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RADIOMETER )

En staerk kombination til
maling af akutparametre

ABL90O FLEX

e 17 madlte parametre, inklusive laktat og bilirubin
e Op til 30 prgver i timen

e Madler pa kun 65 pl blod

® Prgveresultat pa bare 35 sekunder

e 2 forbrugsvarer, minium vedligeholdelse

e Maksimal oppetid - altid klar

¢ Fuld dataudveksling

e Fuld remote support

o AQT9O0 FLEX
| @ .

* Op til 30 prgver i timen

* Qverlegen analytisk praecision

* Automatiseret opblanding og maling
* Ingen kontakt med blod eller affald
* Fuld dataudveksling

* Fuld remote support

Analyse af hjerte-, koagulations-, infektions
og graviditetsmarkgrer fra en enkelt prave

Radiometer Danmark, Akandevej 21, DK-2700 Brgnshgj, Tel: +45 38 27 28 29, Fax: +45 38 27 27 12, www.radiometer.dk
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FORSIDE Datagraf

L Tema:
Faekaltransplantation
. som rutinebehandling

| 81-arig mand med livstruende Clostridium
difficile-infektion responderede ikke pa

] hgjpotent antibiotikabehandling. 25 gram
il \ frisk normaltarmflora fra raskt barn blev

\‘ indgivet via en PEG-sonde forbi mavesaekken
—T og ud i tolvfingertarmen. Bedring indtradte
dagen efter.
i \‘ // side 19-23

Anti Doping Danmark fyrer
Teknologisk Institut

Instituttets egen kvalitetskontrol fangede ikke, at
laboratoriearbejdet blev udfgrt uden om procedurerne.
Har skilt sig af med de ansvarlige to medarbejdere
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~ En treels tendens er vendt ; Danske
i!lb'a‘ﬁalytikere oplever ikke laengere
2t fald i antallet af medlemmer.

Huset holder.
Nu snakker vi indretning.

Korte nyheder

Nu skal almen praksis
akkrediteres

Vi bliver igen flere

dbio kommer med
anbefalinger til
arbejdsgruppe

Kandidatuddannelse forte
til drammejobbet

Indkaldelse til international
kongres - Call for
Abstracts

Prik, prik prik...

Tema: Transplantation af
tarmflora bliver
standardbehandling

"Vi var treengt op i en
krog”

Det er nu det sker!
Men der er stadig
uafklarede spgrgsmal.

Lyntest i bushen

Anti Doping Danmark fyrer
Teknologisk Institut

Fortsat krav om supplering
til cand. scient.san

Boganmeldelse
Sporg dbio
Lokalnyt og aktiviteter

NYE LZAKRE
VARER | DBIO’S

WEBSHOP
// side 08

TEKSTSIDEANNONCER
Dansk Mediaforsyning
tlif. 70 22 40 88
dbiotekst@dmfnet.dk

DESIGN, PRODUKTION
OG TRYK

Datagraf Communications
Trykt p& Miljgpapir

OPLAG 6.800

Udkommer 11 gange arligt

Tilsluttet Dansk Fagpresse-
forening og Fagpressens
Medie Kontrol.

Artikler i “danske bioana-
lytikere” daekker ikke ngd-
vendigvis redaktionens/
Danske Bioanalytikeres syns-
punkter. Eftertryk kun tilladt
med kildeangivelse, dog ikke
i erhvervsmaessig sammen-
haeng.

AFLEVERINGSFRISTER
Sidste frist for aflevering
af redaktionelt stof og
annoncer er klokken
12.00 pa dagen for
deadline. Denne frist
kan ikke overskrides.

Nr. 5 udkommer
2. maj

frist: 10. april 2014
Nr. 6/7 udkommer
31. maj

frist: 12. maj 2014
Nr. 8 udkommer

1. august

frist: 15. juli 2014
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Alle skal med
i feellesskabet
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Efter nogle &rs nedgang er medlemstallet i dbio igennem 2013 igen steget.
Det er rigtigt dejligt, og det bedste er, at antallet af studerende, der melder
sigind, er steget og stadig stiger stgt. Nar vi s& tilmed kan registrere, at de
studerende i stor stil fortsaetter deres medlemskab efter studietiden, er der
grund til optimisme. De studerende og de nyuddannede er jo dem, der skal
beere savel foreningen som faget videre i fremtiden.

I de senere &r har vi forsteerket det strategiske arbejde med at hverve nye
medlemmer og haft seerligt fokus pa de studerende og nyuddannede. Vi af-
holder arrangementet "feerdig — hvad s&” for de neesten faerdiguddannede,
en intro til dbio og det velbespgte Arstreef for studerende. Vi har faet flere ra-
batordninger pa efterspgrgsel fra de unge selv, og vi har besluttet, at nyud-
dannede kan fortseette pa studenterkontingent to méaneder efter, de er feer-
diguddannede. dbios facebookgruppe er ogsa et hit blandt de nyuddannede
og studerende. Her kan de stille spprgsmal og give deres mening til kende.
Og der er gang i debatten blandt gruppens 1829 medlemmer!

Regionerne er begyndt at afholde lokale arrangementer for "deres” stude-
rende, og jeg ved, at mange tillidsrepraesentanter ggr en indsats for at rekrut-
tere de studerende pa arbejdspladserne.

Det er rigtig positivt at se, hvordan det strategiske arbejde med medlems-
hvervning beerer frugt. Gleeden over fremgangen ma imidlertid ikke lgbe af
med os. Bliver vi for selvfede, kan rekrutteringen hurtigt g i std, og det méa
ikke ske. Vi organiserer fortsat kun knap halvdelen af de studerende. Det
skyldes ikke mindst, at mange fgrst melder sig ind, nar de er kommet godt i
gang med studiet, eller maske endda fgrst, ndr de naermer sig afslutningen af
deres uddannelse.

Mit mal er at fa alle med i feellesskabet, og vi har her en fortsat feelles op-
gave.

Jeg vil fortsaette mit arbejde pa skolerne og via De Studerendes Udvalg i
Danske Bioanalytikere, og jeg haber, at alle medlemmer vil tage sig tiden og
forteelle de studerende, hvorfor de selv er medlem. Den personlige historie er
ofte den steerkeste motivationsfaktor, nar man overvejer et medlemskab af
fagforeningen.

Hvis vi kan pge medlemstallet i dbio bliver vi steerkere, og vi far mulighed
for at afholde flere medlemsarrangementer og give en endnu bedre service.
Ikke kun til de nyuddannede og studerende, men til alle medlemmer.

Af Camilla Bjerre, neestformand



Tekst: Helle Broberg Nielsen

HUSET
HOLDER.
NU SNAKKER
VI INDRETNING

dbio’s strukturprojekt mundede ud i kun ét konkret sendringsforslag. |
forleabet fremkom der imidlertid masser af gode idéer og onsker til frem-
tidens fagforening. Dem skal de delegerede diskutere, nar de mades til

ekstraordinaer kongres den 8. maj

ilstandsrapporten var betryggende; alle
de bzerende elementer i dbio’s konstrukti-

on er, som de skal veere. Bortset fra et en-
kelt forslag til en lille justering vurderer Hoved-
bestyrelsen, at foreningen har den struktur, der
skal til for at veere en velfungerende ramme om
det "Fremtidens dbio”, som var temaet for sene-
ste kongres.

Men strukturgennemgangen, der blev indledt i
november 2012, igangsatte ogsé en bredere dis-
kussion om opgavelpsning, rollefordeling og
samarbejdsformer internt i foreningen. For ek-
sempel om hvorledes dbio’s forskellige udvalg og
skiftende arbejdsgrupper skal dannes og arbejde.
Om hvor hvilke opgaver bgr lpses for at servicere
medlemmerne bedst - og deres kontingentkro-
ner bruges med stgrst mulig omtanke. Om for-
eningens mulighed for stprre fleksibilitet og
eventuelt helt nye samarbejdsflader.

Alle disse tanker skal bringes i spil og gennem-
debatteres, nar 119 delegerede den 8. maj samles
pa First Hotel i Kgbenhavn for at stemme om det
ene punkt: Hvorvidt regionerne fremover skal
kunne veelge 7-11 ordinzere bestyrelsesmedlem-
mer. Og at der fremover ikke veelges suppleanter
til regionsbestyrelserne. Fordelingsngglen og det
samlede antal delegerede forudseettes at veere
som hidtil.

Efter afstemningen abnes der nemlig for en del 2,
hvor deltagerne vil indga i en raekke diskussions-

fora, som skal behandle udvalgte emner om,
hvordan dbio bedst Ipfter sine opgaver de kom-
mende ar.

I arbejdet med dbio’s strukturprojekt har seer-
ligt tre hensyn fyldt i drgftelserne: Hensyntagen
til fagets og foreningens synlighed, til helheds-
organisation og til inddragelse af medlemmerne.

Synlighed; iforstdelsen af at faget i hejere
grad ses og anerkendes, samt at dbio er en poli-
tisk akter, der bliver hort.

Helhedsorganisation; dbio skal fortsat kunne
samle alle fagets grupper, herunder ogsé lederne.

Medlemsinddragelse siger sig selv; der skal ar-
bejdes pa en made, sa medlemmerne bade tilby-
des og motiveres til at give deres aktive bidrag til
foreningsarbejdet og har indflydelse pa det.

De tre punkter forventes ogsé at blive centrale i
de diskussioner om dbio’s fremtid, der er pa dags-
ordenen, nar de delegerede gér i grupper efter
den ekstraordinzere kongres. Der vil ikke blive
stillet konkrete forslag eller aftholdt afstemninger
pa denne del af dagen; arbejdet har fgrst og
fremmest til formal at inddrage de delegerede i
en drpftelse af, hvordan dbio’s opgaver lgses
bedst for og med medlemmer-
ne, og inspirere Hovedbestyrel- ﬂ
senidet fortsatte arbejde med
at ruste foreningen til fremti-
dens udfordringer. O




NOTER

BAKTERIEDRABENDE
STIKKONTAKTER

nhver bioanalytiker ved, at det
Eisaer er pa stikkontakter, dar-

greb, computertastatur og andre
steder, som bergres af mange personer,
at der er risiko for at overfgre bakterier.
Derfor bygges mange af de nye syge-
huse da ogsa med automatiske dgrab-
ninger med videre for at undga smitte.
Nu lancerer Schneider Electric Lauritz
Knudsen-kontakter med bakteriedrae-
bende belaegning, som bekaemper en
lang raekke kendte bakterier og hindrer
spredning. Kontakterne er testet pa
Rigshospitalets Infektionshygiejniske
Enhed.

"Vores test viser, at den antibakteriel-
le belaegning virker hurtigt og effektivt
pa en raekke sygdomsfremkaldende
bakterier, som overfares via haenderne.
Kontakterne draebte flere af bakteriety-
perne allerede inden for 15 minutter,”
siger Leif Percival Andersen, head of In-
fection Control pa Rigshospitalet i en
pressemeddelelse fra Schneider Electric.
De antibakterielle kontakter har ifalge
testen stor effekt pa en lang raekke mi-
kroorganismer, heriblandt E. coli og vis-
se typer af stafylokokker, streptokokker
og salmonella.
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120 VIDENSKABELIGE ARTIKLER VAR
VROVLESZATNINGER SKREVET AF
COMPUTER

n fransk forsker har afslgret, at flere end 120
Evidenskabelige artikler var det rene vrgvl skre-

vet ved hjeelp af et kendt computerprogram.
Nogle af artiklerne var endda gennem peer-review.
Det afslgrer den franske forsker Cyril Labbé fra Jo-
seph Fourier University i Grenoble nu efter at have
gennemgaet artikler fra en raekke konferencer mel-
lem 2008 og 2013, skriver Nature.

Artiklerne er skrevet af computerprogrammet SCI-
gen, som selv sammenszetter vrevlesaetninger for at
skabe falske, videnskabelige artikler. Malet med pro-
grammet var oprindeligt at papege, at konferencer
ville antage meningslase artikler, hvilket Labbé nu
har dokumenteret i 120 tilfeelde. Artiklerne er udgi-
vet i forbindelse med konferencer, primaert i Kina.

HVORFOR ER DU IKKE SYG?

egion Sjaelland har som det farste sted i landet under-
Rszgt, hvorfor nogle ansatte naesten aldrig har en syge-
dag. De har med et begreb — konstrueret til formalet —
sat fokus pa de "langtidsfriske medarbejdere”. Det vil sige an-
satte, som hgjst har fem sygedage om dret to ar i traek. Et krav,
som 36 procent af de manedslgnnede i regionen lever op til,
mens seks procent kan prale med nul sygedage overhovedet.
Det samlede resultat af undersggelsen peger pa fire forhold
som afgerende. Den langtidsfriske medarbejder mener selv, at
hun sjeldent er vaek fra arbejdet, fordi:
1) Arbejdet er meningsfuldt
2) Der er gode kolleger
3) Han/hun har indflydelse pa,
hvordan arbejdet udfores
4) Han/hun kan levere god kvalitet.

For de langtidsfriske ledere i undersggelsen er topscorerne "at

have indflydelse pa, hvordan vedkommende
udfarer sit arbejde”, og "at arbejdet
. er meningsfuldt”. Relativt fa ledere
Mej c'.ef angiver "at have gode kolleger”
"ege"'.“sk som vaesentligste faktor.
-ieékommer Undersagelsen viser i gvrigt, at
pa arbejde mandene pa det her omrade tilsy-

neladende stadig er det staerke
kegn. 50 procent af meendene er lang-
tidsfriske.
Undersggelsen er gennemfart af Cabi fra september 2013 til
februar 2014.
Laes rapporten pa: www.regionsjaelland.dk/publikationer/
Sider/Langtidsfrisk-i-Region-Sjaelland



NY 7-TESLA-SKANNER TIL HVIDOVRE

vidovre Hospital modtog
Hi begyndelsen af marts
en 40 tons tung mag-

net, der er hovedbestanddelen i
Danmarks hidtil kraftigste MR-
skanner pa 7 tesla. Det svarer til
cirka 140.000 gange Jordens
magnetfelt. Hvidovre Hospitals
nye MR-skanner er dermed Dan-
marks kraftigste. Indtil videre er
den kun til forskningsbrug, da
den ikke er CE-certificeret end-
nu. Skanneren er sa kraftig, at

den kan vise gjebliksbilleder af
tankeaktivitet. Det betyder, at
man kan studere dynamiske
hjerneprocesser som hukommel-
se og leering. Man vil ogsa kun-
ne se pa mikrostrukturer i hjer-
nen og undersgge vigtige bioke-
miske stofskifteprocesser.
Magneten i en MR-skanner
fungerer ved temperaturer kun
en smule over det absolutte nul-
punkt (-273,15 grader C). Under
test i England er magneten ned-

DIN YNDLINGSMUSIK KAN HELBREDE DIG

kglet til -250 grader C ved brug
af flydende helium, som ogsa
holdt magneten nedkgalet under
transporten. Uden ekstern keling
fordamper heliummet dog, og
temperaturen stiger i magneten.
Derfor blev temperaturen ngje
overvaget og transporttiden
holdt sa kort som muligt. Nar
skanneren er pa plads, tilkobles
et eksternt kalingssystem, som
holder anlaegget koldt og beho-
vet for helium pa et minimum.

fra hele verden, hvor musik indgar i behandling af psykiske og fysiske lidelser. Bo-

Innovationsnetvaerket Dansk Lyd har udgivet en ny hvidbog, der samler 250 studier

gen giver samtidig et overblik over, hvordan hjernen reagerer pa forskellige former
for musik, og hvor effektivt det virker.
Seerligt veldokumenteret er musikkens evne til at mindske smerter ved
kreeft-behandlinger samt for og efter operationer. Patienter med Parkinsons sygdom
far forbedret motorikken, og musik bliver brugt til genoptreening af taleevnen hos pa-

tienter efter et slagtilfeelde.

Musikkens rytmiske struktur bliver nemlig primaert bearbejdet i hjernestammen, som
er med til at regulere blandt andet hjerterytme, blodtryk og muskelspaendinger, for-
teeller professor ved Det Jyske Musikkonservatorium Peter Vuust til fagbladet Ingenio-
ren. Peter Vuust har forfattet hvidbogen sammen med Line Gebauer fra Institut for
Klinisk Medicin pa Aarhus Universitet.

Musik pavirker mennesket emotionelt, motorisk, kognitivt og fysisk gennem udski
lelse af stoffer som dopamin, cortisol og oxytocin i hjernen. Og det er primaert musi
kens tempo og rytme, der er afgerende for, hvordan vi reagerer. Men selvom flegi
vil finde det beroligende at lytte til panflgjter, kan andre finde det stressende ogi

terende.

»Flere forsag viser, at musik virker bedst, nar patienterne selv kan veelge den slags,
de foretraekker. Vi skal veek fra ideen om at hente cd’er pa apoteket, der hjeelper ngj
agtigt pa det og det — for det er langt mere individuelt, « siger Peter Vuust.

FZARRE TAPNINGER AF DONORER

vis du har mgdt donorer, der klager over, at de
H ikke bliver tappet ofte nok,

kan det skyldes, at

ANTAL DONORTAPNINGER | DANMARK | PERIODEN 2002-2012

mange ars indsats for at nedsaette forbruget 400
af blod nu synes at baere frugt. Det viser den seneste 380
arsrapport fra blodproduktomradet. 360
| 2012 foretog blodbankerne saledes 298.000 tap-
ninger mod 371.000 i 2002. Dvs. et fald p& 73.000 340
over 10 ar. De 298.000 donortapninger i Danmark 320
svarer til gennemsnitligt to tapninger pr. donor. En do-
nor kan hgjst give blod fire gange arligt. 300
280
KILDE: ARSRAPPORT FRA BLODPRODUKTOMRADET, 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
SUNDHEDSSTYRELSEN 2013 Antal X 1000| 371 380 375 367 364 364 354 358 337 312 298
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VARER I DBIO’S

AFTALE OM
PRAKTISERENDE L/ZEGERS
OKONOMI PA PLADS

naeste tre ar. Det giver ro omkring praksissektoren - men betyder ogsa, at laegepraksisser

I Regionerne og de praktiserende laeger er blevet enige om en ny overenskomst for de

nu skal akkrediteres. Et vaeddemal skal muligvis indkasseres

om en ny overenskomst for landets 3.600 praktiserende

leeger. Den tidligere aftale blev i forsommeren 2013 opsagt,
og regeringen kom med et lovindgreb, som forleengede den
eksisterende aftale frem til 1. september 2014 og indfgrte en
reekke elementer fra 1. september 2014. Regionerne og de prak-
tiserende leeger skulle stadig forhandle om blandt andet tak-
sterne i perioden frem til 1. september 2014.

PLO og Danske Regioner har forhandlet siden efteraret. Der
slap ikke meget ud fra forhandlingerne, men begge parter si-
ger, at de er tilfredse med aftalen. Aftalen lgber fra 1. septem-
ber 2014 til 31. august 2017, og hovedelementerne er:

Ifebruar blev regionerne og de praktiserende laeger enige

« Almen praksis far tilfprt 160 millioner kroner over en perio-
de pé tre ar. Det skal blandt andet sikre, at praksis kan lgse
flere opgaver som fplge af udviklingen i befolkningen.

- Almen praksis skal indga i og akkrediteres efter Den Dan-
ske Kvalitetsmodel. Kvalitetsmodellen implementeres over
en firedrig periode, det vil sige senest 31. august 2018, efter
en model, som kan udbygge kvaliteten yderligere i praksis.

- Efteruddannelse — der indfgres, hvad parterne kalder "sy-
stematisk efteruddannelse”, som skal supplere den efter-
uddannelse, leegerne allerede tager i dag efter eget valg.

Den systematiske efteruddannelse udbydes inden for em-
ner, som parterne er enige om understgtter udviklingen i
sundhedsveesnet og patienternes behov.

Danske Bioanalytikere medte i starten af 2013 tidligere sund-
hedsminister Astrid Krag for at drpfte, hvordan bioanalytiker-
nes kompetencer i endnu hgjere grad kan komme patienterne
til gode. Mpdet endte ud i et veeddemal, hvor formand Bert As-
bild og neestformand Martina Jiirs holdt p4, at de fprste leege-
praksisser, der bliver akkrediteret efter Den Danske Kvalitets-
model, ville veere leegepraksisser, hvor der er ansat bioanalyti-
kere. Men ifplge den nye aftale skal alle leegepraksisser akkre-
diteres:

"Det gleeder mig, at alle praktiserende laeger nu skal akkre-
diteres efter Den Danske Kvalitetsmodel. En af vores kerne-
kompetencer er netop at kvalitetssikre — og med kvalitets-
modellen bliver der endnu mere brug for at anvende
bioanalytikernes kompetencer p& nye og anderledes mader.
Sundhedsministeren er skiftet, siden vi indgik veeddemalet,
men vi ma se, om sundhedsminister Nick Haekkerup ikke
ogsa er med pa et veeddemal,” siger Bert Asbild. O
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Bliv set under lgbeturen med en

helt tynd og superlaekker jakke med
reflekser. Fa dig en ny rygsaek med
plads til det hele, eller taend grillen
ifort et robust forklaede med stor
sugeevne. dbio’s webshop springer
ud i foraret med en raekke nye varer,
alle med dbio-logo og til en god pris.

Se flere nye varer pa markonshop.dk/dbio



Bringing routine microscopy to the next level

For years, Sakura Finetek has been a key player within
laboratories. Building on the success and principles
of SMART Automation, Sakura has broadened her
horizons further, focusing on the pathologists themselves.
Bringing live microscopy to the new digital world, Sakura
Finetek proudly introduces: The VisionTek® live digital
microscope, the first of its kind.

The VisionTek® captures real-time images, for live viewing
and precise measurements, all within seconds. The live
multi-view mode is perfect for complex cases, displaying
multiple slides and stains on one screen, also offering
the possibility to (z-stack) scan whole and partial slides.
You decide what, when and how to scan.

".“ Sakura Finetek Denmark ApS

® . .
sakura Visiontek.sakura.eu

VisionTek® optimizes live digital microscopy:
@ racilitates easy and accurate diagnosis
® Share live images

Direct consultation

User determines what and when to archive

AUTOMATION

powered by sakura



En trzels tendens er vendt; modsat
mange andre fagforeninger oplever
Danske Bioanalytikere ikke lsengere
et fald i antallet af medlemmer

"AKTIVE" MEDLEMMER

NG

Figuren viser udviklingen i "aktive” medlemmer fra
2009 til 2014

er et mindst to indgangsvinkler til at underspge og
tale om antallet af medlemmer. For det fgrste er det
medlemmerne, der kollektivt betaler for dbio’s service.
Det geelder lige fra uddannelse af tillidsrepraesentanter over
radgivning til dbio’s engagement i udviklingen af bioanalyti-
kerfaget. Jo flere medlemmer og dermed kontingentindtzegter,

des bedre service og tilbud kan dbio give sine medlemmer.

For det andet har antallet af medlemmer betydning for orga-
nisationsgraden, som igen har indflydelse pa dbio’s styrke som
fagforening. Jo flere medlemmer, des steerkere er bioanalytiker-
ne som faggruppe. Det geelder blandt andet, nar dbio keemper
for indflydelse i uddannelsesmaessige og sundhedsmaessige
sammenhaeenge, og nar organisationen forhandler overens-
komster med arbejdsgiverne.

Flere typer af medlemmer

Der er flere typer af medlemskaber i dbio. Medlemmer i arbejde
far "aktiv” status, og ledige medlemmer far en "aktiv nedsat”
status. Hertil kommer pensionister/efterlpnnere og studerende,
som har hver deres status. For hver af disse medlemsgrupper

har dbio underspgt, hvorledes det er gdet med udviklingen.
Fald folger antal stillinger pa landsplan

Medlemsudviklingen viser, at der gennem et par ar faktisk har
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DIMITTENDER
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Dimittender er medlemmer, der inden for den seneste maned
havde status som studerende, men nu har status som aktiv.

veeret et fald i antal medlemmer med aktiv status. Den negati-
ve udvikling er dog vendt, og gennem 2013 har der veeret en
nettostigning i “aktive” medlemmer.

Hvad er faldet i antal "aktive” medlemmer s& udtryk for? Her
kan svaret delvist baseres pa statistik for antal ansatte bioana-
lytikere i regionerne, som viser et tilsvarende fald i samme pe-
riode. Det tyder saledes p4, at faldet i antal medlemmer med
“aktiv” status er udtryk for, at der i samme periode er blevet
feerre bioanalytikerstillinger i det offentlige. Dette understgt-
tes yderligere af, at dbio i perioden oplevede en tilgang i kate-
gorien "aktiv nedsat”, som er betegnelsen for ledige medlem-
mer.

Ingen mediemsflugt
Men er der slet ingen medlemsflugt? Nej, vores egen undersg-
gelse af udmeldelsesarsager viser, at folk melder sig ud, fordi
de skifter fag (godt en fjerdedel af de udmeldte) eller bliver
pensioneret/gar pa efterlgn (lidt over halvdelen af de udmeld-
te). Naturligvis er der ogsa medlemmer, der melder sig ud, for-
di de er utilfredse, er gkonomisk klemte eller af helt andre ar-
sager, men det er et fatal, og intet tyder p4, at denne del af ud-
meldelserne er i vaekst.

Den medlemstilgang (i "aktive” medlemmer), dbio har ople-
vet gennem 2013, skal ses i lyset af, at reduktionen i regioner-



Tekst // Torben Jensen, organisatorisk chef

nes bioanalytikerstillinger er stoppet. Regionernes egne tal vi-
ser, at der faktisk er blevet lidt flere. Der er en vis usikkerhed
knyttet til sammenligningen af tallene, men udviklingen i
dbio’s medlemstal synes igen at fgplge udviklingen i antallet af
bioanalytikere.

Organisationsprocenten (antal medlemmer sat i forhold til
antal potentielle medlemmer) er sdledes relativt konstant —
dbio organiserer knap 9 ud af 10 bioanalytikere. Dermed er
dbio’s styrke og indflydelse i diverse sammenhaenge usendret.

Fremtidens medlemmer er de unge

Danske Bioanalytikere arbejder intensivt med hvervning og fast-

holdelse af medlemmer bade pa strategisk niveau og i de daglige

opgaver. Og her har foreningen seerligt fokus pa de unge.
Fremtidens medlemmer findes nemlig bade i den nuveeren-

BLEV STUDERENDE-MEDLEM

Figuren viser, hvor mange studerende der meldte
sig ind i dbio i de enkelte ar.

de medlemsskare og i hgj grad ogsa blandt de unge menne-
sker, der veelger at tage en bioanalytikeruddannelse. Derfor
gor dbio et stort arbejde for at udbrede kendskabet til fagfor-
eningen blandt studerende, og vi har stort fokus pa at fasthol-
de de studerende som medlemmer i overgangen mellem stu-
dietid og arbejdsliv.

Det lykkes heldigvis. Ikke blot er der flere bioanalytikerstude-
rende og flere bioanalytikerstuderende blandt medlemmerne,
de studerende forbliver i hgj grad ogsd medlemmer, nér de er
feerdiguddannede. For at sikre netop dette blev det pa kongres-
seni2o12 besluttet, at feerdiguddannede fortsat betaler stude-
rendesats de fgrste to méaneder efter afsluttet uddannelse.

Flere skal vaere medlemmer

P4 trods af samfundets pkonomiske udvikling, varierende antal
bioanalytikerstillinger og konkurrencepres fra de gule fagforret-
ninger har dbio forméaet at fastholde en stabil og hej
organisationsprocent. Vi leener os imidlertid ikke tilbage. P4 en-
kelte arbejdspladser er der relativt mange ikke-medlemmer,
hvilket vi vil underspge arsagerne til. Det er fortsat under halv-
delen af de studerende, der er medlem af dbio, og vi skal derfor
arbejde endnu mere pa at tiltraekke de studerende. Det forhold,
at der bliver flere seldre i samfundet, understreger blot behovet
for rekruttering af unge til faget og til fagforeningen. 0
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Tekst // Christina Grunwald, konsulent

dbio KkoOMMER TIL
ARBEJDSGRUPPE MED
ANBEFALINGER

Sammenhang, dialog og feelles
stolthed: Nu skal FAM kvalitets-
og fremtidssikres

n arbejdsgruppe med repraesentanter
fra Ministeriet for Sundhed og Forebyg-
gelse, Sundhedsstyrelsen og Danske Re-
gioner gennemgar i disse maneder regionernes
arbejde med at etablere nye akutmodtagelser.
Gennemgangen tager udgangspunkt i Sund-
hedsstyrelsens rapport om styrket akutbered-
skab fra 2007.

Danske Bioanalytikere har bidraget til den faglige
gennemgang med anbefalinger og erfaringer pa
et mgde den 24. februar 2014 sammen med de

avrige sundhedsfaglige organisationer, KL og re-

gionerne.

Danske Bioanalytikere mener, at det er ngdven-
digt at styrke sammenhaengskraften i de tveer-
professionelle team i akutmodtagelserne, sa der
skabes en faellesskabsfalelse og faglig stolthed i
akutarbejdet, som kan fremme samarbejdet. En
Izbende dialog mellem de forskellige afdelingsle-
delser, hvis personale er fast eller har vagter i
akutmodtagelsen, kan bidrage hertil. Det samme
kan tveerfaglige kurser og uddannelsesforlgb.

Derudover er det vigtigt at tale om akutte pa-
tientforlgb frem for blot akutmodtagelser, sa der
kommer fokus pa samarbejdet mellem afdelinger
og mellem kommune, praktiserende laege og ho-
spital, og pa hvordan pargrende kan inddrages i
patientforlgbet. Praver, der tages i akutmodtagel-
sen og kan anvendes senere i patientforlgbet,
bar anvendes saledes, at antallet af dobbeltrekvi-
reringer, for eksempel i akutmodtagelsen og ef-
terfglgende pa de akutte sengeafdelinger, redu-
ceres.

Arbejdsgruppen kommer med en rapport i slut-
ningen af april 2014. Ud over de faglige organi-
sationers bidrag bygger rapporten ogsa pa en
spgrgeskemaundersggelse og interviews med
personale og ledelse i akutmodtagelserne. Den
del er foretaget af revisions- og radgivningsfirma-
et Deloitte.
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VIDEREUDDANNELSE

Tekst // Jytte Kristensen, redaktor og Sara Rose Newell

Kandidatuddannelse i
klinisk videnskab og
teknologi

For sundhedsfagligt ud-
dannede, som gnsker at
vaere med til at udvikle
medicoteknisk udstyr, re-
habiliteringsudstyr o.lign.
Uddannelsen giver ogsa
de studerende kompe-
tencer inden for projekt-
ledelse, sa studerende
opnar gode forudsaetnin-
ger for at deltage i for-
skellige typer af forsk-
nings- og udviklingspro-
jekter.

Laes mere: http://
www.studieguide.
aau.dk/uddannel-
ser/kandidat/33471/

MTIC

MedTech Innovation
Center (MTIC) blev etab-
leret i 2009 efter gnske
fra BioMedNet, en for-
ening af bio- og med-
techvirksomheder i
Region Midt. MTIC er

en selvejende fond med
bevilling fra Vaekstforum
i Region Midt og EU’s
strukturfonde og som en
del af erhvervssatsningen
"Erhverv og sundhed".
MTIC er en kommerciel
sparringspartner for de
virksomheder, der udvik-
ler, producerer og saelger
sundhedsteknologiske
produkter.

Sara Rose Newell er uddannet
bioanalytiker og cand.scient. i klinisk
videnskab og teknologi fra Aalborg
Universitet, Institut for Medicin og
Sundhedsteknologi. Sara Rose Newell
blev feerdig som bioanalytiker i juni 2011
og som kandidat i juni 2013. | oktober
sidste ar blev hun ansat som projektleder
ved MedTech Innovation Center (MTIC)

Kandidatuddannelse
forte til drommejob

Hvad var dit incitament til at ga i gang
med uddannelsen?

Allerede inden jeg gik i gang med bioanalytiker-
uddannelsen, vidste jeg, at jeg bagefter ville vi-
dere inden for sundhedsteknologi. Det afggrende
for mig var at have adgang til en medicoteknisk
kandidatuddannelse. Mens jeg leeste til bioanaly-
tiker, satte jeg gang i projekter inden for digitali-
seret patologi (virtuel mikroskopi) i samarbejde
med Patologisk Institut og Ingenigrhgjskolen i
Arhus. Erfaringen bekraeftede mig i, at det helt
rigtige for mig var at laese videre.

Mens jeg var i gang med kandidaten i
Aalborg, arbejdede jeg som forskningsbioanaly-
tiker i et samarbejde mellem Klinisk Immunolo-
gisk Afdeling og Center of Research in
Rehabilitation ved Aarhus Universitetshospital.
Jobbet gav mig en uvurderlig erfaring.

12011 spgte jeg s& ind pd kandidatuddannel-
sen klinisk videnskab og teknologi i Aalborg.
Der kreeves ikke suppleringsuddannelse, men
da der er lagt meget fokus pé biostatistik, er det
en fordel at tage matematik A, inden man star-
ter pd uddannelsen.

Hvilke faglige kompetencer

har uddannelsen givet dig?
Kandidatuddannelsen bygger bro mellem den
tekniske verden og sundhedssektoren. Man far
en god forstéelse for, hvordan man igangseetter
og gennemfprer forskellige typer forsknings- og
udviklingsprojekter, iseer med henblik pa af-
provning eller videreudvikling af ny teknologi. I
lpbet af uddannelsen far man mulighed for at

arbejde sammen med forskerne i laboratoriet,
ligesom man f&r mulighed for at gennemfgre
projekter i samarbejde med en afdeling eller en
ekstern virksomhed. Jeg skrev speciale pd Medi-
coteknisk Afdeling pa Skejby Sygehus, hvor jeg
underspgte, hvordan man kunne anvende en
blodtrykssimulator til validering af blodtryksap-
parater. Da medicotekniske indkgbere er afthaen-
gige af informationer, som oplyses af leveran-
derer, gik mit speciale ud pé at teste, om blod-
tryksapparaterne levede op til de oplyste tekni-
ske specifikationer. Det var et rigtig speendende
projekt, og erfaringen gav mig et godt indblik i,
hvordan jeg vil kunne bruge min uddannelse
fremover.

Opfyldte uddannelsen

dine forventninger?

Ja, det gjorde den helt sikkert. Iseer fag som bio-
statistik, videnskabelige metoder og signalbe-
handling synes jeg var meget speendende, men
ogsa meget udfordrende. Uddannelsen er forsk-
ningsbaseret og indebaerer en hel del gruppear-
bejde. Nar man arbejder som bioanalytiker, er
man ofte meget isoleret og behgver knap sa
meget at forholde sig til andre faggrupper. Sa
ogsa tveerfagligt set har uddannelsen veeret en
pjendbner.

Var det let at fa job,

efter at du blev feerdig som kandidat?

En del af mine tidligere medstuderende arbej-
der som forretningsudviklere, et par stykker er i
gang med en ph.d., og nogle har fiet arbejde
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som udviklingsfysioterapeuter pa syge-
husene. Jeg havde regnet med, at det vil-
le tage noget tid at fa drgmmejobbet,
derfor spgte jeg bla. relevante bioanaly-
tikerjobs pa hgjteknologiske afdelinger
og forskellige forskningslaboratorier. Of-
test fik jeg at vide, at jeg var overkvalifi-
ceret. Det kom bag pa mig. Det gik over
alle forventninger, da jeg fik drgmme-
jobbet, kun 3 mé&neder efter at jeg blev
feerdiguddannet.

Hvad arbejder du med i din nye
stilling?

I oktober 2013 blev jeg ansat som pro-
jektleder hos MedTech Innovation Cen-
ter i Arhus. MTIC fungerer som brobyg-
ger mellem det offentlige og private er-
hvervsliv og er med til at sikre, at sund-
hedsteknologiske virksomheder i
regionen far udnyttet deres kommerciel-
le potentiale. Méalet er at skabe offentli-
ge og private innovationsprojekter (OPI),
der kan skabe vaekst hos virksomheder-

ne via nye produkter, samtidig med at
der udvikles bedre produkter til sund-
hedssektoren. Vi er 11 medarbejdere, og
heraf er fire af os udlant til hospitalerne.
Jeg arbejder til daglig pa Hospitalsenhe-
derne Midt og Vest, og jeg arbejder teet
sammen med hospitalsledelserne om at
skabe fundamentet for den fremadrette-
de innovation, iseer med fokus pa den
kommercielle vinkel med kontakt til
bade det lokale og regionale erhvervsliv.

Kan du bruge din baggrund som
bioanalytiker i de nye opgaver?

Jeg har utroligt mange bolde i luften
hver dag, og mange af mine arbejdsdage
er ude pa forskellige afdelinger og pa
forskellige sygehuse. Da jeg som bioana-
lytiker er blevet "opdraget” til at arbejde
metodisk, selvstaendigt og struktureret,
er disse kompetencer uundveerlige, nar
jeg skal have min arbejdsdag til at kgre
rundt.

Har din kandidatuddannelse givet
dig en hgjere lon?
Ja.

Vil du anbefale andre bioanalytike-
re denne uddannelse?

Helt klart ja. Det undrer mig faktisk, at
der ikke er flere bioanalytikere i uddan-
nelsen. Vier jo ud over radiograferne
dem med de mellemlange videregdende
sundhedsuddannelser, der har mest for-
stand p& medicinsk udstyr og maletek-
nik.

Jeg har féet indtryk af, at det er me-
get sveert at f4 et job som bioanalytiker,
hvis man ogsa har en kandidatgrad.
Hvis man gerne vil bruge sin bioanaly-
tikerbaggrund pa en anden méde og in-
teresserer sig for forskning og teknolo-
gisk udvikling, sa vil jeg anbefale
uddannelsen. O

Hvis du vil vide mere om uddannelsen,

er du velkommen til at kontakte Sara pa
newellsararose@gmail.com
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2014
IFBLS

The 31t world Congress of

Biomedical Laboratory Science

Laboratory Medicine in Successful Aging

14

October 3-7, 2014

Taipei International Convention Center (TICC), Taipei, Tahwan

CallforAbstracts

Introduction
The IFBLS Congress is a great scientific platform for

scientists, scholars, doctors and students to exchange new

research results and theories face to face. We are devoted
to provide the most up-to-date scientific program in the
congress. You will not only gain insights to clinical
application but also get the opportunity to discuss your
research with expertise. The theme of this year is
“Laboratory Medicine in Successful Aging”. We also
would like to encourage every potential participant to
submit their related abstracts to share their thoughts this
year.

This congress not only has rich academic knowledge but
can fulfill your social intercourse. The Welcome
Reception and Gala Dinner will show you how splendid
and verity of Taiwanese food and culture, Moreover,
Taipei is a wonderful city to visit. The people here are
very hospitable especially to foreigners. There are many
opportunities to experience Taiwanese culture, Taipeiis a
city with a great blend of the traditional and modern.

We deeply appreciate if you will be able to participate in
and contribute to the continued success of the important
biomedical laboratory science congress that advances our
field. We look forward to welcoming you to enjoy our
congress and discover beautiful Taiwan in 2014!

For more information, please visit the website:
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Important Dates

Deadline of Abstract Submission:
Wednesday, April 30, 2014

Notification of Abstract Acceptance:
Tuesday, May 20, 2014

Deadline of Early-bird & Presenter Registration:
Saturday, May 31, 2014

Sessions

» Clinical Chemistry

= Clinical Hematology

» Transfusion medicine

» Bacteriology& mycology

» Virology

- Parasitology

« Clinical Serology and immunology
« Clinical microscopy

= Molecular diagnosis

« New Biomarker

« Personalized medicine

= Quality control and management
» Continual quality improvement
» Education

» Cytology

» Others




Start samtalen med et gaekkebrev.

Er det lzegen pa en anden afdeling, politik-

Gak hvem
1 , it barns lzerer eller méske din niece,
Vi er — og eer,di barnserer e dske din e

Uanset om modtageren gaetter rigtigt eller

fO.rt &] hvad ej, sa giv slikposen “Brug os. Vi stikker ikke”

og fortzel, hvad du, som bioanalytiker, kan

du kan byde ind med i samarbejdet om patienten.
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:

(¢ ((
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o
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Klip det feerdige
gxekkebrev ud

Klip det faerdige gaekkebrev ud og tilfgj eventuelt dit
eget navn med prikker.

Gak hvem vi er

Vi er praecise i vort fag,
hver diagnose star vi bag
Leverer prover og analyser

Taenk... hvis ikke - sikke en gyser!

Seet kvalitet og ansvar i spil, sa har du os - det er dialogen, vi vil
Vi stikker jovist, men kan mere end det, i samtalen har vi det, der skal til

Sa brug os - brug vort faglige talent, til gavn for dig og hver en patient
Brevet er ikke kun sjov og skaeg, og gaetter du faget, far du et aeg

Vort navn det star med prikker
Pas pa vi ikke kun stikker...

Gk fra
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Eller klip dit eget
gxekkebrev

Du kan ogsa klippe dit eget gaekkebrev efter skabelonen og
skrive dit eget rim.

Lad andre blive inspireret af dit rim om bioanalytikerfaget pa
Facebook gruppen: Danske Bioanalytikere (dbio).

Til hgjre ses hvordan gaekkebrevet kommer til at se ud.
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Klip &=

Brug os. Vi stikker ikke

Vi bioanalytikere er verdensmestre i at tage prover,
analysere og finde de rigtige svar. 8o % af alle diagnoser
stilles pa baggrund af vores analyser.

Men vores viden om prgveforlgb, effektivisering og
kvalitetssikring kan bruges meget mere - til gavn for
bade patienter og kolleger.

Sa brug os - vi stikker ikke. | hvert fald ikke hele tiden. danske bioanalytikere

Gakkebrevlegen er en del af kampagnen “Brug os. Vi stikker ikke”. Kampagnens formal er, at vi bioanalytikere selv gar forrest og byder ind med vores viden og kom-
petencer dér, hvor vi kan se et behov. Laes hvem, der modtager dbio politikernes gekkebreve og fortzel om dit eget i Facebook gruppen: Danske Bioanalytikere (dbio).
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// TEMA

Transplantation af tarmflora

Tekst // Helle Broberg Nielsen, journalist
lllustration // Peter Malherbes Jensen

TRANSPLANTATION
AF TARMFLORA B |\VER

STANDARDB

Kineserne gjorde det for over 1.600 ar siden;

—HANDLING

gav mavesyge et

opkog med afforing fra en rask person. Efter flere artiers tillab
bliver en trods alt mere appetitlig fremgangsmade nu for alvor
sat ind i danske sygehuses kamp mod livsfarlige diarréer forar-

saget af multiresistente bakterier

on og eventuelt en feecesbank er pa vej i Arhus. Det

sker, efter at leeger pa Skejby s smat er begyndt at ku-
rere meget genstridige Clostridium difficile-infektioner ad den
vej; ja, ved at udskifte en patients tarmindhold med affgpring
fra en rask donor med en sund tarmflora.

Det fgrste arhusianske indgreb blev udfgrt for knap et ar si-
den, spontant og med frisk inspiration fra et meget overbevi-
sende randomiseret klinisk forspg fra Holland. Her blev meto-
den afprpvet over for den geengse behandling med kraftig
antibiotika og med en succesrate pa 94 procent i den gruppe
CDI-patienter, der fik en feekaltransplantation. De hollandske
resultater, der er beskrevet i New England Journal of Medicine,
bekreefter den raekke af sporadiske og frivillige transplantatio-
ner, vestlige leeger har foretaget siden 1958, hvor strategien
blev beskrevet videnskabeligt fgrste gang i moderne tid. Sam-
tidig er man netop nu ved at forberede et dansk randomiseret
studium, som skal se pa effekten af at indgive naturligt fore-
kommende tarmbakterier rektalt til patienter med gentagne —
recidiverende — Clostridium difficile-infektioner. Underspgel-
sen foregdr i et samarbejde mellem Klinisk Mikrobiologisk
Afdeling og Infektionsmedicinsk Afdeling p& Hvidovre Hospi-
tal og under vejledning af feltets danske pionér og grand old
man Michael Tvede. Han har selv arbejdet klinisk med rehabi-
litering af en sund tarmflora hos danske patienter i mange ar.
Dog ikke med frisk affpring, men med en bakteriekultur.

En behandlingsprotokol for sakaldt feekaltransplantati-

Bioanalytikeropgaver

Michael Tvedes metode kender man blandt andet p& Odense
Universitetshospital, hvor man flere gange har valgt at be-
handle meget syge CDI-patienter med den tarmkultur, Tvede
har udviklet. P4 OUH er der dog ikke p.t. konkrete planer om at
fa sig en protokol for behandlinger med frisk donoraffgring,
selvom man ogsa her er opmeaerksom pé de meget oplpftende
hollandske erfaringer.

FMT - Faecal Microbiota Transplantation —er ogsa kendt fra
England, USA og Finland, om end heller ikke her seerligt ud-
bredt. Med den igangveerende kortleegning af mikrobiomet,
hele arvemassen i den humane tarmflora, synes der —ihelt
konkret forstand — at veere kommet mindre bergringsangst
over for denne hidtil nedvurderede del af den menneskelige
organisme.

Sanu sker der et ryk, er kilderne til denne artikel enige om.
Og bioanalytikere kommer helt sikkert i spil, bdde nar frisk do-
normateriale skal handteres og screenes for parasitter, toksi-
ner, resistensgener og smitsomme sygdomme. Ligesom de
kommer til at deltage i forskningsprocessen, nar videnskabs-
folk af forskellige specialer naturligt nok vil bestraebe sig pa at
identificere den optimale bakteriesammensaetning, sa der kan
udvikles et standardiseret preeparat, der kan lagerfpres — og
eventuelt markedsfores.

Flere uafklarede dilemmaer skal dog adresseres fgrst: Af
praktisk, etisk og sestetisk art. O

Fra venstre

Michael Tvede // tidl. overlaege, Klinisk Mikrobiologisk Afdeling,
Rigshospitalet

Christian Lodberg Hvas // afdelingslaege, Medicinsk Hepato-
Gastroenterologisk Afdeling V, Aarhus Universitetshospital
Peter Leutscher // afdelingslaege, Infektionsmedicinsk Afdeling,
Aarhus Universitetshospital
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CLOSTRIDIUM DIFFICILE-
DIARRE SKYLDES
NZSTEN ALTID
ANTIBIOTIKA

Clostridium difficile, CD, er en bakterie,
der kan findes naturligt i tarmen hos
mennesker. Den kan desuden give diarré
hos patienter pa hospitaler og plejehjem,
iseer nar patienten er behandlet med
antibiotika. Der er indfort skaerpet over-
vagning af den seerligt aggressive type,
Clostridium difficile PCR ribotype 027.
Bakterien Clostridium difficile har den
saerlige egenskab, at den kan danne
sporer. Sporer er et dvalestadie, hvor bak-
terien er inaktiv, men kan overleve leenge
i omgivelserne.

Bakteriesporer kan derfor spredes via
personales og patienters haender efter
kontakt med forurenede omgivelser. Spo-
rerne kan senere aktiveres til levedygtige
bakterier, der kan fremkalde sygdom.
Clostridium difficile PCR ribotype 027 er
meget smitsom, kan give svaer diarré og
kan medfere starre sygelighed og dedelig-
hed end andre varianter. Den ggede syg-
domsfremkaldende evne menes at haenge
sammen med, at bakterien producerer
flere giftstoffer og desuden danner et
saerligt binaert toksin.

Clostridium difficile-diarré er naesten altid
udlest af antibiotikabehandling. Naesten
alle antibiotika er beskrevet som arsag.
CDO027 er oftest set i forbindelse med brug
af bredspektret antibiotika, seerligt den
antibiotikagruppe, der hedder fluorokino-
loner (ciprofloxacin, moxifloxacin og of-
loxacin).

Seneste opdatering pa patienter med
Clostridium difficile — uge 5/2014:

Opdateret uge 5/2014

Region

2013 ov Midt- .

}::;;:n Sjeelland da?‘r:a-rk jf}I::"d ;tﬁ;id
Januar 86 16 2 4 1
Februar 76 22 2 4 0
Marts 70 20 1! il 2
April 67 4 7 0 1
Maj 64 S 1! 6 5
Juni 53 12 1 2 0
Juli 56 12 il a1 il
August 50 5 2 3 0
September 37 8 0 3 0
Oktober 50 9 1 1 0
November 58 6 0 0 1
December 54 13 0 1] 0
Total 721 136 18 25 11

Kilde: Statens Serum Institut

Overvagningstal fra tidligere ar:
2012: 813 unikke patienter.

2011: 1.158
2010: 566
2009: 598

KILDE: STATENS SERUM INSTITUT.
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Total

Danmark

109
104
g2
79
85
68
7l
60
48
61
65
67
911

»VI1 VAR

TRZENGT OP
1 EN KROG”

gik
efter en fyldt berneble

en nattevagt sidste forar fglte afdelingslaege Peter Leut-

scher sig under staerkt pres; en patient var ved at dg mel-

lem heenderne pa ham, og alle konventionelle behand-
lingsmuligheder var udtgpmt. Det var ngdvendigt at teenke i al-
ternative baner.

Den 81-arige mand, der var indlagt pa Leutschers afdeling —
Infektionsmedicinsk Afdeling Q pa Aarhus Universitetshospi-
tali Skejby — havde feber, kraftige mavesmerter og en diarré,
der havde varet i to dage, da han blev indlagt. Patienten, der
tidligere havde haft apopleksi, var tre méneder forinden blevet
indlagt til behandling for lungebetaendelse. Herefter blev han
genindlagt i to omgange med en Clostridium difficile-infekti-
on og behandlet med to forskellige typer antibiotika, van-
comycin og metronidazol.

Ved den seneste indlaeggelse forspgte laegerne sig med an-
dre typer antibiotika for at sl en blodforgiftning ned, ligesom
patienten senere blev medicineret for en formodning om en
genopblusset CD-infektion. En faecesdyrkning pé dag 2 og 3
bekreeftede mistanken, hvorefter leegerne seponerede behand-
lingen med de andre antibiotikatyper og satte ham pé en hgj-
dosis vancomycin-behandling. Efter to ugers indleeggelse var
der endnu ingen effekt af den antibiotiske behandling.

"Patienten havde pa det tidspunkt pancolitis, en sveer, livs-
truende beteendelsestilstand i tarmen, hvor tarmen var i bety-
delig risiko for at rumpere. Kirurgerne vurderede imidlertid, at
det ikke var forsvarligt at operere ham, fordi han var sa dérlig,”
forklarer Peter Leutscher.

Et barn uden antibiotika
Leutscher havde tidligere med interesse laest videnskabelige
artikler om heldige udfald med at indgive affgring fra raske
personer til patienter, der er hardt ramt af gentagne CD-infek-
tioner, og hvor de vanlige antibiotika ikke virker. Men han hav-
de aldrig selv afprgvet eller set nogen afprgve metoden.
"Vivar virkelig treengt op i en krog. Sa jeg gik ind pa mit
kontor og fandt nogle engelsksprogede artikler pa nettet, som
beskrev behandlingsprincippet. Derefter vendte jeg situatio-
nen med patientens pargrende, som forklarede deres far, at vi
kunne prgve at indgive ham en oplgsning med affgring fra en
rask person. Det gik de alle med til. Selvom de var noget forun-
drede; den slags havde de aldrig hgrt om for,” forklarer leegen.
Derefter susede han over pa hospitalets bprneafdeling. Det
gjaldt om at finde en patient, der hverken havde diarré, en in-



fektion eller var i antibiotisk behandling. Og hvis forzeldre var
indstillet pd at lade deres barn veere donor.

25 g til 50 ml saltvand

"Jeg fandt et foreeldrepar, der havde et ellers raskt toarigt barn
indlagt til udredning for epilepsi. De var ogsa noget forbavse-
de, men forstod, at det handlede om at skaffe en "normal”
tarmflora. De gav deres samtykke, og s& skulle jeg bare vente
pa det naeste bleskift. Jeg tog ble med indhold med over pa vo-
res parasitlaboratorium pa afdelingen”, siger Peter Leutscher.

Her tog han 25 gram af den friske "pglle”, som han udtrykker
det, og opsleemmede materialet med 50 ml isotonisk saltvand.
For at gpre veesken lidt mere delikat forspgte han sig med at
filtrere den ved hjeelp af kaffefiltre. Det lykkedes ikke, og i ste-
det valgte han at gé direkte videre i proceduren.

"Patienten havde i forvejen anlagt en PEG-sonde for at fa
neering, sd vi indgav materialet via den, altsd ned forbi mave-
saekken og ud i tolvfingertarmen. Vi skyllede efter med poste-
vand,” forklarer han.

// TEMA

Transplantation af tarmflora

-JE6 R IKKE
FARDI6G ENDNU !

Hurtig helbredt

Bedringen kom overraskende hurtigt —ligesom det er blevet
beskrevet i flere videnskabelige artikler: Dagene efter svandt
opspilingen af maven ind, og diarréerne tog af over de kom-
mende ti dage. Da der var tale om en behandling af eksperi-
mentel karakter, valgte leegerne pa afdelingen at fortseette
den medicinske behandling med antibiotika.

"Ja, patienten lever stadig her et ar efter, og der har ikke vee-
ret en tilbagevenden af CDL” svarer Peter Leutscher pa sagens
mest indlysende spprgsmal.

Christian Lodberg Hvas, afdelingslaege p&d Medicinsk Hepa-
to-Gastroenterologisk Afdeling V p& Aarhus Universitetsho-
spital, har haft ansvaret for at udarbejde en behandlingsproto-
kol pa sygehusets nyeste behandlingstilbud. P4 denne enhed
harleegerijanuar i ar selv med succes foretaget en faekal-
transplantation og har planlagt yderligere to i slutningen af
marts. 0
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Anonym eller kendt donor?

Frisk eller standardiseret produkt?

DET ER NU, DET SKER
- MEN DER ER STADIG
UAFKLAREDE SPORGSMAL

flere opgaver for bioanalytikere

med den standardisering af behandlinger med indgivelse
af rask tarmflora, som Aarhus Universitetshospital netop
nu er i gang med:

1) Skal der bruges frisk affpring, eller er det mere praktisk at
have donormaterialet nedfrosset i en til forméalet oprettet fze-
cesbank? I s4 fald skal der styr pd holdbarhed og nedfrysnings-
metode, da der er tale om levende mikroorganismer.

2) Hvem skal donere materialet? Skal det veere en pargrende,
der donerer i den konkrete situation. Eller skal der oprettes en
logistik med anonyme donorer, der donerer til en faecesbank,
der har en nedfrossen lagerbeholdning? I s fald skal der
screenes for alle kendte risikofaktorer.

3) Hvordan skal transplantationen foregd? Der er flere be-
skrevne metoder — men hovedspprgsmalet er, om det skal ske
oppefra eller fra neden? Altsé via en eventuel allerede anlagt
sonde gennem mund eller naese ned til mavessekken, eventu-
elt ud i tyndtarmen. Eller rektalt, for eksempel i forbindelse
med en kikkertundersggelse.

Christian Lodberg Hvas er afdelingslaege, ph.d., pd Medicinsk
Hepato-Gastroenterologisk Afdeling og i spidsen for hospita-
lets arbejde med at forfatte en protokol for faekaltransplantati-
oner samt etableringen af en eventuel feecesbank. Han er
overbevist om, at behandlingsstrategien har fremtiden for sig,
og at det er netop nu, at gennembruddet sker. De seneste
forskningsresultater over for infektioner med Clostridium dif-
ficile er s& entydige, at det ikke leengere giver mening at disku-
tere OM, men nok HVORDAN.

I alt fald tre centrale spprgsmal treenger sig pa i forbindelse
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Faekal forskning

"Vihar gerne villet ggre det her i flere ar, og vi har sddan set
allerede setuppet. Men om der bliver tale om standardbehand-
ling ved alle tilfzelde af recidiverende Clostridium difficile-in-
fektioner, ved jeg ikke. Og det bliver neeppe noget, alle hospita-
ler vil kunne tilbyde. Det kraever ekspertise pa et hgjt plan af
infektionsmedicinsk karakter, og indtil videre skal indgrebene
veere koblet op pa forskning,” siger han.

Ved den transplantation, der er foretaget pa hans egen afde-
ling, og de to planlagte har man valgt at fgpre donormaterialet
ind gennem tyktarmen i forbindelse med en kikkertundersg-
gelse. I modseetning til det beskrevne tilfeelde pé Infektions-
medicinsk Afdeling, hvor man benyttede en allerede anlagt
sonde gennem naesen (se hosstaende artikel). Her benyttede
man frisk affpring fra en fremmed donor. I de tre pvrige tilfeel-
de har man valgt at fa donormateriale fra en pargrende.

"Det er ogsa dét, vi skal forske mere i; de sporadiske erfarin-
ger, der findes med feekaltransplantation, byder pa forskellige
kombinationer af metoder. Vi skal finde ud af, hvilke der er
mest hensigtsmaessige,” siger Christian Hvas.

Han er da heller ikke i tvivl om, at bioanalytikerne i forsk-
ningslaboratoriet p& hans afdeling vil blive inddraget i arbej-
det. Det er allerede i fuld gang, forsikrer han.

Retrospektivt studium undervejs

I den anden ende af Danmark bliver der ogsa kigget ngjere p3,
hvad der virker, og hvad der skal udvikles, nar det geelder om at
genskabe en sund tarmflora hos patienter med CDI. Michael
Tvede var en af de fgrste danske laeger, der kastede sig over



// TEMA

Transplantation af tarmflora

Frisk affgring eller faecesbank?

Via mund eller naese — eller rektalt?

emnet. P4 baggrund af sine erfaringer skrev han allerede i
1989 en artikel, som blev bragt i det britiske tidsskrift Lancet.

Hans tilgang er en lidt anden; han identificerede dengang ti
normalt forekommende tarmbakterier og standardiserede et
produkt, der blev brugt ved en sakaldt rektal bakterieinstallati-
on.

"Behandlingen med denne bakterieblanding er siden mid-
ten af 1980’erne foretaget hos mere end 200 danske patienter
med sveere, gentagne Clostridium difficile-infektioner pa for-
skellige hospitaler; Bispebjerg, Odense, Aarhus, Viborg, Kol-
ding, Rigshospitalet, Herlev og Hvidovre. Vores erfaringer var
absolut gode og er blevet bekreeftet ved en gennemgang af 64
journaler fra patienter, der blev behandlet i perioden fra 2000
til 2010. Det studium er netop indsendt til Clinical Microbiolo-
gy and Infection”, forklarer Michael Tvede.

Han er til gengeeld ikke begejstret for, at bakterieinstallatio-
nerne bliver foretaget med frisk feekalt donormateriale — hver-
ken rektalt eller gennem munden. Det finder han uheldigt -
bade etisk og zestetisk.

"Jeg mener, at der bgr bruges standardiserede produkter, sa
der ikke kan overfgres ukendte patogener til patienten. Jeg har
da ogsa selv teenkt tanken at udvikle et produkt, der kan seet-
tes i produktion og eventuelt markedsfpres kommercielt. For
der er ingen tvivl om, at det er en behandlingsform, der er et
fremragende alternativ til antibiotisk behandling, nér der er
tale om enten gentagne tilfeelde af CDI eller et akut angreb,”
siger Michael Tvede. O

GUL SUPPE - FRISK
ELLER GARET

| traditionel kinesisk medicin er
brugen af affaring beskrevet

af en laege allerede i det

fierde arhundrede. Og man
stgder endnu en gang pa en
skriftlig reference fra det 16.
arhundrede, hvor enten frisk eller
geeret affering blev anvendt

til at fremstille en sakaldt "gul
suppe’. Indikationen for at fa
ordineret det abenbart effektive
genbrugsprodukt var diarre,
feber, mavepine og forstoppelse.
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Mali

INDBYGGERE:
14,8 mio.

FORVENTET LEVEALDER M/K:
50 ar/53 ar

BORNED®DELIGHED:
176 ud af 1.000 bgrn dor,
for de fylder fem ar

MEDARBEJDERE PA
KLINIKKEN I 2012:
496

. .I - " === |
I TR LIT L

Laeger uden Graenser har givet 96.000 Euro til renove-
ring af laboratoriet i Koutiala. Det nye laboratorium
har en bakteriologisk afdeling, som kan diagnosticere
alle bakterieoverferte sygdomme hos mindre bgrn.
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Ulla Collins

FOTO: CHRISTINA JO LARSEN,
LAGER UDEN GRANSER

Ulla Collins kom ud i de mindste landsbyer i Mali som led i
Laeger uden Graensers forskningsprojekt. Det bliver formo-
dentlig sidste udsendelse for den 70-arige bioanalytiker

lla Collins er lige kommet hjem

fra den lille by Koutiala i det syd-

lige Mali. Her har bioanalytikerne
hjulpet med et forskningsprojekt for Lee-
ger uden Greenser. Et projekt, der ledte
den 70-arige bioanalytiker fra Hprsholm
helt ud i de mindste lokalsamfund.

"Det var vildt spaeendende at komme ud i
landsbyerne, hvor de fleste ikke har rad til
at transportere sig til neermeste sundheds-
klinikker og derfor er afhaengige af lokale
community workers," siger Ulla Collins.

De lokale sundhedspersoner uden for-
mel uddannelse foretager regelmaessigt en
reekke blodprpvetest, der forteeller, om pa-
tienten eksempelvis har malaria, leverbe-
teendelse, hiv eller syfilis. Disse lyntest er
vigtige for at f4 patienterne — ofte bgrn un-
der fem ar — hurtigt i behandling. Men de
er aldrig testet i marken. Det rader Leeger
uden Graenser nu bod pa med en raekke
underspgelser af testene. Det geelder bade
kvaliteten af prgverne og udfgrelsen af sel-
ve testene. Ydermere sendes overskydende
blod fra bloddonationer til Frankrig for at
teste preecisionen af lyntestene sammen-
lignet med traditionelle testmetoder.

30 procent af dedsfald hos undererneerede bern kan kaedes sam-
men med sepsis.Det nye laboratorie skal ogsa fungere som tree-
ningscenter for eget personale og bioanalytikere fra andre lande.

De lokale sundhedspersoner gjorde
stort indtryk pa Ulla Collins.

"Jeg er dybt imponeret over, hvor dedi-
kerede de er. De er som regel mere arbejd-
somme end personalet pé de lokale klinik-
ker og hospitaler," siger Ulla Collins.

Bespgene i savel landsbyer som hospi-
taler gav ogsa Ulla Collins muligheden for
at leere fra sig.

"Jeg tror da, at jeg har gjort en lille for-
skel for nogle af de mennesker, jeg medte.
Der var nogle procedurer, som jeg da hjalp
lidt med at lpfte kvaliteten af," siger Ulla
Collins

Hun gleeder sig til, at resultaterne af un-
derspgelserne af lyntestene foreligger om
nogle maneder. Til gengeeld kan hun ikke
gleede sig til endnu en udsendelse for Lee-
ger uden Greenser.

"Jeg tror, at det her var min sidste ud-
sendelse," siger Ulla Collins, der er pensio-
neret fra Rigshospitalet, men i mange ar
har veeret tilknyttet Leeger uden Greenser.

Hun har tidligere veeret udsendt tolv
gange til blandt andet Zambia, Uganda,
Burma, Malawi, Liberia, Haiti og Madaga-
skar. O

Tekst // Laeger uden Graenser

HOJE KRAV
TIL UDSENDTE

Leeger uden Greaenser soger lo-

bende bioanalytikere til pro-

jekter i udlandet. Men listen

over krav til dem er lang:

e 12 maneders radighed — farste
udsendelse er pa 6-9 maneder

e Dokumentation for afsluttet
uddannelse

e Minimum to ars relevant er-
hvervserfaring

e Praktisk erfaring inden for para-
sitologi, bakteriologi og haema-
tologi

e Praktisk erfaring med diagno-
stisk metode til bestemmelse af
malaria, tuberkulose, hiv/aids
og andre seksuelt overfgrte
sygdomme

e Praktisk erfaring i prevetagning
(blod, urin, affgring og ekspek-
torat)

¢ \Viden om kvalitetskontrol af la-
boratorieudstyr

e Gode sprogkundskaber inden
for enten engelsk, fransk,
spansk eller portugisisk

e Gode samarbejdsevner

Relevante kvalifikationer

¢ Viden om epidemiologi og ud-
farelse af kliniske undersggel-
ser

e Erfaring fra lignende arbejde in-
den for anden humaniteer orga-
nisation

e Dokumenteret erfaring med
vejledning, supervision og un-
dervisning

e Evne til at organisere, prioritere
og ivaerksaette arbejde.

Blodbanken moderniseres som del af projektet, og
Laeger uden Greenser haber ogsa at kunne igang-
saette et system med lokale bloddonorer.
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Tekst // Helle Broberg Nielsen, journalist

Instituttets egen kvalitetskontrol fangede ikke, at la-
boratoriearbejdet blev udfert uden om procedurerne.
Har skilt sig af med de ansvarlige to medarbejdere

eknologisk Institut har faet sig en or-
I dentlig bule i troveerdigheden. Der gik

kun seks maneder, fra instituttet fik
lov til at udfpre dopinganalyser af urinprgver
fra fitnessudgvere, for Anti Doping Danmark,
ADD, pr. omgéaende opsagde samarbejdet. Det
skete midt i februar, efter at der i flere tilfzel-
de har vist sig at veere uoverensstemmelse
mellem analysesvaret pa A-prgver og svaret
pa de B-prgver — kontrolprgver — der bliver
analyseret, hvis A-prgven viser sig at vaere
positiv, men hvor udgveren selv naegter at
have brugt dopingmidler. Er begge urinprg-
ver positive og altsd paviser, at fitness-
udgveren har anvendt ulovlige preestations-
fremmende midler, vil vedkommende a ka-
ranteene fra fitnesscentre i mindst to ar.

Klager fra flere udgvere, der var blevet
kendt skyldige i doping pa baggrund af A-
prover, fik i november 2013 Anti Doping Dan-
mark til at sende B-preverne til analyse pa et
andet laboratorium. Her viste fem prgver sig
at veere negative.

Anti Doping Danmark har p4 den bag-
grund ophaevet sanktionerne for samtlige de
22 udgvere, der er blevet bedmﬁfM skyldi-
ge i motionsdoping siden august, hvor Tekno-
logisk Institut har haft opgaven med at udfe-
re analyser af urinprgver fra brugere af
fitnesscentre.

Rigtige procedurer - forlgrte
medarbejdere
Teknologisk Institut har lagt sig fladt ned
med hensyn til fejlene og indrgmmer, at de
fastlagte analyseprocedurer ikke er blevet
overholdt. De to medarbejdere, der skulle va-
retage laboratoriearbejdet i forbindelse med
dopingprgverne, er nu "ikke leengere tilknyt-
tet” Teknologisk Institut, som sekretariatschef
Andras Splidt fra instituttet foretraekker at
formulere det.

Han beklager sagen dybt:

"Vihar haft de rigtige procedurebeskrivel-
ser. De er bare ikke blevet overholdt, hvilket
skyldes personlige fejl, i form af at der er ble-
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vet skudt genveje i forhold til de korrekt
bejdsmetoder. Der har nok ikke veeret til-
straekkelig ledelsesmeessigt fokus pa opgav
hvilket er rigtig sergerligt, for vi skal natuﬂ‘
vis levere troveerdige provesvar”.

Han beskriver, i lidt veevende vendinger, i '
hvert fald den ene af de to laboratoriemedar-
bejderes baggrund som akademisk, men er g
uvidende om, hvorvidt den anden er bioa
lytiker. Han gnsker ikke at opgive deres uc

af sagen som et internt personaleanl

uden offentlig interesse.
"For os er det underordnet, hvi

gruppe de pageeldende tilhgre -det

sagen hverken bedre eller da i_t_,_f-_’f i

le medarbejdere

senere mail som svar,pa
sporgsel.

Analyser tilbage
Hos Anti Doping Danmark anser direktpr
Lone Hansen sagen som seerlig grov, fordi in-
stituttets egen kvalitetskontrol glippede og
ikke opsnappede, at analyserne blev udfprt
uden om forskrifterne.

"Der er tale om et alvorligt aftalebrud. Vi
har arbejdet pa at fa aftalen med Teknologisk
Institut i stand i mere end et ar, og det har na-
turligvis veeret et kardinalpunkt, at sikkerhe-
den skulle veere i orden, sa analyseresultater-
ne kunne holde i en retssag. Sagen havde P
stillet sig anderledes, hvis fejlene var blevet
fanget af instituttets egen kvalitetskontrol.

Men det var os, der métte ggre opmaerksom |
pa, at proverne ikke var korrekte,” siger direk-
toren.

Anti Doping Danmark far nu igen analyser
af prover fra fitnessudgvere handteret af det
samme WADA-akkrediterede (World Anti Do-
ping Agency) laboratorium i Aker i Norge,
hvor ogsa prever fra danske elitesportsudgve-
re og udgvere af organiseret foreningsidreet
analyseres. O



Tekst // Jytte Kristensen, redaktor

om supplering til
cand. scient.san

Undervisningsministeriet fjernede i 2013 kravet om supplerings-
uddannelse fgr optagelse pa den sundhedsfaglige kandidatud-
dannelse. Universiteterne vil stadigvaek kraeve ekstra uddannelse
- dog nu efter optagelsen pa studiet.

pé studiet. De behgver ikke leengere bruge tid pa et halvt ars suppleringsuddannelse
svarende til 15 ECTS point, inden studiestart.

Men selvom kravet om suppleringsuddannelse for anspgere med en professionsbachelor er
bortfaldet, vil nye studerende stadig skulle gennemga et suppleringsforlgb. Det forteeller Hel-
le Plough Hansen, som er studieleder for den sundhedsfaglige kandidatuddannelse ved Syd-
dansk Universitet:

"Der vil stadig veere behov for supplering for professionsbachelorer. Bioanalytikere er typisk
rimeligt steerke i statistik og epidemiologi, men humanistisk metode er altsé noget nyt for
dem.”

Helle Plough forventer, at suppleringsforlgbet stadig vil svare til 15 ECTS, hvoraf de 10 ECTS
nok vil veere et online/podcast forlpb feelles for de tre studieretninger cand. scient. san, idreet
og sundhed og folkevidenskab. Forlgbet vil bl.a. indeholde biostatistik og epidemiologi. De sid-
ste 5 ECTS bliver formentlig et to ugers sommerkursus, som afstemmes efter anspgernes be-
hov.

Helle Plough Hansen: "Studielederne for cand. scient. san.
uddannelserne ved SDU, KU og AU holder et feellesmede i

Bioanalyﬁkere, som vil leese til cand.scient. san, kan fra september 2015 starte direkte

marts om supplering for professionsbachelorer. Det er dog SUNDHEDSFAGLIG
ikke sikkert, at vi finder en feelles lpsning p4 suppleringskrave- KANDIDAT-
ne, s& det bliver ens for alle uddannelsesstederne”. UDDANNELSE

Cand. scient. san. er en af
de mest populzere over-
bygningsuddannelser for
bioanalytikere. Alle sund-
hedsfaglige professionsba-
chelorer kan sgge ind pa
uddannelsen.Uddannelsen

Naeste ansggningsfrist 1. april 2015
Fprste anspgningsmulighed for bioanalytikere efter bortfald af
suppleringsuddannelsen er 1. april 2015, da der kun er optag en
gang om aret.

Dette ars anspgningsfrist p& universiteterne i Kgbenhavn,

Syddansk og Aarhus udlgb 1. april 2014, og ndr semestret star- udbydes ved Arhus, Syd-
ter i september vil alle optagne have den gamle supplerings- dansk og Kebenhavns Uni-
uddannelse med i bagagen. versitet og tager to ar.

"For den sundhedsfaglige kandidatuddannelse geelder det Der er uddannet ca. 30
o0gsé4 i 4r, at man skal have suppleringsuddannelsen for at kun- sundhedsfaglige kandida-
ne blive optaget pa kandidatuddannelsen”, skriver Jacob Sander ter med bioanalytikerbag-

grund i perioden 2006 til
2012 ifelge Syddansk Uni-
versitet.

Bojsen, AC-studie- og karrierevejleder ved Det Sundhedsviden-
skabelige Fakultet i Kpbenhavn i en e-mail til redaktionen. 0
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Sammen giver
vi mere tilbage

Generalforsamling i Pensionskassen

for Sundhedsfaglige

Torsdag den 24. april 2014, kl. 10.30

Radisson Blu Scandinavia, Amager Boulevard 70, 2300 Kpbenhavn S

Ny pensionspakke?

P& generalforsamlingen i april samles de dele-
gerede for bl.a. at tage stilling til et forslag
om at aendre pensionsvilkarene, sa alderspen-
sionerne vaegtes hgjere fremover. Denne ju-
stering af ydelsespakken har vaeret droftet i
flere omgange med de delegerede, og nu
fremlaegger bestyrelsen et forslag. Det inde-
baerer, at alderspensionsalderen i pensionsvil-
kar zendres fra at vaere 65 ar til at falge alde-
ren for folkepension. Denne a&ndring omfat-
ter eksisterende medlemmer og nye medlem-
mer.

Desuden foreslar bestyrelsen, at fertidspensio-
nen vil udggre 80% af alderspensionen for
nye medlemmer, der optages, fra bestemmel-
sen traeder i kraft i 2015. Eksisterende med-
lemmer vil senere f& mulighed for at vaelge sig
over pa denne nye ydelsespakke.

De delegerede skal ogsa tage stilling til besty-
relsens beretning og til arsregnskabet. Gene-
ralforsamlingen behandler ogsa forslag om
pensionskassens bestyrelsessammensatning
og en &ndring, der giver mulighed for, at der

kan tegnes gruppeforsikring direkte i pensi-
onskassen. Desuden skal der behandles for-
slag om, at pensionskassens regnskab frem-
adrettet revideres af ét revisionsfirma i stedet
for to.

Endelig er der stillet medlemsforslag om, at
pensionskassen skal kunne tilbyde psykolog-
hjeelp til sine medlemmer.

Laes dagsorden pa pka.dk

Den endelige dagsorden kan du finde pa pka.dk
fra den 1. april 2014. Her vil du ogsa ca. 14
dage far generalforsamlingen kunne finde
arets beretning og arsregnskabet. Efter gene-
ralforsamlingen kan du samme sted finde re-
feratet fra generalforsamlingen.

@nsker du - som ikke-delegeret — at delta-

ge pa generalforsamlingen, skal du tilmel-
de dig senest den 19. april 2014 pa

pka.dk > Din pensionskasse > Generalfor-
samling. Alle medlemmer kan deltage pa ge-
neralforsamlingen, men det er alene de dele-

gerede, der har stemmeret.

// BOGANMELDELSE

TANKEVZAKKENDE OG PRAKTISK ANVENDELIG BOG FOR LEDERE

Forfatterne, Poula Helth og Leif Pjetursson,
har bl.a. undervist i en arraekke pa DTU og
hos DJGF i Diplomuddannelsen i ledelse,

lederskab, diplomuddannelsen i DTU/DJQF
Efteruddannelse. De viser, hvorledes man

kommentaren om, at evidensen bag inter-
personel kommunikation viser, ”“at kun

anvender en ledelsesmaessig udfordring pa 7% af det opfattede budskab stammer fra
og det er da ogsa primaert nuvaerende og  arbejdspladsen til en ledelsesintervention,  de ord, vi bruger, mens 38% af oplevelsen
kommende studerende herfra, som bogen der er baseret pa en relevant teoretisk stammer fra stemmen, og hele 55% fra
er skrevet til. Alligevel synes jeg, at bogen  analyse. kropssproget”. Det er jo tankevaekkende,
er et interessant bud pa en ny dansk me- Del 2 kaldes Teorier og metoder til det nar de fleste ledelsesredskaber overhove-
tode- og selvcoaching-bog for alle ledere,  virkningsfulde lederskab. Her praesenteres  det intet har med den kropslige kommuni-
der har lyst til at arbejde med sig selvisin  syv spaendende teoretiske nedslag om Re-  kation at gare.
egen ledelsespraksis. Formalet med bogen  fleksivt lederskab, Handlingens gjeblikke, Del 3 hedder Lederskabskompetencer i
er netop at bygge bro mellem teori og CMM-teorier, Protreptisk ledelse, Narrativ  organisatorisk perspektiv og tager proble-
praksis ved "at spejle teorier i noget, der ledelse og kommunikation, Psykodynamisk met op om, hvorledes man bringer sin lae-
udspringer fra dig selv i dit lederjob”. ledelse og Ny performanceledelse. Alle ring og nyerhvervede ledelseskompetencer
Bogen har tre centrale dele. Del 1 kaldes emner afsluttes med gvelsesoplaeg, der ind i sin organisation.
Nar ledere succesfuldt forener teori og baerer praeg af at veere gennemarbejdet Bade indledning og iseer det afsluttende
praksis, og her praesenteres seks eksem- og afprevet i praksis. Jeg blev isaer optaget kapitel fungerer naermest som et resumé
plariske eksamenscases fra Det personlige  af kapitlet om Ny performanceledelse og af bogens indhold, og det virker meget
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// SPORG dbio

Sara Beck Jochumsen
// konsulent i dbio

Jeg er lige blevet ansat i mit forste job, efter at jeg er blevet faerdiguddannet, og nu har jeg faet at vide, at jeg bliver
trukket i Ian, hvis jeg vil holde sommerferie - ma man godt det? Jeg troede, at man havde ret til ferie med fuld lzn?

Svar
Ja, din arbejdsgiver mé godt treekke dig i lgn, hvis du holder
ferie uden at have optjent ret til det.

Ferie med lon skal vaere optjent

For at du har ret til ferie med lpn hos din nuveerende arbejds-
giver, kreever det, at du har optjent ret til det. Du optjener ret
til ferie med lpn, for hver maned du har veeret ansat i "optje-
ningséret”. Optjeningsaret er det kalenderar, der gar forud for

feriedret, som er perioden fra 1. maj til 30. april, hvor ferien hol-

des.

Det betyder, at du skal have veeret ansat hos din nuveerende

arbejdsgiver i et helt kalenderar, for at du har optjent ret til
fuld ferie med lgn. Du kan dog ogsa have optjent ret til ferie

med feriegodtgerelse fra en tidligere anseettelse — fx et studie-

job —som du kan f& udbetalt, hvis du bliver trukket i lgn, mens
du holder ferie hos din nuveerende arbejdsgiver. Hvis ferie-
godtggrelsen stammer fra et studiejob, vil den dog ofte veere
noget mindre end din normale lpn.

Ret til suppleringsferie for egen regning

Du vil dog altid have ret til at holde "suppleringsferie” for egen
regning, selv om du ikke har optjent ret til ferien med lgn eller

feriegodtgprelse. Det vil sige, at din arbejdsgiver traekker dig i
lgn for den tid, hvor du er fraveerende. Hvor lang tids “supple-
ringsferie” du har ret til, kommer an pé, hvor du er ansat. Du

vil dog altid have ret til mindst 5 ugers ferie i ferieéret, der er
det antal uger, ferieloven giver ret til.

Som ansat pa regionernes omrade vil du herudover have ret
til at holde den 6. ferieuge, uanset om du har optjent ret til det,
men ogsa den vil blive for egen regning.

P4 statens omrade og pa mange af de private overenskomst-
omréder har du derimod kun ret til at holde den 6. ferieuge,
hvis du har optjent ret til det.

Arbejdsgiver kan ikke palaegge
suppleringsferien

Du har altid ret til at holde ferien for egen regning, men din ar-
bejdsgiver kan ikke péleegge dig at holde ferie, der ikke er op-
tjent. Der geelder dog en undtagelse, hvis der er tale om en fe-
rielukning af virksomheden. I det tilfeelde kan din arbejdsgiver
paleegge dig at holde selv ferie, du ikke har optjent lgn eller fe-
riegodtgerelse til.

Mulighed for at aftale ferie med lon

Hvis du ikke har optjent ret til ferie med lgn fra din nuveerende
arbejdsgiver, eller hvis du ikke har feriegodtggrelse med dig fra
en tidligere anszettelse, mé du altsé holde ferie for egen reg-
ning. Du kan dog prgve, om du kan indgé en aftale med din ar-
bejdsgiver om, at hun betaler et par ugers ferie med Ipn i det
fprste anseettelsesar. O

i e

Indi
laesevenligt. Hver del indledes lEdEISE'
med en metatekst om indhol- T
det samt en disposition over ka-
pitlets indhold. | teoridelen er 4
der ikke mange, men gode, illu-
strative figurer. Bagest i bogen
er der en litteraturliste, men der
er ogsa referencer angivet som
fodnoter i teksten, fx Peter Ba-
stians Ind i musikken, som bl.a.

Ind i ledelse.
Lederens arbejde
med sig selv og sin
laering.

bogens titel er inspireret af.
Forfatterne henvender sig hele
bogen igennem til laeseren i

2. person ental, og man faler
sig sprogligt taget ved handen og fart gennem kom-
plicerede teorier, saledes at de bliver bade forstaelige
og anvendelige, selv nar det er fgrste gang, man in-
troduceres til dem.

Anmeldt af Dorthe Ejersbo, afdelingsbioanalytiker
MPH, Klinisk Patologi, Vejle Sygehus SLB.

Helth P, Pjetursson L.
Akademisk Forlag
Business, 2014.

Lene Ornstrup
bliver ny centerchefbioanalytiker
pa Rigshospitalet

Lene @rnstrup er fra 1. april 2014 ansat
som centerchefbioanalytiker pa Rigs-
hospitalets Diagnostisk Center, der har
1.300 ansatte og 19 professorer. Centret er "[
desuden ramme om en fjerdedel af Rigs-

hospitalets forskning.

Lene @rnstrup er uddannet bioanalytiker og har desuden en ma-
ster i public administration, MPA, fra Copenhagen Business School.
Hun har i de seneste fem ar vaeret en del af ledelsen af Klinisk Bioke-
misk Afdeling i Diagnostisk Center. Fgr Lene @rnstrup kom til Rigsho-
spitalet, var hun en del af ledelsen for de klinisk biokemiske afdelin-
ger i Region Sjeelland.

Lene @rnstrup er kendt som en vellidt personaleleder og er god til
at samarbejde pa tveers og med andre faggrupper og laegefaglige
specialer. Desuden har hun fem ars erfaring som leder i en privat virk-
somhed, Unilabs A/S.

Lene @rnstrup bor i Hvidovre. Hun har to bgrn pa 25 ar og 21 ar,
og den yngste bor stadig hjemme.
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// LOKALNYT

9 dbio-
.3 HOVEDSTADEN

Forarets temaaften:
Forbryderjagt

| en reekke foredrag forteelles om
kriminalteknik og retsmedicin.

Det endelig program kommer senere
TID: 21. maj 2014 kl. 16:30

STED: Rigshospitalet

o 55

To studerende eller
nyuddannede inviteres
gratis med pa LSB’s
kommende kongres

LSB (Laboratoriemedicinsk Selskab for Bio-
analytikere) tilbyder to fripladser til studeren-
de eller nyuddannede til kongressen i Loko-
motivvaerkstedet Kgbenhavn den 8. — 9. ok-
tober 2014.

Kongressen er forum for LSB's medlemmer,
der er bioanalytikere fra hele Danmark.

Der er to fripladser, én til praesentation af et
foredrag og én til praesentation af en poster.
Du skal have et spaendende og godt bache-
lorprojekt fra 2013 eller 2014 som du har
lyst til at praesentere pa kongressen.
Praesentationen af foredraget far 15 minut-
ter pa kongressen, og praesentationen af en
poster sker sammen med de gvrige posters i
posterudstillingen pa kongressen.

Hvis du tildeles en af fripladserne skal du
skrive et abstract/resume til kongresbogen.

Kongressen rummer to muligheder for dit

projekts tema:

e Kongrestemaet "Forskning og udvikling i
eget fag”

e Frie foredrag og posters udenfor temaet,
dvs. emnet er helt frit.

Er du interesseret, sa kontakt Esben
Skovsted senest torsdag den 1. maj
2014.

E-mail: esben.skovsted@rsyd.dk
TIf.: 7418 3447

Hjeelp til udformning af abstract findes pa
hjemmesiden.

Laes mere om LSB og kongressen pa

www.Isb-bio.dk

Med venlig hilsen
Bent Hansen, formand for LSB
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// AKTIVITETER

Klinikpersonalets uddannelsesdag

Der afholdes i maj to uddannelsesdage
for klinikpersonale i hhv. Kage og
Middelfart.

De faglige organisationer PLA, HK,
DSR og DBIO har i samarbejde tilrette-
lagt uddannelsesdagen. leegepraksis.

Pa dagen er der indlaeg for alle om Klinikpersonalets uddannelsesdag er
formiddagen samt seks forskellige sessi-  for alle ansatte i laegepraksis.
oner om eftermiddagen. Emnerne er

aktuelle og tveerfaglige og giver et ind-
blik i nogle af de mangeartede situatio-
ner, der forekommer i praksis.
Uddannelsesdagen giver dig rig mu-
lighed for at tale med kolleger fra andre

TID: 20. maj 2014

STED: hhv. Comwell i Kage/Comwell i Middelfart

TILMELDING: senest 17. april 2014

SE PROGRAM:

K@GE: www.plo-e.dk/kurser/plo-kurser/klinikpersonalets-uddannelsesdag-k-ge-0
MIDDELFART: www.plo-e.dk/kurser/plo-kurser/ — klinikpersonalets-uddannelsesdag
middelfart

DANSK SELSKAB FOR CYTO- OG HISTOKEMI
DSCH inviterer alle interesserede

Targeteret behandling inden for lungecancer
- patologien moder onkologien

DATO: 7. maj 2014
STED: Rigshospitalet, Frederiks V's Vej 11, Teilumbygningen, Auditorium B
ORDSTYRER: Anders Mellemgaard, overlaege, ph.d., klinisk lektor, Herlev Hospital
PROGRAM:
15.45-16.00  Ankomst inkl. mulighed for vand og frugt
16.00-16.05  Velkommen
v. Anders Mellemgaard, overlege, ph.d., klinisk lektor,
Herlev Hospital
16.05-16.50  Nyeste udvikling inden for lungepatologi
— Markarer relevant for behandling med fokus pa morfologi og IHC
— EGFR- og ALK-mutationer
— Nye spaendende biomarkarer
— Nationale guidelines
v. Birgit Guldhammer Skov, overlaege, dr.med., klinisk lektor,
Rigshospitalet
16.50-17.30  Molekylaere analyser til lungecancer
— EGFR PCR, metoder og udfordringer
— ALK FISH, metoder og udfordringer
— CISH
— QC/EQA-initiativer
v. Eric Santoni-Rugiu, overlaege, dr.med., klinisk lektor,
Rigshospitalet
17.30-17.40  Pause
17.40-18.10  Onkologisk behandling af patienter med lungecancer anno 2014
— Immunologien i fase lll-studier
v. Anders Mellemgaard, overlege, ph.d., klinisk lektor,
Herlev Hospital
18.10-18.30  Diskussion
v. foredragsholderne
18.30-19.00  Netveerk inklusive sandwich og forfriskninger

TILMELDING: Senest den 30. april 2014 til Ulla Evald, utev@tdcadsl.dk.

Opgiv navn, e-mail og evt. medlemskab af DSCH.

INDMELDELSE | DSCH: Sker via kassereren. Se www.dsch.dk under kontakt

. _____________________________________________________________________________________________________________|



// STILLINGER

Superbruger til projekter
Klinisk Biokemisk Afdeling, Roskilde

Er du en blaeksprutte der kan holde tungen lige i
munden og har paeren i orden.

Din primaere funktion vil veere planlaegning, provetag-
ning og handtering af projektanalyser i taet samarbejde
med afdelingsbioanalytikeren, og teamet der varetager
projektarbejdet.

Du vil endvidere veere med til opstartsmgder med andre
samarbejdspartnere, kontraktindgéelse af nye projekter,
og udarbejdelse af vejledninger vedr. prevehandtering af
projekter.

Ansegningsfrist 08.04.14

Se det fulde stillingsopslag pd www.regionsjaelland.dk/
job, quicknr. 14135

WWW.REGIONSJAELLAND.DK

ReGION S)J/ZALLAND
ROSKILDE SYGEHUS

-V et -A]/Wﬁ?;,

Danmarks Tekniske Universitet

BIOANALYTIKER/
LABORANT

Erfaring i histologi

DTU Fodevareinstituttet sgger en dygtig og erfaren
bioanalytiker/laborant, der skal arbejde med gruppens
histologiske del af forskningen og folge vaevet hele vejen
fra udtagning til det fardige, farvede snit. Du vil indga i
Gruppen for Reproduktionstoksikologi, der undersgger
den hormonforstyrrende virkning af kemiske stoffer, bade
enkeltvis og i kombination, pa udviklingen af reproduk-
tionssystemet hos han- og hunrotter samt effekter pa
thyroidea, bryst-udvikling og fedmeudvikling.

Ansggningsfrist: 11. april 2014

DTU er et teknisk eliteuniversitet med
international raekkevidde og standard.
Vores mission er at udvikle og nyttig-
gore naturvidenskab og teknisk viden-
skab til gavn for samfundet. 9.000 stu-
derende uddanner sig her til fremtiden,
og 5.000 medarbejdere har hver dag

fokus pa uddannelse, forskning, myn-
dighedsradgivning og innovation, som
bidrager til sget vaekst og velfaerd. DTU
stiller krav og giver muligheder uanset
hvor i organisationen, man arbejder. Vi
star for hgj faglighed, kollegial respekt
og ansvarlig handlefrihed.

Laes mere pa: job.dtu.dk

midt

regionmidtjylland

LOMMEKALENDERKONKURRENCE
BIDRAG FAR TAK

Konkurrencen om at illustrere forsiden til dbio-ka-
lenderen blev skudt i gang i februar. Tre medlem-

mer har indsendt deres forslag.

De indsendte forslag egner sig ikke til kalender-
forsiden, derfor har forretningsudvalget besluttet,
at kalenderen 2015 ikke skal udsmykkes.

Forretningsudvalget vil gerne sige mange tak til:
e Annette Wimmer

e Natasha Jakobsen

e Hanne Boisen.

Bioanalytiker med specialfunktion
Patologisk Institut, Hospitalsenheden Vest

Vi sgger en bioanalytiker, som vil arbejde med at
udvikle vores immunafdeling. Vi har de sidste par ar
veeret i front med udvikling af cocktails (flere immun-
farvninger pa samme snit), og dette arbejde gnsker vi
ma fortsaette.

Vi sgger en engageret og kompetent bioanalytiker,
som har lyst til at vaere en del af et dynamisk team
med hgj trivsel og social kapital pa Patologisk Institut
i Holstebro.

Du kan fa yderligere information og sgge stillingen
online pa www.vest.rm.dk

Husk at marke ansggningen HR-69.
Ansggningsfrist: 9. april 2014.

et arbejde med hjerne og hjerte midtjob

.dk
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Hurtigt, enkelt & helautomatiseret!

VIRCLIA MONOTEST

Kemiluminescens teknologi (CLIA)
Helautomatiseret
Mere end 50 forskellige tests

Op til 24 tests
samtidig

Nem pasaetning af
patient prgver

CE meerket

Diagen Danmark ']
Postboks 96 | DK-3600 Frederikssund °
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