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Bioanalytikeres kernekompetencer skal saettes bredere i spil,
mener Ida Linde og Annelise Norlyk. De opfordrer til en debat om
ALTERNATIVE JOBMULIGHEDER for bioanalytikere

KUNNE

FORLOPBSKOORDINATOREN

IKKE OGSA VZERE EN
BIOANALYTIKER?

vad ger du, hvis du som bioanalyti-

ker ser et jobopslag, hvor en kom-
mune spger en forlpbskoordinator?
Bladrer du straks videre, eller leder du
efter, om ordet bioanalytiker neevnes i
opslaget? Og hvis det ikke er med i tek-
sten, teenker du sg, at det ikke er en stil-
ling for bioanalytikere?

Maske snyder bioanalytikere sig selv
for interessante stillinger, som vi bl.a.
med vores sans for kvalitetssikring kun-
ne veere rigtig gode til. For hvad er det i
kvalitetssikring, vi er gode til? Ud over
kvalitetssikring af udstyr kunne det sa
ogsa veere evnen til at skabe overblik for
herefter at systematisere og planlegge,
hvordan idéen implementeres og udfe-
res i praksis? Kompetencer som fx er
centrale i en stilling som forlpbskoordi-
nator.

Denne artikel tager afseet i en under-
spgelse, vi har foretaget omkring for-
lpbskoordinatorers funktioner og kom-
petencer. Artiklen beskriver disse kom-
petencer, og vores umiddelbare indtryk
er, at bioanalytikere kan seette kryds ved
rigtig meget af det, der efterspgrges i
jobbet. Men har vi ogsa de almenmen-
neskelige kompetencer, som jobbet ogsa
kreever?

Vivil gerne med artiklen starte en
faglig diskussion omkring, hvordan bio-
analytikere fremover kan seette deres
kompetencer bredere i spil til gavn for
patienterne.
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Forlgbskoordinatorer er en del af en
national strategi

Sundhedsloven i 2007 satte fokus pa pa-
tientforlgb i sektorovergange. Det betgad,
at der blev afsat midler i finansloven til
at impdekomme en ny organisering i
sundhedsvaesenet. I satspuljen for 2012-
2015 blev der afsat 200,4 mio. kr. alene
til en national handlingsplan for den
zeldre medicinske patient (1). Naesten
halvdelen af midlerne blev prioriteret til
feelles regionale og kommunale forlgbs-
koordinatorfunktioner (2). Forlpbskoor-
dinatorer blev ansat til at koordinere pa-
tientforlpb pé tveers af sektorer med det
formal at sikre sammenhzengende pa-
tientforlpb og dermed pge patienttil-
fredsheden (3).

Stor forskel pa opgaverne
Opgaverne med forlgbskoordination i
kommuner og regioner lgses meget for-
skelligt af naturlige arsager. Forlgbsko-
ordinatorer i regionerne varetager ek-
sempelvis de koordinationsopgaver,
som skal Ipses i forbindelse med forlpbs-
programmer for kronikere og pakkefor-
lpb for kreeftpatienter. Opgaverne kan fx
veere at bestille blodprgver, biopsier,
scanninger og lignende parakliniske un-
derspgelser. Forlpbskoordination i kom-
munerne er et tilbud, som borgere kan
benytte sig af som hjeelp i et specifikt
sygdomsforlgb.

Forlpbskoordinatorerne vil desuden



mailto:iscl@via.dk
mailto:an@ph.au.dk
mailto:anor@via.dk

lpse deres opgaver forskelligt baseret pa
deres faglige kompetencer, personlige
egenskaber og preeferencer. Det er ho-
vedsageligt en underspgelse af de kom-
munale forlpbskoordinatorers kompe-
tencer og egenskaber, som danner bag-
grund for denne artikel. Mere specifikt
har vi interviewet tre forlpbskoordina-
torer ansat i et sundhedscenterien
stgrre dansk by.

Sadan kan et forlgb forega i
sundhedscentret

De fleste forlgb starter med, at en akter i
sundhedsveesenet eller patienten selv
tager kontakt til sundhedscentret. Her-
efter fordeles forlpbene, atheengig af om
den primeere udfordring er sundhedsre-
lateret eller arbejdsmarkedsrelateret.
Hvis borgeren har sundhedsmeessige

HVAO LEOER
OV EFTER,
SKAT?

udfordringer, vil vedkommende blive
henvist til en forlpbskoordinator, som
har et mere specifikt fagomréde som ek-
sempelvis kreeft eller senhjerneskade.
Koordinatorerne har forskellige faglige
baggrunde som eksempelvis ergotera-
peut og fysioterapeut samt erfaring fra
job, som ikke umiddelbart er fagfaglige.
Flere af koordinatorerne papeger da
ogsa, at det ikke blot er deres fagfaglige
baggrund, som kvalificerede dem til job-
bet, men deres mangeartede erfaringer.
Her nevner flere ledelseserfaring som
en fordel.

Koordinatorerne meder patienten til
en indledende samtale, hvor koordina-
tor og borger udveelger indsatser i for-
hold til forlpbet. Herefter koordinerer
forlpbskoordinatoren indsatserne.

OM DER MASKE SkyLLE
STA BloANAWNTIKER
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DESIGN:

Artiklen tager udgangspunkt i et
forsknings- og udviklingsprojekt
udfert i VIA University College-regi
i 2016/2017 omkring patientfor-
lgb i sektorovergange. Her har for-
fatterne blandt andet undersggt
forlgbskoordinatorers roller i sek-
torovergange. Herunder hvilke op-
gaver de varetager, og hvilke kom-
petencer de anvender, nar de ud-
farer deres arbejdsopgaver og
funktioner.

Deltagerne i undersggelsen har
forskellige faglige baggrunde sa-
som sygeplejerske, ergoterapeut,
fysioterapeut, socialradgiver og
paedagog. Flere af koordinatorer-
ne har flere uddannelser, og de tre
koordinatorer ansat i kommunalt
regi har alle en ledelsesmaessig
baggrund ogsa.

Undersggelsen har afsaet i et
faenomenologisk hermeneutisk-in-
spireret design. Data er indsamlet
gennem semistrukturerede inter-
views med tre forlgbskoordinato-
rer ansat i kommunalt regi og to
forlgbskoordinatorer ansat i regio-
nalt regi. Interviewene blev foreta-
get ud fra tre praedefinerede over-
ordnede tematikker: forlgbskoor-
dinatorernes opgaver, kompeten-
cer og egenskaber.

Analysen bygger pa Kristi Mal-
teruds systematiske tekstkonden-
sering (7). Her er intentionen farst
at opna en helhedsforstaelse af
datamaterialet. Herefter er analy-
sen sket trinvis. De enkelte udsagn
blev inddelt i meningsbaerende en-
heder og systematiseret ud fra de
praedefinerede tematikker. Heref-
ter blev meningsenhederne fortol-
ket og syntetiseret, hvorved nye
tematikker blev dannet. Disse for-
midles svarende til overskrifterne:
"Tillidsfuld relationsskabelse”,
“Praktisk gris” og “Monofaglig-
hed i parentes”.

Mgd Ida Linde pa dbio’s
karrieredag den 23. sep-
tember i sessionen “Bor-
gernaer bioanalytiker”, som
handler om nye jobmulig-
heder for bioanalytikere.
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TIJEKLISTE

HVILKE KOMPETENCER
KRZAVER JOBBET?

® Viden om og erfaring med den specifikke pa-
tientgruppe
® Overblik over sundhedsvaesenets aktarer

Evner til at planlaegge og udfgre

At kunne bega sig pa alle organisatoriske hie-
rarkiske niveauer

Evnen til at saette sig selv i parentes — bade i
relation til patienten og dine samarbejdsrelatio-
ner

® Empatisk og ydmyg vaeremade

® Diplomati

® Handlekraft

® Selvstendighed og en vis grad af autonomi
[ ]

At kunne agere i kaos.

Baseret pa undersagelse af forlobskoordinatorer
ansat i kommunalt regi.

Tillidsfuld relationsskabelse

Borgeren tilbydes altsa ofte en indledende sam-
tale, hvor det er vigtigt at kunne skabe en tillids-
fuld relation. Koordinatorerne neaevner, at borger-
ne har brug for tryghed, da de ofte er blevet til-
knyttet sundhedscentret i en sveer periode af de-
res liv.

Koordinatorerne papeger, at en vigtig person-
lig egenskab er evnen til at lytte opmaeerksomt,
have empati for og veere nysgerrig over for bor-
geren. Koordinatoren skal have en slags 6. sans
med et klinisk blik, som bade er bundet op pa tid-
ligere erfaringer, faglig viden og personlige egen-
skaber, for at hun kan opfange de relevante sig-
naler, som borgeren udsender. Den indledende
samtale undersgger, hvilke indsatser borgeren
har behov for hjeelp til. Med det kliniske blik og
en forventningsafstemning med borgeren ud-
veelges de indsatsomrader, som koordinatorerne
herefter seetter i gang.

Koordinatoren skal ikke lgse alle opgaver for
borgeren, men inddrage borgeren i det omfang,
han eller hun formar. Dette fordrer, at koordina-
toren er bevidst om sine kompetencer og fag-
graenser og hele tiden har fokus p3, at opgaven er
at koordinere - ikke at udfpre indsatserne selv.
Samtidig er koordinatoren ansvarlig for at sikre,
at borgeren oplever, at forlpbet heenger sammen.
Man skal som koordinator kunne rumme kaos.
Bade det kaos, som borgeren er i, og det skiftende
fokus i arbejdsopgaverne, nar borgerens behov
@ndrer sig.

Praktisk gris

De tre forlpbskoordinatorer naevner, at det helt
centrale er, at en forlpbskoordinator ikke selv skal
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udfgre en indsats, men skal koordinere de enkelte
indsatser, som der er i et sammenhaengende pa-
tientforlpb. En koordinator skal séledes have vi-
den om patientgruppens generelle udfordringer
og kendskab til forlgbet for at f4 overblik over,
hvilke indsatser borgeren kan tilbydes. Eksempel-
vis kan kreeftpatienten pa alle tidspunkter i sit
forlpb tage kontakt til koordinatoren. Lige fra
diagnosetidspunktet til behandlingsforlpbet, ef-
ter afsluttet behandlingsforlgb eller i den sidste
livsfase.

En af koordinatorerne siger om rollen som ko-
ordinator, at der er et element af praktisk gris.
Indsatserne kan nemlig ogsé veere af ganske lav-
praktisk karakter. Fx at formidle kontakt for en
kreeftpatient til en parykmager eller at tage kon-
takt til visitationsenheden og hjemmesygeple-
jen, hvis borgerens behov for hjemmepleje aen-
dres. Hvis borgeren gnsker, at den sidste livsfase
skal afsluttes pé et hospice, kan opgaven vaere at
mobilisere denne kontakt. Indsatserne kan
blandt andet findes i tilbudskataloger til bestem-
te malgrupper, men forlgbene skal stadig tilrette-
leegges individuelt og med fokus pa borgerens
behov.

En koordinator neevner endvidere vigtigheden
iat have gje for nye initiativer, hvis flere borgere
viser sig at have behov for en indsats, som endnu
ikke findes. S&ledes har hun i samarbejde med
Kreeftens Bekeempelse iveerksat samtalegrupper
for kreeftramte og lignende aktiviteter. Igen er
det ikke koordinatoren, der udfgrer indsatsen,
men hende, der tager kontakt til samarbejdspart-
nere og herefter faciliterer tilbuddet og evaluerer
og tilretter indsatsen.

Monofaglighed i parentes

Nar en koordinator skal koordinere indsatserne,
sker det i et samarbejde med fagpersoner bade
pa tveers af faggrupper, sektorer og ledelsesmaes-
sige hierarkier. Koordinatoren skal kunne kom-
munikere situationsbestemt tilpasset den enkel-
te kontekst. Koordinatorerne neevner alle her, at
en ydmyg veeremade og en diplomatisk tilgang
virker fremmende for positive relationer.

Her handler det om at kunne seette sin egen
faglighed i parentes. Se ud over sin egen mono-
faglighed og kende til andre fagprofessionelles
kompetencer. For at kunne have borgerens be-
hov i centrum er det vigtigt at finde den fagper-
son, som bedst Ipser opgaven. Koordinatoren skal
kende til og anerkende andre faggruppers faglig-
hed, s& hun kan szette det bedste team til at lpse
opgaven.

Da opgaverne er sa forskelligartede, kan der
ikke skrives en drejebog for, hvordan de lgses. En
koordinator skal derfor kunne trives i et skiftende
miljp. Opgaverne kreever overblik, planleegning
og mod til handlekraft. Derudover naevner koor-
dinatorerne, at arbejdet kraever en stor grad af
selvsteendighed. I stedet for en ledelse, som ud-



