvis om der skal vaere
sarlige tilbud til borgere pa plejecentre eller bosteder. Afgreensninger skal ske ud fra en afvej-
ning af behov og kapacitet og dermed sikre en hensigtsmeassig driftsekonomi i ordningerne.

Der kan veere situationer — eksempelvis ift. svaert psykisk syge borgere — hvor det ikke er
trygt for det sundhedsfaglige personale at komme i hjemmet. Der aftales lokalt, hvilke sarlige
foranstaltninger som kan anvendes, saledes at blodpragverne kan tages pa en méde som er
tryg for personale og borgere. I serlige situationer er det den ansattende myndighed, som
vurderer, om forholdende i hjemmet muligger besog.

Visitation til mobil blodprevetagning
Den praktiserende laege eller sygehusenes kliniske afdelinger kan bestille mobil blodpreve-
tagning til en borger i mélgruppen.

Planlagte og akutte blodprover

De mobile funktioner korer i dagtid pa hverdage. Det aftales lokalt, om bioanalytiker/akutsy-
geplejersker gnsker at indlevere proverne pa det naermeste sygehus, eller om tilbuddet om
athentning via den afthentningsordning, som i dag henter blodprgver hos de praktiserende
laeger, benyttes. Det aftales lokalt, hvordan ruteplanlaegning og herunder vaegtningen mellem
planlagt og akutte blodprever skal vere.

Finansieringen af de foresldede modeller

Finansieringen af samarbejdsmodellen atholdes indenfor sygehusenes eksisterende budget-
ter. Okonomifordeling folger derfor eksisterende aftaler for hhv. ‘Blodprevetagning til sar-
bare borgere ved regional bioanalytiker’ og ‘Blodpregvetagning pa sygehuse eller kommunale
sundhedshuse’. Forslag til fordeling af gkonomi for de tre tilbud fremgar af vedlagte bilag.

Indgaelse af lokal aftale
Samarbejdsaftalen indgés af et af regionens sygehuse og de enkelte kommuner. Der er mulig-
hed for at flere kommuner kan g sammen om den samme udkerende funktion, siledes at en
rationel driftsgkonomi sikres. Det skal sikre lokalt, at der er et passende patientgrundlag for
rationel drift. I den lokale aftale skal det endvidere fremga, hvordan der labende folges op pa
ordningen med henblik pé lebende tilpasning. Det skal vaere muligt at tilpasse ordningen
smidigt og lobende, blandt andet fordi den konkrete enhedsomkostning vil veere afthaengig af:

- Malgruppen

- Visitationsadgang fra hhv. almen praksis og sygehuset, herunder evt. afgreensning af

kliniske afdelinger
- Vagtning mellem akutte og planlagte prove
- Abningstid og herunder bemanding i ferieperioder.

Aftaleparterne aftaler den endelige ansvars- og opgavedeling indenfor modellens rammer.
Desuden aftales almindelige aftalemaessige vilkar.
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