
   

   
Bloedafname aan huis voor oncologische patiënten  
 
Patiënten die een chemokuur ondergaan, worden voorafgaand aan een volgende behandeling 
met cytostatica in de serie telkens gecontroleerd op toxiciteit van de voorgaande toediening. 
Naast de klinische beoordeling, vormen laboratoriumuitslagen van diverse parameters in bloed 
criteria in de afweging of deze volgende behandeling op het geplande moment gegeven kan 
worden, of vanwege te ernstige bijwerkingen enige tijd moet worden uitgesteld. Bij dat proces 
zijn diverse professionals en disciplines binnen het ziekenhuis betrokken. Tot voor kort kwam de 
patiënt één uur voorafgaand aan de afspraken met de oncologieverpleegkundige en internist-
oncoloog op de bloedafnamepoli voor afname van bloedmonsters. Na een uur wachten waren 
dan de benodigde laboratoriumgegevens bekend voor de poliklinische controles. In aansluiting 
op de beoordeling van de bloeduitslagen werd aan de ziekenhuisapotheker doorgegeven of de 
chemokuur wel of niet bereid kon worden. De patiënt wachtte wederom geruime tijd alvorens de 
cytostatica daadwerkelijk konden worden toegediend op de Dagverpleging van de Afdeling 
Oncologie. Deze werkwijze werd als patiëntonvriendelijk en inefficiënt voor alle betrokkenen 
ervaren. 
 
Met ingang van januari 2008 is de Afdeling Klinische Chemie gestart om de dag voorafgaand 
aan de geplande cytostaticabehandeling bij de patiënt thuis bloed te prikken. Een 
administratiemedewerker stelt op basis van de behandelplanning van de Afdeling Oncologie een 
route samen waarlangs de thuisbezoeken kunnen worden afgelegd in de regio. De patiënten 
worden geïnformeerd over hoe laat ze ongeveer thuis bezocht zullen worden de volgende 
werkdag. Nadat een bloedafnamemedewerker in de ochtend de monsters heeft afgenomen 
(dagelijks tien tot twintig patiënten), worden deze rond het middaguur op het laboratorium 
binnengebracht. De benodigde analyses kunnen op dat moment zonder spoed worden 
uitgevoerd. Aansluitend vindt beoordeling van de uitslagen plaats door de internist-oncologen en 
besluiten zij welke patiënten opgeroepen kunnen worden voor behandeling met chemotherapie 
op de volgende dag. 
 
Het thuis prikken van patiënten één dag voorafgaand aan hun geplande cytostaticabehandeling 
heeft bijgedragen aan een patiëntvriendelijker en efficiënter werkproces. In geval van afwijkende 
laboratoriumuitslagen, kan het op het laatste moment uitstellen van de behandeling en dus een 
onnodig polikliniekbezoek voor de patiënt worden voorkomen. Middels deze aanpassing in de 
werkwijze is het voor de ziekenhuisapotheek mogelijk geworden de benodigde kuren tijdig en op 
een rustig moment te bereiden. Daarnaast is de Dagbehandeling nu in staat de stoelplanning 
voor de volgende dag op basis van de verkregen informatie op tijd bij te stellen, met een 
doelmatiger gebruik van de behandelstoelen in het Dagbehandelcentrum als gevolg. De 
belangrijkste winst van dit initiatief is echter dat de standaard wachttijd die verband hield met het 
de uitvoering van de laboratoriumanalyses en de bereiding van de cytostatica voor de patiënt is 
komen te vervallen. 
 
Met het thuis prikken en tijdig rapporteren van benodigde uitslagen sluit de Afdeling Klinische 
Chemie aan bij het Zorgpad Cytostatica Patiënt dat de afgelopen jaren is ontwikkeld binnen het 
Maasstad Ziekenhuis. Afdelingsoverstijgende afstemming van de werkprocessen daarin heeft er 
toe geleid dat de oncologische patiënt geen wachttijd ervaart op de geplande kuurdag, maar een 
patiëntvriendelijke zorgverlening.  
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Bijlage 1: Artikel in het Algemeen Dagblad verschenen op dinsdag 27 januari 2009 
 
 
 

 
 
 
 
 
 



   

   
 
Bijlage 2: Informatie voor de patiënt betreffende de thuisservice bloedafname 
 
 

 
 
 
 
 



   

   
 
Bijlage 3: Artikel in het Personeelsblad van het Maasstad Ziekenhuis (destijds nog onder 
de naam Medisch Centrum Rijnmond-Zuid) 
 
 

 


