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OK111 SZ£EK OG ASKE?
Reportage fra Kick-off konference

SENIORER SIGER NEJ TAK TIL SKANEJOB
- men hvis de skal veelge at udskyde efterlennen, har de brug for ekstra frihed, viser
undersggelse

1 F/ERRE GAR PA
EFTERLON PATIENTEN OG BIOANALYTIKEREN

Antallet af efterlgns-

modtagere i DSA er pa to 12 EN INVESTERING | FREMTIDEN

ar faldet fra 51,2 pct. til For bioanalytiker Lisbet Johannesen

48,3 pct. af medlemmerne i betod et ja til en mammografiscreening

alderen 60 til 64 ar. en uventet kreeftdiagnose, et hardt
behandlingsforlgb pa syv maneder og

HVER TREDJE NYUD- mange tanker

DANNEDE BIOANALY-

TIKER ER LEDIG

Stigende ledighed gar SPINDELVZAEVSTYNDE DIAGNOSER

seerligt hardt ud over de Bioanalytikerne er med i hele proces-

nyuddannede. | alt 32 var sen, nar en kvinde far diagnosen

ledige i marts maned. brystkreeft: praeparation, farvning og
immunhistokemi.

HZEDER TIL INSPIRATOR OG
POPULZR LEDER
Rigshospitalets symposium fejrer
10 ars jubileeum

Brug af molekylaerbiologisk metode giver hgjere
diagnostisk gevinst

25 ANMELDELSE
26 NYT FRA HOVEDBESTYRELSEN

ETIK 29 SPORGE-JORGEN

Lene Gredal fra Kan jeg fyres, nar jeg er i gang med behand-
Fagetisk Neevn i ling for barnlgshed?

dbio mener, at

seeddonorer skal 30 LOKALNYT OG AKTIVITETER
forblive anonyme

31 ANNONCER
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Bioanalytikere
er stadig guld

veerd!

Kommentér Bert Asbilds
? leder pa www.dbio.dk

Det er med stor glaede, at jeg kan fortzelle jer, at jeg af dbio’s tillidsrepraesen-
tanter har fdet fortsat mandat til at keempe for Ipnforbedringer til vores fag-
gruppe ved overenskomstforhandlingerne i 2011. Vi VIL til forhandlingsbor-
det.

Som det fremgar af det debatopleeg, der den 20. april blev diskuteret pd en
feelleskonference for Sundhedskartellet i Odense Congress Center — og af re-
portagen inde i bladet — er det ellers noget mere afdeempede toner, der slas
an fra Sundhedskartellets side.

Vilever for pjeblikket i pkonomiske krisetider med milliardunderskud pa de
offentlige budgetter og fyringsrunder pa sygehusene. Der appelleres til an-
svarlighed, og det betyder naturligvis 'lgntilbageholdenhed’ nér det er vores
arbejdsgivere, der skal definere den slags. Men nar man teenker pa villighe-
den til at indstifte bankpakker, redningsaktioner for landbruget og nu ogsa
en annonceret hjeelpepakke til flyselskaberne, s& ER der ogsé penge til at sik-
re fremtidig fastholdelse og rekruttering af medarbejdere til den sundheds-
sektor, som alle ved, bliver det kommende folketingsvalgs helt store tema. Alt
andet vil da veere direkte dumt og uansvarligt.

Som tingene star, s& ved vi ogsa, at det bliver sveert at komme igennem
med vores krav overfor arbejdsgiverne. Men vi vil knokle, dokumentere — og
argumentere endnu mere — for at fa et resultat, der ikke undergraver det, vi
opnaede ved OKo8.

Vi skal ogsa ved denne kravindsamling szette preecise ord p4, hvordan vi
skaber mere immaterielle forbedringer i vores arbejdsliv — de meget omtalte
"blpde krav”. Og her ma vi have jeres hjeelp derude.

Men vi skal altsd ogsa have harde kontanter. Blandt andet vil vi foresla, at
der i den kommende overenskomst stilles garanti for, at de Igpntilleeg, der er
givet til medarbejdere, der skifter arbejdsplads eller gar p& pension, SKAL ga
tilbage til afdelingen. Samt at de SKAL genforhandles og uddeles til andre
medarbejdere. Vores tillidsrepreesentanter plejer heldigvis at veere gode til at
skaffe tilleeg hjem til kollegerne ad den vej, og det skal vi fortsat understptte
dem i og uddanne dem til.

For kampen for ligelpn fortszetter. Bioanalytikere er stadig guld veerd.

Husk det!

BERT ASBILD, FORMAND FOR DANSKE BIOANALYTIKERE
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FRAT12TIL T
FAGBLADE OM ARET

ra og med i ar vil du som

medlem fa et nummer
mindre af dit fagblad i din
postkasse. dbios hovedbesty-
relse har besluttet at aendre
udgivelsesfrekvensen af fag-
bladet, sddan at der fremover
kun udkommer 11 numre.

Nummeret, der udgar, er
blad nr. 7, som i ar skulle ud-
komme den 1. juli, med
deadline 15. juni 2010. Blad
6 far fremover dobbeltnum-
mer, nemlig 6/7, sa resten af
arets blade stadig falger ma-
nedskronologien.

Beslutningen er truffet af
gkonomiske arsager, da sal-
get af stillingsannoncer er fal-
det drastisk.

Hovedbestyrelsen vurderer,
det som mindst problematisk
at lade sommernummeret
udga. Af erfaring er pageel-
dende blad det nummer, som
er svaerest at saelge annoncer
til, idet det udkommer midt i
ferietiden.

Det er stadig muligt at ind-
rykke stillingsannoncer pa
dbio’s hjemmeside hele aret
rundt. Annoncer laegges
pa nettet inden for maks.
to hverdage, efter at re-
daktionen har modtaget
annoncen.

_
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DNA OG UNGT BLOD EFTERLYSES

HUID ZONE .
g en tegnestift med, naeste gang du skal pa café, i .
supermarkedet, pa biblioteket, i svsgmmehallen eller

til foraeldremgde med bgrnene. Sa kan du nemlig hjzelpe
os med at skaffe flere nye studerende.

Professionshgjskolerne har i forbindelse med Hvid Zo-
ne-kampagnen faet udarbejdet denne blodige lille pla-
kat, som meget gerne skulle appellere til unge, som har en
bioanalytiker i maven. Plakaten vil vi gerne have hjzelp til at fa haengt op over hele landet i hab
om at komme ud til s& mange unge som muligt og fa gjort opmaerksom pa uddannelsen til en
intensiv fremtid som bioanalytiker.

Hvid Zone karer nu pa andet ar med relancering den 5. maj. | lgbet af dagen vil der ske events
i de starre byer med besgg af ministre, hvor det kan lade sig gaere. De forskellige events er ud-
formet som “overraskende happenings”, som vi haber giver medieomtale. Plakaten er allerede
sendt ud til de kliniske undervisere i landet, som vi haber vil vaere behjaelpelige med at haenge

plakaten op.

Har du en zgte ie i y:
i den hvide zone? S4 er bioanalytikeruddannelsen noget for dig. Laes mere
pa bioanalytiker.dk - hvor du ogs4 kan vinde 2 st illetter.

Riv webadr f dre far de terile

e
W Afleueol

SADAN KAN DU HJZAELPE

Plakaten kan downloades fra www.bioanalytiker.dk samt www.dbio.dk. Ved at bruge 5 minut-
ter pa at printe “Hvid Zone"”-plakaten ud (gerne i farver) og haenge den op et sted i dit lokal-
miljg, er du med til at rekruttere flere unge til bioanalytikeruddannelsen — husk dog, det skal
vaere pa lovlige steder. P4 den made kan vi sammen na helt ud i alle kroge af landet.

Se ogsa www.hvidzone.dk

FLERE UNGE VIL VZERE BIOANALYTIKER

ptaellingen af kvote 2 ansggere i marts til bioanalytikeruddannelserne viste en markant stigning igen i ar. Samtidig er kurven af
antallet af ansggere, der vaelger uddannelsen som 1. prioritet for opadgdende.

Pa Professionshgjskolen Metropol viser tallene en fremgang i 1. prioritets ansggere pa hele 42 %, da 68 har sggt pa 1. prioritet i
ar mod 48 sidste ar. De samlede ansggere til uddannelsen er steget med 57 % fra 69 til 108 i ar. P& VIAUC i Arhus fortsaetter sidste
ars succestal ogsa. Uddannelsen har faet 80 ansaggere, hvoraf de 44 er 1. prioriteter. | 2009 havde de 50 kvote 2 ansggninger,
hvoraf 32 var 1. prioriteter. UC Sjaelland har ogséa oplevet en tydelig fremgang i kvote 2 ansggertallet. Fra 14 i 2009 til 21 i 2010,
dog er antallet af 1. prioriteter uforandret. De to nye uddannelser i Esbjerg og Odense maerker ligeledes den ggede interesse. UC
Vest har faet 23 ansggninger, hvoraf de 16 er 1.prioriteter mod sidste ars 11 ansggere og 6 1.prioriteter. Og UC Lillebaelt har 55
ansggere, hvoraf de 35 er 1. prioriteter. Det er en stigning pa 83 % i ansggere fra sidste ar og 59 % i 1. prioritetsansggere.
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MYSTERIET ER LOST

i

sidste nummer af fagbladet efterlyste vi medlemmer, som kendte det laboratorieudstyr, som ses her pa fotoet.
Mange bioanalytikere har fortalt os, at det er en vaevshomogenisator, som flere endda har personlig erfaring med.
Bioanalytiker Lis Sgrensen, Kgbenhavns Universitet: “Den er til at homogenisere vaevsstykker i. Den slebne pistel samt det

"4

slebne glasrgr virker naermest som sandpapir og kan kvase sma vaevsstykker. Pistel og glasrer skal lige kunne passe sam-
men, og sa gaelder det om at fa vaevsstykket til at komme i klemme og dermed blive mast. Bulen pa glasraret er til vaesken,
man vil ekstrahere i. Jeg har brugt denne manuelle homogenisator til lymfeknuder, mavebiopsier, stumper af kraeftknuder
% 0.s.v. “Instrumentet” findes i mange starrelser - lige fra omkring 100 ul til - sa vidt jeg husker - 25-50 ml.”

Tidligere ledende bioanalytiker Anne-Lise Konstantyner kan huske den tilbage fra 1950erne, hvor hun knuste ormezeg i

\ den. Andre erindrer homogenisatoren fra 1980erne, mens Vibeke Stenbroen Vinther fra Molekylzermedicinsk Forsknings-

enhed, Skejby Sygehus leende ringede: “Maske er vi gammeldags, men vi bruger den skam flere gange om ugen. Jeg har

netop bestilt nogle nye.” Jargen Ulrik Pedersen fra Hounisen Laboratorieudstyr ringede ogsa: “Det er en vaevsknuser, og dem

har jeg solgt mange af i de 34 ar, jeg har veeret i firmaet. Hounisen er stadig leveringsdygtig i vaevsknusere, nu dog kun som

bestillingsvare”. Og David Fraser, naesten nyuddannet bioanalytiker har googlet og fundet navnet pa instrumentet, nemlig en
“"Dounce Homogenizer”. Sa gaden er lgst pa fornemste vis. Tak for de mange svar.

NY PLAKAT TIL EN PROFESSION |
UDVIKLING

vad er en bioanalytiker? Hvilken rolle har
Hvi nu og i fremtiden i det danske sund-
hedsvaesen?

Bioanalytikerfaget er centralt i forhold til
diagnostik og samarbejdet i sundhedsvaese-
net. Det er baggrunden for plakatens motiv,
som skildrer en af bioanalytikernes roller i for-
hold til diagnostik i det samlede patientforlgb.

Tanken er, at plakaten kan haenges op i am-
bulatorier, venterum, foyerer og ved saerlige
arrangementer i laboratorierne. Den kan ogsa
vaere med til at synliggere faget pa uddannel-
sesinstitutioner og ved messer og kongresser.

Plakaten vil blive distribueret gennem dbio’s regio-
ner. Den vil ogsa veere synlig ved Danske Bioanalyti-
keres medlemsmeader og andre arrangementer fx i
forbindelse med professionsudviklingsprojektet.

dbio efterlyser gamle utensilier
I disse ar, hvor fusioner og nybyggeri star pa regionernes dagsorden, dukker
gamle laboratorieutensilier pludselig op i lyset igen, nar der skal ryddes op
inden flytning.

| Danske Bioanalytikeres sekretariat har vi en lille historisk samling - som
gerne ma blive starre.

Sa hvis | har gamle instrumenter til overs, tager vi meget gerne imod dem.

Og ved | ikke, hvad de blev brugt til, stiller fagbladet med glaede op til
endnu engang “Hvad er dog det”?

Kontakt konsulent Else
Marie Klzerke; e-mail
emk@dbio.dk tif. eller
redakter Jytte Kristen-
sen; jkr@dbio.dk

BLODPROVER ER FORBEHOLDT LAGER

lere medlemmer har ringet til dbio, efter at Sundhedsstyrelsen har meldt
Fud, at det er forbeholdt lzeger at foretage blodprgver. Ogsa nar det
foregar ved en priktest til maling af kolesterol og blodsukker. Det har faet
nogle bioanalytikere til at spekulere pa, om de nu ogsa har lov til at tage de
blodprever, de ger.

"Men det er ikke et problem. Langt hovedparten af de blodpraver bioana-
lytikerne tager, er ordineret af en laege, og laegen har ifelge loven ret til at
uddelegere blodpravetagning til en autoriseret sundhedsperson som fx en bio-
analytiker”, fortaeller Kay Clausen, faglig chef i Danske Bioanalytikere.

Sundhedsstyrelsens indskaerpelse er mantet pa en anden og nyere praksis.
Pa det seneste har kostvejledere, fitnessinstrukterer, massgrer og sygeplejer-
sker i helbredsfirmaer vist i medierne, hvordan de foretager kolesterol- og
blodsukkermalinger ved at prikke en drabe blod ud af kundens finger og over-
fare blodet til en malestrip. Og det er ikke tilladt ifelge loven.

Sundhedsstyrelsen har derfor i et brev til branchen praeciseret, at ethvert
indgreb, der medfarer gennembrud af hud eller vaev, eller indgreb med indfer-
sel af apparatur i de naturlige legemsabninger, der foretages i diagnostisk eller
terapeutisk gjemed, betragtes som et operativt indgreb. Som altsd kun ma
foretages af laeger eller af sundhedspersonale efter uddelegering fra en laege.

Laes mere pa www.sundhedsstyrelsen.dk
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Helle Broberg Nielsen // journalist
Lotte Kamph// foto

FORVENTNINGSAFSTEM-
NING Ca. 1100 tillidsrepreesen-
tanter, hovedbestyrelsesmed-
lemmer og sekretariatsansat-
te fra de 11 organisationer un-
der Sundhedskartellet var den
20. april samlet i Odense Con-
gress Center som optakt til
kravindsamlingen forud for
overenskomstforhandlinger-
ne naeste ar. Denne gang
stod den sékaldte Kick Off-
konference sd klart i krisens
tegn; Grete Christensen, for-
mand for Danske Sygepleje-
rad og Sundhedskartellet op-
fordrede i sin velkomsttale
de forsamlede til at teenke
realistisk — kreativt —og i
"hverdagsforbedringer”, der
ikke koster for meget p& OK-
kontoen. Men ogsa til fortsat
at bidrage med at udvikle og
preege sundhedssektorens
udvikling.

GENNEM ASKEN TIL STJERNERNE Grete Christensen
havde selv lagt ud med at finde nye veje og lgsninger. Om
fredagen var hun i Bukarest og vagnede op til aske-alarm i
luftrummet over det meste af Europa. Hun matte kombinere
togforbindelser over Wien, Berlin, Hamborg, Padborg, Fre-
dericia og ankom efter to et halvt dggn pa skinnerne saledes
i god tid til Odense aftenen i forvejen. “Jeg kan godt sige jer,
at Europa er dejlig her i foraret,” smilede hun. Og sa matte
hun desveaerre minde om, at de gkonomiske konjunkturer
forud for OK11 er knap sa dejlige, og at et resultat som ved
OKO8 slet ikke kan komme pa dagsordenen denne gang.
Hun understregede dog, at ligelensdagsordenen — ligelgn
for samme uddannelsesniveau, og fokus pa det kensopdelte
arbejdsmarked - er lige sa vigtig i krisetider som i opgangsti-
der. “Retfeerdigheden i den dagsorden er den samme som
for,” lod hendes salut.
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GAVEN TIL BERT "Er der nogle maend til
stede her? Hvad med dig, hvad hedder du?
Bert? Skulle du ikke have heddet Gert?”
Skuespilleren Ditte Hansen lgftede den ellers
alvorsfulde stemning i salen med et stand up-
show, hvor hun tilfaeldigvis udsa sig formanden for Danske Bioanalytikere nede i mgrket.
Hun lagde ud med at stille ham en saerlig gave i udsigt, men ferst ville hun lige inddrage os
i en raekke betragtninger om kvindeliv og kensforskelle. Efter at have talt om feminin stem-
mefaring, maskulin koncentrationsevne overfor samme, tidligere tiders teorier om kvinders
blod- og slimbalance, hvor mange par Marc Jacobs-sko, der gar pa en gennemsnitlig kens-
betinget lgnforskel, og fravaeret af maend pa barrikaderne for ligestilling, endte hun med
at overraekke gaven til Bert: Jeg har det med retfaerdighed, som jeg har det med “Find
Holger”-bggerne. Farst kan man ikke se den. Men nar man sa far gje pa den, ser man ikke
andet. Bert; Find Holger!”

Kort med spgrgsmal til
feellesgruppearbejde, 1a
pa bordene forud for feel-
lessessionerne, hvor delta-
gerne arbejdede pa tveers)

"Hvad er det for nogle for
nogle hverdagskray, |
snakker om derude pa ar-
bejdspladserne? Teenk
kreativt. Hvordan skal vi
arbejde videre med dem?”

"Hvad ser | som de storste
udfordringer til OK11?2"

KRAV, DER IKKE KOSTER "Vi skal teenke kreativt. Ja, vi

"

skal teenke mere end kreativt,” appellerede dbio-formand
Bert Asbild, da de 122 tillidsrepraesentanter og HB-medlem-
mer fra dbio samledes efter frokost for at debattere de mere
specifikke krav til OK11. Han understregede, at det er ikke
dét med at formulere Ignkrav, der er problemet. Det er de
"blade krav”, der skal saettes helt praecise formuleringer pa,
sa de ikke bare bliver til paene hensigter i nydelige rammeaf-
taler. Men flere ville hellere tale lgn. “Har | helt givet op pa
det?” ville én vide. Og en anden kommenterede: "Vi skal
passe pa med ikke at blive de paene piger igen. Vi skal ogsa
denne gang turde strejke for vores lgnkrav.” Den replik ud-
lgste klapsalver. Flere gjorde opmaerksom pa, at alle de
“gratis” forbedringer, fx med selvstaendig arbejdstidstilret-
teleeggelse er man allerede i gang med hos dem. Nogle kla-
gede over, at arbejdspresset betad, at fridage og ferie blev
inddraget uden varsel; det burde arbejdsgiverne betale dyrt
for ved overenskomsten. Forslag om omsorgsdage og et fast
antal arlige dage til efteruddannelse til alle var oppe at ven-
de. "Det vil g& ud over en lille arbejdsplads som min; sa vil
der kun mgde én medarbejder ind,” papegede en anden.

NEJ TIL REALLONSNEDGANG Joy Strunck, forhandlingschef i dbio, havde startet
med at gere rede for den, ganske paene, reallensfremgang, faggruppen har opnaet i
lgbet af den nuvaerende overenskomstperiode. Men den er nu ved at rulle tilbage, da
finanskrisen og lgntilbagegangen pa det private arbejdsmarked betyder, at dbio pa
grund af den sadkaldte reguleringsordning meder op til de kommende forhandlinger
med et forventet efterslaeb pa ca. 1,40 procent, som skal afleveres, far der bliver tale
om lgnfremgang. Jamen, vil dbio ga med til en reallgnsnedgang? lgd udfordringen fra
et par energiske tillidsrepraesentanter. “NEJ. Det vil vi ikke acceptere. Men vi er ogsa
ngdt til at vaere realistiske,” svarede formanden. Og gav udtryk for, at han fglte, at han

nu havde faet mandat
til fortsat at keempe for
lenforbedringer til
Sundhedskartellet.

“Og sa ma vi se,
hvad Lankommissio-
nens rapport siger, nar
den efter planen ud-
kommer den 28. maj;
den bliver nok ikke det
store dyr i abenbarin-
gen, men jeg er sikker
pa, at pressen nok skal
fa politikerne til at for-
holde sig til de lgnfor-
skelle, der er. De kan
hverken forklares eller
forsvares,” sagde han.
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SENIORER SIGER

NEJ TAK

TIL SKANEJOB

De har afdelingens laveste fraveer. De er
erfarne og kompetente og har ikke pro-
blemer med at "fplge med”. De er ogsa

- MEN HVIS DE SKAL VZALGE AT UD-
SKYDE EFTERLONNEN, HAR DE

BRUG FOR EKSTRA FRIHED,

arbejdspladsens se-
niorer, og de skal i de
neermeste ar veelge,
om de vil g& pa efter-
lgn eller blive pé ar-
bejdspladsen.
Ledende overbio-
analytiker Bente

Brpgger Obsen fra

Klinisk Biokemisk Afdeling p& Roskilde
Sygehus er ikke i tvivl.

"De skal blive leengere tid p& arbejds-
pladsen. For der er hardt brug for dem og
deres kompetencer. Bade nu og her og i

arene fremover.”

8 DANSKE BIOANALYTIKERE 05//10

Jytte Kristensen // redaktor
Sine Fiig // foto

Men hvad kan f& seniorerne til blive
leengere? Det har Bente Brpgger Obsens
afdeling med bistand fra en medarbej-
der fra Handelshgjskolen underspgt. 93
bioanalytikere i alderen 5o til 65 har del-
taget i en spprgeskemaunderspgelse, og
konklusionen er, at ekstra frihed fx i
form af en ugentlig fridag ville f& mange
til at overveje at udskyde efterlpnnen.

Bente Brpgger Obsen kunne godt teen-
ke sig at reekke seniorerne en hjeelpende
hand.

"Det er jo en periode af livet, hvor man
maske har syge gamle foreeldre, og man
har bprnebgrn, man gerne vil bruge tid
sammen med. Det ville veere dejligt fx
at kunne give dem en gulerod i form af
ekstra frihed, "siger hun.



Den ledende overbioanalytikers be-
vaeggrunde er dog ogsé af en mere kon-
tant karakter.

DER ER BRUG FOR SENIORERNE
Dengang Klinisk Biokemisk afdeling be-
sluttede sig for at underspge, hvad der
kan fa bioanalytikerne til at udskyde ef-
terlpnnen, stod afdelingen i en akut og
alvorlig situation.

"I2008 havde vi naesten 10 ubesatte
stillinger. Vi kunne ikke rekruttere bio-
analytikere, men ansatte i stedet labo-
ranter, som vileerte op. Vi havde rigtig,
rigtig travlt og kunne se, at problemet
ville forveerres i de kommende &r, hvis vi
ikke gjorde noget for at holde pa vores
erfarne kolleger”, forteeller ledende over-
bioanalytiker Bente Brogger Obsen.

Halvdelen af afdelingens bioanalytike-
re var over 50 ar pa det tidspunkt og hele
26,7 procent mellem 55 og 59.

"Jeg teenkte, hvad gor vi, hvis alle veel-
ger at g& som 60 arig? Selvom vi fr nye
gode kolleger, varer det jo leenge, inden
en nyuddannet er lzert op. Sa vi skal hol-
de pa de erfarne”, konstaterer Bente
Brpgger Obsen og tilfpjer:

"Selvom situationen siden da er sendret,
og viigen kan rekruttere bioanalytikere,
flytter det ikke ved det grundleeggende
problem. P4 grund af alderssammensaet-
ningen i faget, vil vi opleve en stor mangel
pa bioanalytikere, hvis vi ikke kan formé at
fa seniorerne til at blive leengere pé ar-
bejdsmarkedet”.

ONSKER MERE FRIHED
Bioanalytiker Gitte Holme er 60 ar og

PROJEKT SENIORPOLITIK
Projektet er udarbejdet af KBA,
Roskilde Sygehus i samarbejde
med projektmedarbejder Nan-
na Jensen, Handelshgjskolen i
Kgbenhavn. 93 af 118 mulige
har deltaget i undersggelsen
(svarprocent pa 79 procent).
Respondenterne er ansatte
mellem 50 og 65 ar pa Sygehus
Nord ( dvs. Roskilde, Holbaek,
K@ge og Kalundborg).
Projektet er en del af et projekt
om livsfasepolitik “Operation
Sigtelinjer”, som Region Sjeel-
land iveerksatte i 2009.

Gitte Holme

ansat i Klinisk Biokemisk Afdeling i Ros-
kilde. Siden 1.juli 2009 har hun haft en
seniorordning, som giver hende en
ugentlig fridag med fuld pensionsindbe-
taling. En ordning, som det gamle Roskil-
de Amt indferte, og som der stadig kan
spges individuelt om.

Gitte Holme er glad for sit arbejde og
for den ekstra fridag, men hun har allige-
vel besluttet sig for at ga pa efterlpn, nar
hun fylder 62. Som begrundelse viser
hun sine heender frem. De er tydeligt
meerkede af slidgigt:

"Selvom jeg gerne ville veere blevet
leengere og har gode kolleger, kan mine
fingre ikke mere. Og sa vil jeg da ogsa
gerne have mere tid til det, jeg selv gerne
vil” forteeller hun

Hendes kollega Inge Kolle p& 55 ar me-
ner ogsa, at muligheden for en ugentlig
fridag med fuld kompensation pa pensi-
onen godt kunne veere det, der fik hende
til at blive et par ar laengere.

"Som det ser ud nu, bliver jeg, til jeg er
62, men jeg ville straekke mig langt for at
fa den ekstra dag. Ligesom Gitte dejer
jeg med slidgigt i heenderne, og jeg vil fx
aldrig kunne tage blodprgver igen. Tidli-
gere ville jeg have sagt, at jeg stoppede
som 60 arig, men det har sendret sig nu”,
siger Inge Kolle.

De er begge enige om, at en ugentlig
fridag er optimalt i stedet for en time her
og en time der.

[ rapportens konklusion star da ogsa,
at en reduktion pa 10 % af arbejdstiden,
hvilket svarer til en fridag hver anden
uge, ville veere det optimale. Og er det
ikke muligt kan lpsningen veere nogle
ekstra arlige seniordage

"Hvis en seniorordning skal batte no-
get, skal den under alle omstaendigheder
starte, nar man fylder 60. Nar fprst en
person er kort treet, er det sveert at over-
bevise hende eller ham om, at de skal bli-
ve leengere. Alle fortjener da ogsa at
kunne stoppe og stadig have energi”, er-
kleerer Bente Brpgger Obsen.

ER KOMPETENTE OG STABILE
Undersggelsen af seniorerne i Roskilde
tegner et billede af en erfaren, kompetent
og ekstremt stabil personalegruppe.

12008 havde gruppen i alderen 60 til
65 ar arbejdspladsens laveste samlede
fraveer pa 3 procent, mens gruppen i al-
deren 35 til 39 tegnede sig for den hgje-
ste pa 15,5 procent.

Og hvis nogen havde regnet med, at
seniorerne gnsker saerlige hensyn, gpr
underspgelsen dem til skamme.

Gitte Holme: "En god seniorordning
handler ikke om skénejob, som ger job-
funktionen kedeligere. Vi gnsker ikke at
ryge ud af det spaendende i jobbet eller
at18se os selv fast.”

Hun og kollegaen Inge Kolle oplever
dagligt, at deres kompetencer er efter-
spurgte.

"I vagterne er det os erfarne, de unge
sperger til rads. De unge er utroligt dyg-
tige til alt det med it, men de kender ikke
arbejdsgangene. S& uddaterede, nej det
er vi bestemt ikke”, smiler Inge Kolle.

Gitte Holme tilfpjer: "Erfaring, ggr tin-
gene lidt lettere.”

Bente Brpgger Obsen mener, at under-
spgelsen har veeret en gjendbner for del-
tagerne.

"De har set, hvor meget de har at byde
pa, og hvor vigtige de er bla. til opleering
af nyansatte. De erfarne har overblikket
og kan se sammenhaengene. Der er sd
meget brug for dem”.

GODE KOLLEGER BATTER
Underspgelsen viser ogsa, at det psyki-
ske arbejdsmiljp er en af de vigtigste pa-
rametre for, om seniorerne veelger efter-
lpnnen eller arbejdet. Hele 89 procent
svarer, at det psykiske arbejdsmiljp er
"vigtigt” eller "meget vigtigt” for deres
beslutning.

Resultatet overrasker ikke Gitte Holme
og Inge Kolle. De peger isaer pé forholdet
til kollegerne som afggrende for et godt
arbejdsmiljg.

"Det kan give stress, nar apparaterne
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Ledende overbioanalytiker Bente Bregger
Obsen: "De fleste af bioanalytikerne gar pa
efterlen, nar de fylder 62. Jeg vil gerne kun-
ne holde pa de gode erfarne medarbejdere
nogle ar mere. Vi har brug for dem”.

—
bl.
¥

1)
e,

s

ikke kerer, og afdelingerne ringer, men
det indbyrdes forhold mellem kolleger-
ne betyder rigtigt meget. Jeg er glad for
at veere i bakteriologien, hvor der ikke er
sa meget pres pa, og jeg har det rigtigt
sjovt med mine kolleger. Jeg deltager
ogsa i vagtarbejdet”, forteeller Gitte Hol-
me.

Inge Kolle nikker:

"Jeg sidder pa et kontor med it-arbej-
de.Ienlang periode var jeg helt alene,
og det var ved at tappe mig for energi,
da jeg manglede inspiration fra andre.
Men nu er jeg kommet med i et stort
projektarbejde og har igen kolleger at
sparre med. Desuden er det rigtigt sjovt
at komme ud og mede de andre.”

Klinisk Biokemisk Afdeling ville gerne
have fulgt op pa undersggelsen med et
pilotprojekt med nogle arlige seniorda-
ge, men det har ikke veeret muligt.

"I stedet héber vi, at seniorordning for
alvor kommer pa dagsordenen ved de
kommende overenskomstforhandlin-
ger, s& ogsa bioanalytikere kan f4 et til-
bud om en attraktiv seniorordning, sa-
dan som fx folkeskoleleererne har det
via deres overenskomst”, siger Bente
Brpgger Obsen. O
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Inge Kolle, tv. vurderer,
at en god seniorord-
ning kunne fa hende til
at overveje sin nuvee-
rende beslutning om at
ga pa efterlen som 62-
arig.
60-arige Gitte Holme
har taget sit valg. Hun
holder om to ar.

FZAERRE GAR PA EFTERLON

Flere medlemmer i efterlgnsalderen venter med at ga
pa efterlon og undgar dermed at fa modregnet pen-
sioner i deres efterlan — eller de sparer op til den skat-
tefri praemie.

Antallet af efterlansmodtagere i Danske Sundheds-
organisationers a-kasse, DSA er pa to ar faldet fra at
udggre 51,2 pct. til 48,3 pct. af medlemmerne i alde-
ren 60 til 64 ar. Faldet skyldes primaert, at flere af
DSAs medlemmer veelger at blive pa arbejdsmarke-
det, hvilket ogsa betyder, at antallet af erhvervsaktive
medlemmer er steget med 1,4 pct. fra september
2007 til september 2009.

Figur 1] Anded of i0-44-arige pad elterden | :oplormber 20072007,

Fe B
AVR
P
= .-_
e . .
ey st 0

Figur 1 daekker samtlige medlemmer af DSA. Opggrelsen er
fra 3. november 2009
KILDE: DSA

FEBRUAR 2010

DSA har 923 bioanalytikere som betalende medlemmer i
alderen 60-65 ar.

Pt. er 344 er pa heltidsefterlan — 46 er pa deltidsefterlen =
390 pa efterlgn i alt (svarende til 42,25 pct.).

Hvornar gar bioanalytikere pa efterlgn?
60 ar — 18 pct.
61 ar—19 pct.
62 ar — 45 pct.
63 ar — 59 pct.
64 ar — 65 pct.
65 ar—73 pct.

* PROCENTSATSERNE ER FOR MEDLEMMERNE
AF DSA | DE FORSKELLIGE ALDERSGRUPPER.

DSA- MEDLEMMER PA EFTERLON

Antal Andel af 60-64-arige
Bioanalytikere 390 42,3 pct.
Ergoterapeuter 162 47,5 pct.
Fysioterapeuter 133 38,0 pct.
Jordemgdre 53 44,9 pct.
Radiografer 6 42,9 pct.
Sygeplejersker 2.617 49,3 pct.
| alt 3.361 47,6 pct.

Bioanalytikerne er bortset fra fysioterapeuterne, den af
DSA’s medlemsgrupper, som gar senest pa efterlen.

BEHOV FOR SENIORERNE
Andelen af bioanalytikere, som kan vaelge at ga

pa efterlgn eller pension inden for de naeste 10
ar er pa hele 43,5 procent.




HVER TREDJE NYUDDANNEDE

BIOANALYTIKER STAR UDEN ARBEJDE

Nye tal fra DSA — Danske Sundhedsorga-
nisationers A-kasse — viser, at ledighe-
den stiger kraftigt, og at mange nyud-
dannede star uden arbejde. Der er dob-
belt s mange ledige bioanalytikere i
marts maned i forhold til samme maned
sidste &r, og seerligt hardt gar det ud over
de nyuddannede og unge. I alt er 72 bio-
analytikere ledige i marts maned, det
svarer til 0,91 pct.

Alene i marts méned er 45 pct. af de le-
dige nyuddannede, og knap tre ud af
fem er under 35 ar. I alt er 32 nyuddan-
nede bioanalytikere ledige, og det svarer
til at hver tredje nyuddannede i 2010
star uden arbejde.

Ledigheden for nyuddannede bioana-
lytikere er fordoblet sammenlignet med
marts maned sidste ar, hvor 16 nyuddan-
nede bioanalytikere stod uden arbejde.

Veerst star det til i Region Hovedsta-
den hvor 55 pct. af alle nyuddannede
bioanalytikere er ledige, mens hver fjer-
de nyuddannede i Region Midtjylland er
ledig. Generelt er dimittendledigheden
for bioanalytikere koncentreret omkring
Kgbenhavn og Arhus Kommune.

LEDIGE DIMITTENDER - BIOANALYTIKERE

LEDIGE | MARTS

DIMITTENDOPTAG

ANDEL LEDIGE

Hovedstaden 22 40 55 %
Midtjylland 8 33 24 %
Nordjylland 0 4 0 %
Sjeelland 0 9 0%
Syddanmark 2 10 20 %
Total 32 98 33 %

Anmeerkning: ‘Dimittendoptag’ er antal nyuddannede i 2010 med optag i DSA, og ‘ledige’ er antal nyuddannede i 2010 og ledige i marts maned.

KILDE: DSAS LEDIGHEDSSTATISTIK

REGIONER

midt

regionmidtjylland

Her far du overblik og |
malrettet jobsggning |

Er du bioanalytiker?

Find dit nye job pa
bioanalytikerjob.dk

Ny jobportal, der samler alle
ledige jobs til bioanalytikere
pa de offentlige sygehuse.

Region
Hovedstaden

REGION NORDJYLLAND

"\
g o

SJ/ELLAND -
Region O
Syddanmark
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PATIENTEN & BIOANALYTIKER

15. artikel i en serie, som stiller skarpt pa den betydning, bioanalytikernes analy-
searbejde har for patienten. Vi horer patienten fortelle om sygdommen og ana-
lysens betydning og folger bioanalytikernes arbejde i laboratoriet. Hvis du har
gode forslag til artikler i serien, harer redaktionen meget gerne fra dig.
Mail eller ring til redakter Jytte Kristensen, jkr@dbio.dk eller 4695 3514.

Anette Lahn Hansen // journalist

EN INVESTERING
1 FREMTIDEN

Da invitationen til mammografiscree-
ning dukkede op i Lisbet Johannesens
postkasse i efterdret 2008, var hun ikke
et sekund i tvivl om, at hun ville tage

sikkerhed,” for-
klarer hun.

Den dengang
58-arige bioanalytiker havde det godt,
var i supergod form og arbejdede pa
fuld tid pa Klinisk Biokemisk Afdeling,
Arhus Sygehus THG.

Lisbet havde leest informationsfolde-
ren grundigt, og derfor vidste hun, at
hun kunne blive kaldt ind til ekstra un-
derspgelser, s& hun blev ikke sezerlig alar-
meret, da hun blev kaldt ind til en ny
mammografl.

Den dato, hun fik, 14 lidt ude i fremti-
den, og fordi hun selv arbejdede pa sy-
gehuset, stak hun lige hovedet ind pa
Radiologisk Afdeling for at sige, at hun
da gerne ville komme, hvis de fik et hul i
tidsplanen. Og hun var heldig. Der var et
hul om fem minutter.

EN HALV TIME
Den nye mammografl viste ingen foran-
dringer, og rgntgenleegen foreslog en ul-
tralydsunderspgelse. Var der noget at se
dér, ville hun for en sikkerheds skyld
lave en biopsi.

"Jeg 13, s& jeg kunne se med pa skeer-
men, og pludselig kunne jeg se et sort
hul, som var helt afgraenset. Det sé stort
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ud pa skeermen, men var i virkeligheden
under én cm i diameter.”

Leegen forklarede, at det méske bare
var en forkalkning eller en meelkeknude,

imod den. og at det s& fredsommeligt ud, men Lis-
"Jeg havde bet fik alligevel taget en finnalsbiopsi.
ET JA ikke meerket no- En halv time efter var hun tilbage ila-
TIL EN MAMMOGRAFISCREE- gen forandringer ~ boratoriet igen med en aftale om at
NING EN UVENTET KRAFT- imit bryst og s& mgde til svar otte dage efter.
DIAGNOSE mammografien "Jeg var meget rolig og folte, at det
som en ekstra hele var mest for en sikkerheds skyld,

men jeg teenkte samtidig, at jeg havde
lagt min skaebne i heenderne pa bioana-
lytikere og laeger et andet sted i huset.”

Hun havde nemlig set de objektglas,
overleegen havde strgget aspiratet ud
pa. De havde set velkendte —men allige-
vel fremmede ud.

"Patologisk Afdeling kendte jeg ikke
kommandovejen p&, s& jeg ventede
paent pa svaret. Det var underligt at skif-
te fra at veere den, der lavede andres
prover, til pludselig selv at veere pa-
tient,” husker hun.

DET VAR KRAFT

Den dag hun skulle have besked pé pro-
ven, havde hendes mand og datteren
Lone, som er leege, presset pa for at fa
lov at komme med. Lisbet syntes, at det
var ungdvendigt, men blev dog glad for,
at hun ikke var alene, fordi laeegen havde
den alvorlige mine pd. Der var fundet
kreeftceller i prpven, og hun skulle have
lavet en brystbevarende operation og
have stréler som efterbehandling.

For Lisbet, som godt kan lide at have
kontrol over sin tilveerelse, var fgrste
skridt at tage sin kalender frem og prgve
at fa styr pa, hvornér hun s kunne kom-
me pa arbejde igen.




"Ordet kreeft, var helt uvirkeligt, sa jeg
havde brug for at fa en dato p&, hvornar
det var overstéet. Jeg sad der med kalen-
derenihdnden, indtil leegen bad mig
leegge den vaek og hgre pa, hvad hun
forklarede mig om selve operationen,”
forteeller hun.

LETTELSE OG EUFORI
I de 14 dage, der gik frem til operationen,
valgte Lisbet at g& pa arbejde og at fa
snakket situationen igennem med sine
kolleger.

"Det hjalp at fa sat ord pa det. Jeg var
ikke bange, snarere lidt lettet og eufo-

Allerede efter sommerferien
sidste ar fglte Lisbet Johanne-
sen sig rask nok til at cykle til
arbejde igen. En tur pa 23 km
hver vej.

risk over, at knuden var fundet sa tidligt.
Leegen havde ogsé beroliget os og sagt,
at det alt andet lige sa fredsommeligt
ud.”

Samme besked fik hun, da hun blev
indlagt til operation. Overlaegen ventile-
rede endda en lille chance for, at hun
kunne slippe for strélerne. Det ville hun
forst f4 besked pé en uge senere, nar der
var svar fra Patologisk Afdeling. Lymfe-
knuderne (sentinel nodes) kunne hun
derimod fé svar pg, allerede nar hun
vagnede op af narkosen.

"Det svar var det forste, jeg spurgte
om, og jeg var lykkelig over, at sygdom-
men ikke havde spredt sig. Nu skulle jeg
bare have de andre svar, og stralerne
havde jeg mentalt indstillet mig p&.”

ALTING BRAST

"Fagligt set irriterede det mig, at jeg vid-
ste s& lidt om patologi, og jeg havde sé-
dan lyst til at g& over pé Patologisk Af-
deling og se, hvad de gjorde ved min
prove.Jeg havde jo laest mig til, at det
betpd noget, om tumor var gstrogenfel-
som og HER-2-positiv, men jeg vidste
ikke, hvordan det blev lavet.”

Lisbet indrgmmer gerne, at hun kun
havde leest informationsmaterialet om
lavrisikobehandling. Ordene hgjrisiko og
kemoterapi havde hun ikke sat i forbin-
delse med sin 8 mm store knude, og ma-
lignitetsgraden blev hun fgrst nerves
for, efterhdnden som hun kom nzermere
pa samtalen.

Her brast alting sammen. Beskeden fra
lzegen var klar: Du skal ogsd have kemo,
for din tumor har lige preecis stadium IL

Tanken far et splitsekund tarerne
frem i pjnene pa Lisbet.

"Jeg kan fgle beskeden indeni, nu vi
taler om det. Jeg teenkte pa alle de syge
kemopatienter, jeg har set. P4 at skulle
have kvalme og tabe haret og veere syg
de naeste mange maneder. Det var helt
uoverskueligt, og oven i det var jeg plud-
selig bange for at dg.”

Idag kan hun se, at det, der gjorde hen-
de mest bange, var tanken om de alvorligt
syge kemopatienter, hun har medt i sit ar-
bejde. Dengang vidste hun ikke, at hoved-
parten af alle kreeftpatienter far kemote-
rapi ambulant og er hjemmegaende.

I alt skulle den sporty odderbo have
seks kemokure med tre uger imellem, 25
gange straler og fem ar med antigstro-
gen behandling. En lang tidshorisont.

EN REN FORNEMMELSE
Lisbet har i hele forlgbet bedt om og faet
kopi af sin journal.

Det patologiske svar, som betgd, at
hun skulle have kemo, har hun leest og
leest igen for at preve at forstd, hvorfor
hun ikke kunne ngjes med straler.

"Det sendrede alt, men selvom det var
en hard besked, at jeg skulle have kemo,
vendte jeg det ret hurtigt til at fple, at
det var betryggende, for s ville alle
kreeftceller i kroppen blive sldet ihjel. Jeg
ville blive ren.”

Hvor den manglende viden om pato-
logi fpltes irriterende, sa var hun pa
mere sikker grund, nér det gjaldt de
blodprgver, hun fik taget undervejs. Hun
var endda s& heldig, at spde kolleger
kom forbi pa vej pa arbejde og tog pro-
verne pa hende inden hver kemokur, s&
hun slap for de ekstra ture til Arhus.

"Det var let for mig at afkode svarene,
og den ene gang, hvor jeg havde for lave
granolucyttal og fik udskudt min naeste
kemo, kunne jeg godt forsta det.”

Lisbet mener, at det har veeret en fordel,
at hun kendte "systemet” og har veeret pa-
rat til at spprge og spgrge igen, nar der var
noget, hun var usikker pa undervejs.

"Nar der er ca. 4.000, der far bryst-
kreeft om aret, og ca. 1.300, der dgr af
sygdommen, er det jo naturligt at spgr-
ge. Hvor stér jegidet her?”

Det hjalp ogsé Lisbet, at en leege gav
hende en risikoberegning for kvinder
med preecis hendes sygdomsbillede. Der
kunne hun se, at hvis hun fik den fore-
sldede behandling, s& var risikoen for at
dg af kreeft kun tre procent.

TAKNEMMELIGHED

Siden 10.juli sidste ar har den garvede
bioanalytiker veeret raskmeldt, og tan-
kerne om sygdommen dukker kun "ube-
hageligt” op, nar hun skal til kontrol hver
3. maned.

Selvom det for nylig har veeret frem-
me i pressen, at mammascreeninger
maske ikke redder sa mange ekstra liv, er
Lisbet afgjort for screening.

"Mit forlpb ser jeg som 7 méneders in-
vestering i fremtiden. Det var hardt,
men jeg har ingen mén af det. Jeg er kun
taknemmelig over, at knuden blev fun-
detitide, og at den er veek. Jeg var hel-
dig, at screeningen blev indfprt nu og
ikke om fem ar, for sd havde det maske
veeret for sent.
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Veevet skeeres
op og leegges
i kapsler.

)
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HVERT AR FAR CA. 4000 KVINDER et stykke fra til National Biobank, og
KONSTATERET BRYSTKRAEFT | DK, derforsidder Lise-Lotte Pedersen klar

Tumor er det lyse
lidt blanke veey,
de morke kanter
er tuschmarke-
ringer.

Indstabt veev.

Preepara-
terne i
vuggen
er klar til
farvning.
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De nyfarvede immunhistokemiske
farvninger.

Bioanalytikerne er med i hele proces-
sen, ndr en kvinde f&r diagnosen
brystkreeft: preeparation, farvning og
immunhistokemi. Det er dog en spe-
cialuddannet patolog, der afgiver
den endelige diagnose

I et lille lokale p& Patologisk Afde-
ling, AUH, Arhus Sygehus THG sidder
overlege Vibeke Jensen og bioanalyti-
ker Lise-Lotte Pedersen teet sammen.
De har lige modtaget en beholder
med mammaveev fra operations-
stuen. En hel mamma, inklusive vaev
fra armhulen (aksillen).

Overlegen underspger preeparatet
og fpler efter, hvor tumor ligger,
imens hun dikterer sine fund direkte
ind isit headset. Stgrrelse, udseende,
farver mv. Bagefter gar hun i gang
med at isolere tumor ved at skeere
den fri af veevet.

Tumor er mere end 2 cm i diame-
ter, s& der er veev nok til ogsé at tage

med fplgepapirer, stregkoder, ni sma
provergr og en rod kapsel til tumor-
snit.

Efter at Vibeke Jensen har skaret
tumor igennem for at inspicere den
naermere og har markeret udskee-
ringskanterne med tusch, veelger hun
et lille stykke tumor ud til biobanken.
Det skeerer Lise-Lotte ud i mindre dele
og fordeler i prpvergrene.

Vibeke Jensen er i mellemtiden
blevet feerdig med at skeere tumoren
fri af vaevet, og Lise-Lotte anbringer
denien bgtte med en formalinop-
lpsning. Resten af mammaveevet la-
ver overleegen nogle parallelle snit i,
mens hun meerker efter, at der ikke
er andre tumorer. Herefter kommer
hele veevsstykket i en beholder med
formalin.

Veevet skal nu fiksere i formalin i ca.
48 timer, til det har opndet en til-
stand, der er til at arbejde videre med.

NZSTE PATIENT

Ikke sd snart er de feerdige med dagens
fgrste mammamateriale, fgr der kom-
mer et nyt preeparat. Sentinel nodes (se
boks side 16) fra en anden brystoperati-
on. Denne gang er det fra en kvinde,
som er ved at 4 lavet en brystbevaren-

Antistofferne sidder klar pa Bench
Mark XT.
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de operation (lumpektomi), og svaret pa
undersggelse af lymfeknuden afggr, om
kvinden skal have fjernet de gvrige lymfe-
knuder i armhulen. Derfor foregér den hi-
stologiske underspgelse, mens hun ligger i
narkose.

"Alle fryseprgver har haste-status. Vi
har en OP-plan over, hvornar prgverne
kommer, og s star vi klar til at tage
imod dem,” forklarer Lise-Lotte Pedersen.

Hun og kollegaen Trine Kehlet Mikkel-
sen gir pjeblikkeligt i gang med at lave
frysesnit. Til frys leegges veevet i en lille
beholder, der fyldes op med OCT-Com-
pound, og herefter lynfryses det, sa det
kan skeeres i frysemikrotomen.

Lise-Lotte skeerer i den lille blok, til vee-
vet treeder tydeligt frem.

"Den opererende laege var ikke helt
sikker pd, om der var lymfeknuder i pree-
paratet, men jeg kan se tre sma lymfe-
knuder makroskopisk,” konstaterer hun.

Hun seetter et seerligt stykke tape pa
overfladen af vaevsblokken og ruller det
fast med en lille rulle, for s kan hun
bedre skeere et spindelsveevstyndt snit.
Herefter trykker hun bade vaev og tape
ned pé objektglasset og holder objekt-
glasset hen i UV-lys, og nu kan hun traek-
ke tapen forsigtigt af med en pincet.

"Lige nu laver jeg kun to 10 pm snit
med 100 pm imellem, men nér vi skal ef-
terundersgge lymfeknuden, skeerer vi 4

x 3 snit mere pa hver lymfeknude med
200 pm’s mellemrum, sd vi er sikre p4, at
de er gennemunderspgt for metastaser,”
forklarer Lise-Lotte Pedersen.

Samlet kan der let veere 30-50 vaevs-
snit i paraffinblokke pa en enkelt mam-
mapatient, og der er ca. 500 om aret pa
sygehuset.

PATOLOGEN MED PA OP

Mens hun gar i gang med at skeere det
andet frysesnit, er Trine Kehlet Mikkelsen
begyndt at farve det forste, og da farvnin-
gen er feerdig, leegger hun Pertex og deek-
glas pa og placerer preeparatet ved siden
af dobbeltmikroskopet i fryselaboratoriet.

De nar lige at blive feerdige med pree-
paraterne, inden overleegen kommer til-
bage. Hun har veeret pa OP for at vurde-
re, om patientens tumor er fjernet i
sundt veev. Det foregar i samarbejde
med kirurgerne.

"Det er ogsd en af vores opgaver som
patologer. Vi arbejder i baggrunden, uden
at patienterne ser os, men vores vurde-
ring danner grundlag for kirurgens og
onkologens beslutning om behandlings-
niveau,” forklarer Vibeke Jensen.

Hun har lumpektomien med tilbage fra
OP, og den er spaendt op pa en flamingo-
plade ved hjeelp af kanyler og tydeligt mar-
keret som en urskive med kl. 12 gverst, hvor
vaevet er markeret med en nylontrad. Det

-

Bioanalytiker Vibeke Jensen kontrollerer, at de immunhistokemiske

kontroller er farvet korrekt.

geelder om at vide 100 % sikkert, hvad der
er op og ned, s& hun kan anbefale kirurgen
at fjerne mere vaevi et preecist omréde,
hvis undersggelsen ilaboratoriet viser, at
knuden ikke er fjernet i rask veev.

Da inspektionen er overstet, bliver ma-
terialet lagtiformalin.

VIGTIG RYGRAD

Her slutter mamma-samarbejdet mellem
bioanalytikere og leege for i dag, men nér

tumor er fikseret, er der igen et samarbej-
de, hvor leegen udveelger de bedst egnede
"veevsstykker” til histologiske og immun-

histologiske underspgelser.

"Det er for eksempel vigtigt, at det
stykke, jeg veelger til immunhistokemi-
ske underspgelser, er repraesentativt for
hele tumoren. De svar pa for eksempel
HER-2 og gstrogenreceptorer, som jeg
nar frem til mikroskopisk, er jo afggren-
de for valg af behandling,” understreger
Vibeke Jensen.

Nar veevet er valgt ud, ger bioanalytiker-
ne det klar til mikroskopi hos patologerne.

LYSLILLA KAPSLER
Afdelingsbioanalytiker Birthe Pleidrup
viser dbio’s journalist rundt pa resten af
Patologisk Afdeling, THG, der har ca. 30
ansatte. inkl. 15 bioanalytikere.

"De to typer mammavaev og sentinel
nodes, vi har haft i dag, er typiske, og da

De immunfarvede praeparater ligger klar til laegen. Bemaeerk
de sma kontrolstykker lige under stregkoderne.
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UNDERSQOGELSER I
FORBINDELSE MED
OPERATION FOR
BRYSTKRZAFT

Sentinel nodes (Skildvagtslym-
feknuder)

Inden operationen sprgjter kirur-
gen farvestof og radioaktivt stof
ind i brystet pa patienten. Under
operationen kan kirurgen sa iden-
tificere de lymfeknuder, der enten
optager farve eller er mest radio-
aktive, ved hjeelp af en geigertael-
ler og fjerne dem til frysesnitsun-
dersggelse.

Mikroskopi:

Malignitetsgrad
Vurderingen sker ved mikroskopi
af HE-farvede preeparater.
Patologen vurderer bl.a., hvor me-
get mikroskopien afviger fra nor-
male celler: 1 til 3 point for hvert
af felgende punkter. Pointene
laegges sammen for at fastlaegge
malignitetsgraden.
¢ Tubulusdannelse: Om tumor-
cellerne er i stand til at danne
normale tubulaere (rerformede)
strukturer.
Kernepleomorfi: Hvordan ker-
nerne varierer i form og starrelse.
Antal mitoser: Hvor mange
kerner der i faerd med at dele sig.
Resultat: 3-5 point = grad I. 6-7
point = grad II. 8-9 point = grad
Il (hgjmalign)

Immunhistokemiske farvninger
(AUH)

HER-2

Er en veekstfaktor i carcinomcel-
lerne, en membranbundet tyrosin-
kinase, som er forbundet til en
darlig prognose for patienterne.
HER-2 kan pavises ved immunhi-
stokemisk undersggelse. Undersg-
gelsen er semikvantitativ med en
gradering fra O til 3+, hvor 2+ er
tvivisom positiv og 3+ anses for
positiv (>30 % celler med kraftig,
komplet membranfarvning).
@strogenreceptorer ER:

Hvis mikroskopi viser mere end 1 %
af cellerne i tumor @strogenrecep-
torpositive, vil kvinden evt. blive
tilbudt antigstrogenbehandling i 5
ar. Det bedrer prognosen.

Kl67

Hvor stor en del af tumorcellerne
der er i feerd med at dele sig — pro-
liferationsaktivitet.

CK 7/19

Anvendes til at konfirmere, at me-
tastaser fundet i sentinel nodes
stammer fra mammakirtelvaevet.
TOP2, som udferes pa eksternt la-
boratorium.
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der er tale om kreeftpatienter, skal de be-

svares ilpbet af seks arbejdsdage. Kreeftpre-
ver har topprioritet, og det er vores fornem-
ste opgave at medvirke til, at kvaliteten er i

orden, inden patologerne skal stille den en-

delige diagnose,” siger hun.

Mammaprgverne er let genkendelige i
hele preeparationsforlgbet, fordi kapslerne
er lyslilla.

Efter fikseringen af mammaveevet bliver
veevet stgbt ind i paraffin. N&r der skal
skeeres snit af paraffinblokken, trimmer
bioanalytikeren blokken ved at skaere 30-
40 pm af den ad gangen, til han eller hun
nar ind i veevet.

SPINDELVAVSTYNDE VAV

Med en pincet leegger hun de supertynde
veevssnit over i et vandbad, der er 41 C°,sa de
streekker sig, og bagefter fisker bioanalytike-
ren dem op pa meerkede objektglas. Hun
seetter objektglassene i en vugge og kommer
den i varmeskab ved 78 C°i ca. 10 minutter,
sd paraffinen kan smelte af. Herefter kom-
mer snittene i Tissue Clear, en syntetisk olie.

"Det er vigtigt, at vi kommer af med al
paraffinen, inden vi gdr i gang med at farve
preeparaterne til mikroskopi, for farvnin-
gen sker pa vandbasis,” forklarer Birthe.

Selve farvningen foregér i en Sakura-
farvemaskine. Her kgrer vaevssnittene
gennem atanol i faldende koncentratio-
ner, farves med Heematoxylin og Eosin og
dyppes igen i aetanol. Nar de er torre, leeg-
ger bioanalytikeren daekglas ved hjeelp af
lim, der indeholder Xylen.

"Inden vileegger de farvede praeparater
pa bakken til laegen, kontrollerer vi num-
rene pa kapslen og preeparaterne endnu
en gang. Kvalitet og patientidentifikation
er hovedhjgrnestenen i vores arbejde,” un-
derstreger Birthe Pleidrup.

IMMUNFARVNINGER MED KONTROL
Det er ogsa i rutinelaboratoriet, at bioanalyti-
kerne skeerer snit til de fem forskellige im-
mun-farvninger ER, HER-2, K167, CK7/19 og
kombineret K167-CK7/19 i mamma-panelet.
De har alle en speciel betydning for patien-
tens prognose og behandling. (Se boks).
Snittene laegges pa szerlige objektglas,
hvor bioanalytikerne allerede har anbragt

"Kvalitet og patientidentifikation er hoved-
hjernestenen i vores arbejde,” siger afde-
lingsbioanalytiker Birthe Pleidrup.

sma veevsstykker som kontrol for den im-
munhistokemiske reaktion.

"Kontrollerne har vi med for at sikre, at
immunfarvningerne har reageret korrekt.
Det dur ikke, at leegen svarer en prgve ud
som HER-2-negativ, fordi der er noget galt
med farvningen. Det kunne jo veere fatalt
for patienten. Derfor er det sidste, vi ggr,
for vi afleverer preeparaterne til patologen,
at kigge i mikroskopet og sikre, at alle kon-
trollerne er farvet korrekt, for sa er prpver-
ne det ogsd,” forklarer specialbioanalytiker
Vibeke Jensen, som deler navn med afde-
lingens overlege.

For at sikre kvaliteten er laboratoriet
ogsa tilknyttet kvalitetssikringskontrollen
NordiQC.

HOJTEKNOLOGI OG HANDVASK
Nar prgverne er lagt op pa de seerlige ob-
jektglas, stilles de i varmeskab, inden de
farves pd en Ventana, Bench Mark XT. La-
boratoriet har fem ens maskiner og rader
over i alt 200 antistoffer til immunhisto-
kemisk farvning. De fem antistoffer hgrer
til standard-mammapanelet.

"Princippet i den immunhistologiske
farvning er, at cellerne har et antigen pa
overfladen, der fanger det antistof, vi tilseet-
ter. Herefter griber antigen-antistotkom-
plekset fat i et seerligt visualiserings-lag, og
til sidst fanger de det seerlige farvestof. Der
er altid tale om en dobbeltfarvning, sd man
tydeligt kan skelne negative og positive pro-
ver,” forklarer Vibeke Jensen.

Maskinen kan rumme 30 objektglas ad
gangen og kan selv afleese pa stregkoder-
ne, hvilken farvning den skal lave pa det
enkelte objektglas.

Objektglassene far forst lagt en oliefilm
p4, og herefter abnes bindingen til antige-
net med en buffer og det rette pH. Under-
vejs rpres der rundt pa preeparatet med en
luftstrgm, der blaeser ind under oliefilmen.
Herefter tilseettes antistof, og efter en
raekke andre kemiske processer afsluttes
med visualiseringsstof og farve.

"Processen tager 4-5 timer, og det sparer
os bioanalytikere for en meengde manuel-
le opgaver, men nar farvningen er forbi,
skal alle objektglas vaskes i hdnden med
pkologisk opvaskemiddel og skylles meget
godt. Til sidst dyppes de i alkohol, og sa er
de klar til at montere. Til slut leegger vi
dem klar til legen sammen med de andre
farvninger,” forklarer Vibeke Jensen.
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Pavisning af diaré-fremkaldende
Escherichia coli

Brug af molekylzerbiologisk metode giver hgjere diagnostisk gevinst

Artiklen er skrevet pd baggrund
af en eksamensopgave i novem-
ber 2009 pd Den Sundhedsfaglige
Diplomuddannelse, Professions-
hgjskolen Metropol. Modul: Bio-
medicin og bioanalytisk fortolk-
ning med fokus pd klinisk mikro-
biologi og molekyleerbiologi.

En opggrelse fra 1. kvartal 2008 lavet af overleege Jorgen Eng-
berg, tidligere afdelingslaege pa Klinisk Mikrobiologisk Afde-
ling, Hvidovre Hospital, nu ansat pa Klinisk Mikrobiologisk Af-
deling, Slagelse Sygehus, viser, at serologiske metoder til pavis-
ning af diaré-fremkaldende Escherichia coli (DEC) ikke er sensi-
tive nok i forhold til molekylzaerbiologiske metoder.

12006 oplyste Statens Serum Instituts smitteberedskab, at
diagnostik af DEC bgr omfatte moderne molekyleerbiologiske
metoder, men at disse metoder kun i ringe grad var imple-
menteret i danske laboratorier.

En underspgelse i forekomsten af Verotoxin-producerende
Escherichia coli (VTEC) viste, at i otte amter med ca. 2,8 millio-
ner indbyggere, hvor der ikke blev anvendt en molekylzerbiolo-
gisk metode, paviste man VTEC i ca. 0,7 tilfzelde pr.100.000
indbyggere. I de resterende 7 amter med ca. 2,7 millioner ind-
byggere, hvor en molekyleerbiologisk metode blev anvendt, pa-
viste man VTEC i ca. 4,8 tilfeelde pr. 100.000 indbyggere. (1)

Det er endnu ikke alle danske laboratorier, der anvender en
molekyleerbiologisk metode til pavisning af DEC. I denne arti-
kel vil jeg ud fra andre publikationer og artikler belyse, hvor-
dan anvendelsen af en molekylzerbiologisk metode til p&vis-
ning af DEC vil give en hgjere diagnostisk gevinst.

Verotoxin-producerende Escherichia coli (VTEC) omtales i
engelsksproget litteratur som STEC. I denne artikel anvendes
betegnelsen VTEC. Ligeledes omtales Verotoxiner som Shiga
toxiner i engelsksproget litteratur, her anvendes Verotoxiner.

Af bioanalytikerunderviser //
Anne Bonde Jensen

Klinisk Mikrobiologisk Afdeling
Slagelse Sygehus

Vejleder: Kaj Nielsen, lektor, cand.scient.
Professionshgjskolen Metropol
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CDC - ANBEFALINGER TIL IDENTIFIKATION AF VTEC
Centers for Disease Control and Prevention (CDC) har den 16.
oktober 2009 udgivet Morbidity and Mortality Weekly Report
(MMWR), der omhandler anbefalinger til diagnostik af VTEC i
de kliniske laboratorier.

Hurtig og preecis identifikation af VTEC er afggrende for pa-
tienten, idet behandling tidligt i infektionsforlpbet nedsaetter
risikoen for komplikationer, fx i form af nyreskade.

CDC anbefaler, at alle faecesprover fra patienter med akut
samfundserhvervet diaré (fx til underspgelse for Salmonella
spp. Shigella spp. og Campylobacter spp.) ogsa underspges for
0157 VTEC pé selektive agarmedier. Samtidig skal der ogsa
analyseres for ikke-O157 VTEC med en test, der paviser Vero-
toxiner, eller gener, der koder for Verotoxinerne. Alle O157
VTEC-stammer skal ydermere konfirmeres med en molekyleer-
biologisk metode. (3)

KORREKT PROVEMATERIALE GIVER KORREKTE SVAR
CDC anbefaler, at nr man skal undersgge for VTEC, skal pre-
vematerialet veere korrekt indsamlet. Det betyder, at affprin-
gen skal indsamles tidligt i sygdomsforlpbet, da verotoksinge-
nerne ellers kan g tabt pga. bakterier. Ved meget specifikke
underspgelseskriterier overses infektioner (fx hvis man kun
tester for VTEC, hvis der ses synligt blod).

I feeces er meengden af frie verotoksingener lav, ved immu-
noassay anbefales det at bruge faeces opformeret i bouillon el-
ler tage kolonier fra det primeere isolationsmedie og ikke teste
direkte fra feeces.

Rektale podninger er ikke optimale, nar man skal undersg-
ge for VTEC, idet de sjeeldent indeholder tilstraekkeligt affp-
ring. Hvis de alligevel bruges, anbefales det, at man opforme-
rer i bouillon.

Derudover anbefales det, at man altid fglger producenternes
indleegssedler, ndr man anvender en given metode. (3)

SEROLOGISKE KONTRA MOLEKYL/ZARBIOLOGISKE
METODER

Ifplge overleege Jprgen Engberg er serotypning alene en alt for
usikker metode til pavisning af DEC. En undersggelse viste, at
man efter implementeringen af en molekyleerbiologisk meto-
de pé Klinisk Mikrobiologisk Afdeling, Hvidovre Hospital,
fandt ca. 7,9 % flere DEC end ved serologisk metode alene.

Ud af 752 patientprgver fandt man kun o,5 % DEC ved brug
af en serologisk metode, ydermere var disse 0,5 % kun af typen
EPEC. Ved den molekylaerbiologiske metode fandt man 8,4 %
DEC ud af de 752 patientprgver, herunder bdde VTEC, EPEC, A/
EEC og EIEC. Ved brug af den molekyleaerbiologiske metode



TABEL 1
VIRULENSGENER HOS DEC OG SHIGELLA SPP.

Vitx1 Vitx2
VTEC? X X
EPEC®
A/EECP
ETEC X X
EIEC© X
Shigella spp.© X

e ST (ST1a eller ST1b og ST2) LT (LT1 eller LT2) ipaH

x| x|x|8

2 Hos VTEC og ETEC behgver alle virulensgener ikke at vaere til stede i bakterien samtidig.
b For at skelne EPEC og A/EEC udfgres agglutination med bade OK og O antisera.
< Der udfgres faenotypisk karakterisering af isolater positive for jpaH for at skelne mellem EIEC og Shigella spp.

Antal registrerede patienter 1996—2008
Ecoli VTEC

Antal
m.
0 [~
110
10 3
m_
m.
m.
20
20 3 I_"_l Fig. 2 viser antallet af registrerede VTEC
0 = tilfeelde i perioden 1996-2008. Der er
111 111 1114111111111 112222 22 22 2 gketen kraftig stigning, som skyldes,
9 9 9 9 0 0 9 9 9 9 9 9 9 9 9 99 9 9 900 O0CO0O0OCO0O0 O o
8 88 88 8 88 8 8 9 9 99 0 99 9996 000000 0o o badeen reelstigning, sget opmaerk-
o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 ¢ 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 2 3 4 % 6 7 8 somhed og forbedrede diagnostiske
Aar metoder.
fandt man altsé flere DEC pa baggrund af, hvilke gener bakte- EIEC og Shigella spp. indeholder genet ipaH, et invasivt
rien indeholdt. plasmid antigen (Tabel 1). (6)

Ved brug af den molekylzerbiologiske metode kunne man
desuden pavise Shigella spp. Af disse blev der fundet henholds- GOD OG SIKKER METODE ER VIGTIG

vis 2 Shigella sonnel, 2 Shigella flexneri og 2 Shigella boydii. Mave-tarm-infektioner forarsaget af E. coli er hyppigt fore-
Samlet set fandt man altsa 9,2 % DEC og Shigella spp. ud af de kommende, og rettidig behandling er afgprende for at undga
752 patientprgver. (5) tilstpdende komplikationer hos patienten. Otte procent af de
personer, der far en infektion med en O157 VTEC, udvikler hze-
HVILKE GENER KODER FOR HVAD? molytisk ureemisk syndrom, og risikoen pges, hvis patienten
N&r man anvender en molekylzerbiologisk metode, undersg- behandles med antibiotika eller stoppende midler (fx Imodi-
ges der for, hvilke gener bakterierne indeholder. Generne ko- um, anvendes ved kortvarig diaré, heemmer tarmens bevaegel-
der for nogle bestemte egenskaber, som er karakteristiske for ser).
hver enkelt type af DEC. Feelles for alle molekylaerbiologiske Det er derfor vigtigt at f& stillet en diagnose hurtigt, men
metoder er, at man undersgger for de gener, der hyppigst giver  lige sa vigtigt er det at undersgge, hvilken type af DEC patien-
diaré hos mennesker. (6),(7) ten har, da nogle forarsager stgrre skade end andre.

VTEC indeholder verotoksingenerne Vtxi og/eller Vix2, samt Ud over at der kan tilstpde komplikationer ved for sen eller
evt. eae (koder for intimin). EPEC og A/EEC indeholder genet forkert behandling, sa har underspgelser vist, at tidlig diagno-
eae (intimin), ETEC indeholder gener, der koder for et varme- se og behandling forbedrer patientens prognose og sygdoms-
stabilt enterotoxin ST og/eller et varme-ustabilt enterotoxin forlgb. (2),(3) Fig. 2

IT. Generne, der koder for ST og LT, kan yderligere inddeles i
nogle undergrupper. ST deles ind i 2 hovedgrupper, ST1 og ST2. MULTIPLEX PCR TIL PAVISNING AF DEC

ST1 er ofte forbundet med diaré hos mennesker og kan yderli- Der findes i dag en raekke molekyleerbiologiske metoder til pa-

gere underinddeles i ST1a og ST1b. ST2 er ofte forbundet med visning af DEC. Langt stgrstedelen af disse skal bruges i kom-

diaré hos smagrise. bination med en anden metode for at detektere de fem mest
LT kan inddeles i 2 undergrupper LT1 og LT2. LT1 giver diaré kliniske relevante DEC.

hos bade dyr og mennesker, mens LT2 oftest giver diaré hos Brandal L. T. et al beskriver i en artikel fra 2006 en ny meto-

dyr og kun sjeeldent hos mennesker. de, der amplificerer 7 specifikke virulensgener (Vitxa, Vtx,
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eaeA, ST1b, LT1, ipaH og aggR) og 1intern kontrol. Denne meto-
de kan detektere fem patogene DEC og Shigella spp. Metoden
kaldes for "Octaplex PCR and flourescence-based capillary ele-
trophoresis”, en flourescensbaseret metode til DNA-detektion,
hvor PCR-produkterne separeres ved kapilleer elektroforese.

Hver forwardprimer maerkes med et eller flere fluorochro-
mer, der fluorescerer ved forskellige bplgelzengder. Indeholder
proven et eller flere gener, som primeren/primerne kan settes
sig fast p4, vil der ved PCR-reaktionen dannes DNA-fragmen-
ter af forskellig stprrelse. Ved hjzelp af ABI prism 310 (Genetic
analyser), der anvender laser-induceret fluorescens og multi-
colour CCD-detection, kan DNA fragmenterne detekteres ud
fra sterrelse og farve. Via et softwareprogram kan de amplifi-
cerede virulensgener aflaeses som toppe i et elektrophero-
grarm. (6), (9).

Multiplex PCR-metoden har den fordel, at den er tidsbespa-
rende, idet man kun behgver én PCR- kgrsel for at analysere
for alle relevante DEC-typer.

I den undersggelse, som er baggrunden for Brandal L. T. et
al’s artikel, blev 110 bakteriestammer undersggt, heraf 30
EHEC, 20 EPEC, 19 EIEC, 12 ETEC og 29 Shigella spp. (11 S. dysente-
riae, 8 S. boydii, 5 S. flexneri og 5 S. sonnei). Isolaterne var blevet
indsamlet i perioden 1985-2004 fra patienter med diaré.

Alle isolater var tidligere blevet faenotypisk bestemt, og alle
EHEC og EIEC samt nogle af EPEC, blev ydermere analyseret
ved 2 forskellige molekyleerbiologiske metoder, alt efter hvilke
gener man ville pavise.

RESULTATER AF UNDERSQGELSEN

Resultaterne af Brandal L. T. et al's undersggelse viste, at selv-
om der findes mange varianter inden for samme gener, s&
fandt man ved octaplex PCR and fluorescence-based capillary
eletrophoresis, ved hjeelp af de udvalgte primere, de vigtigste
varianter af generne — dem, der forarsager diaré hos menne-
sker.

Ud af de 110 isolater paviste man virulensgener i 103 (94 %)
tilfeelde. Der var 7 isolater, hvor der ikke blev pavist virulensge-
ner, men som tidligere var blevet klassificeret som ETEC. Hos
alle, undtagen 5 isolater ud af de 103, fandt man det samme re-
sultat, som fundet i oprindelige underspgelser. Den interne
kontrol blev amplificeret ved alle 110 isolater.

I de 5 prover, der ikke stemte overens med tidligere resulta-
ter, fandt mani 2 af tilfzeldene, at isolaterne ved tidligere fze-
notypiske test var blevet identificeret som Shigella boydii. Ved
den nye multiplex PCR fandt man dog genet, der kodet for, at
det var en EPEC. Ved den 3. stamme, der tidligere blev fundet
til at veere en EPEC, blev genet, der koder for enteroaggregativ
E. coli (EAEC), amplificeret. De sidste 2 stammer, der tidligere var
blevet bestemt til at veere ETEC, fandt man i den ene genet, der
koder for EAEC, og i den anden genet, der koder for EPEC. (6)

Nar resultaterne fra den molekylaerbiologiske metode og de
tidligere underspgelser i fem tilfeelde ikke stemmer overens, er
det sveert at afggre, hvilke resultater der er mest sande. Dog
ved vi med sikkerhed, at 4 af de g isolater, der ikke stemte over-
ens i de tidligere underspgelser og i multiplex PCR, ikke tidlige-
re er konfirmeret med en molekyleerbiologisk metode. Dette
pger sandsynligheden for, at det er multiplex PCR-metoden,
der péaviser korrekt. De 5 isolater er alle péavist til at veere dia-
réfremkaldende bakterier, men art og type varierer, alt efter
hvilken metode der er anvendt.

Da vi mangler en golden standard, er det sveert at beregne
sensitivitet og specificitet for den molekyleaerbiologiske meto-
de. Vived, at kontrollen blev amplificeret ved alle 110 isolater,
s& analysen har fungeret korrekt. Hvis vi antager, at alle resul-
taterne er valide, idet kontrollen er amplificeret korrekt, s& vil
den molekylzerbiologiske metode have bade en sensitivitet og
en specificitet pd 100 %, idet de sande positive isolater giver et
positivt testresultat, og de sande negative isolater giver et ne-
gativt testresultat.

Hvis vi antager, at de 7 isolater, der ikke blev pavist viru-
lensgener hos, faktisk er ETEC, som de blev fundet til ved de
feenotypiske test, og hvis de 5 isolater, der gav forskelligt test-
resultat, teelles med i antal sandt positive, s vil sensitiviteten i
stedet veere 93,6 %. Dette er ikke en seerlig hgj sensitivitet,
men da de 7 stammer ikke tidligere er konfirmeret med en
molekyleerbiologisk metode, er det mest sandsynligt, at de
ikke indeholder virulensgener, som det blev pavist ved multi-
plex PCR.

KLINISK RELEVANS
I forhold til behandling af patienterne er det vigtigt, at de me-
toder, der anvendes til p&visning af DEC, er s& sensitive og spe-

Referencer:

Espersen F. et al (red.). (2006). Vi bliver
fortsat syge af vores mad. Statens
Serum Instituts smitteberedskab,
status. S.10-11.

Statens Serum Institut. E. coli infektio-
ner. Lokaliseret den 16. november
2009: http://www.ssi.dk/swi257.asp
Gould L. H. et al. (2009). Recommenda-
tions for diagnosis of Shiga Toxin Pro-
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cifikke som muligt. Som tidligere neevnt vil en hurtig og kor-
rekt diagnose nedsaette risikoen for komplikationer samt for-
bedre patientens udfald.

Nar man afprgver en ny metode, er det en fordel at have en
golden standard at holde resultatet op imod. I underspgelsen
lavet af Brandal L. T. et al sammenholdes resultaterne med re-
sultater fundet i tidligere feenotypiske test (EHEC og EIEC,
samt nogle af EPEC blev konfirmeret ved molekylaerbiologisk
metode), men ifplge MMWR skal de faenotypiske test altid
konfirmeres med en molekylerbiologisk metode. Hos de 5 iso-
later, der gav forskelligt resultat ved de anvendte metoder, er
der stor sandsynlighed for, at det er den molekylaerbiologiske
metode, der giver det korrekte resultat. Hverken Shigella spp.
eller ETEC, som 4 af de 5 isolater ved tidligere underspgelser
var blevet bestemt til, blev tidligere konfirmeret med en mole-
kyleerbiologisk metode. (3), (6).

KONKLUSION

Sammenholdt med anbefalingerne beskrevet i Morbidity and
Mortality Weekly Report og undersggelserne lavet af Brandal
L.T.et al og Persson S. et al vil en molekyleerbiologisk metode
veere den mest sensitive/valide metode til pavisning af DEC i
de kliniske laboratorier. De serologiske undersggelser udeluk-
kes ikke, idet man ved positivt PCR-signal i Vitx1 og Vix2 yderli-
gere udfgrer slide agglutination med pool OK sera, med hen-
blik p& en OK og en O serotypning. Risikoen for at stille en for-
kert eller slet ingen diagnose vil pa den made formindskes be-
tydeligt. (5)

En anden vigtig faktor er detektionstiden. Ved multiplex
PCR kan de 5 almindeligste DEC og Shigella spp. pavises i sam-
me analyse, hvor tidligere molekyleerbiologiske metoder ikke
har kunnet pavise alle virulensgener. Derved kan patienterne
hurtigere szettes i korrekt behandling, og man vil kunne spare
arbejdstid/personale. O

DE, HOS MENNESKER, ALMINDELIGT

FOREKOMMENDE DIARE-FREMKALDENDE

E. COLI (DEC):

e Verotoksigene E. coli (VTEC) giver ofte blodig
diaré, mest hos bgrn, kan forvaerres med hze-
molytisk ureemisk syndrom (HUS) eller trom-

botisk trombocytopenisk purpura (TTP)

- 0157 VTEC er den hyppigst identificerede

serogruppe af VTEC
- lkke-O157 VTEC dkker over andre sero-
typer, der ogsa medferer sygdom

Enteropatogene E. coli (EPEC) spaed- og sma-

bornsdiaré, ofte langvarig
Intiminproducerende E. coli (A/EEC) giver
diaré hos bade bgrn og voksne

Enterotoksigene E. coli (ETEC) hyppigste arsag

til rejserelateret diaré
Enteroinvasive E. coli (EIEC) naert beslegtet
med Shigella spp. (2)(4)

TARMINFEKTIONSMONITOR

Statens Serum Institut, Enhed for Mave-tarmin-
fektioner, har udarbejdet en hjemmeside, der
oplyser om den aktuelle forekomst af sygdoms-
tilfaelde i Danmark, forarsaget af de vaesentlig-
ste diaré-fremkaldende bakterier, herunder E.
coli.

Pa www.mave-tarm.dk kan man finde bade uge,
maned og arsopgerelser over laboratoriefund af
diaré-fremkaldende bakterier. For VTEC er der
sket en kraftig stigning i antallet af tilfeelde (Fig.
2). En af grundene til stigningen skyldes forbed-
rede diagnostiske metoder, fx multiplex PCR. (8)

7 Persson S. et al (2006). A method for
fast and simple detection of major
diarrhoeagenic Escherichia coli in the
routine diagnostic laboratory. Clinical
Microbiology and infection. Vol. 13
(No.5).S.516-524.

8 Statens Serum Institut, Enhed for
Mave-tarminfektioner. Tarminfek-

Hovedindex.htm

tionsmonitor — VTEC. Lokaliseret den

23. november 2009:
http://www.mave-tarm.dk/graphics/
html/udbrudmonitor/Siderne/

-

Lokaliseret 25. november 2009:
http://ok-google blogspot.com/
2008/11/abi-310-sequencer-dna-
sequencing-of html

9 Deoxyribonucleic Acid & RiboNucleic
Acid. ABI 310 sequencer DNA-sequen-
cing of the principles and rules.
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Rigshospitalets symposium fejrer 10 drs jubileeum

SYMPOSIUM

Siden 2000 har Rigshospitalet
afviklet symposium for bio-
analytikere og laboranter.
Symposiet ligger altid i marts
maned, og programmet star-
ter 9.30 og slutter klokken
16.00. Bioanalytikere og labo-
ranter holder foredrag af 20
minutters varighed, mens an-
dre praesenterer deres arbejde
som postere. | lgbet af dagen
uddeles Rigshospitalets Bio-
analytikerpris og prisen for
bedste poster. Rigshospitalet
er landets sterste bioanalyti-
kerarbejdsplads med i alt 777
bioanalytikere og laboranter
fordelt pad 24 afdelinger og
klinikker.

g=
Y RIGSHOSPITALETS
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HZEDER TIL
INSPIRATOR OG
POPULZER LEDER

l

Jytte Kristensen // redaktor

Sine Fiig // foto

Rigshospitalets Symposium for bioanalyti-
kere og laboranter har sin helt egen form.
Super professionelle fremleeggelser af ny vi-
den parret med en nzesten lgssluppen
stemning, der iseer i pauserne kan minde
om et vellykket netveerksmgde. Og for hvert
armed et stadigt mere videbegeerligt pub-
likum - maske som et udtryk for at de mole-
kyleerbiologiske metoder nu vinder indpas i
samtlige specialer.I ar kunne symposiet fej-
re 10 ars jubileeum, og i ar gik Bioanalytiker-
prisen med rette til symposiets skaber, cen-
terchefbioanalytiker Karin Ngrgaard.

"Arets prismodtager er markant nyska-
bende, fremsynet og visioneer”, sagde
Linda Kragh, ledende bioanalytiker i Kli-
nisk Fysiologisk og Nuklearmedicinsk
Afdeling, da hun overrakte Karin Nerga-
ard arets pris pa vegne af samtlige le-
dende bioanalytiker i Diagnostisk Cen-
ter.

"Tidligere var vi mere et servicefag,
men med symposiet har vi faet gjnene
op for vores faglige kunnen, og vi har
oplevet at forskning og udvikling ikke
kun er for de fa. Symposiet har stor veer-
di for vores omdpmme og for vores re-
kruttering, og det seetter et spejl op for
de bioanalytikerstuderende, hvor de kan
se, hvad de kan bruge deres fag til. Keere
Karin, du er en inspirator og igangseetter,
og vi er taknemmelige for, at du er vores
leder”.

Linda Kraghs hyldest blev fulgt op af
energiske klapsalver fra salen, som viste,
at det ikke kun er i lederkredsen, at cen-
terchefbioanalytikeren er populeer.

En tydeligt glad Karin takkede for pri-
sen:

"Jeg héber den positive udvikling vil
fortseette. Visionen for 2020 er et Rigs-
hospital pé internationalt topniveau in-
den for forskning, diagnostik og patient-
behandling. Vi 777 bioanalytikere og
laboranter har rigtigt meget at byde pa i
forhold til kvaliteten for patienterne.”

Bioanalytikerprisen er pd 10.000 kro-
ner og gives til en person, der har taget
seerlige initiativer inden for faget. Prisen
gar som regle tildelt en enkelt person.I
2001 gik den dog til Sikkerhedsgruppen i
Klinisk Biokemisk afdeling for deres fo-
kus pa den "hele” bioanalytiker.



Arets posterpris gik til de to navnesgstre, Louise Hansen og Louise Nielsen
fra Kardiologisk Stamcellelaboratorium. Pa posteren fortzeller de om de-
res undersggelse af knoglemarvs mesenkymale stromale celler, MSC. Un-
dersggelsen viser, at der ingen forskel er pad MSC’er fra unge raske dono-
rer og zldre patienter med iskaemisk hjertesygdom i relation til faenotype,
proliferative egenskaber og evne til at differentiere i endothel retning. Og
det er en god nyhed for en szerlig gruppe af hjertepatienter, idet det der-
ved er muligt at anvende MSC'er fra aeldre iskaemiske hjertepatienter til
autolog stamcellebehandling.

Posterudstillingen omfattede otte postere, og i pauserne kunne sympo-
siegaesterne hgre udstillerne fortzelle om deres projekter.

Rigshospitalets neonatalafdeling har sit eget laboratorium, hvor der arbej-
der tre bioanalytikere. To af dem, Merete Egeskov og Lene Nelander Mad-
sen fortalte om deres arbejde med de ekstremt for tidligt fadte barn, dvs.
barn med gestationsalder under 28 uger. Her er bioanalytikernes eksper-
tise i blodprgvetagning helt essentiel.

“Vihar jeevnligt bgrn helt ned til 500 gram, og nar blodvolumen udger
10 procent af barnets kropsvaegt, er der kun 50 ml. blod at tage af. Hver
eneste bloddrabe teeller, sa vi tager sa lidt blod som overhovedet muligt,”
forklarede Merete Egeskov.

Med de helt sma nyfedte haender det ogsa, at de ma udsaette at tage
blodpraven, holde pause eller helt stoppe blodpravetagningen.

“Vi har nogle barn, der er sa sarte, at de far ekstremt langsom hjer-
terytme under prgvetagningen —i nogle tilfeelde naesten i det gjeblik man
abner kuvgsen”, fortalte de to bioanalytikere. P& et spgrgsmal fra salen
erkendte de, at deres personligt givende arbejde kan vaere psykisk bela-
stende. For kun en del af de ekstremt tidlige fadte barn overlever. Afde-
lingen har i gennemsnit et dgdsfald om ugen.

“Det er jo hardt for os alle sammen ogsa for sygeplejerskerne og lae-
gerne, men vores arbejde er meget tvaerfagligt, og vi er gode til at tale
sammen. Men — jo - nogle af bgrnene glemmer vi da aldrig,” fortalte
Merete og Lene.

vaegte og maleapparater. For
hvert ar vokser udstillingen af
laboratorieudstyr i forhallen.

med lidt til den sede tand og
tager i firmaets konkurrence.

27 firmaer deltog i ar som ud-
stillere og sponsorer.

Pipetter, glukoseudstyr, anleeg
til vandbehandling, preaecisions-

Seelgerne forklarer og viser frem
og lokker ogsa bioanalytikerne

chancen for gevinst, hvis de del-

NY BIOBANK MED
BLODPROVER FRA
PATIENTER

Lone Vandsg Jprgensen, Klinisk Immunologisk Afde-
ling fortalte om Rigshospitalets nye DNA-biobank, som
skal ggre det lettere og hurtigere for forskerne at & ad-
gang til patienters dna.

"Omkring nytar 2009 fregs vi den fgrste prove ned i
biobanken. Vi forventer 19.000 pre¢ver om aret. Prgver-
ne er restmaterialer fra blodprgver fra hospitalets pa-
tienter, som far udfprt rutineanalyser. Det kreever der-
for kun fa ressourcer og ingen ekstra prover. Vi fryser
proverne ned som fuldblod og oprenser fgrst dna'et,
nar det bliver efterspurgt, "forklarede Lone Vandse Jpr-
gensen..

Prgverne nedfryses i to r¢r og opbevares ved hhv. -
-20°Cog-80°C.

Nar forskerne gnsker at bruge materiale fra dna-bio-
banken, henvender de sig og beder om cpr-numre pa
de patienter, de gerne vil forske pa. Hvis prgver fra de
pnskede patienter findes i biobanken, kan de udleveres
til forskerne.

Det er Rigshospitalet og patienterne, som ejer prg-
verne.

"Nar patienten bliver indlagt, informeres de om, at
deres biologiske materiale indgér i biobanken. De skal
selv aktivt sige fra, hvis de ikke pnsker det. Ud af 19.000
patienter har kun fem sagt fra”, forteeller Lone.

Endnu er der ingen forskningsprojekter med DNA-
materiale fra den nye biobank i gang.

Rigshospitalets DNA Biobank samarbejder med Da-
tatilsynet, Veevsanvendelsesregisteret, Etisk Forsk-
ningskomite og Rigshospitalets Biobanksudvalg for at
sikre, at lovgivningen overholdes.
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"Det etiske hjarne” er ny i fagbladet. Fire gange om aret interviewer redaktionen et medlem af Fagetisk Naevn i Danske Bioanalytikere om en aktuel
etisk problematik. Det er det enkelte medlems personlige mening, som kommer til udtryk i artiklen.

Den etiske problemstilling handler denne gang om anonyme kontra ikke-anonyme saeddonorer ogsa kaldet abne donorer. Problematik-
ken er relevant, fordi et hul i den danske lovgivning i praksis giver mulighed for begge typer af donorer, til trods for at gaeldende lov
siger, at laegelig behandling for barnlgshed kun ma ske med anonym donor. Med en anonym donor far foraeldre kun kendskab til
donors hgjde, drgjde, gjenfarve, etnicitet og profession, og barnet kan aldrig nogensinde kraeve at fa kendskab til donors identitet.

Nar foreeldre i dag alligevel har mulighed for at veaelge en dben donor, skyldes det, at fertilitetsbehandling ogsa udferes i ikke laege-
ledede klinikker, som fx Stork Klinik, som ledes af en jordemoder. Med en dben donor har barnet mulighed for at fa kendskab til donors
identitet, nar han eller hun fylder 18 ar. Samtidig breder “den amerikanske model” sig i danske saedbanker. | den amerikanske model
har kunden mulighed for pa seedbankens hjemmeside at se en udvidet profil af donor, som de kan valge ud fra. De kan fx se fotos af
donor som barn, fa klinikpersonalets indtryk af donor og en lang raekke andre personlige oplysninger. Saledes tilbyder saeedbankerne
Cryos og Nordic Cryobank bade dbne donorer og udvidede profiler, for at imgdekomme de kunder, som gerne vil vide
mere om det genetiske ophav til deres kommende barn.

. " ”ET BARN MA ALDRIG
SLIVE EN VARE'

taenker jeg fx pd kendskab til genetiske
sygdomme som brystkraeft m.v.

Lene Gredal er bioanalytiker i Klinik for Vaekst
og Reproduktion pa Rigshospitalet og mediem

selv, er det sd ikke formynderisk fra
Statens side, at man lovgiver om et sd
af Fagetisk Naevn i dbio

Skal vii Danmark, som de har gjort i
Norge i 2005 og Sverige 1985 aendre
lovgivningen, sd seeddonorer ikke lengere
kan vaere anonyme?

Nej, vi skal bibeholde de anonyme dono-
rer.

Hvorfor?

Fgrst og fremmest af hensyn til donor
selv. Jeg tror ikke, at en ung mand pa 25
ar kan overskue konsekvensen af, at han
giver mulige donorbgrn mulighed for at
finde frem til ham, nar de bliver 18. P4 18
ar kan der ske rigtig meget i en donors
liv. Jeg ville da ikke selv bryde mig, om
hvis min mand fortalte mig, at han en
gang havde veeret seeddonor, og der sa
pludselig dukkede 10 bprn op og banke-
de pa vores dgr. Hvad ville det betyde for
vores familie? Og for vores egne bgrn?
Og hvad hvis donor selv ikke har faet fa-
milie, eller méske ikke selv har faet bgrn.
Hvordan vil han s stille sig til de donor-
bgrn, som opspger ham? Desuden tror
jeg, at de fleste, der har brug for en do-
nor, gnsker, at donor er anonym. Med
barnet starter de deres egen familie og
har ikke brug for en "biologisk far” pa si-
delinjen.

Men det er vel ikke i barnets tarv, at man
som foreeldre afskeerer det fra mulighe-
den for at kende sit genetiske ophav — her
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Sa vidt jeg ved testes seeddonorerne for
de velkendte alvorlige genetiske syg-
domme, men der kommer naturligvis
hele tiden ny viden om gener, som koder
for visse sygdomme. Og ja, det vil barnet
veere afskaret fra.

Omvendt er det ogsé af hensyn til bar-
net, at donor skal veere anonym. Hvis jeg
fx vidste, at jeg havde en biologisk far et
sted, ville det optage mig fuldsteendigt.
Sadan er det jo ogsd med mange adop-
tivbgrn, som gor alt for at komme til at
kende deres ophav. Hvis der ingen mu-
lighed er for at kende donor, sé er det
bare sddan.

Kan du ikke forstd de foraeldre, der gerne
vil give deres nye barn de bedste forud-
seetninger her i livet, og derfor gnsker at
vide mest muligt om ophavet til deres
kommende barn?

Jeg forstar da godt foreeldrene. Man vil
jo gerne gore alt andet godt, sa hvorfor
ikke ogsa tage det bedste valg, nar det
geelder donor. Men jeg bryder mig ikke
om den amerikanske model, hvor foreel-
dre neermest kpber en vare, nar de pa
den made kan “skreeddersy” deres kom-
mende barn. Desuden skal man jo ogsa
kende noget til genetik. Selvom du ser
billeder af donor som barn, og maske af
donors egne bgrn, er det jo ikke den
baby, du ser pa billederne, du vil fa.

Men idag, hvor du pd sd mange andre
livsomrdder, har mulighed for at veelge

personligt omrdde?

Nej. Dels stoler jeg da pa, at man veelger
fornuftige sunde unge meend som dono-
rer, dels synes jeg, at andre skal tage val-
get. Det er farligt at lade foreeldrenes
ambitioner spille ind. For hvad hvis de
bliver skuffede over det barn, de har be-
stilt? Der er jo ingen garanti for, at bar-
net arver donors egenskaber.

I European Spermbank kan du som kunde
fd kendskab til rigtig mange personlige
ting om donor, og du betaler for hver
enkelt oplysning, du gnsker. Pd alle andre
omrdder i samfundet, kan du jo frit
bestemme, hvad du vil bruge dine penge
pd, og hvis nogen gerne Vil betale meget
for at fd et barn med bestemte egenska-
ber, er det sd ikke i orden? Alle andre kan
Jjo stadig fd saeden ganske gratis i det
offentlige sundhedsveesen.

Jamen s& bliver et barn jo en pengema-
skine for de private seedbanker. De sid-
der med et par som braeendende gnsker
sig et barn, og det udnytter de ved at ap-
pellere til deres fglelser.

Desuden skal de rige s have mulighed
for toppen af poppen? Det er da en un-
derlig tanke. Jeg synes, at alle skal have
lov til at 3 bgrn, men et barn m3 aldrig
blive en vare. -ik

Lees mere pa

www.cryos.dk
www. europeanspermbank.com
www. nordiccryobank.com
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LZER AT STORTRIVES OG BLIV LANGTIDSFRISK

Af Martina Jiirs
Klinisk Biokemisk Afdeling, Hillerod og Susanne Pedersen

Hvem vil ikke gerne vaere frisk, energisk og undga stress og syge-
dage? Nu er der kommet en bog pa markedet, der beskriver en
gruppe mennesker, som pa trods af kraevende og belastende jobs
stortrives midt i travlheden. Bade ledere og medarbejdere kan her
leere, hvad det er, disse mennesker ggr for at bevare deres store
personlige overskud og hgije livskvalitet.

Forfatteren Henrik Krogh er trivselsradgiver, stressekspert,
kropsterapeut og foredragsholder. Han har tidligere arbejdet med
forebyggelse og behandling af stress for store internationale fir-
maer. Efter 18 ars arbejde oplevede Henrik Krogh pa egen krop,
at han var ved at falde i stressfaelden. Efter et vellykket projekt var
han ikke bare traet, men udmattet, hvilket fik hans alarmklokker
til at ringe. Han lukkede sit konsulentfirma og startede med at
fokusere pa personer, der er langtidsfriske.

Begrebet “langtidsfrisk” er skabt af en svensk idreetslaege
Johnny Johnsson, der er ansat i en kartonvirksomhed. En lang-
tidsfrisk person “har under fem dages sygefraveer om aret i
mindst to ar i treek, og har hgjest ‘et tilfelde af sygenaervaer om
aret.” Sygeneaervaer er: ” at man er pa sit arbejde, selvom man er
sd syg, at man burde blive hjiemme"”. Kartonvirksomheden gik i
ovrigt fra et sygefravaer pa 12 % til 3 % , da de undersggte, hvad
det er de langtidsfriske gar og brugte denne viden som udgangs-
punkt for virksomhedens trivselsprogram.

| bogen beskrives en raekke lette handgreb, man kan bruge til
at blive og forblive langtidsfrisk.

Henrik Krogh har bl.a. fundet trivselsstrategierne hos Kung Fu
munkene fra Kina og de japanske samuraier. Bogen beskriver to
grundlaeggende teknikker til, hvordan man kan holde kroppen
fuld af energi,”Kung Fu andedraet” og “Kung Fu gab” der stimu-
lerer det parasympatiske nervesystem, sa kroppen kan slappe af
og sikre en god nats sgvn for at opbygge maksimalt overskud.
Teknikken virker, vi har testet den!

afdelingsbioanalytiker, Klinisk Biokemisk Afdeling, Hillerad og Horsholm. Evy Connie Ottesen
ledende bioanalytiker, Klinisk Mikrobiologisk Afdeling, Herlev.

ledende bioanalytiker,

De japanske samuraier har udviklet strategier til at kunne veere
engagerede og forandringsparate gennem hele livet. Tre teknik-
ker er beskrevet i bogen, hvoraf den ene er “samuraiernes stolt-
hed”. Her er formalet er at opbygge kraft og overskud ved at
bruge et minut pa at fylde kroppen med en behagelig fornem-
melse af stolthed og tilfredshed.

| et ledelsesmaessigt perspektiv er bogen interessant. Det er
befriende, at den har fokus pa de personer, der braender for de-
res arbejde og ikke er stressede. Men hvordan tackler de langtids-
friske travlhed og samtidig bevarer arbejdsglaeden og engage-
mentet?

Bogen beskriver gennemgaende karaktertraek hos de langtids-
friske: De giver den en ekstra skalle, og de finder kreative lgsnin-
ger pa komplicerede problemer. De sgrger for, at der bliver grinet
i lgbet af arbejdsdagen, og de tager et personligt ansvar for at
skabe et godt arbejdsmilja. De trives med at vaere psykisk belastet
og oplever dette som en udfordring, og de er utroligt stolte af
deres arbejde, fordi det giver dyb mening for dem.

For os som ledere har bogen virkelig sat nogle tanker i gang
om vores langtidsfriske medarbejdere og os selv. Lad os prgve lidt
Kung Fu!

Hesiih Mrogh
Fra overlevelse il

OLerSKUS

Fra overlevelse til overskud
Henrik Krogh

Lindhardt og Ringhof.

ISBN: 978-87-11-43622-6
Vejl. pris 299 kr.

NY UDGAVE AF EXCELLENT KLASSIKER

Af Jytte Kristensen // redaktor

"Lyngbyes Laboratoriemedicin” er en gennemgribende revideret
og opdateret udgave af “Dansk laboratoriemedicin”, som ud-
kom i 2001. Bogen indledes med en kort historisk oversigt over
laboratoriemedicinens udvikling fra den graeske civilisations teori
om ubalancer i legemet til vore dages molekylaermedicin og
automatiserede laboratorier.

| kapitel to “Vurdering og brug af laboratoriepraver og diagno-
stiske test” gennemgas referenceintervaller, nomenklatur, analyse-
kvalitet, screening og vurdering af analyseresultater og diagnosti-
ske test, herunder Bayes Theorem, spektrum og bias. Der er ogsa
en kort gennemgang af ordninger for laegepraksis, online elektro-
nisk dialog og telemedicin og it-vaerktajet Map of Medicine.

Bogens mest omfangsrige kapitel, kapitel 3, er en alfabetisk
analysefortegnelse. For hver analyse gennemgas brug af praven,
forberedelse af patient, prevetagning, referenceinterval, biolo-
gisk variation, tolkning og IUPAC-kode. En interessant nyskabelse
er, at teksten giver laeseren mulighed for “vurdering og @get ind-
sigt”, som Lyngbye skriver i sit forord. Beskrivelsen af den enkelte

analyse indeholder saledes nu ogsa citater fra originallitteraturen
0g stedvis modstridende opfattelser og diskrepanser.

Nyt er ogsa kapitel 4 og 5 om nuklearmedicin og klinisk fysio-
logi. Ligesom i kapitlet om biokemi beskrives her i alfabetisk or-
den de mest almindelige behandlingsmetoder og analyser. | sid-
ste afsnit gennemgas analysemetoder i molekylaermedicin.

Sidst men ikke mindst indeholder bogen en imponerende lit-
teraturliste.

Bogen er det eneste sa omfattende
vaerk af sin slags pa dansk.

Lyngbyes Laboratoriemedicin

Jorgen Lyngbye, Andreas Kjaer, Sgren A.
Ladefoged, Peter H. Nisse

Nyt Nordisk Forlag Arnold Busck

ISBN: 978-87-17-040441

Vejl. pris 699 kr.

Lyngbyey
LABORATORIEMEDICIN

DANSKE BIOANALYTIKERE 05//10 25



Al
y

SKAL VI ARBEJDE FOR ET
SUNDHEDSFORBUND?

Ville organisationerne i Sundhedskartellet
kunne tale med en staerkere stemme, hvis
de var organiseret i et decideret forbund
og ikke blot fungerer som et forhand-
lingsfaellesskab?

Det skal dbio have afklaret sin egen stil-
ling til inden naeste kongres i 2012. De-
batten er palagt foreningen qua en kon-
gresbeslutning i 2008, og pa HB-mgdet
diskuterede deltagerne kgreplanen for
forlgbet; i forste omgang producerer se-
kretariatet et debatoplaeg, som skal pa
dagsordenen til en holdningsdraftelse i
HB og siden ud til debat i regionsbestyrel-
serne. Konklusionerne samles herefter i et
notat med en indstilling, som vil blive
yderligere diskuteret og justeret i HB i
midten af 2011 og praesenteret for kon-
gressen i foraret 2012.

Jenny Heinrichs, Region Sjaelland:

"Hvad med de andre forbund i Sund-
hedskartellet? Foregar der en paralleldis-
kussion hos dem? De skal vel ogsa veere
med, ellers nytter det jo ikke noget.”

dbio-formand Bert Asbild forsikrede, at
der lgbende vil vaere kontakt til de gvrige
organisationer og blive holdt gje med de-
res bevaegelser pa omradet.

"l fgrste omgang handler det om, at vo-
res holdning bliver afklaret. Jeg skal nok
bringe spargsmalet op i Sundhedskartel-
let, men tiden er ikke lige til det nu.”

Der kom flere forslag til inspiration for
sekretariatsgruppen, blandt andet at se
pa erfaringerne fra Vardférbundet i Sveri-
ge og samarbejdet mellem Dansk Syge-
plejerad og radiograferne herhjemme.

FUSION | PKA?

Endnu en fusion blev drgftet: Den 7. maj
holder de fem formaend for dbio, jorde-
madrene, fysioterapeuterne, ergotera-
peuterne samt Kost- & Ernaeringsforbun-
det et faelles hovedbestyrelsesmade med
henblik pa — maske — at tage det farste,
spaede skridt i retningen af en sammen-
laegning pa pensionskasseomradet. dbio-
formand Bert Asbild orienterede om den
mulige fusion, der — hvis og nar — har halv-

Mgdet den 24. marts 2010 // Naeste ordinzere
mode holdes den 19. og 20. maj

lange udsigter. Han naevnte i den forbin-
delse, at EF-Domstolen for nylig har steev-
net den tyske stat for ikke at sende pensi-
onsydelser i abent EU-udbud. Sagen afge-
res senere i ar. Om det kan fa betydning for
danske pensionskasser, vides endnu ikke.
Det blev desuden papeget, at medlems-
grupperne i de fem organisationer alders-
maessigt er meget forskellige, idet dbio
eksempelvis har mange aldre medlem-
mer, mens isaer Kost og Ernzring har
mange unge. Formentlig ville det kunne
opveje hinanden, mente Bert Asbild.
"Under alle omstaendigheder er vi alle
for sma og dermed falsomme over for et
omskifteligt finansmarked. Vi skal kunne
sikre de bedste pensioner til vores medlem-
mer i al fremtid,” sagde dbio’s formand.

75.000 KR. TIL
MEDLEMSGAVER

Alle medlemmer af dbio vil om nogen tid
fa foreeret en lommebeskytter med logo til
kitlen. Desuden vil alle studerende far til-
budt et penalhus, model "pglse”, ligeledes
med logo. HB bevilgede 75.000 kr. til ind-
kab af det nye merchandise, som er blevet
udvalgt blandt en raekke andre mulige. Be-
villingen betyder, at der vil veere effekter til
de studerende i mindst to ar frem.

Der er desuden pa HB's foranledning
blevet indhentet tiloud pa linealer med
logo og bioanalytiker-relevante vendinger
pa flere sprog. Her har sekretariatet dog
indstillet, at man venter med at beslutte,
om de skal indkgbes.

FLERE EFTERLONSMODER
Der vil blive afholdt flere efterlens-mgder i
DSA-regi, forsikrede Anne Sgrensen, for-
mand i Region Sjeelland og dbio’s reprae-
sentant i Danske Sundhedsorganisatio-
ners Arbejdslgshedskasse. Hun redegjorde
for resultaterne af A-kassens seneste ho-
vedbestyrelsesmgde og kunne pa foran-
ledning af Dinah Sloth, Region Syddan-
mark — der klagede over, at maderne var
overtegnede i hendes egen region — bero-
lige med, at DSA er klar over problemet
og allerede har planlagt flere.

Anne Sgrensen kunne desuden oplyse,

at A-kassen vil lave et menupunkt pa sin
hjemmeside, hvor medlemmerne kan fa
vejledning i at skabe netveerk.

"Vi ved jo, at mange far et nyt job via
deres netvaerk, sa det er vel meget rele-
vant nu, hvor der er en stigning i ledighe-
den,"” bemaerkede hun.

300 personer meldte sig ind i DSA i ja-
nuar; formentlig netop pa grund af den
nu opadvendte arbejdslgshedskurve.

SHK: OKAY TIL LOKALE
BRUTTOLONSORDNINGER
Sundhedskartellet gnsker ikke for nuvee-
rende at indgd en generel rammeaftale
med Danske Regioner om sdkaldte brut-
tolgnstraek; det vil sige, at personalegoder
som f.eks. pendlerkort eller parkeringskort
bliver skattebegunstiget ved at bliver truk-
ket af bruttolennen i stedet for efter et
skattetraek. Sundhedskartellet mener dog,
at det star de enkelte organisationer frit
for lokalt at indga sadanne aftaler.

Efter en udveksling af specifikke lokale
erfaringer tilsluttede HB sig indgaelse af
lokale aftaler i dbio’s regioner.

NY OK-AFTALE MED DANSK
ERHVERV
dbio har forleenget den geeldende over-
enskomst med Dansk Erhverv, der for-
handler pa vegne af FASID — Foreningen
af Sygeplejevikarbureauer i Danmark. Af-
talen laegger sig op ad OK-resultatet i in-
dustrien, nemlig med en lgnfremgang pa
i alt 3 procent, fordelt med 1,8 procent
det farste ar og 1,2 aret efter.

Der er forholdsvis fa bioanalytikere til-
knyttet vikarbureauerne.

DIAGNOSTISK
SAMARBEJDSPARTNER:
LEDERNES ROLLE
Bioanalytikerlederne vil blive en central ak-
tar, nar idéen om "bioanalytikeren som
diagnostisk samarbejdspartner” skal fares
ud i den sundhedsfaglige virkelighed. HB
bevilgede derfor 30.000 kr. til at afholde
to ekstraordingeere meder i Lederradet,
hvor strategien skal drgftes og udstikkes.
Lederradet har allerede tidligere for-
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holdt sig til rapporten om bioanalytikernes
kernefaglighed — det sakaldte Professions-
identitetsprojekt — som netop peger pa, at
faget i hgjere grad skal tage aktivt initiativ
til dialog pa tvaers af faggraenserne.

Projektgruppen under Fagligt Udvalg vil
praesentere HB for en projektbeskrivelse i
juni.

REPRASENTANTER
FORTSZATTER

HB valgte at genudpege de siddende re-
praesentanter i professionshgjskolernes
fem uddannelsesudvalg.

Det drejer sig om:

Lotte Gaardbo, naestformand i dbio, pa
Metropol.

Solveigh Rosendahl, uddannelseskoordi-
nator pa Sygehus Syd, Region Sjeelland,
samt Lotte Gaardbo for UC Sjzelland.
Inger Sendergaard, formand dbio-Syd-
danmark, for UC Lillebaelt samt UC Vest.
Marianne Schou, bioanalytikerunderviser
pa Aalborg Sygehus, samt Britta Mglga-
ard, formand for dbio-Nordjylland, pa VIA.

NML-KONGRES MED
EKSTERNE PARTNERE

Nar dbio naeste ar er vaert ved Nordisk Me-
dicinsk Laboratorie-kongres, sker det i
kompagniskab med to eksterne samar-
bejdspartnere; dels Laboratoriemedicinsk
Selskab for Bioanalytikere, LSB, samt
DEKS, Dansk Institut for Ekstern Kvalitets-
sikring for Laboratorier, som er en privat
virksomhed. Sidstnaevnte vil dels tage sig
af deltagerbooking, dels af den faglige
sgjle pa kongressen, der vedrarer kvali-
tetssikring. LSB vil til gengeeld have ansva-
ret for den sgjle, der omfatter forskning
0g udvikling.

Det er dog kun DEKS og dbio, der ind-
gar i en aftale om en 50/50-deling af en-
ten over- eller underskud.

Der er blevet handplukket en videnska-
belig komité, bestdende af 7 kapaciteter
fra faget til at sta for det bioanalytikerfag-
lige indhold pa kongressen, der bliver af-
viklet i DGI-byen den 13.-15. september
2011.

Der var blandt nogle HB-medlemmer en

vis bekymring over samarbejdet med en
ekstern, og tillige privat, akter.

"Er det ikke noget nyt, at et privat firma
sadan kan profilere sig pa noget, som vi
vel skal opfatte som et brugermade?,”
spurgte Inger Sgndergaard, formand for
dbio-Syddanmark.

Konsulent Kay Clausen svarede, at den
form for samarbejde kendes fra andre lan-
de, og at dbio formentlig ville kunne fa "et
brag af en kongres” netop ved at sla kraef-
terne sammen. DEKS er faktisk eksperter
pa kvalitetssikring pa laboratorierne, tilfa-
jede han.

Der blev ogsa diskuteret forskellige ty-
per rabatordninger pa deltagergebyret;
indtil videre tilstraeeber dbio et gebyr pa
3.500 dkr. En eventuel rabat kunne nogle
steder blive et tilskud til arbejdsgiverne,
der finansierer udgiften for deres medar-
bejdere, mens andre dbio-medlemmer selv
ma betale. Desuden ville det maske vaere
rimeligt, at ikke-medlemmer — i det om-
fang de ellers kan tiltraekkes — betaler et
hgjere gebyr, mente naestformand Camilla
Bjerre.

Teknikaliteterne omkring rabat, tilskud
og endeligt deltagergebyr vil blive diskute-
ret yderligere og taget stilling til pa naeste
HB-mgde.

Primo maj abnes en saerlig hjemmeside
for NML-kongressen. Her kan der laeses
om formal, dagsprogram samt retningslin-
jer for indsendelse af abstracts og posters.
dbio, LSB og DEKS vil veere lige synlige
som afsendere.

»OMSTRUKTURERINGER” PA
dbio.dk

Der findes nu en indgang til materiale om
omstruktureringer pa arbejdspladsen pa
dbio’s hjemmeside. Materialet nas via lin-
ket: http://www.dbio.dk/ansaettelse/om-
struktureringer-paa-arbejdspladsen.

Det kan ogsa nas via et “rum” pa forsi-
den.

Det var HB, der pa sidste made efterlyste
en vejledning til ansatte, tillidsrepraesen-
tanter og ledere om, hvordan de kan age-
re, nar deres arbejdsplads skal nedlaegges,
fusionere eller pa anden made bliver un-

derlagt en organisationsaendring. Siden
skal lgbende opdateres med nye oplysnin-
ger, cases og positive eksempler til efter-
falgelse.

FORTSAT FOKUS PA
NEDSLIDNING

dbio’s socialradgiver er i Igbet af et ar ty-
pisk i gang med 30 arbejdsskadesager; i
2009 kom der 14 nye til, mens 28 blev
afsluttet. 1 2008 var der 11 nye og 30 af-
sluttede. Det viser statistikkerne for de
seneste to ar, som blev afrapporteret for
HB-medlemmerne. Der er udelukkende
tale om arbejdsskadesager, hvor dbio har
faet fuldmagt fra medlemmet til at bista i
sagen.

Pr. 31.12.2009 sagsbehandles der pa 6
arbejdsulykker og 16 arbejdsbetingede li-
delser, fortrinsvis inden for klinisk bioke-
mi, hvor der i 2009 blev indberettet 7 nye
sager. P& andenpladsen kommer klinisk
patologi. Der er for ca. 75 procent af de
afsluttede sager tale om skader i bevaege-
apparatet, og i knap to tredjedele af sa-
gerne er medlemmerne over 40 pa hen-
vendelsestidspunktet. Af de afsluttede
sager i 2009 blev 11 anerkendt som en
arbejdsskade, hvor 7 medlemmer fik til-
kendt godtggarelse for varigt mén.

Konsulent Anette Garde Nielsen:

"Desvaerre bliver der kun anerkendt en
mindre del af de anmeldte sager. Sa sags-
behandlingen handler ogsa om at for-
ventningsafstemme.”

Britta Mglgaard, formand for dbio-
Nordjylland:

"Hver gang jeg ser disse tal, er jeg
egentlig forbavset over, at tallene ikke er
starre. Det ville jeg ellers have troet. Det er
der da grund til at glaede sig over.”

Konsulent Anette Garde Nielsen be-
maerkede, at nogle tilfeelde af nedslidning
bliver afhjulpet ved, at medarbejderne
overgar til sekretaerfunktioner eller fleks-
job.

Der var udbredt enighed om, at der
fortsat skal veere fokus pa de skader, der
ikke bliver indberettet og dermed ikke op-
treeder i dbio’s registrering af arbejdsska-
der.
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GRATIS WORKSHOP

Kom og deltag aktivt i workshop om realtime PCR og kon-
ventionel PCR

Den genteknologiske udviklingsgruppe arrangerer til efteraret en
workshop om realtime PCR og konventionel PCR, hvor bioanaly-
tikere kan nyde godt af hinandens erfaringer og fa gang i en
konstruktiv diskussion.

P& workshoppen vil der vaere korte indlaeg om det faglige
emne fra udviklingsgruppen og fra deltagere, der har viden om
emnet eller har en bestemt problemstilling, som de gnsker at dis-
kutere med andre bioanalytikere.

Der laegges vaegt pa, at deltagerne far mulighed for at opar-
bejde et brugbart netvaerk, som de kan benytte til laboratorieop-
gaver i hverdagen.

Konsensusreferater fra de enkelte workshopper vil blive tilgeen-
gelige pa dbio’s hjemmeside.

Q-PCR og PCR kan udfares under en lang raekke af omstaen-
digheder, der afhanger af de reagenser, som benyttes, og af hvil-
ket apparatur man har til radighed. Det kan vaere sveert for den
enkelte bioanalytiker at finde den optimale lgsning for en analy-
se. Vi haber, at workshoppen vil give ideer og redskaber til at
kunne lgse sddanne opgaver og et netvaerk, som man kan hen-
vende sig til ved fremtidige opgaver.

Emner pa workshoppen: Realtime, SNP-teknologi med Tag-
man, smeltepunktskurver, kvantitativ. PCR, genekspression og
konventionel PCR. Eventuelt ogsa om optimering af PCR, spe-
cielle PCR-reaktioner ved vanskelige sekvenser osv. — alt efter
hvad deltagerne eftersparger.

Det er meget vigtigt, at gruppen ved, hvad deltagerne gnsker
at diskutere med hinanden. En workshop bliver farst rigtig god,
hvis man abent kan diskutere forskellige problemstillinger med
andre.

Tid: Den 5. oktober 2010 kl. 10.00-15.00

Sted: Odense Universitetshospital i mgdelokale 5, Klgverveenget
6, Indgang 93. Da workshoppen er gratis, er der ikke inkluderet
forplejning, men der vil vaere mulighed for at kgbe mad og drikke.
Tilmelding: Inden den 1. september 2010. Der vil vaere plads til
maks. 20 deltagere. Tilmelding via dbio.dk/dbiokurser. Ved tilmel-
dingen skal du oplyse interesseomrade inden for emnet, sa udvik-
lingsgruppen kan planlaegge indlaeg, som sd vidt muligt deekke
deltagernes gnsker.

SEKRETARIATET ER LUKKET DEN 14. MAJ

Dagen efter Kristi Himmelfart, den 14. maj, holder Dan-
ske Bioanalytikeres sekretariat lukket. T hastetilfeelde
kan medlemmer ringe til forhandlingschef Joy Strunck
pa tlf. 2733 3884 eller organisatorisk chef Torben Jensen
tlf. 3131 8586.

Sekretariatet er 4bent igen for telefonisk henvendelse
fra klokken 9.00 mandag den 17. maj.

MEDLEMMERNES PENSIONSORDNING
- OVERBLIK OG INDSIGT

p k u Introduktionskursus for tillidsrepraesentanter
PKA pensionskasserne giver med dette kursus til-
lidsrepraesentanter mulighed for at fa viden om, i
hvilke dagligdags situationer det er godt at taenke
pension.

Vi tilbyder en gennemgang af pensionsordnin-
gen, som giver overblik over ydelser ved alders-
pensionering, sygdom og dgd samt indsigt i, hvordan pensions-
ordningen er sammensat. Vi ser pa de konsekvenser, deltidsan-
saettelse har for pensionens starrelse og drafter behov for sup-
plerende opsparing.

Kurset er for tillidsrepraesentanter og -suppleanter, ansatte og
bestyrelsesmedlemmer i de faglige organisationer samt andre,
som har brug for viden om den pensionsordning, de og deres
kolleger har i PKA.

Kurset varer 1 dag, og i 2010 tilbyder vi kurset seks steder
rundt omkring i landet. Hvis du vil vide, hvornar der holdes et
kursus i neerheden af dig, kan du laese mere pa www.pka.dk un-
der "Pensionskasserne” og “Mgder og kurser”. Her kan du ogsa
se, hvordan du tilmelder dig.

PKA betaler kursus- og rejseudgifter. Kurset betragtes som led
i de faglige organisationers egen uddannelse af tillidsrepraesen-
tanter. Deltagerne kan derfor forvente at fa tjenestefrihed efter
geeldende regler. Pensionskassen refunderer tabt arbejdsfortjene-

ste efter aftale mellem PKA og den faglige organisation.
L

FAGETISK NZAEVN SOGER NYT MEDLEM

Er du opmeerksom pa etiske dilemmaer i
dit arbejde? Har du energi og holdninger,
og vil du gerne veere med til at bringe
diskussionen om fagetik for bioanalyti-
kere ud pa arbejdspladserne? Sa har Fa-
getisk Neevn brug for dig!

Fagetisk Naevn bestar af syv bioanaly-
tikere. Naevnet diskuterer aktuelle fag-
etiske spprgsmal. Derudover varetager
naevnets medlemmer undervisnings- og
formidlingsopgaver til dbio’s medlem-

mer. Neevnet er p.t.i gang med at pree-
sentere den nye fagetik — Bioanalytiker-
nes fagetiske univers - for alle
bioanalytikergrupper. Desuden vejleder
nezevnet bioanalytikere, der henvender
sig med spgrgsmal om etiske problem-

stillinger og bioanalytikerfagligt ansvar.

Fagetisk Naevn refererer til dbio’s ho-
vedbestyrelse. Der bliver som udgangs-
punkt tilrettelagt fire mgder arligt. Du
kan se mere om Fagetisk Neevn pa

http://www.dbio.dk/forside/faget/fage-
tik

Skriv en kort begrundelse for, hvorfor du
gerne vil veere medlem af naevnet, og
send den til Stine Adrian inden den 20.
maj.

Har du spgrgsmal, kan du ringe til kon-
sulent Stine Adrian, 46953515 — e-mail:
sad@dbio.dk.
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SPORGE-JORGEN

Mange medlemmer og tillidsrepraesentanter ringer til dbio med
spargsmal om lgn og arbejde. | hvert nummer af fagbladet bringer vi
hyppigt stillede spargsmal med svar fra konsulenterne pa omradet.

Nej, din arbejdsgiver ma ikke opsige dig pa grund
af din fertilitetsbehandling. Han ma heller ikke
opsige dig, fordi du er gravid, har barsel-, faedre-,

JEG ER | FERTILITETSBE-
HANDLING, MEN ER NU
BLEVET OPSAGT, DET
TROEDE JEG IKKE, AT
MAN MATTE?

foraeldre- eller adoptionsorlov.
Hvis du er blevet opsagt, mens du er i fertilitets-
behandling — og endnu ikke er blevet gravid - er

du beskyttet af ligebehandlingsloven, hvis
du kan pavise faktiske omstaendigheder, der
giver anledning til at formode, at arbejdsgi-
veren har udevet forskelsbehandling.

En faktisk omstaendighed kunne for ek-
sempel vaere, at du bliver opsagt, kort tid
efter at du har meddelt, at du modtager
fertilitetsbehandling. Men at du har veeret

i et leengere behandlingsforlgb, kan, jf. retsprak-

UDDRAG AF LIGEBEHANDLINGSLOVEN

Sara Beck Jochumsen // konsulent i dbio
sbj@dbio.dk.
tIf. 46 95 35 35, lokal 3517

sis, 0gsa udggre faktiske omstaendigheder.

Hvis du kan pavise sddanne faktiske omstaendig-
heder, er det herefter din arbejdsgiver, der skal be-
vise, at din opsigelse ikke skyldes fertilitetsbehand-
lingen. Dette kaldes i den juridiske terminologi
"delt bevisbyrde”.

Det har i retspraksis vist sig endog meget vanske-
ligt for arbejdsgiveren at Igfte denne bevisbyrde.

Hvis dine rettigheder i forhold til ligebehand-
lingsloven er kraenket, er der mulighed for, at du
kan fa tilkendt en godtggrelse.

Der er ikke laengere et loft over godtgarelsen.
Efter retspraksis er godtggrelsen pa op til 12 ma-
neders lgn, men den kan afhange af de konkrete
omstaendigheder.

§ 8 a. Foraeldre, der har udnyttet retten
til fraveer efter barsellovens §§ 6-14,
har ret til at vende tilbage til det sam-
me eller et tilsvarende arbejde med ar-
bejdsvilkar, som ikke er mindre gunsti-
ge for dem, og til at nyde godt af en-
hver forbedring i arbejdsvilkarene, som
de ville have veeret berettiget til under
deres fraveer.

§ 9. En arbejdsgiver ma ikke afskedige
en lgnmodtager, fordi denne har frem-
sat krav om udnyttelse af retten til fra-
veer eller har vaeret fraveerende efter
barsellovens §8§ 6-14 eller i gvrigt pa
grund af graviditet, barsel eller adopti-
on.

§ 16. Afskediges en lenmodtager i strid

med § 9, skal afskedigelsen underken-
des, safremt der nedlaegges pastand
herom, medmindre det i seerlige tilfael-
de efter en afvejning af parternes inte-
resse findes abenbart urimeligt at krae-
ve anseettelsesforholdet opretholdt eller
genoprettet.

Stk. 2. Afskediges en lanmodtager i
strid med § 9, uden at afskedigelsen
underkendes, skal arbejdsgiveren beta-
le en godtggrelse.

Stk. 3. Godtggrelsen fastsaettes under
hensyn til lsnmodtagerens anszettelses-
tid og sagens omstaendigheder i gvrigt.
Stk. 4. Safremt en afskedigelse finder
sted under graviditet, fraveer efter bar-
sellovens 8§ 6-11, 13 og 14, og i vars-
lingsperioder efter barsellovens § 16,
stk. 2, pahviler det arbejdsgiveren at

godtgere, at afskedigelsen ikke er be-
grundet i disse forhold.

Stk. 5. Afskediges en lenmodtager i de
i barsellovens §§ 6-14 naevnte perioder,
har lsnmodtageren krav pa en skriftlig
fyldestggrende begrundelse for afske-
digelsen.

§ 16 a. Hvis en person, der anser sig
for kraenket, jf. §§ 2-5, 9 og § 15, stk.
1, paviser faktiske omstaendigheder,
som giver anledning til at formode, at
der er udgvet direkte eller indirekte for-
skelsbehandling, pahviler det modpar-
ten at bevise, at ligebehandlingsprin-
cippet ikke er blevet kraenket.

STILLINGSANNONCER KUN PA NETTET OUNSKES ANNONCERING AF
STILLINGSANNONCER UDELUKKENDE PA DANSKE BIOANALYTI-
KERES NETPORTAL WWW.DBIO.DK, KAN ANNONCEN BRINGES PA
Iljl\JallEsM‘l;/IEE‘I’DERJ INDENFOR 2 ARBEJDSDAGE FRA DEN MODTAGES.
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9 dbio-
.3 HOVEDSTADEN

BYVANDRING PA NORREBRO

Fokus pa industrialisering og vandringen fra land til by

Tid: Tirsdag den 18. maj 2010. 1. hold: KI. 16.15-18.30. 2. hold: kl.
16.45-19.00

Sted: Mgdested pa hjgrnet ved Kapelvej og Ngrrebrogade ved Assistens-
kirkegarden

Tilmelding: Abnes den 29. april 2010 kl.12.00. Frist for tilmelding den
14. maj 2010 kl. 12.00

Tilmelding kan kun ske pa dbio — Hovedstadens hjemmeside:
www.dbio.dk/hovedstaden klik pa: Medlemsaktiviteter — klik pa: Byvan-
dring pa Nerrebro —klik pa: Tilmelding.

Begraenset deltagerantal, der veaelges efter “farst til melle”.

Nar din tilmelding er registreret pa hjemmesiden, kan du deltage. Klik pa
"Se deltagere”

9 dbio-
23 HOVEDSTADEN

BORNHOLMS KUNSTMUSEUM

Naturvejleder Tino H. Bjerregaard fra Skov- og Naturstyrelsen viser rundt
pa Bornholms Kunstmuseum. Museet er beliggende ved Helligdomsklip-
perne ca. 6 km. nord for Gudhjem i et af Danmarks flotteste og mest
spektakulzere landskaber. Museumsbygningen er opfert i 1993 og udvi-
det i 2003 og regnes for noget af det bedste i moderne dansk arkitektur.

Tid: Lerdag den 29. maj 2010 kl. 14.00. Varighed ca. 1 time

Sted: Bornholms Kunstmuseum, Helligdommen, 3760 Gudhjem
Tilmelding: Abnes den 29. april 2010 kI.12.00. Tilmelding senest den
25. maj 2010 kl. 12.00

Tilmelding kan kun ske pa dbio — Hovedstadens hjemmeside: www.dbio.
dk/hovedstaden, klik pa: Medlemsaktiviteter — klik pa: Bornholms Kunst-
museum — klik pa: Tilmelding.

Begraenset deltagerantal, der vaelges efter “farst til melle”.

Nar din tilmelding er registreret pa hjemmesiden, kan du deltage. Klik pa
"Se deltagere”

9 dbio-
23 HOVEDSTADEN

VOKSENMOBNING

Fagligt udvalg i dbio-Hovedstaden gnsker at indbyde ledende bioanalyti-
kere, afdelingsbioanalytikere og bioanalytikerundervisere til en temaefter-
middag om voksenmobning ved Anne Grete Claudi, afdelingslaege, Cen-
ter for Arbejdsfastholdelse.

Med en blanding af teori og evelser far | indsigt i og smagsprever pa
redskaber til at arbejde med forebyggelse og handtering af mobning.

Tid: Mandag den 31. maj 2010, klokken 12.30-15.30
Sted: Herlev Hospital, Store mgdesal (indgang fra forhallen)
Tilmelding: Senest den 25. maj 2010 kl. 12.00

Tilmelding kan kun ske pa dbio — Hovedstadens hjemmeside:
www.dbio.dk/hovedstaden, klik pa: Medlemsaktiviteter — klik pa: Voksen-
mobning — klik pa: Tilmelding.

Begraenset deltagerantal (120 deltagere), der vaelges efter “farst til mglle”.
Nar din tilmelding er registreret pa hjemmesiden, kan du deltage. Klik pa
"Se deltagere”

30 DANSKE BIOANALYTIKERE 05//10

EFTERUDDANNELS

DER ER STADIG LEDIGE
PLADSER PA KURSERNE I
EFTERARET 2010.

“LARDOM ER EN SKAT, SOM L
FOLGER SIN EJER OVERALT”

Du kan laese mere om kurserne pa vores hjemmeside under ud-
dannelse/dbio kurser

Er der ledige pladser pa kurser, hvor fristen er overskredet, kan du
kontakte Janne Felby, jfe@dbio.dk eller Pia Vinther, pvc@dbio.dk
og hgre om muligheden for at deltage.

HUSK AT OPDATERE
DIN MAILADRESSE PA
DIN MEDLEMSPROFIL
PA WWW.DBIO.DK

OB

| REGION NORDJYLLAND
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Bioanalytiker

Patologisk Institut, Aalborg Sygehus

En projekestilling som bioanalytiker 37 timer pr. uge i
Laboratorium for immunhistokemi og udvikling, er le-
dig til besattelse snarest. Stillingen lgber i 2 4r med gode
muligheder for forlengelse.

Laboratoriet farver arligt 55.000 immunhistokemiske
glas incl fryse-immunhistokemi og immunfluorescens:
Til dette rider afdelingen over Benchmark ULTRA, Auto-
stainer, og Celerus Wave System farvemaskiner.
Afdelingen varetager immunhistokemiske, samt diverse
andre praktiske opgaver i forbindelse med kvalitetspro-
grammet NordiQC samt et bredt samarbejde med pro-
ducenter af antistoffer, reagenser og instrumenter til im-
munhistokemi.

I laboratoriet er der ansat 6.8 bioanalytikere, heraf en
afdelingsbioanalytiker, en specialist og 6 bioanalytikere,
hvoraf 2 er rotanter. Desuden er der tilknyttet en kvali-
tetskonsulent.

Yderligere oplysninger
Konst. afdelingsbioanalytiker
Jette Boysen Moller,

tlf. 99 32 82 42.

job.rn.dk

her kan du lse mere om de ledige stillinger




Bioanalytiker til Nanortalik sygehus
Ved sygehuset i Nanortalik er der en ledig stilling som bioanalyti-
ker, der @nskes besat snarest muligt eller efter naermere aftale.

Kan du kun komme i et vikariat er det ogsa muligt, dog krae-
ves minimum periode pa 3 maneder. Ved vikariater ydes der for
den ansatte fri til- og fratreedelsesrejse.

Opmearksomheden henledes p3, at der i Danmark af Amts-
radsforeningen er indgdet en aftale med KTO for bioanalytikere,
der giver ret til tjenestefrihed uden lgn til ansatte, der ansattes i
bl.a. Grgnlands Hjemmestyre, hvilket det grgnlandske sundheds-
vasen er en del af.

Arbejdsopgaverne er bl.a.:
Klinisk-kemiske analyser
Hamatologi
Urindyrkning/resistens
Udtage vandprever - videresendes til DIH
Ziehl-Nielsen farvemetode for pavisning af syre/
alkoholfaste stave i ekspektorat
Blodtapning, forlig og bloddonorkorps
Diverse hurtigtester

Arbejder mandag-fredag 8-16, men kan blive tilkaldt udenom.

Ved fastansattelse ydes der fri tiltreedelsesrejse og bohave-
flytning fra Danmark til Grgnland, og efter 3 ars anszettelse fri
fratraedelsesrejse og bohaveflytning fra Grenland til Danmark.
Efter 2 ars ansettelse kan der sgges om tilskud til ferierejse

fra feriefond, arbejdsgiver indbetaler til. Eventuel medrejsende
®gtefaelle/dermed ligestillet og bern under 18 ar er omfattet af
frirejserne. Der stilles bolig til radighed, for hvilken der betales
efter geeldende regler.

Len og anseettelsesforhold er efter den til enhver tid geeldende
overenskomst mellem Naalakkersuisut og Aaviaasut Kalaallit Nu-
naanni for bioanalytikere og farmakonomer i Grgnland.

Grundlgnnen udger pr. 01.04.10 mellem kr. 23.771,00 og
24.965,45 pr. maned, alt efter anciennitet. Dertil kommer 1
tilleeg pa kr. 1.300,00 pr. mdr. Arbejdsgiver indbetaler 15 % af
grundlgnnen i pensionsbidrag, hvoraf de 5 % er eget bidrag.

Trekprocenten er 44 og der er et fast manedligt fradrag pa
kr. 4833,- . Efter 6 maneder i Grgnland er man skattefritaget i
Danmark. Ved ophold i under 6 maneder er der evt. mulighed for
fradrag for dobbelt husfgrelse. Kontakt dit lokale skattekontor
for yderligere oplysninger om det.

Yderligere oplysninger om stillingen kan fas ved henvendelse til
ledende bioanalytiker Inge-Lise Kleist pa tIf. (00 299) 34 46 21,
(direkte) efter kl. 12.30 dansk tid.

Generelle oplysninger om lgn- og ansattelsesforhold kan fas
ved henvendelse hos konsulent Erik Egede, pa tif. (00 299) 34
46 81 (direkte), efter kl. 13.30 dansk tid eller pd e-mail: ereg@
peqqik.gl.

Ansggning med oplysning om uddannelse, tidligere beskaefti-
gelse, kopi af eksamens- og autorisationsbeviser sendes til Na-
nortalik Sygehuset, Postboks 169, 3922 Nanortalik. Ansggnin-
gen skal vaere sygehuset i haende senest den 17. maj 2010.

Ansggningen bedes tillige vedlagt oplysnings-, bolig- og
referenceskema i udfyldt stand. Skemaerne kan rekvireres hos
personaleadministrationen pd e-mailsadressen shv-pers-adm@

peqqik.gl

Bioanalytiker til Aasiaat sygehus

Ved sygehuset i Aasiaat er der en ledig stilling som bioanaly-
tiker, der gnskes besat pr. 1. juni 2010 eller efter naermere
aftale.

Ansattelse kan ogsd ske efter naermere aftale ligesom der
evt. kan blive tale om vikaransaettelse. Ved vikariater ydes der
for den ansatte fri til- og fratraedelsesrejse.

Opmerksomheden henledes p3, at der i Danmark af Amts-
radsforeningen er indgdet en aftale med KTO for bioanalytikere,
der giver ret til tjenestefrihed uden Ign til ansatte, der anszettes
i bl.a. Grgnlands Hjemmestyre, hvilket det grgnlandske sund-
hedsvaesen er en del af.

Laboratoriet i Aasiaat er et mindre kystlaboratorie, der er nor-
meret med 2 bioanalytikere. Laboratoriet, der er udstyret med
moderne udstyr, udferer de mest almindelige klin./kem. analy-
ser og har ansvaret for egen blodbank samt de mikrobiologiske
undersggelser.

Ved fastansettelse ydes der fri tiltreedelsesrejse og bohave-
flytning fra Danmark til Grgnland, og efter 3 ars ansaettelse fri
fratraedelsesrejse og bohaveflytning fra Grenland til Danmark.
Efter 2 ars ansattelse kan der spges om tilskud til ferierejse fra
feriefond, arbejdsgiver indbetaler til. Eventuel medrejsende ag-
tefeelle/dermed ligestillet og bern under 18 ar er omfattet af
frirejserne. Der stilles bolig til radighed, for hvilken der betales
efter geeldende regler.

Legn og ansattelsesforhold er efter den til enhver tid geeldende
overenskomst mellem Naalakkersuisut og Aaviaasut Kalaallit
Nunaanni for bioanalytikere og farmakonomer i Grgnland.
Grundlgnnen udger pr. 01.04.10 mellem kr. 23.771,00 og
24.965,45 pr. maned, alt efter anciennitet. Dertil kommer 1
tillaeg pa kr. 1.300,00 pr. mdr. Arbejdsgiver indbetaler 15 % af
grundlgnnen i pensionsbidrag, hvoraf de 5 % er eget bidrag.
Trekprocenten er 44 og der er et fast manedligt fradrag pa
kr. 4833,- . Efter 6 maneder i Grgnland er man skattefritaget
i Danmark. Ved ophold i under 6 maneder er der evt. mulighed
for fradrag for dobbelt husfarelse. Kontakt dit lokale skattekon-
tor for yderligere oplysninger om det.

Yderligere oplysninger om stillingen kan fas ved henvendelse til
ledende bioanalytiker Inge-Lise Kleist pa tIf. (00 299) 34 46
21, (direkte) efter kl. 12.30 dansk tid.

Generelle oplysninger om lgn- og ansaettelsesforhold kan fas
ved henvendelse hos konsulent Erik Egede, pa tIf. (00 299) 34
46 81 (direkte), efter kl. 13.30 dansk tid eller pa e-mail: ereg@
peqqik.gl.

Ansggning med oplysning om uddannelse, tidligere beskaef-
tigelse, kopi af eksamens- og autorisationsbeviser sendes til
Sygehuset, Postboks 212, 3950 Aasiaat. Ansggningen skal
vaere sygehuset i hande senest den 17. maj 2010.

Ansggningen bedes tillige vedlagt oplysnings-, bolig- og
referenceskema i udfyldt stand. Skemaerne kan rekvireres hos
personaleadministrationen pa e-mailsadressen shv-pers-adm@
peqgik.gl
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| BLODBANKEN

Blodudleveringskoleskab korer i Herning og Holstebro

Bioanalytiker Lene S. Lykkegaard // Klinisk immunologisk Afdeling/Blodbank, Regionshospitalet Herning

Som det eneste sted i Skandinavien har Klinisk Immunologisk
Afdeling & Blodbank — Hospitalsenheden Vest indfgrt to nye
kopleskabe til automatisk blodudlevering i Herning og Holste-
bro.

Formalet med kgleskabene er at bibeholde en hgj sikkerhed
omkring udleveringen af blod til patienter, samtidig med at
personalet, der skal afhente blod, er mere uathaengigt af hjeelp
fra blodbankspersonalet. For personalet i blodbankerne vil kp-
leskabet betyde feerre afbrydelser i vores laboratoriearbejde,
som dermed hgjner sikkerheden og giver mere rationelle ar-
bejdsgange. Blodbankspersonalet vil stadig veere til stede pa
afdelingen og kan kontaktes ved problemer.

Hver méned udleverer hver af blodbankerne pa Herning og
Holstebro sygehus mellem 400 og 600 portioner blod. Udleve-
ring af blod kreever p.t. deltagelse fra afdelingerne samt perso-
nalet i blodbanken. Med det nye udleveringskgleskab bliver det

muligt for afdelingerne selv at hente en portion blod, og dette
hurtigere end for.

Det personale, der skal afthente blod, skal igennem en kort
opleering i blodbanken, hvor de far udleveret en personlig
stregkode. Stregkode og gyldig transfusionsjournal er det ene-
ste, man skal bruge for at kunne hente en blodkomponent.

I september 2009 startede Blodbanken i Herning op med det
nye kpleskab. Pt. er der 500 opleerte athentere fra alle blodfor-
brugende afdelinger, og kgleskabet er en stor succes. Afhenter-
ne er trygge ved det nye kgleskab, og bioanalytikerne kan tyde-
ligt meerke en forskel bade i dagtimerne og i vagten.

Blodbanken i Holstebro har forventet opstart af deres kgle-
skab i april 2010 og forventer at veere fuldt kprende juli 2010.

For mere information eller ved spgrgsmal kan [ kontakte su-
perbruger Lene S. Lykkegaard pa lene.schlosser lykkegaard@
vestrm.dk.



