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Anvisningar for provtagning enligt SOSFS 2009:29

1. Provtagning infor blodgruppsserologiska undersoknings ska utforas av hélso- och sjukvardspersonal, som har utbildning for och
ar kompetent for uppgiften.
Ett blodprov for blodgruppering och ett prov for forenlighetsprovning ska tas fran patienten. Proverna ska tas vid separata
tillfallen men far i akuta fall tas vid samma tillfélle.

2. Vid provtagningen ska patientens fullstindiga identitetsuppgifter styrkas genom kontroll mot identitetshandling eller
identitetsband. Om sadan kontroll inte kan géras och patientens muntligen uppgivna identitetsuppgifter bedoms tillforlitliga far
dessa anvindas. Om patienten &r ett barn som saknar identitetshandling eller identitetsband far vardnadshavaren styrka
identitetsuppgifterna.

Patientens fullstdndiga identitetsuppgifter ska innehélla:
Svenskt personnummer eller, om personnummer saknas, andra identitetsuppgifter som sakerstéller full sparbarhet i minst 30 ar,
samt efternamn och fornamn eller initialer

3. Om patientens identitetsuppgifter ar ofullstandiga, osékra eller saknas, ska ett av vardgivaren faststillt system for tillfallig
identifiering anvéndas,

4. Innan provtagning paborjas ska remiss och provtagningsror mirkas. Markningen ska stimma Gverens med patientens
identitetsuppgifter.

5. Isamband med provtagningen ska den som utfor blodprovstagningen dokumentera att
- identitetskontroll ar utford och
- mérkning av remiss och provtagningsror ar fullstindig och stimmer 6verens med patientens identitetsuppgifter.

Uppgifterna ska signeras. Med signering menas namnunderskrift med fullstéindigt namn. VGR-ID ir godkind om handskriven
Signatur ir godkind om signaturen ér kiind och dokumenterad pa avdelningen. Om elektronisk signering sker, ska den uppfylla
samma sikerhetskrav som den manuella.
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