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Få Danmarks højeste rente 
på din lønkonto

Som medlem af Danske Bioanalytikere kan du få en 
lønkonto med Danmarks højeste rente. Vælg en bund-
solid bank, som har fokus på dig og de ting, som du 
synes er vigtige.

få en lønkonto med 5% i rente. danmarks suverænt højeste 
Med LSBprivat®Løn får du hele 5% på de første 50.000 kr. på 
din lønkonto og 0,00% på resten. Det betyder, at du får mere 
ud af dine penge hver eneste dag, også når du ikke bruger dem.

For at få den høje rente skal du være medlem af Danske Bio-
analytikere, have afsluttet din uddannelse – og du skal samle 
hele din privat økonomi hos Lån & Spar. Undtaget er dit real-
kreditlån, som du ikke behøver at flytte, før du lægger lånet 
om. Ændringer af eksisterende og evt. nye realkreditlån skal 
formidles gennem Lån & Spar og Totalkredit.

LSBprivat®Løn er en del af en samlet pakke af produkter og 
services. Vi skal kunne kreditvurdere din økonomi i forhold til 
den samlede pakke. 

Rentesatserne er variable og gældende pr. 1. august 2013.  
Hvis du allerede er kunde hos Lån & Spar, så kontakt din  
rådgiver og hør, hvordan du får 5% i rente på din lønkonto.

Er du studerende?
Tjekstudiekonto.dk
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Analysering af titanium 
i serum med ICP-MS
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hos patienter med implantater
// side 16
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Nye kolleger
Neurofysiologiassistent og 

bioanalytiker arbejder side om side i 
bioanalytikernes nye speciale

// Side 12

Højrentekonto 
er kun et af flere 

favorable tilbud til 
dbios medlemmer. Læs 

mere på: 
www.dbio.dk/

medlemsfordele
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The market demand for more efficient 

histopathology laboratories continues to increase.

We at Sakura have been listening to the market and 

are equipped with a solution: SMART Automation, 

the Tissue-Tek® premium product line. Tissue 

samples are diagnosed faster, better and more 

efficiently with our premium products.

SMART Automation is based on LEAN & SIX 

Sigma principles.

Automation, 
as SMART  as 
you can get

Sakura Finetek Denmark ApS
www.smartautomation.com

SMART Automation sets the standard with:

 A continuous efficient workflow

 Unmatched same day results

 Consistent high quality

 Improved patient care
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Så kom den. Endelig! Ja, den var måske ikke så stor, som vi var mange, der håbede, men 
lad os bare tage den der fra.

Jeg taler om den ”lille trepartsaftale” om moderniseringen af den offentlige sektor, 
som vi via FTF var med til at underskrive den 20. juni. Aftaleparterne er regeringen og 
regionerne på arbejdsgiversiden samt FTF, Offentligt Ansattes Organisation og Akade-
mikernes Centralorganisation på lønmodtagersiden. 

En af forudsætningerne for at modernisere den offentlige sektor er aftalens syv prin-
cipper for parternes samarbejde, der bl.a. skal sikre en høj grad af decentralisering, så 
beslutningskompetence og ansvar for opgaveløsningen er tæt forbundet. En vigtig 
pointe er, at der skal gøres bedre plads til faglighed, ledelse og innovation – til tillid til, at 
de fagprofessionelle rent faktisk kan tænke selv. En anden pointe er, at de seneste årtiers 
krav om hovedløs dokumentation og kontrol rulles tilbage.

Nogle har kaldt det en tillidsreform ”light”. FOA og Danmarks Lærerforening har da 
også valgt at stå udenfor. Der er vitterligt tale om en markant nedjustering i forhold til 
de løfter, som nuværende økonomi- og indenrigsminister Margrethe Vestager kom med, 
da hun stadig var i opposition. Dengang sagde hun, at ”kontrol er godt, men tillid er billi-
gere”. I regeringsoplægget blev vi, de offentligt ansatte, stillet noget meget mere vidtgå-
ende i udsigt. Men så røg de annoncerede trepartsdrøftelser på gulvet, og derefter hørte 
vi ikke mere fra den kant. I meget lang tid. Bortset fra statsministerens kedelige udtalel-
se om ”ikke at gå tilbage til en fuser”.

Men med ”modernisering” er der også lagt op til, at de offentlige ressourcer skal an-
vendes bedst muligt, der hvor der er det største behov. Derfor er det vigtigt, at vi – de 
fagprofessionelle – er med til at lægge snittet rigtigt; ellers bliver det endnu engang 
djøf’ere og andre regnearkspersoner, der gør det. Vi skal skaffe os indflydelse på denne 
proces, hvor som helst det er muligt, og de lokale MED-udvalg er naturligvis oplagte i 
den sammenhæng. Vi skal også bruge principperne som argumentation og løftestang 
for et konkret og konstruktivt samarbejde med ledelsen på de enkelte arbejdspladser – 
det skal være min opfordring!

Vi bør betragte dette som det første bræt til den bro, der kan gabe over tillidskløften i 
den offentlige sektor. Derfor; gå ud og gør jer fortjent til den tillid. Det skulle ikke være 
så svært.

BERT asbild
formand for Danske Bioanalytikere

Tid til tillid

// leder

5

Formanden fylder 60
Det ville glæde Bert at se en masse 
medlemmer til fødselsdags-reception 
den 3. september fra 14.30 til 17.30.

Receptionen holdes i dbios lokaler 
Skindergade 42-45, 3.sal, kbh. K
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Ny Hvid Zone-app på Facebook
Hvid Zone-kampagnen har lanceret en 
app, der bl.a. skal hjælpe med at kvali-
ficere potentielle ansøgere til uddannel-
serne til bioanalytiker, sygeplejerske og 
radiograf. Hvid Zone-quizzen giver bru-
geren et socialt og fagligt indblik i de 
tre professioner.

Spillet er fiktion, men virkeligheden 
rykker tæt på, fordi det er ens egne 
facebook-venner, som man skal hjælpe. 
Spillet handler om faglig viden, skiften-

de prioriteter og om at kunne bevare et 
køligt overblik under tidspres.

De, der klarer spillet godt, beviser for 
sig selv og omverdenen, at de har no-
get af det, der skal til for at klare sig i 
virkelighedens Hvid Zone. Efter spillet 
kan brugeren vælge at dele sit resultat 
og dermed sprede spillet viralt.
Prøv appen her: 
www.like.st/hvidzone.dk

noter

Mobile bioanalytikere – nu i hele Lemvig Kommune

N emt er det åbenbart ikke, men det lykkedes dog for samtlige talere på regions-
rådsmødet i Region Midtjylland den 29. juni at sige bioanalytikere. Næsten 
uden at snuble over ordet. Bioanalytiker blev samtidig kædet sammen med or-

det glæde, idet samtlige regionspolitikere udtrykte, at de glædede sig over, at der nu kom 
mobile bioanalytikere rundt til patienterne i hele Lemvig Kommune. Og ikke som før kun i 
en radius af 10 km fra Lemvig by.

Regionsformand i dbio-Midtjylland Mette Thomsen glæder sig også. 
”Jeg er rigtig glad for, at første trin i vores målsætning om, at hele Region Midtjylland 

skal have dækning med mobile bioanalytikere, nu er nået.  Og så er jeg også glad for, at 
flere af regionspolitikerne nævnte, at de mener, ordningen skal rulles videre ud i regio-
nen,” siger Mette Thomsen.

Den mobile bioanalytikerordning for hele Lemvig Kommune starter 1. september 2013. 
Udvidelsen betyder, at antallet af mobile blodprøvetagninger øges med ca. 1.400 årligt. 

Se video med behandlingen af forslaget på www.regionmidtjylland.dk/politik/regi-
onsrådsmøder  klik på den 26. juni og video.

Mange lækre nye varer i dbio´s  
webshop

M angler du en ny løbejakke eller –buks eller må-
ske et par nye  sweatpants til yogatimerne, 
kan du med fordel købe dem i dbios webshop 

til en favorabel pris. Samtidig kan du være med til at syn-
liggøre bioanalytikerne, idet alle produkter er forsynet med 
dbios logo.

Blandt de øvrige nye varer er ”den sunde madkasse”, 
som er fri for phtalater, tungmetaller, Bisphenol A m.v. til 
en pris af 79 kroner. Rygsækken Fjällräven fås nu også  i 
stor og Haglöfs Tight  i en XL version, som rummer 30 Li-
ter. Eller du kan iklæde din iPad et Bon Gout Cover i imite-
ret krokodille. 

Se alle varer på  markonshop.dk/dbio/
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Ingen gratis rus til myg i 
sommervarmen

D u sidder og har nydt et glas vin 
eller to på terrassen. Du kan 
høre myggen svirre, men når 

ikke at klaske den, inden den har stukket 
snablen i din arm. Bliver myggen nu be-
ruset, når der er alkohol i dit blod?

Det spørgsmål har en læser stillet til vi-
denskab.dk, som pure afkræfter spørgs-
målet. 

Du vil ikke møde myg slingre rundt 
med høje spritpromiller i sommeraftenen. 
Myggen har nemlig et separationssystem, 
dvs. en slags membran, hvor den sorterer 
blodet og nedbryder det ved hjælp af en-
zymer. Her bliver både alkohol, pesticider, 
medicinrester og andre giftstoffer sorte-
ret fra, så de kun har proteinet fra blodet 
tilbage. Det er proteinerne, som hunner-
ne skal bruge for at kunne danne æg.

Konflikt i lægepraksis afblæst

D e godt 200 dbio-medlemmer ansat i lægepraksis kunne 
den 29. juni ånde lettet op. På et ekstraordinært repræ-
sentantskabsmøde i de praktiserende lægers organisation, 

PLO, vandt de kræfter, som ønskede at genoptage forhandlingerne 
med Danske Regioner, en kneben sejr. 25 stemte for forhandling, 
mens 24 holdt fast i deres beslutning om at indlevere deres yder-
numre, hvilket ville have fået konsekvenser for såvel patienter som 
de ansatte i lægepraksis.

Nogle dbio-medlemmer var allerede blevet varslet fyret eller ned-
sat tid, hvis lægerne valgte at aflevere deres  ydernumre, og i Dan-
ske Bioanalytikeres sekretariat forberedte man sig på at kunne bistå 
de medlemmer i praksis, som kom i knibe, med akut råd og vejled-
ning. Ligesom dbio også var klar til at forhandle et beredskab på 
plads for bioanalytikerne i sygehuslaboratorierne, som måske skulle 
overtage nogle af de praktiserende lægers opgaver.

Den 6. og 7. september afholdes det årlige bioanalytikersymposi-
um for praksissektoren, hvor dbio som altid holder møde med med-
lemmerne, inden det faglige program starter. Et af emnerne vil være 
situationen for bioanalytikerne, hvis forhandlingerne mellem PLO og 
Danske Regioner igen går i hårdknude.

Här på vårat lab

S venskerne har hos mange danskere ry for at 
være mere formelle og mindre løsslupne end 
os her på den anden side af sundet. Men 

måske er det bare en myte? Efter at have set den 
musikvideo, som de biomedicinske analytikere på la-
boratoriet ved Linköbing Sygehus har indspillet, hæl-
der jeg til det sidste. For den bliver man da rigtig 
glad i låget af.

På videoen synger og danser de til sangen, Här på 
vårat lab, der har potentiale til en rigtig ørehænger. 
Sangen handler om analyserne, akkrediteringen, kva-
liteten, mikroskopet og alt det andet de går og gør, 
ikke at forglemme kaffepauserne og festerne. Hu-
mor, selvironi og glade mennesker er god reklame for 
faget. Se den selv på Samuel Westergren, en ung 
biomedicinsk analytikers blog. http://blog.liu.se/sa-
muelwestergren/
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Glimt fra 
NML-kongressen

Den 12.-15. juni blev der afholdt NML-kongres i 
Trondheim i Norge for 500 deltagere fra alle de 
nordiske lande. Danske Bioanalytikere havde for 
første gang inviteret to studerende med. Læs deres 
beretning og andre notitser fra kongressen her på 
siderne, som også har bidrag skrevet af det norske 
fagblads redaktør og journalist.

Om to år er  
det Islands tur
I juni 2015 afholdes NML-kongres-
sen i Reykjavik i Island. Sæt kryds i 
kalenderen allerede nu.

Kommende bioanalytikere, 
biomedicinska analytikere, 
lifeindafrædigur, bioanalyytikko og 
bioingeniører – samlet på kongres. 
Fra venstre: Signe Marie Kristensen 
(Norge), Aina Pollard (Norge), Jenni 
Tynjala (Finland), Samuel 
Westergren (Sverige), Louise Wiuff 
Sørensen (Danmark), Anna Karin 
Ulander (Sverige), Silvia Camilla 
Klintrup Hansen (Danmark), Sonja 
Nousiainen (Finland), Sandra Mjoll 
Jonsdottir-Buch (Island) og Camilla 
Håkonsen (Norge).

Fotos // Svein Arild Sletteng
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Ta kontroll!
Tekst // Grete Hansen, redaktør, Bioingeniøren

T a kontroll! Det var budskapet fra Sverre 
Sandberg, leder av Noklus (se ramme) og 
overlege ved Laboratorium for klinisk 

biokjemi (LKB) ved Haukeland universitetssykehus 
i Bergen. Han fortalte, hvordan LKB tok kontroll 
over den pasientnære analyseringen (PNA) på 
Haukeland.

”Vi visste at det var tatt i bruk mye forskjellig 
PNA-utstyr ved de ulike sykehusavdelingene. Avde-
lingene gjorde innkjøpene selv, uten at det var 
samordnet eller kvalitetssikret. Vi gikk derfor til sy-
kehusdirektøren og spurte om, hvor mye han trod-
de leger og sykepleiere lærer om PNA i utdannin-
gen sin.  Han trodde ikke, det var så mye, og 
dermed ble det bestemt, at laboratoriet skulle ha 
det overordnede ansvaret for all pasientnær analy-
sering,” fortalte Sandberg. 

Avdelingene må nå sende en søknad til laborato-
riet før de kan ta i bruk nye PNA-analyser. Hvis søk-
naden blir innvilget, har laboratoriet ansvar for op
læring og kvalitetssikring.

SKUP
Men PNA gjøres også utenfor sykehus – på lege-
kontor og hjemme hos pasienten. Trolig er selve 
apparatet den viktigste kvalitetsfaktoren. PNA-in-
strumentene bør derfor evalueres av en uavhen-
gig instans. Sandberg fortalte om arbeidet som 
SKUP (Skandinavisk utprøving av laboratorieut-
styr for primærhelsetjenesten) gjør. SKUP har 
evaluert og lagt ut evalueringsrapporter på inter-
nett for mer enn hundre PNA-instrumenter (se 
www.skup.nu, red. anm.). Det er bare å lese og 
lære. Laboratorieansatte må dessuten tørre å an-
befale de instrumentene, som de vet holder mål.

"Det er en kjensgjerning at PNA er kommet for 
å bli. Det er ingen dårlig ting, for utstyret blir 
stadig bedre, og for pasientene betyr PNA større 
grad av selvstendighet. Men bioingeniørene må 
involvere seg mer", sa Sandberg.

”Kom dere ut av laboratoriene og ta kontroll,” 
avsluttet han.

NOKLUS
Norsk kvalitetsfor-
bedring av labora-
torievirksomhet 
utenfor sykehus 
(Noklus) er en ide-
ell, landsdekkende 
organisasjon. Ho-
vedoppgaven er å 
sikre kvaliteten på 
laboratorieanalyser 
utenfor sykehus. 
Noklus har ansatt 
laboratoriekonsu-
lenter (bioingeniø-
rer) rundt om i 
hele landet som bi-
står legekontor og 
sykehjem i kvali-
tetsarbeid.

Bioingeniører må komme seg ut av laborato-
riene og inn på avdelingene og legekonto-
rene for å se hvordan virkeligheten tar seg 
ut. De må ta kontroll over den pasientnære 
analyseringen

M arianne Nielsen fik prisen for 
bedste frie foredrag på bioana-
lytikernes nordiske kongres 

2013. Marianne Nielsen er konstitueret 
uddannelsesleder på UC Sjælland.

Hendes forelæsning havde titlen: ”Di-
dactic consideration in planning of 
blended learning at the Biomedical La-
boratory Science Education – choose 

the right tool and setting to do the job”.
Prisen for bedste poster gik til Wen-

che Rødseth Brede, der havde udformet 
posteren sammen med kolleger fra St. 
Olavs Hospital i Trondheim i Norge. Po-
steren handlede om designerdrugs: 
”Detection of three designer drugs: Eti-
zolam, JWH210 og Methoxethamine: A 
case report.”

Dansker stod for 
bedste frie foredrag

- Kom dere ut av laboratoriene, 	
oppfordret Sverre Sandberg.
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Tekst // bioanalytikerstuderende Silvia Klintrup Hansen University College Sjælland 
og Louise Wiuff Sørensen University College Lillebælt

Kongres giver ekstra
blod på tanden

Dbio havde i år sponsoreret deltagelse af to 
studerende fra studerendes udvalg i NML-
kongressen i Trondheim. Ved lodtrækning 

blev det undertegnede (Silvia og Louise, begge modul 
12), der skulle have den fantastiske oplevelse. Det im-
ponerende Clarion Hotel og Congress dannede ram-
men, og over 500 bioanalytikere fra de nordiske lande 
deltog.

Udstilling, postere og foredrag
Kongressen bestod af en masse foredrag og semina-
rer: Der var seks sale, hvor der var forskellige foredrag/
seminarer, man kunne vælge imellem – og det var 
svært, for det meste lød rigtigt spændende. Undervejs 
blev der holdt nogle pauser, hvor man kunne besøge 
det store udstillingsområde med masser af flotte og 

interessante postere fra mange af deltagerne samt 
stande, hvor sælgere demonstrerede det nyeste inden 
for laboratorieudstyr.

Vi deltog begge i foredrag om håndtering af E. coli-
udbruddet i Tyskland 2011, foredrag om Point of care 
testing samt et seminar om biobanker. Derudover 
deltog Louise i et langt seminar om genteknologi, og 
Silvia deltog i en række kortere foredrag om patologi 
og mikrobiologi.

Vi synes begge, det er spændende at se, hvor me-

get udvikling der sker inden for faget i stort set alle 
specialer. Vi har virkeligt fået blod på tanden og glæ-
der os til, at vi er færdige, så vi kan komme ud og fin-
de vores speciale og være med til at udvikle faget 
endnu mere.

Studenterforum
Hovedformålet for os studerende var dog at mødes 
med studerende fra de andre nordiske lande og disku-
tere uddannelse, jobmuligheder, synliggørelse af faget 
m.m. Vi deltog også i et diskussionsforum for både 
studenterforum og underviserforum.

I studenterforum var vi 10 studerende i alt: 3 nord-
mænd, 2 svenskere, 2 danskere, 2 finner og 1 islænding.  
Og vi kunne hurtigt konkludere, at selvom vores ud-
dannelser er forskellige, er udfordringerne for faget 
ens, uanset hvor i Norden man kommer fra. 

Vi blev enige om at producere en YouTube-film, som 
kunne synliggøre faget. Filmen blev optaget i skolela-
boratorierne, som ligger i forlængelse af St. Olavs Ho-
spital. Det var helt nyt og lækkert, og da vi var færdige 
med optagelserne, skulle vi smide vores kitler ind i en 
sjov maskine, som slyngede dem over på en vogn, og 
når vognen var fuld, ville der komme en robot og hen-
te vognen! 

Sociale aktiviteter
Der blev også tid til at deltage i de planlagte sociale 
aktiviteter. Onsdag aften var der ”Get together party” 
på Rockheim, som er et interaktivt pop- og rockmuse-
um. Torsdag aften var der først en guidet byvandring, 
og så var hele den danske delegation på pizzeria sam-
men. Det var rigtig hyggeligt også at få snakket med 
de andre danskere. Fredag aften var der orgelkoncert i 
den utroligt flotte Nidaros-katedral, og derefter festaf-
ten i et stort telt, hvor alle vi studerende sad samlet, og 
snakken gik om løst og fast. Inden vi gik i seng, skulle 
hotellets skybar lige besøges og udsigten og den lyse 
himmel nydes. 

Vi takker dbio for 4 uforglemmelige dage. Vi har haft 
rigtigt meget ud af at deltage i NML-kongressen – både 
fagligt og socialt – og vi håber at få mulighed for selv at 
tage af sted i 2015, hvor det afholdes i Reykjavik, Island.

Møder, foredrag, filmproduktion og en robot er bare lidt af det, som vi to stu-
derende, Louise og Silvia, oplevede på den fantastisk veltilrettelagte NML-
kongres i Trondheim

Louise og Silvia i 
norske uniformer
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I Trondheim var der bud efter dbios næstformand Martina Jürs på politiker-
mødet inden selve NML kongressen. De øvrige nordiske lande ønskede at 
høre mere om, hvor dbio er i arbejdet med den diagnostiske samarbejdspart-

ner. Martina Jürs fortalte, at dbio fortsat arbejder med at udbrede ordningen på 
de kliniske afdelinger, men også udvider bestræbelserne til resten af sundheds-
væsenet.  I dbio´s professionsudviklingsstrategi, der i korte træk handler om at 

bruge bioanalytikeren bedre, er målet, at bioanalytikerne fungerer som diagno-
stiske samarbejdspartnere i  hele sundhedsvæsenet. Det vil sige bioanalytikeren 
som diagnostisk samarbejdspartner også i almen praksis, i sundhedshuse og i 
andre kommunale sundhedsinstitutioner samt i patientens hjem.

Danskere gav eksempler 
På  kongressen holdt bioanalytiker Pernille Nielsen fra Klinisk Biokemisk afdeling 
på Nordsjællands Hospital oplæg om, hvordan de har brugt fuldautomatiserin-
gen af laboratoriet til at frigive bioanalytikere til at arbejde med den diagnosti-
ske samarbejdspartner. Og hvordan de har udviklet og gennemført en uddannel-
se i funktionen, hvor bioanalytikeren indgår som rådgiver for andre sundheds-
grupper. 

Næstformand Martina Jürs holdt  et oplæg om de etiske perspektiver i arbej-
det som diagnostisk samarbejdspartner i fremtidens sundhedsvæsen.   Martina 
Jürs talte om et sundhedsvæsen, der kommer tættere og tættere på borgerens 
eget hjem – og til tider helt ind i borgerens hjem. Det medfører nye etiske udfor-
dringer. Når bioanalytikeren fx udfører osteoporosekonsultationer og skal vejle-
de patienterne i, om de skal sige ja til at deltage i et forskningsprojekt med af-
prøvning af ny medicin, kan bioanalytikeren havne i et etisk dilemma. Skal 
hensynet til forskningen eller den enkelte patient veje højest?    

“De udfordringer skal og kan  bioanalytikerne kunne takle”, sagde Martina Jürs.

Amerikanere vil samarbejde
De amerikanske bioanalytikere fra University of Medicine and Dentistry of New 
Jersey; Elaine Keohane og Nadine Fydryszewsk efterspurgte også nyt. De er selv i 
gang med at udvikle en amerikansk master for bioanalytikere i det, som kunne 
minde om diagnostisk samarbejdspartner.

Også den tyske bioanalytikerorganisation opfordrede dbio til  at øge samarbej-
det. 

Bioanalytikere fra de nordiske lande og fra Tyskland 
og USA efterspørger viden om, hvordan danskerne 
og dbio arbejder med den diagnostiske samarbejds-
partner

Stor udenlandsk 
interesse i diagnostisk 
samarbejdspartner

Tekst // Jane Fyhn, faglig chef

Samuel filmer Sonjas blodudstrygning. Når  de stude-
rendes film er færdigredigeret, vil de 10 unge sprede 
den på de sociale medier og bruge den i markedsfø-
ringen af faget i deres respektive hjemlande
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Neurofysiologi // faglig

Af bioanalytiker // 
Arta Ibraimi Daljifi

Af neurofysiologiassistent // 
Clare Joanne Atkins

Klinisk  
Neurofysiologi  
– det nye speciale inden 
for bioanalytikerfaget

P å en klinisk neurofysiologisk afdeling udfører man fle-
re forskellige undersøgelser. Fællesnævneren for samt-
lige undersøgelser er, at de har med udredning og 

diagnosticering af lidelser i nervesystemet og i musklerne at 
gøre. Som fx epilepsi, dissemineret sklerose, nervebetændelse, 
nerveskader og muskelsvind. 

Alle undersøgelser foretages selvstændigt af en bioanalytiker 
eller neurofysiologiassistent. Kun ved  elektromyografiundersø-
gelser (EMG) er det en læge, der står for selve undersøgelsen med 
assistance fra bioanalytikere eller neurofysiologiassistenter.

Elektroencefalografi (EEG)
Måling af hjernebarkens elektriske aktivitet. Anvendes til vur-
dering af epileptisk aktivitet, til vurdering af forstyrrelser i be-
vidsthedsniveau – bevidstløshed/koma samt til vurdering af lo-
kale (lokaliserede) forandringer.

EEG-undersøgelsen kan udføres med plade, nåleelektroder el-
ler en hue, hvor elektroder er fastgjort.  Elektroderne placeres på 
kraniets hudoverflade i et internationalt 10-20-system. Via elek-
trodernes signaler digitaliseres og registreres de på en pc og 
præsenteres på skærmen i forskellige kombinationer af afled-
ninger, såkaldte montager.

 
Evokerede potentialer (EP)
Evokerede potentialer benyttes til at undersøge sensoriske og 
motoriske nervebaner. Hovedformålet er at vurdere ledningen i 
CNS-ledningsbaner ved lidelser, som især afficerer den hvide 
substans. Fx multiple sklerose, sygdomme i rygmarven, øjen-
sygdomme osv. 

VEP (visual evoked potentials)-undersøgelsen bruges til at un-
dersøge synsnervebanerne.
BAEP (brainstem auditory evoked potentials) bruges til at un-
dersøge hørenervebanerne fra ørerne til hjernen.
SSEP (somatosensory evoked potentials) bruges til at undersøge 
følenervebanerne fra arm og ben til hjernen.
MEP (motor evoked potentials) er en undersøgelse af motoriske 
nervebaner fra hjerne til musklerne på arme og ben. Der under-
søges, hvordan nerveimpulserne ledes fra hjernen igennem 
rygmarven og ud til musklerne. 

I neurofysiologien arbejder bioanalytikere og neurofysiologiassistenter side om 
side med udredningen af patienter med sygdomme i nervesystemet og musklerne

En bioanalytiker og en neurofysiologiassistent foretager en 
EEG-undersøgelse af en akut patient.

Bioanalytikeren finder en hætte, der passer patienten, fylder 
gel i elektroderne i hætten og observerer patienten under un-
dersøgelsen, som tager  30 minutter. EEGét måler hjernens elek-
triske  aktivitet. Neurofysiologiassistenten ved computeren hol-
der øje med, at signalerne fra hjernen kan aflæses grafisk på 
skærmen

Fotos: Morten Lasskogen

Begge er fra Klinisk 
Neurofysiologisk 

Afdeling på Rigshospitalet
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Elektroneurografi (ENG) 
Måling af den perifere nervefunktion. Bruges til at måle gene-
relle og lokaliserede forandringer i perifere nerver og nerve-mu-
skelovergange. Fx forskellige polyneuropati-typer.

Elektromygrafi (EMG) 
Registrering af den elektriske aktivitet i musklerne. Bruges til 
diagnosticering af muskelsygdomme, sygdomme i den neu-
romuskulære transmission og neurogen affektion. Bruges ofte i 
supplement til ENG. Denne undersøgelse foretages af en neuro-
fysiolog, som assisteres af en bioanalytiker eller en neurofysio-
logiassistent.

Autonome undersøgelser
En gruppe undersøgelser, som kan påvise forstyrrelser i det 
autonome nervesystem og blandt andet kan bruges som led i 
en neuropati (nervebetændelse)-udredning. Polyneuropati be-
tyder, at flere af de perifere nerver i kroppen (særligt i fødderne) 
ikke fungerer, som de skal.

Kvantitativ sensorisk undersøgelse kan påvise forstyrrelser i 
en bestemt type nervefibre, som bruges til at mærke varme, 
kulde og vibration.

Vippelejeundersøgelse anvendes til at undersøge de autono-
me nervefibre, der bruges til at styre kroppens organer. Under 
undersøgelsen påvirkes blodtryk og hjerterytme ved forskellige 
manøvrer som dyb respiration, passiv vipning fra liggende til 
stående stilling, og der undersøges, om de autonome nervefibre 
reagerer normalt eller abnormt. 

Svedtesten anvendes til at undersøge de små nervefibre, som 

bruges til at styre svedfunktionen med. Svedkirtlerne provoke-
res i huden med et kemisk stof, som nerverne reagerer på, og 
luftfugtigheden måles. 

Intraoperativ monitorering (IOM)
Ved intraoperativ monitorering foretages undersøgelsen konti-
nuerligt under operationen, så kirurg kan advares om potentil 
neuronal skade under indgrebet.

Der benyttes SSEP-, MEP- og EMG-undersøgelser under hele 
operationsforløbet. 

Arta Daljifi og Clare Atkins udfører en MEP undersøgelse, dvs. en under-
søgelse af  de motoriske nervebaner fra hjerne til musklerne på arme og 
ben. Clare stimulerer patientens  motorisk cortex  med en magnetspole. 
Signalerne  registreres af  elektroderne på patientens muskler.  Ved com-
puteren måler Arta  på de potentialer, der bliver optaget.  Arta vurderer,  
om det  er de rigtige potentialer, og om der er det nok til, at undersøgel-
sen kan bruges. Undersøgelsen tager fra tre kvarter til en time, og anven-
des typisk til patienter med multipel sklerose. 

Her ses en nerveledningsundersøgelse, som typisk anvendes ved 
udredning af polyneuropati. En smertefuld tilstand,  som f.eks kan 
ramme personer med diabetes.  Den enkelte nerve stimuleres med 
strøm, samtidig med, at elektroder registrerer impulsen  et andet 
sted på samme nerve. 
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I ndtil 2008 var det udelukkende neu-
rofysiologiassistenter, der udførte de 
undersøgelser, som foregår på en 

neurofysiologisk afdeling. Uddannelsen 
til neurofysiologiassistent foregik på tek-
nisk skole, var en mellemlang uddannel-
se på 2,5 år, hvor 1/2 år foregik på skolen, 
mens resten var på en klinisk afdeling. 
Eleverne var ansat på afdelingerne og fik 
løn under uddannelsen. 

Gennem flere år havde man forsøgt at 
forbedre uddannelsen, da der var sket en 
stor udvikling inden for faget. Det kunne 
ikke lade sig gøre på teknisk skole, og der-
for blev der undersøgt andre muligheder. 

DSKN (Dansk Selskab for Klinisk Neu-
rofysiologi) søgte Undervisningsministe-
riet om tilladelse til, at klinisk neurofysio-
logi blev et speciale under 
bioanalytikeruddannelsen. Det lykkedes i 
sommeren 2008. 

I 2008 fik vi de første studerende i 
Rigshospitalets Klinisk Neurofysiologiske 
Afdeling, og i 2010 ansatte vi de første 
bioanalytikere i afdelingen. 

Assistentuddannelse fortsætter
DSKN’s plan var at fortsætte neurofysio-
logiassistentuddannelsen, indtil kort tid 
før de første bioanalytikere var færdige, 
og herefter nedlægge den. Dette skulle 
godkendes af Undervisningsministeriet, 
Erhvervsstyrelsen og Sundhedsstyrelsen. 
Men det blev det ikke, da der var, og sta-
digvæk er, mangel på neurofysiologiassi-
stenter. 

Man regnede dog med, at uddannelsen 
langsomt, stille og roligt ville dø af sig 
selv, når afdelingerne ikke længere tog 
elever ind. Dette er dog ikke sket. Flere 
steder i landet uddanner man fortsat 
neurofysiologiassistenter. 

Uddannelser og klinik har 
samarbejdet om indhold
I sommeren 2008 blev der nedsat en ar-
bejdsgruppe, som bestod af neurofysiolo-
giassistenter fra København og Århus 
samt læger fra DSKN.  I samarbejde med 
professionshøjskolerne ville de definere 
det teoretiske indhold i den nye uddan-
nelse. 

Samarbejdet mellem Rigshospitalet, 
Glostrup Hospital og Professionshøjsko-
len Metropol har fungeret rigtigt godt. 

Bioanalytikeruddannelsen i Næstved 
har ligeledes haft et godt samarbejde 
med epilepsihospitalet Dianalund, og ef-
ter at den ansvarlige læge er flyttet til 
Roskilde Hospital, er der nu også oprettet 
et godt samarbejde her. Odense Hospital 
er også begyndt at komme med i uddan-
nelsen af bioanalytikere med neurofysio-
logisk speciale. Desværre er man stadig-
væk langt bagud i Jylland, hvor der 
fortsat intet er sket.

Første bachelorprojekt i 2013
Siden 2008 har bioanalytikerstuderende 
været knyttet i klinikophold til det nye 
speciale KNF.

I modulerne 1-4-5-6-7-10-11-12-13 og 14 
er bioanalytikerstuderende efterhånden 
fordelt på forskellige neurofysiologikli-
nikker i landet, dog undtaget Jylland.

Rigshospitalet (Hillerød og Bispebjerg) 
har 3 studerende pr. modul, Glostrup 
(Herlev, Hvidovre) har 2 studerende pr. 
modul. Odense har 2-3 studerende pr. 
modul, Dianalund 2 studerende pr. mo-
dul. Roskilde (Holbæk, Næstved, Nykø-
bing, Slagelse) skal snart have 2 bioanaly-
tikere i klinikophold. 

 I 2013 kom de første resultater af det 
hårde arbejde. De første bachelorprojek-
ter blev afleveret og flot besvaret. Det er 
Neurofysiologiklinikken på Rigshospita-

let, som med hjælp fra deres dygtige læ-
ger fik klaret de 3 første bachelorprojek-
ter med et flot resultat. Det samme 
gjorde Glostrup.

På baggrund af hele forløbet med det 
nye speciale fra 2008 og indtil 2013 er re-
sultaterne meget tilfredsstillende. I sam-
arbejde med Professionshøjskolen Metro-
pol og deres erfarne undervisere samt 
det hårde arbejde fra forskellige neurofy-
siologiklinikker har det vist sig, at klinik-
opholdet for bioanalytikerstuderende 
fungerer rigtigt godt. Neurofysiologi-kli-
nikpladserne og Metropol kæmper og ar-
bejder hårdt for at sikre og bevare uddan-
nelsens kvalitet.  Fra 2008 til 2013 ses da 
også en positiv udvikling, hvor antallet af 
studerende og ansatte stiger fra år til år.

Udfordrende samarbejde
Som ansat i nyt speciale støder man på 
mange nye udfordringer, som kræver 
styrke og vilje til at gennemføre. Når der-
til kommer, at man som bioanalytiker 
skal samarbejde med den anden fag-
gruppe, som er der i forvejen, er det en 
krævende og udfordrende proces.

Nogen skal være de første, som åbner 
døren og viser vejen til ny succes. Vejen 
til ny succes på NF- klinikken på RH er 
godt samarbejde, ambition, åbenhed og 
stærk vilje. 
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Neurofysiologi 
med i bioanalytiker-
uddannelsen  
fra 2008

De første bioanalytikere har skrevet bachelorprojekt i 
klinisk neurofysiologi, og der er nu otte bioanalytikere 
ansat på hospitaler på Sjælland og Fyn  
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Denne artikel beskriver et bachelorprojekt udført på Klinisk 
Immunologisk og Biokemisk Afdeling, Vejle Sygehus.

Der har det seneste år har været megen snak om implanta-
ter, der indeholder krom og kobolt, de såkaldte MoM (metal 
on metal)-hofter. Disse implantater blev mistænkt for at fri-
give krom og kobolt til det omkringliggende væv. Derfor ind-
førte bestyrelserne for Dansk Ortopædisk Selskab samt 
Dansk Selskab for Hofte- og Knæalloplastikkirurgi et udred-
ningsprogram for patienter med disse implantater, der kræ-
ver gentagne målinger af krom og kobolt ved hjælp af Induc-
tively Coupled Plasma – Mass Spectrometry, ICP-MS (1). Da 
titanium også bruges til fremstilling af implantater, ville det 
være interessant at finde ud af, om det er muligt ved hjælp af 
samme teknik at analysere titanium i serum for derved at 
kunne opnå viden om, hvorvidt titanium frigives til det om-
kringliggende væv.

Titanium
Titanium er grundstof nummer 22. Det er et stærkt og hold-
bart metal med en lille massefylde. Det er lige så stærkt som 
stål, men vejer 45 % mindre. Titanium findes dog ikke på me-
talform i naturen, men hovedsageligt som titaniummineraler-
ne ilmenit og rutil (2).

Størstedelen af mineralet rutil består af titaniumdioxid, 
TiO2. Dette bruges til at give hvid pigment i blandt andet ma-
ling, plast, papirer og mad, her har det nummer E171. Titanium-
dioxid er godt til at blokere lys og de farlige ultraviolette stråler 
fra solen, derfor bruges det også i solcreme.

Når rent titanium udsættes for ilt, O2, dannes der et tyndt lag 
titaniumdioxid på overfladen af metallet. Dette tynde lag titani-
umdioxid beskytter mod yderligere reaktion med ilt og gør, at 
metallet kan modstå de fleste ætsende kemikalier. Endvidere 
kan dette lag reparere sig selv, hvis det bliver beskadiget (2).

Titanium i implantater
Biomaterialer er materialer, der er specialiseret til brug som 
erstatning for kropsdele.  Dette er et vigtigt område, da disse 
biomaterialer er med til at forbedre livskvaliteten og levetiden 
for mennesker. Inden for hofteimplantater findes der forskelli-
ge typer af implantater, eksempelvis keramik-keramik og 
MoM. Siden 1930’erne har krom-kobolt-legeringer været brugt, 
og i 2006 udgjorde de en stor del af de anvendte ortopædki-
rurgiske implantater (3, 4).

Implantater skal kunne holde længe uden at blive afstødt af 
kroppen, og derudover skal de have bestemte egenskaber. Der 
stilles krav til de mekaniske egenskaber, biokompatibiliteten, 
knogleintegrering, og så skal materialet have høj slidstyrke og 
korrosionsresistens (3).

Titanium er særdeles biokompatibelt, hvilket vil sige, at det 
ikke er toksisk for kroppen, og desuden har titanium en høj 
korrosionsresistens. Derudover er titaniums evne til at modstå 
elastisk deformation tættere på knoglers evne end andre im-
plantatmaterialer, hvilket betyder mindre stress og belastning 
omkring implantatet. Som tidligere skrevet, reagerer titanium 
med ilt, og der vil derfor altid forekomme en stabil oxidover-
flade på titaniumimplantatet ved klinisk brug. Det betyder, at 
vævet omkring implantatoverfladen er eksponeret for en tita-
nium oxidoverflade og ikke direkte for titaniummetallet (4).

Analyseprincip
Til forsøget blev der brugt analyseprincippet ICP-MS, Induc-
tively Coupled Plasma – Mass Spectrometry  (iCAP Q fra Ther-
mo Scientific).

I ICP-delen genereres en plasma, der når temperaturer mel-
lem 5.000 og 9.000 °C, ud fra argon. Prøvematerialet føres 
igennem den varme plasma, hvorved prøvematerialet adskil-
les i atomer og ioniseres. For at eliminere interfererende stof-
fer bruges der en kollisionscelle, hvor teknikken Kinetic Energy 
Discrimination, KED, benyttes. Denne teknik gør brug af den 
inaktive gas helium, som kolliderer med polyatomiske moleky-
ler , således at disse ikke komme med videre i quadrupolen, 
hvor ionerne sorteres ud fra forholdet mellem masse og lad-
ning. Ionerne detekteres ved hjælp af en elektron-multiplier-
detektor (5).

Titanium findes som flere forskellige isotoper, se i tabel 1 for-
delingen af isotopernes forekomst. Desværre er der flere af dis-

Af bioanalytiker // 
Susan Peyk Sørensen
Klinisk Biokemisk afdeling, 
Haderslev sygehus

Analysering af titanium 
i serum med ICP-MS
Studerende har i bachelorprojekt som de første i Danmark påvist, at det er muligt at 
analysere titanium i serum med samme teknik, som bruges til at måle krom og kobolt i 
vævet hos patienter med implantater

faglig // Titanium analyse
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se isotoper, der har samme vægt som isotoper af andre grundstoffer, som derfor kan 
interferere (6).

Det kan ses i tabel 1, at den hyppigst forekommende isotop 48Ti interfereres af cal-
cium, der gør det umuligt at analysere på 48Ti. I stedet blev benyttet 47Ti og 49Ti.

Tabel 1 fordelingen af titaniumisotopers forekomst og interferenser (7)

Isotop Forekomst Interferenser 

46Ti 8,25 % NO2 

47Ti 7,44 % PO, NO2H 

48Ti 73,72 % Ca, SO 

49Ti 5,41 % CaH, SO, SOH 

50Ti 5,18 % SO, SOH, Cr 

Metode
Til at bestemme, om titanium kunne analyseres på iCAP Q, blev der 
udvalgt parametre fra Klinisk Immunologisk og Biokemisk Afde-
lings skabelon for metodevalidering.

Korrekthed er bestemt ved hjælp af genfindingsforsøg, hvor en 
serumpool blev spiket i fire niveauer. De spikede prøver samt en 
uspiket prøve blev analyseret syv gange i syv analyseserier.

Intermediær præcision blev bestemt ved analyse af fire forskelli-
ge kontroller. Der blev analyseret over ni dage i 11 analyseserier.

Kvantifikationsgrænsen blev bestemt gennem en præcisionsprofil, 
hvor serum med kendt titaniumkoncentration blev fortyndet i tre ni-
veauer. Der blev analyseret 10 gange i én analyseserie. Kvantifikations-
grænsen er fastsat som den koncentration, hvor CV-% var maks. 20.

Lineariteten blev vurderet ud fra målinger på serumkalibratorer i syv kon-
centrationsniveauer, analyseret i 11 analyseserier over 9 dage. Lineariteten 
blev vurderet visuelt ud fra XY-plot og tilhørende tendenslinjer.

Måleintervallet blev fastsat som intervallet mellem kvantifikationsgrænsen 
og øverste grænse for lineariteten.

Inden forsøgets start var håbet, at titanium kunne analyseres under samme be-
tingelser som krom og kobolt, således at alle tre analyser kunne forberedes og ana-
lyseres samtidigt. Dog viste det sig ved første analyseserie, at det var nødvendigt at 
ændre på fortyndingsforholdet mellem galliumopløsningen som intern standard og 
prøveserum.

Krom- og koboltprøver fortyndes 1+19, dette blev ændret til 1+9 til titaniumanaly-
sen for at få bedre signal. Derudover blev titanium analyseret med samme indstillin-
ger som krom og kobolt.

I tabellen ses de samlede resultater fra valideringen af titaniumanalysen.

Valideringsresultater Krav til resultatet

Intermediær præcision
Seronom L1 Seronom L2 Lav kontrol Genfinding 100

CV på maks. 10 %
8,6 % 10,2 % 10,2 % 6,0 %

Korrekthed (genfinding)
20 nmol/l 50 nmol/l 100 nmol/l 200 nmol/l

Bias på maks. 15 %
14,5 % 13,6 % 5,1 % 12,6 %

Kvantifikationsgrænse
5 nmol/l 10 nmol/l 20 nmol/l

CV på maks. 20 %
24 % 21 % 13 %

Linearitet Vurderes visuelt

Måleinterval 20 – 383,7 nmol/l
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Diskussion
Forsøgsperioden lå midt i en periode med ombygning af labo-
ratoriet. Dette betød blandt andet, at apparaturet blev flyttet. 
Da titanium findes mange steder i omgivelserne, kan ombyg-
ningen muligvis have været årsag til noget forurening.

Inden forsøget blev der søgt information om, hvilken isotop 
der ville være mest anvendelig at analysere til formålet. Ud 
over videnskabelige artikler var der kontakt med Thermo 
Scientific for at høre, om det efter deres mening overhovedet 
ville være muligt at analysere titanium på deres apparatur, og 
hvilken isotop der eventuelt ville være bedst. Ud fra råd fra fir-
maet samt de fundne artikler valgte vi 47Ti og 49Ti. Derfor 
blev apparatet sat op til det, men for interessens skyld blev det 
også sat op til at analysere 48Ti, da dette ikke ville tage længe-
re tid at analysere, og det ville være spændende at se, hvilken 
betydning calcium ville have. Derudover ville det være mest 
optimalt at kunne analysere på den hyppigst forekommende 
isotop. Allerede ved første serie stod det klart, at analysering 
på 48Ti var umuligt, selvom der i opsætningen var mulighed 
for at bede apparaturet om at tage højde for calciuminterfe-
rensen ved samtidig at måle en anden calciumisotop. 48Ti’s 
kalibreringskurve var nærmest vandret, på grund af at calci-
umindholdet er meget højere end titaniumindholdet i prøver-
ne, og korrektionen derfor er alt for upræcis.

49Ti i dette forsøg viste ret hurtigt tegn på at være ustabil, 
og efter 5 serier varierede det beregnede 0-punkt med næsten 
30 %, mens 47Ti var stabil.

Inden forsøgets start var det planen at lave metodesam-
menligning, men da analysen ikke bliver lavet nogen steder i 
Danmark, har det ikke været muligt at sammenligne med et 
andet laboratorium. Derfor blev det undersøgt, om der fandtes 
en ekstern kvalitetskontrol for titanium, som kunne fungere 
som metodesammenligning, men det gjorde der ikke. At der 
ikke findes en ekstern kvalitetskontrol, er problematisk, da der 
ikke er nogen sikkerhed for, at resultater fra forskellige labora-
torier kan sammenlignes. Denne problematik har også givet 
sig til udtryk i de fundne artikler, hvor der er stor uenighed om, 
hvor normalniveauet er.

En artikel har analyseret 47Ti på en kontrolgruppe og på per-
soner med titaniumimplantater. I kontrolgruppen var middel-
værdien under 8 nmol/l, og i den anden gruppe lå den på ca. 
125 nmol/l (8). En anden artikel skriver, at normalniveauet for 
titanium i serum er mindre end 3,133 nmol/l (9). Denne sidste 
kilde oplyser ikke, hvilken isotop de har analyseret på, hvilket 
gør artiklen mindre troværdig, da det ikke er muligt at finde ud 
af, hvordan resultaterne er fremkommet.

Kalibratorernes niveau blev baseret på artiklen med det lave 
niveau, da der var endnu en artikel (10), der havde titanium-
koncentrationer i dette område, og de to købte kontroller til 
krom og kobolt havde ift. indlægssedlen anslåede titanium-
værdier på henholdsvis 234 og 270 nmol/l. Vores resultater var 
henholdsvis 296 og 328 nmol/l, hvilket afviger 26,6 og 21,5 % 
fra den angivne værdi.

Konklusion
Før forsøgets start var der ingen, der vidste, om det var muligt 
at bruge iCAP Q til analysering af titanium i serum. Formålet 

med forsøget var derfor at finde ud af, om dette er muligt, og 
hvilken metodeopsætning der skulle bruges. Forsøget har vist, 
at det er muligt at analysere titanium i serum. Til trods for at 
apparatet blev flyttet i forsøgsperioden, opfylder analysen kra-
vene til metodevalidering på Klinisk Immunologisk og Bioke-
misk Afdeling, Vejle Sygehus, dog med en bemærkning om, at 
der skal holdes øje med, at afvigelsen på intermediær præcisi-
on falder til maks. 10 % inden for overskuelig fremtid.

Inden analysen kan tages i brug, er det nødvendigt at udføre 
en fuld metodevalidering.

Tak
En kæmpe tak til gruppen af bioanalytikere i lægemidler og 
metabolitter på Klinisk Immunologisk og Biokemisk Afde-
ling, Vejle Sygehus for godt samarbejde, for at måtte lave 
projektet hos dem og for deres fantastiske opbakning. 
En tak til laborant Louise Bogh-Neilsen for fremstil-
lingen af nogle reagenser til projektet. Tak til super-
brugeren af iCAP Q, bioanalytiker Berit B. Jørgen-
sen, der har stået til rådighed med vejledning i 
brugen af apparatet. En særlig tak til afdelingens 
utrættelige kemiker, Anne V. Schmedes, der har 
fulgt projektet hele vejen og stillet sin store eks-
pertise og erfaring til rådighed. Derudover tak til de 
frivillige personer på KIBA, der har doneret serum til 
projektet.

Alle har vist stor begejstring og interesse for projek-
tet, hvilket har været til stor inspiration under udførelsen 
af projektet.

En særlig stor tak til min medstuderende, Helga Blohm, for 
godt samarbejde i alle projektets fællesfaser.

Selvfølgelig også en tak til vejlederne Henrik Pedersen (UC 
Syd) og Helene Bundgård (Vejle Sygehus) for godt samarbejde.
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Undervisere har 
betydet alt

Engagerede undervisere, som både forstod at støtte og presse 
på, når det gjaldt, har en stor del af æren for, at hun i dag er 
færdiguddannet bioanalytiker, fortæller Susan Peyk Sørensen

Tekst // Jytte Kristensen, redaktør

FØR
2009 studerende 1. år

EFTER
2013 uddannet bioanalytiker

I 2009 interviewede fagbladets journalist Susan Peyk Sørensen. Hun var dengang en 
af de allerførste studerende på den nye bioanalytikeruddannelse ved University 
College Syddanmark i Esbjerg. 

Susan blev færdig med uddannelsen i januar 2013 og afsluttede med et bachelorpro-
jekt, som fik topkarakter. Læs om projektet her i bladet side 16-18. 

I 2009 fortalte Susan Peyk Sørensen, at hun ikke vidste ret meget om studiet, da hun 
søgte ind, og at hun dengang syntes, at sygehuse var skræmmende. I dag svarer hun 
med overbevisning ja på spørgsmålet om, hvorvidt hun har valgt det rigtige fag. 

”Jeg er sikker på, at jeg ikke kunne forestille mig at lave noget andet. Klinisk Biokemisk 
Afdeling er lige mig med al teknikken og den korte patientkontakt,” erklærer hun.  

Susan Peyk Sørensen er i juni netop blevet ansat i et ni månedersvikariat på Klinisk 
Biokemisk Afdeling på Haderslev Sygehus. Siden hun blev færdig med uddannelsen, har 
hun været i ulønnet virksomhedspraktik på Klinisk Biokemisk Afdeling ved Vejle Syge-
hus. Stedet, hvor hun også var i de fleste af sine praktikperioder i klinikken, og hvis bio-
analytikerundervisere sammen med en engageret lærer på skolen hun i dag tilskriver en 
stor del af æren for, at hun gennemførte uddannelsen.

”Jeg må indrømme, at jeg undervejs har været meget tæt på at smide håndklædet i 
ringen og stoppe med uddannelsen,” fortæller Susan. 

Personlige problemer parret med en ny by og et uddannelsessted, hvor alt var nyt og 
skulle gennemføres for første gang, gav nogle bump på vejen. Dertil kom, at Susan Peyk 
Sørensen efter en fuld folkeskole- og en hf-uddannelse først på bioanalytikeruddannel-
sen fik konstateret, at hun er ordblind. En læsehastighedstest viste fx, at hun læste halvt 
så hurtigt som andre. 

I folkeskolen blev hun erklæret doven, og ud over en engageret dansklærer, som for-
søgte at hjælpe hende, men med Susans ord ”rendte panden mod en mur”, fik hun ingen 
hjælp. Efter at hendes ordblindhed er blevet konstateret, har hun fået forskellige hjælpe-
midler til ordblinde, bl.a. en it-rygsæk med specialdesignede programmer. 

Det har dog været den personlige hjælp gennem studiet, som har været afgørende.
På skolen i Esbjerg var der en underviser, som hun altid kunne gå til og få støtte og 

hjælp, også til private problemer. Og i den kliniske praktik på Klinisk Biokemisk Afdeling 
på Vejle Sygehus mødte hun undervisere, som også var parate til at give den særlige om-
sorg og bistand, hun havde brug for.

”Uden dem havde jeg ikke klaret det. De har betydet alt,” erklærer Susan og nævner, 
hvordan hun fik lov til at aflevere en opgave elektronisk, da hendes farmor døde, og be-
gravelsen skulle foregå, samtidig med at opgaven skulle afleveres. 

Eller da hendes bioanalytikerunderviser på klinisk biokemisk afdeling kunne se, hvor 
svært hun havde det med patientkontakten. 

”Hun kunne læse signalerne og forstod at presse mig fremad, uden at det blev for me-
get. Hun sagde, ”vi vil have de bedste studerende,” og så hjalp hun mig, så jeg i dag godt 
kan lide og endda savne kontakten med patienterne,” fortæller Susan Peyk Sørensen, 
som på spørgsmålet om, hvad det bedste ved uddannelsen har været, svarer:

”Den personlige udvikling, som uddannelsen har givet mig. Jeg har fået mod til at gøre 
nogle ting og tage ansvar.”
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Whistle blowing
Hun stod frem med kritik af de ph.d.-studerendes laboratoriefaglige 
færdigheder på Københavns Universitet. Men Jacqueline Thybjerg fik 
aldrig mulighed for at uddybe sine observationer over for ledelsen.  
De kontaktede hende ganske simpelt ikke 

F ormentlig håbede de bare på, at ”problemet” gik væk af sig 
selv. I så fald fik de ret. Det gik nemlig på pension og fraflyt-
tede landet. Kritikken fra bioanalytikeren på det sundheds-

faglige fakultet på Københavns Universitet, der stod frem med sin 
bekymring for de ph.d.-studerendes laboratoriefaglige færdigheder, 
fik ingen konsekvenser. Hverken negative - hvad man kunne have 
frygtet - eller, hvad man kunne have håbet - positive. Ingen af de per-
soner, der har en aktie eller to i at værne om forskningskvaliteten på 
SUND, henvendte sig til Jacqueline Thybjerg efter at hun lod sig in-
terviewe - først til fagbladet, og senere til Universitetsavisen.  

Jacqueline Thybjerg flyttede i foråret permanent til Frankrig, hvor 
hun stammer fra.

Fagbladet har forsøgt at følge op på historien, og mailede derfor til 
fire af de kilder, der enten er blevet citeret eller på anden måde har 
bidraget til historien om forholdene på SUND. Her forespørgslen og 
deres svar.

Kære tidligere kilder
Jeg har interviewet hver især af jer i for-
bindelse med en artikel med afsæt i an-
klager, fremsat af en bioanalytiker på 
SUND - Jacqueline Thybjerg. Hun stod 
også senere frem i Universitetsavisen. 
Hendes anke var, at der ikke er styr på 
kvaliteten af det laboratoriefaglige arbej-
de, der udføres af de ph.d.-studerende på 
SUND. Jeg har hørt samme anklager fra 
andet TAP-personale.

Jeg har tænkt mig at følge op på histo-
rien; hvordan reagerede universitetet på 
hendes observationer? 

Mine konkrete spørgsmål til hver især af 
jer er: 1) Har I personligt taget kontakt til 
Thybjerg for at få hende til at uddybe og 
dokumentere? 2) I givet fald, hvorfor 
ikke? 3) Ville anklager af den karakter 
ikke udløse en reprimande eller "samta-
le"?

Jeg har fra Thybjerg fået det indtryk, at 
intet af dette er sket. Men vil gerne have 
det be- eller afkræftet.

Jeg vil forsøge at ringe jer op for ud-
dybning, men I er velkomne til at svare 
her.

vh
Helle Broberg Nielsen, journalist.

for døve øren

MAIL  

I fagbladet nr. 11 i 2012 tog forsk-
ningsbioanalytiker Jaqueline Thy-
bjerg bladet fra munden  og kriti-
serede forhold på sin arbejds-
plads, hvor antallet af ph.d. stu-
derende stiger voldsomt,  mens 
der skæres ned på fx bioanalyti-
kere og andet teknisk personale. 
Siden har tavsheden rådet.

Læs artiklen ”Hun tør stå frem 
for faget” på: 	
http://mags.datagraf.dk/dbio/35/
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Whistle blowing

Kære Helle,
Som instiutleder har jeg jævnligt talt 
med Jaqueline, og har desuden deltaget 
iinterview med både DBA og Universi-
tetsavisen. Jeg er ikke klar over hvad du 
mener med " Ville anklager af den ka-
raktér ikke udløse en reprimande eller 
"samtale"?". Jaqueline rettede jo ikke 
kritik mod specifikke personer, men 
mod sammensætningen af personalet i 
laboratorierne generelt, hvor, ifølge Ja-
queline, mere og mere af forskningen 
overtages af mindre erfarne ph.d stude-
rende. 

Med hensyn til at andre TAP-er har 
fresmørt samme "anklager", er jeg ikke 
bekendt med disse og kan derfor ikke 
kommentere disse.

Med venlig hilsen
Niels-Henrik Holstein-Rathlou
Institiuteder

Jacquelines Thybjergs nærmeste leder, 
institutleder på Biomedicinsk Institut un-
der SUND

Kære Helle, som Særligt Udpeget Per-
son er jeg uafhængig af ledelsen og kan 
ikke tage sager op af egen drift. 

Med venlig hilsen
Jørn Houngaard
professor
University of Copenhagen
Faculty Of Health Sciences
Department of Neuroscience and  
Farmacology
Panum Instituttet, Blegdamsvej 3, 
DK-2200 Copenhagen N
Denmark

“Særlig Udpeget Person”, som studere-
de og medarbejdere kan henvende sig 
til med observationer omkring dårlig 
forskningsskik

Kære Helle.
Jeg har intet særligt ombud ved fakulte-
tet, kender intet til den nævnte bioana-
lytiker, har min labotratorieforskning på 
Rigshospitalet ( ikke på Panum ). Kort 
sagt : finder ingen foranledning til at 
beskæftige mig med den sag.

vh.
Jens F. Rehfeld
Professor, dr.med. & scient.

s v a r

Af hensyn til dokumentationen er ordlyden i 
samtlige mailkorrespondancer gengivet uden 
nogen form for redigering.
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Ved arbejdsskade:

Husk, du kan få 
hjælp fra dbio

Ny arbejdsskadestatistik for Danske Bioanalytikere 
2007-2011 viser, at flere bioanalytikere kunne be-
nytte sig af den hjælp, de kan få fra dbio, når de 
får en arbejdsskade

F or første gang har Danske Bio-
analytikere gennemført en sta-
tistik, som bygger på data fra 

både Arbejdsskadestyrelsen og fra Dan-
ske Bioanalytikeres eget journalsystem. 

Tallene viser, at bioanalytikere som 
faggruppe enten har færre arbejdsska-
der end andre erhvervsaktive borgere, 
eller at de bioanalytikere, der pådrager 
sig en arbejdsskade, ikke får skaden an-
meldt.  Bliver skaden indberettet, sker 
det i højere grad til Arbejdsskadestyrel-
sen end til dbio’s sekretariat. Og endelig 
viser undersøgelsen, at bioanalytikeres 
hudlidelser anerkendes langt hyppigere 
end skader i bevægeapparatet, hvor ho-
vedparten afvises. 

Resultaterne overrasker ikke næstfor-
mand i dbio Camilla Bjerre.

”Vi har jo haft en fornemmelse af, 
hvordan det står til på området. Nu har 
vi også tal på, at vores fornemmelser 
holder stik, og at den strategi, vi sidste år 
udarbejdede for arbejdsskadeområdet, 
har fokus på de rigtige mål. Nemlig at 
flere arbejdsskader skal anmeldes. At 
flere lidelser i bevægeapparatet og i psy-
ken skal anerkendes som arbejdsskader, 
og at kendskabet til dbio’s tilbud om 
hjælp i arbejdsskader skal udbredes til 
alle bioanalytikere,” siger Camilla Bjerre.

For få skader anmeldes
Arbejdsskadestyrelsen modtager årligt 
35.000 til 40.000 anmeldelser af er-
hvervssygdomme og ulykker for borgere 
i den arbejdsdygtige alder. Ved udgangen 

af 2011 var der ca. 2,88 mio. erhvervsakti-
ve borgere i Danmark. Dvs. at der for lidt 
under 1,5 % af disse borgere hvert år an-
meldes en ulykke eller en erhvervssyg-
dom til Arbejdsskadestyrelsen.

Hvis antallet af anmeldelser på dbio’s 
område skulle svare til den almindelige 
anmeldelsesfrekvens, ville Arbejdsska-
destyrelsen hvert år modtage ca. 100 
anmeldelser fra bioanalytikere. Men i 
eksempelvis 2011 modtog styrelsen kun 
53 anmeldelser for bioanalytikere. Dvs. 
at der kun for omkring 0,8 % af dbio’s 
medlemmer foretages en anmeldelse. 

Det betyder, enten at Danske Bioana-
lytikeres medlemmer generelt ikke bli-
ver udsat for ulykker eller belastninger i 
deres arbejde i lige så høj grad som re-
sten af danskerne, eller at der sker en ge-
nerel underrapportering af faggruppens 
arbejdsskader. 

I dbio’s arbejdsskadestrategi er målet 
at øge medlemmers opmærksomhed på, 
at arbejdsgivere og læger er forpligtet til 
at anmelde alle arbejdsskader til Ar-
bejdsskadestyrelsen.

”Vi arbejder jo for at få anerkendt især 
de lidelser i bevægeapparatet, som bio-
analytikerne pådrager sig i deres arbej-
de, og som meget sjældent anerkendes. 
Kun Arbejdsskadestyrelsen kan vurdere, 
om der er tale om en ulykke eller en er-
hvervsbetinget lidelse i lovens forstand, 
men hvis en sag ikke engang bliver an-
meldt til styrelsen, kan vi da slet ikke 
gøre os forhåbninger om at præge om-
rådet,” siger Camilla Bjerre. 

Flere kan få hjælp af dbio  
Det varierer en del over årene, hvor 
mange sager Danske Bioanalytikere er 
inddraget i. I 2010 var dbio inddraget i 
halvdelen af de anmeldte arbejdsska-
desager, mens det i 2011 kun gjaldt 40 
pct. af sagerne (se tabel A).

Tallene understøtter billedet af, at 
der anmeldes og behandles skader i Ar-
bejdsskadestyrelsen, som Danske Bio-
analytikeres sekretariat ikke har kend-
skab til. Det kunne tyde på, at dbio’s 
medlemmer ikke i tilstrækkelig grad 
har kendskab til tilbuddet om hjælp fra 
sekretariatet. 

dbio’s strategi er da også, at medlem-
merne får større viden om, hvilken 
hjælp i en arbejdsskadesag de kan hen-
te hos deres fagforening. 

”Det skulle jo helst være en helt na-
turlig ting for vore medlemmer, at de 
søger råd, vejledning og bistand i en ar-
bejdsskadesag hos dbio,” siger Camilla 
Bjerre. 

80 procent afvises
Og der kan vitterlig være god brug for 
kompetent hjælp, hvis man pådrager 
sig en arbejdsskade. Arbejdsskadesty-
relsen afviser nemlig hovedparten af 
erhvervssygdommene for bioanalytike-
re. I gennemsnit afvistes ca. 80 % i peri-
oden 2007 til 2011 ( fig. 2).

Bevægeapparatslidelser udgør ho-
vedparten af de sager, som medlemmer 
har anmodet sekretariatet om bistand 
i, men det er samtidig den type er-

80%
 I gennemsnit afvistes ca.

af sagerne
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Figur 1 nedenfor viser det årlige antal anmeldte sager for bioanalytikere opdelt på hhv. arbejdsulykker og erhvervssygdomme.

Tabel A: Anmeldte arbejdsskader for bioanalytikere  2007-2011

Ulykker og erhvervssygdomme 2007 2008 2009 2010 2011

Arbejdsskadestyrelsen 74 88 59 71 53

Danske Bioanalytikere(*) inddraget 54 41 42 35 32

(*) Note: De arbejdsskadesager, hvor dbio har været inddraget, omfatter sager registreret som ”nyanmeldte sager” og som ”afslutte-
de sager” i hvert af årene. Antallet af sager kan derfor være overvurderet.

Tekst // Vibeke Greve Kristensen, arbejdsskadekonsulent i Danske Bioanalytikere

hvervssygdomme, som bioanalytikere 
har vanskeligst ved at få anerkendt.

Bioanalytikernes arbejde kan godt 
nok betegnes som ensidigt gentaget og 
til en vis grad højrepetitivt, men det er 
ikke kraftbetonet og falder derfor uden 
for Arbejdsskadestyrelsens præmisser 
for anerkendelse.  Ligesom styrelsen 
mener, at betingelsen om, at det ensi-
digt gentagne, kraftbetonede arbejde 
skal udføres i mindst halvdelen af ar-
bejdsdagen, ikke opfyldes i bioanalyti-
kernes sager. 

Til gengæld anerkendes sager om 
hudgener ganske ofte. Bioanalytikere er 
i deres arbejde udsat for eksempelvis 
dampe fra formaldehyd og må hyppigt 
vaske og afspritte deres hænder. Der-
med opfylder de oftest præmisserne for 
anerkendelse af hudlidelser.

De ganske få erhvervsbetingede psy-
kiske lidelser, som bioanalytikere har 
fået anmeldt, er alle afvist. Ingen bio-
analytikere har henvendt sig om hjælp 
i psykiske sager i hverken 2009, 2010 el-
ler 2011 (fig 3).

”Vi er ganske tilfredse, hvad aner-
kendte hudlidelser angår. Tallene for 
især bevægeapparats- og det psykiske 
område bekræfter os til gengæld i, at vi 
skal gøre en indsats for at få anerkendt 
den type sygdomme. I vores arbejds-
skadestrategi står da også, at dbio skal 
arbejde for at få anerkendt flere psyki-
ske lidelser og belastningsskader i be-
vægeapparatet,” siger Camilla Bjerre.

Figur 2: Anmeldte sager pr. år fordelt på bioanalytikere

Note: Figur 2 er udelukkende baseret på bioanalytikere og viser forskellen mellem, hvor 
mange sager der er anmeldt til hhv. dbio og Arbejdsskadestyrelsen, ASK.

Figur 3: Anmeldte erhvervssygdomme i bevægeapparat, ”hud” og ”psyke”, 
som dbio har været inddraget i

Kilde: dbio data.
Læs hele statistikken på www.dbio.dk.
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Overenskomstresultatet i 2013 blev som bekendt ikke noget at prale af for løn-
modtagerorganisationerne hverken i Sundhedskartellet eller for andre. Over-
enskomsten er da også blevet kaldt for en afværgeoverenskomst,  da Sund-

hedskartellet fik forpurret rigtig mange af arbejdsgivernes krav, som fx kravet om et 
større råderum til at kalde medarbejdere på arbejde.

dbio og de øvrige organisationer har imidlertid set skriften på væggen. Arbejdsgi-
verne vil komme stærkt tilbage med deres krav i 2015.

Halvdelen af tiden på de OK-møder, som formand Bert Asbild, forhandlingschef 
Joy Strunck og chefkonsulent Carl Caspersen holdt i landets fem regioner, gik derfor 
med at bane vejen for en god debat om kravene til de kommende forhandlinger i 
2015.  Møderne var for både tillidsrepræsentanter og ledere.

”Hvad siger I fx til at skulle sælge den arbejdsgiverbetalte frokost?” udfordrede  
Bert Asbild tilhørerne på  mødet i Region Syddanmark. 

Med blikket mod

OK 15
Danske Bioanalytikeres for-

mand, Bert Asbild, har været 
på en OK-tour rundt i landet 
for at fortælle om resultatet 
af OK 13 og så de første frø 

til debatten om OK 15
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Tekst // Jytte Kristensen, redaktør
Foto // Lars Skaaning 

”Vi skal tænke nyt og 
anderledes”
Med OK 15 lige om hjørnet  er det vigtigt 
at komme i gang med medlemsdebat-
ten allerede nu, forklarede Bert Asbild. 

”Vi ved godt, hvad I gerne vil have. I vil 
have lønstigninger, bedre pension og fle-
re midler til lokalløn,” sagde dbio-for-
manden. 

”Vi ved også, hvad arbejdsgiverne ger-
ne vil. Deres krav om større fleksibilitet  
og øget arbejdstid vil igen komme på 
banen. Det vil den arbejdsgiverbetalte 
frokost formodentlig også.”  

Diskussionen om øget arbejdstid er 
ikke fagbevægelsens livret, men Bert As-
bild fremhævede, at det er vigtigt, at 
fagforeningerne går positivt ind i for-
handlingerne. Ellers er risikoen, at det 
næste gang bliver Sundhedskartellets 
organisationer, der tromles over af rege-
ring og lovforslag. Sådan som det skete 
for Danmarks Lærerforening i foråret 
2013.

”Vi har sagt nej til arbejdsgivernes 
krav i 2011 og i 2013. Vi kan ikke blive ved 
med at sige nej i forhandlingssituatio-
nen. Hvordan kan vi i stedet vende det, 
så vi også kan se noget i det for os?” 
spurgte Bert Asbild på møderne i regio-
nerne.

”Vores udfordring er at tænke og age-
re på en anden måde. Vi skal sikre os 
indflydelse i stedet for at blive tromlet 
ned, og vi skal kæmpe for at bevare de 
gode arbejdspladser og den danske mo-
del.”

Hele diskussionen om den danske mo-
del, som på det seneste har fyldt i medi-
erne og under OK 13-forhandlingerne, fik 
også plads på OK-møderne. Forhand-
lingschef Joy Strunck:

”Den danske model er under pres, og 
det  betyder, at vi har et øget  behov for 
at stå sammen i fagbevægelsen, men 
også et behov for at finde nye temaer, 
som kan genskabe dialogen i forhand-
lingssituationen. En dialog, der skal sikre 
forhandlingsløsninger og ikke ”påbud” 
via lovindgreb,”  sagde hun.

Lokalløn er en mærkesag
Midler til lokalløn var et andet hoved-
emne på OK-møderne med tillidsrepræ-
sentanter og ledere. Oprindeligt var lo-
kalløn arbejdsgivernes opfindelse. De 

Ledernes situation og forhold bliver et af emnerne til kra-
vindsamlingen til OK 15. ”Hvad vil I bruge os, jeres fagfor-
ening, til? Hvad kan vi gøre for jer?” spurgte Bert Asbild.
Fotoet er fra mødet i dbio - syddanmark 

dbio’s formand, Bert 	
Asbild, fortalte om et 	

forhandlingsforløb ved 
OK 13, hvor resultatet var 

beskedent, men hvor 
sammenholdet mellem 

lønmodtagerorganisatio-
nerne blev forbedret. ”Vi 
oplevede tydelig opbak-

ning fra KTO, AC og FOA 
ved afgørende krav fra 

Sundhedskartellet,” 	
konstaterede han.

Temaer, som skal debatteres på 
arbejdspladserne op til OK 15
•	 �Timebank  og arbejdstid - kan der være en sammenhæng?
•	 �Kompetencefond - der kvalificerer hele livet!
•	 �Afgivelse af ret til betalt frokost - hvordan skal det veksles?
•	 �Hvis ikke lokalløn, hvad så?
•	 �Øremærket barsel - det gavner ligelønnen, men hvordan?
•	 �Ledelsesudfordringer - hvad gør vi for lederne/ledelsesrummet?
•	 �OK-periode på mere end 2 år?
•	 �1. maj / 5. juni?
*Her i fagbladet går vi i efteråret tættere på de emner til debat, 
som er nævnt her.
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ønskede, at der på sygehusene var mid-
ler til at belønne medarbejdere eller af-
delinger, som gjorde en særlig indsats. 
Efter nogen tøven gik fagforeningerne 
og også dbio ind i arbejdet for lokalløn. 
Rundtomkring i landet arbejdede bio-
analytikerne seriøst med, hvordan pen-
gene kunne fordeles på en fair måde. 
Kompetencelønsystemer og forhåndsaf-
taler så dagens lys flere steder. 

Ved OK-forhandlingerne i 2002, 2005 
og 2008  blev der afsat pæne procentde-
le af lønsummen til brug  til lokalløn, 
men ved de seneste forhandlinger har 
lønrammen været så snæver, at Sund-
hedskartellet har valgt at bruge de få 
midler til generelle lønstigninger.

De penge til lokalløn, som blev afsat i 
2002, 2005 og 2008, har længe været et 
stridspunkt.  Fagforeningerne argumen-

terer for, at ”det er vores penge”, dvs. at 
når en bioanalytiker med tillæg fx går på 
pension, skal pengene igen i spil, så an-
dre bioanalytikere kan få glæde af dem. I 
de fleste regioner er det imidlertid ikke 
tilfældet. Ledelserne inddrager i stedet 
pengene til effektiviseringer eller daglig 
drift.

På OK-møderne i regionerne var til-
lidsrepræsentanter og lederes generelle 
holdning, at de ønsker at holde liv i lokal-
lønnen og bevare det økonomiske råde-
rum. De ønsker at  skabe muligheder for 
at genanvende midler, som enten er ble-
vet frigivet som følge af ændringer i per-
sonalesammensætningen, vakancer el-
ler effektiviseringer på arbejdspladsen.

”Men hvordan gør vi det? Vi mangler 
redskaberne til at kunne dokumentere 
over for arbejdsgiverne, hvor mange 

penge det drejer sig om”, lød spørgsmå-
let til dbio.

Joy Strunck, forhandlingschef i dbio, 
fortalte, at dbio i foråret har sat fokus på 
at skabe et grundlag for, at tillidsrepræ-
sentanterne tydeligt kan dokumentere 
de midler, der kommer i spil, når fx ældre 
kolleger med tillæg går på pension, og 
yngre bliver ansat på arbejdspladserne.

”Den bedste argumentation er doku-
mentation.  Derfor kan de opdaterede 
regneark, der bliver tilgængelige til efter-
året, være en god hjælp, når tillidsrepræ-
sentanterne går i dialog med deres leder 
om at genanvende frigjorte midler til 
kollegerne på arbejdspladen,” sagde Joy 
Strunck og understregede: 

”Det er vigtigt, at pengene  genfor-
handles til gavn for bioanalytikerne. Det 
ser vi som et helt legitimt krav.”

status for lokal løn

Nordjylland

Midtjylland

Syddanmark

Hovedstaden

Sjælland

0 500 1000 1500 2000

Bioanalytikeres gennemsnitlige lokale tillæg i kr pr måned fordelt på regioner

Gennemsnit på landsplan i 
lokale tillæg febr 2013:
Bioanalytikere på løntrin 4:
1.000 kr. pr. måned 
Bioanalytikere på løntrin 6:
2.000 kr. pr. måned

På OK-møderne var der også mulighed 
for at få afklaret spørgsmål om løn og 
arbejdsforhold, bl.a. hos chefkonsulent 
Carl Christian Kaspersen, der også gen-
nemgik status for lokallønsforhandlin-
gerne i de forskellige regioner. Gen-
nemsnittet for det lokale tillæg pr. må-
ned på landsplan er for bioanalytikere 
på løntrin 4: 1.000 kroner/md. Bioanaly-
tikere på løntrin 6 har i snit 2.000 kro-
ner i tillæg pr. måned. Tallene er op-
gjort pr. februar 2013.

Forhandlingschef Joy Strunck gennem-
gik  lønudviklingen for de forskellige 
medlemsgrupper og fremhævede de 
resultater, som blev aftalt ved OK 13.
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I juni 2013 dimitterede 72 bioanalytikere fra uddannelserne i Århus og  København
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Fremtidens dbio:  
Det handler 
både om drømme, 
omverden og 
medlemmerne

Man kan også starte et helt an-
det sted. Nemlig i drømmene 
om, hvordan den fremtidige 

organisation skal se ud. Hvilke udfor-
dringer kommer den til at møde? Hvilke 
kompetencer og kvalifikationer er nød-
vendige hos de ansatte? Hvor skal opga-
verne løses? Hvad er det, medlemmerne 
ønsker sig? 

dbio har valgt den sidst beskrevne 
metode. I første omgang er det regions-
bestyrelser, ledere, tillids- og arbejdsmil-
jørepræsentanter plus undervisere, som 
er spurgt til råds, forklarer konsulent i 
dbio Kirstine Sidenius. Hun er konsulent 
på dbio’s arbejde med at evaluere den 
nuværende struktur og kan efter projek-
tets første fase konstatere: 

”Professionens og dbio’s synlighed 
spiller en meget stor rolle for de med-
lemmer, vi har snakket med. Mange 
blander imidlertid professionen og fag-
foreningen sammen. Nogle tror, at fag-

foreningen kan alt. Men det er jo sådan, 
at fagforeningen kun kan agere til en vis 
grænse.  Der er også noget, som profes-
sionen selv skal gøre, men som fagfor-
eningen selvfølgelig kan støtte op om,” 
siger Kirstine Sidenius. 

Hun peger på, at professionens synlig-
hed netop er et område, hvor bioanalyti-
kerne også selv må tage affære. Professi-
onens synlighed afhænger i høj grad af, 
at bioanalytikerne selv står frem i deres 
daglige arbejdsliv. 

Drømmeindsamling 
På regionale møder, møder med dbio’s 
udvalg, i regionsbestyrelserne og i ho-
vedbestyrelsen har medlemmer drøftet, 
hvad de drømmer om på dbio’s og pro-
fessionens vegne.

Alle input er indsamlet og vil nu blive 
brugt til at evaluere, hvor dbio aktuelt 
befinder sig i forhold til deltagernes 
drømme og mål. 

Hvor er dbio allerede rigtig god, og 
hvor er der langt fra drøm til virkelig-
hed? Og hvordan kan organisationen 
indfri medlemmernes drømme?

Det skal det fortsatte arbejde med 
projektet give nogle bud på.  

Når man skal evaluere en 
organisations struktur, kan 
man tage de eksisterende 
opgaver fra en ende af. 
Vurdere dem en for en. 
Dur – dur ikke.

dbio’s struktur fra 
2007 skal evalueres
I 2007 forsvandt Danmarks 14 
amter, og i stedet blev der dannet 
fem regioner. Det samme skete i 
Danske Bioanalytikere, som ved 
en ekstraordinær generalforsam-
ling vedtog, at foreningens struk-
tur skulle følge den regionale. Re-
gionerne er landets sygehusejere 
og dermed flertallet af bioanalyti-
keres arbejdsgivere, og dbio’s ho-
vedbestyrelse fandt det formåls-
tjenligt, at foreningens struktur 
matchede de arbejdsgivere, som 
de forhandler med. 

 dbio blev således fra 2006 ind-
delt i fem regioner med hver sin 
frikøbte formand. Resten af orga-
nisationen forblev uændret med 
et sekretariat i København og en 
formand og to næstformænd, 
alle på fuld tid.

På dbio’s kongres i 2012 ved-
tog kongressen, at den struktur, 
som så dagens lys i 2006, nu skal 
evalueres. Forslaget blev stillet af 
hovedbestyrelsen og blev enstem-
migt vedtaget af kongressens de-
legerede.
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Trekanten

Tekst // Jytte Kristensen, redaktør

I arbejdet med dbio’s struk-
tur skal der tages højde for 
tre delelementer. 

Mål: Hvad er det, der 
drømmes om? Hvad er det, 
dbio gerne vil? 
Omverden: Hvad påvirkes 
dbio af i samfundet, i fag-
foreningsbranchen, i sund-
hedssektoren og fra med-
lemmerne?
Medlemmerne: Hvad 
skal leveres? Hvad er det 
”rigtige” til medlemmerne?

dbio’s struktur skal afspejle 
de tre elementer og under-
støtte såvel mål, påvirknin-
ger fra omverdenen og 
medlemmernes forventnin-
ger. 

Trekanten
I arbejdet med dbio’s struktur er det ikke nok kun at se på,  
hvad dbio drømmer om – og hvilken struktur der kan under-
støtte, at dbio kommer i mål med at realisere disse drømme. 
Det er også nødvendigt at se på, hvilke vigtige tendenser der 
er i omverdenen, som har en betydning for medlemmerne – 
og dermed også  betydning for, hvad dbio skal kunne levere. 

Et eksempel kan være en øget konkurrence på pris for 
medlemskab, hvilket kan betyde, at dbio skal tilbyde nye 
medlemsfordele. Eller det kan være forandringer i sund-
hedssektoren, som kan medføre, at dbio skal arbejde på, at 
der etableres nye uddannelser, der matcher medlemmernes 
behov. 

Det sidste og væsentligste element i dbio’s struktur er na-
turligvis medlemmerne. Hvad skal dbio levere til medlem-
merne, så alle oplever at få noget for deres kontingent? Er 
det en forsikring i forhold til uretmæssig fyring? En sikring 
af faglig udvikling eller af løn? Svaret på dette skal afspejle 
sig i dbio’s struktur. 

dbio’s struktur skal understøtte, at drømme og mål nås. 
Den skal kunne respondere på de vigtige tendenser i omgi-
velserne, som påvirker medlemmerne, og den skal matche 
medlemmernes ønsker og forventninger til deres fagfor-
ening. 

Tidsplan for  
struktur- 
projektet 
Fase 1: Åben diskussion om 
drømme og mål.
Fase 2: Evaluering – hvad 
virker, hvad virker ikke?
Fase 3: Evt. konkrete forslag 
til ændringer i dbio’s struktur 
stilles.
Fase 4: Forslag til ny struk-
tur/ændringer enten på dbio’s 
ordinære kongres i 2015 eller 
på ekstraordinær kongres. 
Fase 5: Ny struktur imple-
menteres.

Det drømmer vi om
• �Fremtidens dbio er en helhedsorganisation, der favner alle med-

lemmer.
• �I fremtidens dbio er medlemmerne inddraget og involveret i forenin-

gens arbejde.
• �Fremtidens dbio er en helhedsorganisation, hvor alle led i organisationen 

samarbejder.
• �Fremtidens dbio er økonomisk ansvarlig.
• �Fremtidens dbio er kendt og har et godt omdømme – internt i professio-

nen og eksternt.
• �Fremtidens dbio arbejder for, at professionen bliver set og anerkendt.
• �Fremtidens dbio er med til at tegne fagets udvikling og højne den faglige 

stolthed.
• �I fremtidens dbio oplever alle medlemmer at have indflydelse på for-

eningens arbejde.
• �Fremtidens dbio har indflydelse og gennemslagskraft på det sund-

hedspolitiske område.
De ni overordnede statements sammenfatter de drømme, som deltagerne i pro-
jektet har fortalt om.

dbio´s 
STRUKTUR

OMVERDEN MEDLEMMERNE

MÅL
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Mødet den 21. og 22. maj og 25. juni 2013
Næste møde 3. og 4. september 2013

Hallo det er din 
fagforening
Efter HB mødet den 21. maj  mellem  
klokken 15.00 og  18.00 fik 300 med-
lemmer af dbio et personligt opkald fra 
Danske Bioanalytikere.  Ved at ringe di-
rekte hjem til medlemmerne og høre  
om, de er tilfredse med deres medlem-
skab, vil dbio skaffe sig viden om, hvad 
foreningen kan gøre bedre. De fleste 
medlemmer tog vel imod opkaldet. Op-
ringningen er et led i en større indsats for 
at rekruttere og fastholde medlemmerne.

Flest ønsker rabat  
på forsikringer
dbio har via en undersøgelse på hjemme-
siden fået et fingerpeg om, hvilke med-
lemsfordele medlemmerne  sætter højest. 
Omkring 300 deltog i undersøgelsen. 
Områderne med flest  stemmer ( over 20 
%) er: 
Rabat på:
•	 �Indboforsikring (38%),
•	 Rabat på rejser (37%)
•	 �Ulykkesforsikring ( 31 %)
•	 �Briller/kontaktlinser (30%)
•	 �Massage, wellness, skønhedsprodukter 

(26 %)

•	 �Bøger (24%)
•	 �Høj rente på indlån (23%)
Sekretariatet  undersøger nu muligheder 
for rabatordninger hos forskellige forsik-
ringsselskaber. Desuden vedtog HB, at De 
Studerendes Udvalg skal spørges særskilt 
om deres ønsker til rabatter. dbio har i 
dag aftaler om medlemsrabat med Saxo.
com, Fitness.dk, Trendyliving.dk, Fragtfri-
Vin.dk og Forbrugsforeningen.

Tilbud fra Lån og Spar
dbio har modtaget et tilbud fra Lån og 
Spar Bank om særligt favorable bankvil-
kår for dbios medlemmer. Tilbuddet om-
fatter både tilbud til studerende og ikke-
studerende. HB besluttede at iværksætte 
tilbuddet allerede her i sommer. Læs side 
2 og på dbios hjemmeside under med-
lemsfordele.

Nyt fra A-kassen
Tal fra DSA viser, at ledigheden blandt 
bioanalytikere er faldende. Således var 
der i marts 2013 94 ledige, mod 115 i 
marts 2012. For dimittender er situatio-
nen status quo.  I marts 2012 var der 57 
ledige dimitterende bioanalytikere, mod 
59 i marts 2013. Til gengæld stiger antal-

let af nyuddannede, som går direkte fra 
uddannelse til job. I 2011 var 68 % af de 
nyuddannede forbi DSA for at få dagpen-
ge. I vinteren 2012 var antallet 50%.

Medlemsudvikling
Danske Bioanalytikere følger nøje med i 
medlemsudviklingen. Organisatorisk chef 
Torben Jensen gennemgik medlemsstati-
stikken, som viser, at:.
•	 �dbio har lidt færre medlemmer, som er 

i arbejde end tidligere år 
•	 �Antallet af medlemmer, som er arbejds-

løse, er svagt faldende i 2012 
•	 �Antallet af dimittender, som fortsætter 

deres medlemskab efter endt uddan-
nelse, stiger 

•	 �Organisationsgraden i dbio er uændret, 
idet der på landsplan er færre bioanaly-
tikerstillinger end tidligere.

Hver gang et medlem melder sig ud af 
foreningen, spørger dbio til årsagen. 
Medlemmerne anfører hovedsageligt 
pension/efterløn (52%), fagskifte eller 
frafald fra uddannelsen (17%) og privat-
økonomiske forhold som årsag.

Nyt fra Hovedbestyrelsen
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Insite – dbio´s nye intranet 
dbio er i fuld gang med at udskifte for-
eningens elektroniske systemer, bl.a. in-
tranet, hjemmeside, kursussystem og 
medlemssystem.  Det nye intranet gik i 
luften den 31. maj, mens hjemmesiden 
forventes færdig i november 2013.  Det 
nye intranet ”Insite” er  Danske Bioanaly-
tikeres arbejdsredskab for tillids- og ar-
bejdsmiljørepræsentanter, udvalg og eks-
pertgrupper, regionsformænd og regions-
bestyrelser, HB, FU og sekretariatet.

Praksisansatte er 
bekymrede
HB drøftede lægekonflikten og situatio-
nen for dbios medlemmer i lægepraksis. 
Danske Bioanalytikere og Dansk Sygeple-
jeråd har holdt fælles orienteringsmøder i 
hele landet for bioanalytikere og sygeple-
jersker ansat hos alment praktiserende 
læger. Mange praksisansatte er bekymre-
de for, at de kan blive sat ned i tid eller 
afskediget, når og hvis praksislægerne 
gør alvor af at aflevere deres ydernumre. 
( Efter HB-mødet valgte de praktiserende 
lægers organisation, PLO den 29. juni at 
genoptage forhandlingerne med Danske 
Regioner, læs også side 7).

Opbakning til lovforslag 
Danske Bioanalytikere har afgivet hø-
ringssvar til regeringens lovforslag om al-
men praksis, som lægger op til at styrke 
sammenhængen i sundhedsvæsnet på 
tværs af regioner, kommuner og almen 
praksis. Danske Bioanalytikere ser praksis-
bioanalytikerne som en kerneaktør i den 
udvikling. I høringssvaret skriver dbio bl.a. 
at: Praksisbioanalytikere kan koordinere 
analyserekvisitioner og –svar således, at 
de rigtige analyser tages og overflødige 
analyser minimeres. Praksisbioanalytikere 
kan bidrage til regeringens ønske om 
hurtig udredning i almen praksis ved at 
sikre korrekte og hurtige prøvesvar. dbio 
foreslår desuden, at  der skal formuleres 
ensartede kvalitetskrav til patientdata på 

tværs af sygehuse, almen praksis og kom-
muner, så man undgår at prøver skal ta-
ges om, fx når patienten henvises fra 
egen læge til sygehuset, samt for at sikre 
at data ved hjemmemonitorering er påli-
deligt og kan anvendes i patientens be-
handling på sygehuset.

Ingen bisiddere til ikke-
medlemmer
På baggrund af en situation, hvor ledel-
sen bad en arbejdsmiljørepræsentant, 
som er medlem af dbio, om at være bi-
sidder for et ikke-medlem i en opsigelses-
sag, har HB truffet følgende beslutninger:

Danske Bioanalytikere, herunder tillids-
repræsentanter er ikke bisidder ved sam-
taler, når der er tale om ikke-medlemmer. 

Danske Bioanalytikere hjælper ikke 
med at klæde medlemmer på, hvis de 
skal være bisiddere for ikke-medlemmer.

Arbejdsmiljørepræsentanter er som ud-
gangspunkt ikke bisiddere ved opsigelser 
m.v., men udelukkende ved samtaler om 
sygefravær.

dbios vejledning om bisidderforhold 
opdateres snarest på RepræsentantNet.

 
Sig ja til nye opgaver 
HB drøftede  regeringens nye sundheds-
politiske udspil set i lyset af dbios fagpoli-
tiske strategi. HB mener, at bioanalytikere 
i højere grad end i dag skal være en del 
af det nære sundhedsvæsen. Eksempler 
er mobile bioanalytikere, som kører ud til 
patienternes hjem og tager prøver, bio-
analytikere i lægepraksis som kan stå for 
kvalitetssikring, eller bioanalytikere, der 
underviser patienter, i hvordan de anven-
der POCT udstyr i eget hjem. Der ligger 
en udfordring for såvel dbio som den en-
kelte bioanalytiker i at gøre opmærksom 
på de kompetencer en bioanalytiker har 
og at byde ind på de nye opgaver, når de 
kommer.

Nyt kommissorium for 
Fagligt Udvalg
Hovedbestyrelsen og Fagligt Udvalg har 
formuleret et nyt kommissorium ud fra 
HB´s mål og fokusområder.  Opgaverne 
indtil næste kongres i 2015 omfatter bl.a. 
branding af bioanalytikernes kernefaglig-
hed og udvikling af den diagnostiske 
samarbejdspartner.

Slut med 
suppleringsuddannelse 
Som reglerne er i dag, skal professionsba-
chelorer, der vil videreuddanne sig på uni-
versitetet, fx med en cand. scient. san, 
starte med et halvt års suppleringsuddan-
nelse.   Fra 1. september 2014 kan uni-
versiteterne ikke længere stille det krav 
for at blive optaget på et kandidatstudi-
um. Det er konsekvensen af en ny lov, 
som træder i kraft den 15. juli 2013. 
Gældende praksis fortsætter dog indtil 
september 2014. Universiteterne kan i 
stedet kræve, at de studerende, gennem-
fører supplerende uddannelsesaktiviteter i 
starten af deres kandidatuddannelse.

Den nye lov indfrir en vedtagelse på 
dbios kongres i 2012, som pålagde dbio 
at arbejde for at sikre bioanalytikere med 
professionsbachelor direkte adgang til 
kandidatuddannelser. 

Underviserdag 2013
dbio afholder underviserdag for bioanaly-
tikereundervisere den 22. august 2013. 
Emnerne er bl.a. hjernebaseret læring, 
transfer og coaching. 

Temadag for ph.d. og ph.d. 
studerende
Sundhedskartellet afholder en fælles dag 
i efteråret 2013 for ph.d.ére og ph.d.-stu-
derende. Danske Bioanalytikere er i øje-
blikket i gang med at danne sig et over-
blik over, hvor mange medlemmer, der 
har en ph.d. eller er ph.d.-studerende, og 
vil fremover sætte fokus på, hvordan dis
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se medlemmer kan fastholdes i forenin-
gen.  Andre af organisationerne i Sund-
hedskartellet har længe haft fokus på de-
res medlemmer med ph.d. og ph.d. stu-
derende. Danske Fysioterapeuter har såle-
des en oversigt over denne gruppe på de-
res hjemmeside.

Bio-wikipedia
HB bevilgede 45.000 kroner som tilskud 
til en udvikling af en landsdækkende Bio-
wiki på tværs af de fem uddannelsesinsti-
tutioner og sammen med dbio. En bio-
wiki er et redigeret, elektronisk opslags-
værk  med billeder og lyd. Målet med 
bio-wiki´en er bl.a. at understøtte lærin-
gen i uddannelsen og sprede viden om 
og synliggørelse af faget. Næstformand 
Martina Jürs er dbios repræsentant i sty-
regruppen. 

Mødet 25. juni

Formænd kan deltage i 
FTR-kurser
HB besluttede, at de fem regionsfor-
mænd kan deltage i kurser for fællestil-
lidsrepræsentanter. De aftalte samtidig, at 
regionsformændene ikke indtager en 
fremtrædende rolle på kurserne, som er 
fællestillidsrepræsentanternes eget fo-
rum.

God erfaring med 
ringedag
Den 21. maj ringede HB-medlemmer og 
ansatte i sekretariatet  370 medlemmer 
op for bl.a. at spørge dem om, hvor til-
fredse de er med dbio. Cirka 200 medlem-
mer var hjemme og klar til en samtale. 

Stort set alle var positive over at få en 
repræsentant fra dbio i røret, og hoved-
parten var umiddelbart tilfredse  med 
deres fagforening. Medlemmerne værd-
sætter bl.a. den faglige ekspertise i dbio, 
de er glade for tillidsrepræsentanternes 
indsats, og den rådgivning de får i dbios 
sekretariat. De roser regionernes med-
lemsarrangementer, dbios kurser, med-
lemstilbud og fagbladet. Flere fremhæ-
ver, at de er glade for at være en del af et 
fagligt fællesskab og netværk.

Blandt de mere kritiske svar var der en 
del, som ønsker, at dbio gør en større ind-

sats for at synliggøre bioanalytikerne . 
Andre ønsker gik på højere løn, flere ra-
batordninger, højere weekendtillæg, elek-
tronisk fagblad  m.v.

Hvad drømmer de om?
dbio er i gang med at kikke organisatio-
nens struktur efter i sømmene. På et se-
minar for regionsbestyrelserne og HB i 
maj arbejdede deltagerne  videre med et 
materiale, som er indsamlet i hele landet. 
Seminaret udmundede i de tre overord-
nede mål :  
1.	� dbio og professionens synlighed
2.	� At være en helhedsorganisation
3.	� Medlemsindflydelse og –inddragelse. 
Læs også artiklen på side 28. 

dbio skal med på 
folkemødet i 2014
Regionsformændene fra Region Midtjyl-
land, Mette Thomsen og fra Region Sjæl-
land Anne Sørensen, deltog i årets folke-
møde på Bornholm, som har udviklet sig 
til et vigtigt forum for politiske menings-
dannere. Begge var enige om, at dbio bør 
deltage næste år i 2014, og  ikke kun med 
de politiske budskaber. ”Vi skal have nog-
le faglige personer med derover, så vi kan 
vise vores fag frem”, sagde Mette Thom-
sen, og fortalte om hvordan fysioterapeu-
terne havde været meget synlige på fol-
kemødet med tilbud om motion.

Næstformand Camilla Bjerre bemær-
kede: ”Den ene vinkel er at vise vores fag 
frem, den anden vores mulighed for at 
påvirke med dbios politiske budskaber, 
gennem samtaler med andre politikere.”

HB er enige om, at dbio skal deltage 
med noget fagligt relevant i 2014 som fx. 
en stand, hvor der måles blodsukker.  En 
arbejdsgruppe skal komme med forslag 
til dbio-aktiviteter på folkemødet. Grup-
pen består af Mette Thomsen, Anne Sø-
rensen, og de to næstformænd Camilla 
Bjerre og Martina Jürs. 

Klar strategi for 
arbejdsskader
HB fik præsenteret en ny arbejdsskade-
statistik, som bl.a. viser, at flere medlem-
mer med fordel kunne inddrage dbio, når 
de får en skade. Læs mere side 20

HB er enige om, at dbio skal fortsætte 
sin indsats på området og gøre medlem-

merne opmærksomme på, at de kan få 
bistand i arbejdsskadesager i dbio.

dbio kommunikerer 
strategisk
På dbios kongres i 2012 var ønsket om 
større synlighed fremtrædende i såvel 
debatten på Open Space som i de stillede 
forslag. HB har derfor vedtaget, at dbio 
skal arbejde med en strategi for, hvordan 
kommunikation kan bruges som redskab 
til større synlighed og gennemslagskraft. 
Arbejdet går i gang i eftersommeren og 
tager afsæt i at bevidstgøre og uddanne 
det politiske og administrative niveau i at 
bruge kommunikation endnu mere stra-
tegisk – og prioriteret – for at opnå visio-
ner og mål.

Få danskere til NML 
kongres
dbios formand og næstformænd samt 
faglig chef Jane Fyhn deltog som dbios 
repræsentanter i NML-kongressen i 
Trondheim i juni. De fortalte om et stort 
fagligt og socialt udbytte, og HB drøftede, 
hvordan dbio  kan sikre , at danske bio-
analytikere kan deltage i større omfang 
end de godt 20 personer, som deltog i år. 
Læs om NML på side 8
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// anmeldelser

Stof til eftertanke – ikke til hyggelæsning 
Da jeg så præsentationen af 
bogen, hvor der stod: ”gode 
eksempler ... konkrete værktø-
jer … praksisrettet anvendelse 
af teori om kommunikation”, 
tænkte jeg, at det lød lidt som 
en  bog, der ikke var så tung at 
komme igennem, og jeg kunne 
bruge den som ”hyggelæs-
ning” inden sengetid.  Deri tog 
jeg så ganske fejl! 

Denne bog skal man ikke 
læse, hvis man ønsker lettil-
gængelig litteratur om kom-
munikation. Men man skal 
læse den, fordi man gerne vil 
fordybe sig i teorierne om em-
net, kombineret med daglig-
dags eksempler. 

Bogen fokuserer på den in-
terne kommunikation i en af-

deling, den er primært skrevet 
til ledere og omhandler kom-
munikation mellem leder og 
medarbejdere. Den illustreres 
med eksempler, der er almen-
gyldige, uanset hvilken organi-
sation man tilhører.

Der bliver præsenteret en 
lang række teoretikere inden 
for emnet. Hvis man ikke tidli-
gere har stiftet bekendtskab 
med disse fra studier eller lig-
nende, så kan bogen være 
svær at læse – eller i hvert fald 
tidskrævende, hvis man ønsker 
at forstå alle de nævnte teorier 
og deres indhold og betydning.

De indsatte eksempler er til 
gengæld dejligt enkle at forstå, 
nogle gange virker de dog næ-
sten for ”ekstreme”, hvor man 

tænker: ”Nej, det kan man da 
ikke finde på at sige!”, men 
det gør blot budskabet mere 
klart for læseren. 

Bogen indledes med et direk-
te teoriafsnit, selvom teorien er 
i alle bogens kapitler i varieren-
de grad. Kapitlerne i bogen 
spænder bredt fra metakom-
munikation over krisehåndte-
ring og til brug af narrativer. 
Der bliver lavet relationer un-
dervejs mellem de enkelte em-
ner, og bogen giver anledning 
til en naturlig selvrefleksion af 
egen håndtering af kommuni-
kationen som ledelsesværktøj. 
Så en spændende, meget an-
vendelig, men også omfangsrig 
bog, som leverer stof til efter-
tanke.

Anmeldt af:
Vibeke Klejs Deleurand
ledende bioanalytiker, MPG
Patologiafdeling 
Hvidovre Hospital

Tillid er bundlinjen 
Du hører til stadighed regerin-
gen sige ”Bedre kvalitet for 
færre penge”. Hvis du tænker, 
hvordan skal vi blive ved med 
at gøre det? Ja, så er denne 
bog noget for dig. Tillid er det 
nye ledelsesparadigme. Bogen 
tilbyder en teoretisk definition 
af tillid og præciserer desuden, 
hvilken form for effektivitet og 
værdi tillid kan skabe. Bogen 
hedder Tillid på bundlinjen, og 
forfatterne argumenterer for, 
at tillid er bundlinjen. Det er 
det konstruktive udgangspunkt 
for den tillidsbaserede ledelse, 
der er et udtalt behov for. Der-
næst at tillid er et enestående 
middel til at effektivisere, og at 
tillid tilbyder et enormt poten-
tiale for at skabe værdi.

Forfatterne hævder, at vi ikke 
kan vride mere ud af de vel-
kendte effektiviseringsparadig-
mer, og vi kan ikke forvente, at 
der bliver hældt flere penge i 
den offentlige sektor til opret-
holdelse af velfærdssamfundet. 
Offentlige ledere skal udøve til-
lidsbaseret ledelse, for gennem 
tillid kan de skabe verdens 

mest produktive offentlige sek-
torer.

Bogen er struktureret i fire 
dele, hvor del 1 giver et grun-
digt indblik i, hvorfor vores ek-
sisterende ledelsesparadigmer 
ikke fungerer længere, men er 
løbet ind i grænsen for deres 
ydeevne, kontraeffekten. Et ef-
fektiviseringsparadigme er reg-
ler, der skal sikre effektivitet 
gennem hierarkisk styring. Et 
andet er kontakten, der skal 
sikre effektivisering gennem 
markedsorientering. Forfatter-
ne beskriver disse paradigmer, 
og hvordan en organisation lø-
ber ind i problemer, når den 
gennem vertikal styring skal 
løse opgaver, der går horison-
talt gennem organisationen. 
Sigtet er altså at opnå det rette 
effektiviseringsmiks.

Dernæst udfoldes i del 2 til-
lidsøkonomien for at forstå den 
merværdi, der er indeholdt i at 
udøve tillidsbaseret ledelse. Til-
lidsøkonomien forankres i or-
ganisationen gennem ”gave-
udveksling”, hvis økonomi be-
står i at minimere transaktions-

omkostningerne og forøge den 
sociale kapital.

I del 3 samler forfatterne de 
teoretiske tråde og forklarer, 
hvordan du i din egen organi-
sation kan etablere to centre; 
et rejsecenter og et økonomi-
center. Rejsecentret skal foreta-
ge rejser ud i egen organisation 
for at opdyrke muligheder for 
gaveudveksling. Det økonomi-
ske center skal udvikle budget- 
og regnskabsmetoder, der 
hænger sammen med nye plat-
forme for gaveudveksling.

Med indsigten fra de tre dele 
af bogen er du som leder klar 
til at møde udfordringen: 
”Bedre kvalitet for færre pen-
ge”. Du ved, hvordan man kan 
fremme en tillidsøkonomi i or-
ganisationen.  

Hvis du som læser tænker, 
hvordan mon jeg griber dette 
an, kan du blive inspireret af 
del 4, de ni fortællinger fra of-
fentlige ledere, som har lagt 
kontrollen på hylden og i ste-
det for leder medarbejderne 
med tillid.

Jeg kan varmt anbefale bo 

gen til ledere på alle niveauer i 
organisationer og andre perso-
ner, der gerne vil vise deres 
medarbejdere tillid og samtidig 
opnå resultater på bundlinjen. 
Rigtig god læselyst.

Anmeldt af Evy Ottesen
ledende bioanalytiker
Klinisk Biokemisk Afdeling
Nordsjællands Hospital

”At tale med omtanke. Kommu-
nikation i det personlige leder-
skab”

Poula Helt
Samfundslitteratur 2013
299 kr. 
218 sider
ISBN: 978-87-593-1585-

" Tillid på bundlinjen  
– offentlige ledere  
går nye veje"

Af Niels Thygesen og No  
Emil Sjöberg Kampmann
Gyldendal Business
272 SIDER 
1. UDGAVE 
ISBN: 9788702129908
Pris (vejl.) 300 kr.
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// stillinger

Medlem til Fagetisk 
Nævn søges
Brænder du for at drøfte etik og være med til at 
kvalificere de etiske diskussioner på laboratori-
erne?

Kender du ”bioanalytikernes fagetiske univers” 
og kan bidrage med indsigt og erfaringer med 
etiske problemstillinger i din og dine kollegers 
faglige praksis?

Fagetisk Nævn drøfter både de store etiske 
spørgsmål, som bioanalytikere og andre sund-
hedsprofessionelle kan komme i, og de daglige 
etiske udfordringer, du kan stå over for, i mødet 
med et andet menneske.

Fagetisk Nævn arbejder med at formidle etiske 
problemstillinger og rådgive bioanalytikere, som 
er i tvivl om, hvordan de skal handle i et etisk 
dilemma.
Fagetisk Nævn forholder sig til nye tendenser i 
sundhedsvæsenet og på laboratorierne og for-
holder sig til, hvilke dilemmaer ændringerne vil 
kunne give.

Har du spørgsmål vedrørende Fagetisk Nævns 
arbejde, er du velkommen til at ringe eller skrive 
til konsulent Else Marie Klærke, 4422 3259 eller 
emk@dbio.dk.

Send din ansøgning, så vi har den senest 
den 25. august.

// aktiviteter

Niels Bohrs Vej 30    9220 Aalborg Ø    www. job.rn.dk     

  job.rn.dk

Bioanalytiker
Patologisk Institut, Aalborg Universitetshospital
To vikariater som bioanalytiker 37 timer pr. uge er ledig 
til besættelse pr. 1. september 2013 til 31. august 2014.
Vikariaterne er tilknyttet Laboratorium for immunhisto-
kemi, men kan ved intern rotation tilknyttes anden afde-
ling på Instituttet.
I laboratorium for immunhistokemi og udvikling er der 
en normering på 7,4 bioanalytikere, heraf en afdelings-
bioanalytiker, en specialist, 7 bioanalytikere, hvoraf 4 er 
rotanter, desuden er der tilknyttet en kvalitetskonsulent.
Afdelingen farver årligt ca. 58.000 immunhistokemiske 
glas. Til dette råder afdelingen over Benchmark ULTRA, 
Autostainer og Celerus Wave System.
Afdelingen varetager udover daglige immunhistokemiske 
opgaver diverse udviklingsopgaver bl.a. kvalitetssikring, 
test og optimering af antistoffer, nye immunhistokemiske 
teknikker. Desuden varetages praktiske opgaver i forbin-
delse med kvalitetsprogrammet NordiQC, som udsendes 
og styres fra Patologisk Institut.

Vi forventer
•	at du er autoriseret bioanalytiker.
•	at du har erfaring med immunhistokemiske teknikker.
•	at du har erfaring med kvalitetsudvikling.
•	at du kan lide at arbejde selvstændigt og ansvarsbevidst.
•	at du har et godt humør, gode samarbejdsevner og  

engagement.

Yderligere oplysninger
Afdelingsbioanalytiker Jette Møller, tlf. 99 32 82 42

”Etik er en del af 
kvalitetsarbejdet”,  

citat fra professor  
Reidun Førde, Oslo

Lokalnyt

dbio-Midtjylland

Efterårets aktiviteter:
9. september.  Åbent hus PET/NUC i Herning
11. september.  Åbent hus PET i Århus, NBG.
8. oktober. Åbent hus KGA, Skejby
26. oktober. Konference.
Få mere at vide på www.dbio.dk/midtjylland, hvor du også kan tilmelde dig.
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Afdelingsbioanalytiker

et arbejde med hjerne og hjerte

Hospitalsenheden Horsens

Vi søger en dygtig og energisk afdelingsbioanalytiker 
Hovedopgaverne vil være ansvar for laboratoriets 
 hæmatologi og prøvefordeling, og at være nærmeste 
leder for 10-12 bioanalytikere.

Vi er et laboratorie med 60 medarbejdere, heraf 42 bio-
analytikere. Du får tre afdelingsbioanalytiker kolleger, 
som du samarbejder med om personaleledelse og 
nogle administrative opgaver. 

Centrallaboratoriet udfører et stort repertoire af 
 analyser indenfor klinisk biokemi. Derudover har vi 
 distal tryk, donortapning, serologi og blodudlevering.  
Vi har årligt ca. 400.000 patientkontakter og udfører  
3.6 mio. analyser.

Hospitalsenheden Horsens er en arbejdsplads i vækst 
og konstant udvikling og et sted hvor medarbejdernes 
trivsel prioriteres.

Er du interesseret, så se hele stillingsopslaget på  
www.rm.dk

midtjob
.dk

Vi søger en super underviser til vores sprudlende 
afdeling.

Den ene af vores to undervisere går på pension og derfor 
søger vi snarest muligt en ny bioanalytikerunderviser 
01.10.13.

Vi søger en engageret underviser, der brænder for at 
videregive teori og faglig viden og er god til at motivere 
de studerende til læringsprocesser.

Personligt skal du være god til at samarbejde, have 
gennemslagskraft og et godt humør.

Ansøgningsfrist 15.08.13.

Se hele stillingsopslaget på www.regionsjaelland.dk,
Job og karriere, quicknr. 12376.

Bioanalytikerunderviser
Klinisk Biokemisk Afdeling, Roskilde

WWW.REGIONSJAELLAND.DK

Akutkursus for bioanalytikere
Så er det her! 
Det første landsdækkende kursus for 
bioanalytikere, der varetager arbejds-
opgaver på landets akutafdelinger.

Det er gratis at deltage
Da det i efteråret 2013 fortsat er en del 
af et projekt, støttet af Danske Regio-
ner, vil der på de to første hold ikke 
kræves kursusafgift.

Kurset
Kursets varighed er fire dage fordelt 
på 2 x 2 dage.  

Emner på kurset:
•	 Akutplan og sundhedsplan	
•	 ABCDE og Triage	
•	 Teams i akutmodtagelse	
•	 Den sårbare patient	
•	 Klinisk biokemi på Akutafdeling

Hvornår
Kursus 30.+31. oktober og 
14.+15. november 2013
Kursus 5.+6. december og 
10.+11. december 2013

Tilmelding
Tilmeld dig på www.plan2learn.rm.dk 
Søg på ”Akut bioanalytiker”

Spørgsmål 
Vedrørende kurset: Projektleder  
Karen Grønkjær, kagroe@rm.dk 
Vedrørende tilmelding:  
Kursussekretær Kirsten Bue Nielsen,  
Kirsten.Nielsen1@stab.rm.dk



Hvad vi 
(desværre alt for) 
godt vidste om 
danske hospitaler…

Skulle nogen have fået rigeligt af 
sommerens lettere ferielekture fra 
krimidamerne Läckberg, Marklund 

eller Egholm, er det måske blevet tid til en 
vaskeægte thriller-føljeton fra den virkelige, 
hvide verden; den 24. juni sendte DR1 doku-
mentaren ”Hvad du ikke vidste om Danmark 
– hospitalsinfektioner”. Den bør ingen, der 
har sin daglige gang i det danske sundheds-
væsen, gå glip af. De, der ikke fangede den 
eller genudsendelsen, kan finde program-
met på nettet. 

Med enkle virkemidler – vidnesbyrd fra tre 
tidligere patienter, der var ved at dø af de in-
fektioner, de pådrog sig under en indlæggel-
se samt en simpel håndholdt bakteriemåler 
– fik journalisten bragt særdeles håndgribe-
ligt syn for sagen. En sag, der beklageligvis 
ikke er ukendt for de fleste hospitalsansatte, 
men som her blev afdækket pædagogisk og 
opfindsomt; hvem ville fx have troet, at der 
beviseligt er renere på et rengjort svineslag-
teri end på en ”rengjort” operationsstue?     

Målinger på et bredt udvalg af hospitaler 
i hovedstadsområdet og i Region Sjælland 
viste et chokerende højt niveau af organisk 
materiale på ellers aftørrede senge og andet 
inventar. Hospitalerne benytter ”visuel in-
spektion” til at afgøre, om rengøringen har 
været grundig nok. Det vil sige, at en hygi-

ejneansvarlig går rundt og – seriøst! - kigger 
efter dryp, stænk og andre efterladenskaber 
af menneskelige sekreter eller væv, der er 
undsluppet den rutinemæssige rengøring 
på fx operationsstuer.

Journalisten havde fået lov til at følge en 
sådan skidt-detektiv på en inspektion. TV-
optagelserne blev imidlertid brat afbrudt, 
da journalistens egne målinger med ATP-
måleren viste bakterietilstande, der røg helt 
ovenud af skalaen.

Senere blev journalisten inviteret indenfor 
med tilladelse til at såvel måle som filme på 
en klargjort operationsstue på et andet ho-
spital. Her var alt naturligvis i allerskønneste 
orden. Han fik dog ikke adgang til nabo-stu-
en, som han bad om; det skulle der en anden 
aftale til, lød (bort)forklaringen.

Konklusionen var trods alt den opmun-
trende, at det er praktisk muligt at have en 
tip-top-standard; hvis omhyggelig rengøring 
ellers prioriteres.

Ca. 10 procent af alle patienter pådrager 
sig en hospitalsinfektion i forbindelse med 
behandling og indlæggelse. Det er i mange 
tilfælde dødsens farligt for patienten, det er 
altid dyrt for samfundet, og det er komplet 
unødvendigt.

h:b:n

Mærkeligt, at dokumentarprogram om den jammerlige rengø-
ringstilstand i det danske sundhedsvæsen ikke fik større medie-
opmærksomhed    


