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Kamil Reznik stikker, Heit*i Sandergd peker og forklarer. Reznik er ambu-
lansearbeider fra Polen og!';'obber som helsefagarbeider i Valer.
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Na skal hjemmetjenesten
pa laboratoriekurs!

OKLUS RYKKER inn for

a kvalitetssikre labora-

toriearbeidet og vil ha
med alle landets hjemme-
tjenester.

Tekst og foto: SVEIN ARILD NESJE-SLETTENG

«Er det noen som ogsd vil prave d ta kapil-
leere prover?»
Det summer av stemmer i et lite rom

iandre etasje pa Valer sykehjem. Heidi
Sandergd og Torny Bjerketvedst, labora-
toriekonsulenter hos Noklus i @stfold,
holder kurs i laboratoriearbeid for
ansatte i hjemmetjenesten. Teorien er
unnagjort, nd er det tid for a ta nalen fatt.
Og det er vengs prgvetaking alle nd
vil forsgke seg pa. Noen lirker forsiktig
nalen inn under huden pa en kollegas
arm. Andre holder seg til den kunstige
armen som er de to bioingenigrenes faste
folgesvenn nar de drar rundt og driver
opplering.

«Stakkars deg!» sier Noklus-konsulen-
tene spokefullt til en sykepleier, som er
plastret pd begge armer etter treningsgk-
ten. Kollegaen til «ndleputenn» er ikke helt
forngyd med arbeidet sitt.

«Jeg bomma!»

Hun blir beroliget med at bomstikk er
noe man ma regne med pd veien mot &
bli en bedre provetaker.

Ni av ti har laboratorievirksomhet

Darlig analysekvalitet ved legekontorene
forte i sin tid til opprettelsen av Noklus.
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N3, dreyt tjue ar senere, er praktisk talt
alle legekontor og de aller fleste syke-
hjem med i Noklus - og organisasjonen
har rettet blikket mot hjemmetjenesten.
Hele 95 prosent av hjemmetjenestens
enheter har nemlig laboratorievirksom-

het, ifglge en kartlegging gjort av Noklus.

Undersgkelsen ble gjennomfert i fjor
var, i Nordland, Sogn og Fjordane og Qst-
fold. 142 av 162 hjemmetjenesteenheter
0g 184 av 220 fastlegekontor svarte.

Konklusjonen er at hjemmetjenesten
gjor mer laboratoriearbeid enn Noklus
hadde forventet, og det antas at etter-
sporselen etter slike tjenester bare vil gke
pa grunn av samhandlingsreformen.

FAKTA

Hjemmetjenesten bestar av hjemme-
sykepleie og hjemmehijelp. Det er en
gratis, lovpalagt tjeneste som kom-
munene skal tilby personer som er
avhengige av hjelp for & greie dag-
liglivets gjeremal.

Typiske brukere er eldre, syke,
nylig utskrevne sykehuspasienter
og personer med en funksjonshem-
ming.

Kilde: ndla.no
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Den kunstige gvingsarmen sgrger for at det ikke blir alt for mange stikk pa deltak

)
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Kartleggingen i de tre fylkene viser at
de fleste hjemmetjenesteenhetene utfe-
rer kapilleer provetaking til glukose og
eventuelt andre analyser, vengs preve-
taking og urinstrimmeltest. Noen leve-
rer fra seg prover til et legekontor, andre
analyserer selv.

Det er til dels uklart hvilken labora-
torieoppleering ansatte i hjemme-
tjenesten far. Mange opplyser at de aldri
eller sveert sjelden har fatt kurs i labora-
toriearbeid. Ifplge Noklus er det avdekket
et stort potensial for forbedring av hjem-
metjenesters transport og oppbevaring
av prgver. Mange steder er det heller ikke
gjort klare, skriftlige avtaler om omfan-
get av tjenestens laboratorievirksomhet.

Aha-opplevelse pa kurs
Pa sykehjemmet i Jst-

fold er Heidi Sandergd og |
Torny Bjerketvedt ferdige

med dagens kurs.
- Det ble mye infor-
masjon pd én gang for
deltakerne i dag. Men vi .
kommer tilbake pa opp- Heidi
Sandergd

folgingsbesgk, sier de.
Viler er én av fem gstfoldkommuner
hvor de ansatte i hjemmetjenesten har

fatt opplaering det siste aret. Det samme
har skjedd i kommuner i Sogn og Fjor-
dane og Nordland. Hjemmetjenestene
far tilsendt eksterne kvalitetskontroller
fra Noklus, og blir fulgt opp av de lokale
laboratoriekonsulentene.

- Hjemmetjenestene er forskjellige.
Noen betjener store byer, andre sma
landkommuner. Ogsd de som ikke har sa
mye laboratorievirksomhet kan ha opp-
leeringsbehov, da blir de tryggere de gan-
gene de skal ta prover, forteller Sanderad.

- Mange som jobber i
hjemmetjenesten far en
aha-opplevelse nar de
kommer pa kurs. Kan-
skje har de fatt oppleering
av en kollega, som ikke
har noen laboratoriefag-
lig bakgrunn. Selv om de
gjor sa godt de kan, er ikke
det noen god mate a bli leert opp pa, sier
Marit Steinsund.

Hun er laboratoriekonsulent i Sogn
og Fjordane, og koordinator for pilotpro-
sjektet i de tre fylkene.

- Nordland, Jstfold og Sogn og Fjor-
dane ble valgt ut som prevefylker, blant
annet for a fa god geografisk spredning,
forteller Steinsund.

Marit
Steinsund
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Sykepleier Inga Maria Engblom stilte begge armene til disposi-
sjon for kollegene.

Det er dessuten betydelige forskjeller fra langstrakte Nordland,
med fa enheter spredd ut over et stort omrade, til det mer kom-
pakte @stfold - hvor Noklus var inne i hjemmetjenesten alt for
prosjektet startet. Ifglge Sandergd gjelder det blant andre Fred-
rikstad, hvor de ansatte i hjemmetjenesten tar mye blodprever.

Landsomfattende i lopet av fem ar?

Pilotprosjektet skal munne ut i en anbefaling om hvilket
omfang laboratorievirksomhet i hjemmetjenesten bgr ha. Til
hesten skal arbeidet evalueres, og resultatene vil ligge til grunn
nar det landsomfattende hovedprosjektet starter. Det kan skje
neste ar, hvis det kommer penger pa statsbudsjettet.

Noklus vil da gjenta suksessoppskriften fra sykehjemspro-
sjektet, hvor alle fikk to drs gratis deltakelse for de fortsatte som
medlemmer til selvkost. Malet er & ha rekruttert hjemmetjenes-
teenhetene i hele landet innen desember 2020. B

FAKTA

Norsk kvalitetsforbedring av laboratorievirksomhet utenfor
sykehus (Noklus) har som mal a kvalitetssikre all laboratorie-
virksomhet utenfor sykehus i Norge.

Organisasjonen tilbyr blant annet kurs, oppdaterte ana-
lyseprosedyrer og sender ut eksterne kvalitetskontroller.
Den ble etablert i 1992, av Den norske legeforening, KS og
Helse- og omsorgsdepartementet.

Noklus har laboratoriekonsulenter (bioingenigrer) i alle
landets fylker, som folger opp primeerhelsetjenesten i sitt
omrade.

Les mer: www.noklus.no

Nasjonalforeningen
for folkehelsen
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Nasjonalforeningen for folkehelsen er
en vesentlig bidragsyter i arbeidet for
a bekjempe hjerte-og karsykdommer
i Norge. | 2015 bevilget vi 23 mill.
kroner til hjerte- og karforskning.

Stotte til hjerte- og karforskning
- 2016

Det kan sgkes om lgnn for phd-
stillinger, post.doc-stillinger samt
driftsmidler for 2016.

Radet stotter prosjekter innen:
» epidemiologi/forebygging

* klinisk forskning

* basalforskning

Post.doc- og Phd-stillingene utlyses
for 3 ar.

Prosjekter innen hjerneslag og post.
doc-prosjekter oppfordres til & soke.

Midlene tildeles etter innstilling fra
Nasjonalforeningen for folkehelsen
Det norske rad for hjerte- og
karsykdommer.

Kontakt Signe Revold for mer
informasjon pa tIf: 40 44 57 49 /
@ivind Kristensen tif: 40 44 57 93
e-post: sire@nasjonalforeningen.no /
oikr@nasjonalforeningen.no

Saeknadsskjema og retningslinjer
finnes pa: https://soknadsportal.
nasjonalforeningen.no/

Soknaden leveres elektronisk innen
01.09.2015 kl. 23:30.
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