Wildgroei in bloedonderzoek is zwakke schakel in de zorg
Een fout bij het afnemen van bloed met een prikpen bij patiënten in een zorginstelling in Almere heeft ertoe geleid dat mensen mogelijk besmet zijn geraakt met hepatitis of HIV. Een zeer grote groep patiënten is geprikt met hetzelfde naaldje door ondeskundig uitvoeren van het bloedonderzoek. Steeds meer wordt bloedonderzoek uitgevoerd door personen die daar nauwelijks voor zijn opgeleid. Het lijkt zo makkelijk om even bloed te prikken. Je kunt het bij wijze van spreken zelf aan de keukentafel doen. Met alle gevolgen van dien, zo blijkt. 
De ziekenhuis- en huisartsenlaboratoria onder leiding van een laboratoriumspecialist klinische chemie zijn experts op het gebied van bloedonderzoek. Personeel wordt getraind in alle medische facetten om dit soort ongelukken te vermijden. En dat strekt zich uit van het type buisje, de voorbereiding van de patiënt tot de juiste behandeling van een nabloeding. Hygiëne en het vermijden van patiëntverwisselingen of verkeerde naalden staat daarbij voorop. Bloed prikken doe je er dus niet zomaar even bij. Dat geeft ongelukken. Het bewustzijn van kwaliteit van bloedonderzoek in andere instellingen is ondermaats en is een punt van zorg. Zeker nu steeds meer gebruik gemaakt wordt van doe-het-zelf testen. Binnen ziekenhuizen wordt het bloedonderzoek door verpleegkundigen en doktersassistenten goed gecoördineerd door laboratoriumspecialisten, terwijl buiten de ziekenhuizen nauwelijks toezicht is op de kwaliteit van dergelijke activiteiten. Bloedonderzoek dat buiten een klinisch chemische laboratorium om gaat, zou minimaal onder toezicht van professionals moeten gebeuren.
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