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2017 har veeret et haesblasende og saerdeles

travlt ar. Denne travihed er det gennemgaende
tema i denne arsberetning.

Som vanligt indeholder arsberetningen en prae-
sentation af afdelingens organisation, nggletal for
produktion, forskning og uddannelsesaktiviteter,
en praesentation af udvalgte aktivitetsomrader og
udviklingstiltag, samt andre highlights fra aret der
gik.

Tak for mange gode samarbejderi2017.

God laeselyst!

4 | Forord

Fakta om
Blodpregver og Biokemi,
Aarhus Universitetshospital

Dggndrift pa 3 matrikler

7 prgvetagningsenheder

Ca. 290 arsveerk (~ 320 medarbejdere)
1,1 mio. patientkontakter

13,3 mio. analysesvar

Stort analyserepertoire med mange
specialanalyser

Mange hgjt specialiserede funktioner
Diagnostik og radgivning

Forskning og udvikling

94 videnskabelige publikationer
Uddannelse



Holger Jon Mgller Kate Juul Strandgaard Lene Heickendorff
Leerestolsprofessor, overlaege, Ledende bioanalytiker, mpg Ledende overlzege, drmed.
dr.med., ph.d.
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Det er dejligt, at samlingen af vores aktiviteter pa
en matrikel er i gang. Meget fungerer godti de nye
lokaler, men som i ethvert andet nybygget hus ma
der tilpasses i indretningen af arbejdspladser, og
flere arbejdsgange skal @ndres for at komme til at
fungere optimalt.

| foraret 2017 forbereder vi os pa, at de store
kliniske afdelinger fra NBG og THG flytter ind pa
SKS. Blodprgver og Biokemi skal fortsat levere
effektiv prgvetagning og analysering pa alle ma-
trikler - ogsa til de mange nye patienter pa SKS. Vi
gar klar til ibrugtagning af to nye prgvetagnings-
enheder og et mindre fuldblodslaboratorium med
forventning om at modtage den fgrste patient i
de nye enheder i oktober 2017. Indflytningen skal
lgse nogle af de udfordringer, vi har med at drifte
pa flere matrikler. Desvaerre viser det sig, at byg-
geriet til de indflyttende afdelinger ikke er klar til
ibrugtagning, sa den planlagte flytning udskydes.
Det betyder, at vi fortsaetter med at drifte pa tre
matrikler i en l2ngere periode end forventet, og
den synergieffekt, vi ser frem til at fa ved samlin-
gen pa én matrikel, traekker ud.

6 | 2017 -ettravitar o

ET TRAVLT AR

Vi glaeder os over, at samlingen af vores aktiviteter
pa én matrikel er i gang. Men samtidig oplever vi
et pres i forhold til budgetreduktioner, pa forvent-
ning om levering af hurtigere svar pa analyser

og udfordringerne ved at opretholde dggndrift

pa tre matrikler. Udfordringerne gger presset pa
bade arbejdsmiljg og skonomi. Det fgrste ar efter
indflytningen i den nye laboratoriebygning pa SKS
bliver derfor et seerdeles travlt ar.
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Personalet fortzller her om, hvordan de oplever 2017

Udfordrende at opretholde drift pa THG

Med store afdelinger som Hamatologi og Mave- og Tarmki-
rurgi er der fortsat et stort behov for hurtige blodprgvesvar
pa THG. Vi beholder derfor mest mulig analyseaktivitet sva-
rende til 24-7 analyser pa matriklen. Det giver udfordringer
med en lille personalegruppe. Takket vaere fleksible med-
arbejdere og kreativitet i vagtplanleegningen er det indtil
videre lykkedes.

Overlzege

Mie Samson, Heematologi

Udskudet flytning til Skejby har konsekvenser

Udskudt udflytning og drift pa tre matrikler gor det i lange
perioder sveert at fa tid til tillids-, arbejdsmiljo- og specialist-
opgaver.

Der er flyttet mange personaleressourcer fra THG til SKS
for blandt andet at kunne bemande det nye 24-7 laborato-
rium. Det betyder minimumsbemanding pa THG, hvor det
ved sygdom kan vaere svaert at fa arbejdsplanen til at haenge
sammen. Sa kniber det for mig at ga til planlagte magder og
have tid til radighed, hvis en kollega har brug for at snakke
med mig, for der er ikke nogen til at aflgse, hvilket betyder,
at mine kollegaer ma passe min arbejdsfunktion oveni deres
egen. Det er problematisk, for jeg faler, at jeg svigter mine
kollegaer.

Bioanalytiker og TR
Charlotte Hejlesen, THG

2017 —ettravitar | 7



Der er ikke tid til at hvile pa laurbaerrene

Vi oplever et konstant gget pres udefra, hvor effektivisering
og hurtigere svartider kreever lgbende justeringer af arbej-
dets organisering, nye arbejdsgange, brug af ny teknologi,
mm. Personalet er udfordret, i en - i forvejen - meget travl
hverdag. Der er ingen tvivl om, at trivslen og det psykiske
arbejdsmiljg er under pres. Det kommer blandt andet til ud-
tryk ved oplevelsen af travihed, frustrationer og usikkerhed
omkring fremtidige arbejdsopgaver.

Arbejdsmiljggruppen har stor opmarksomhed pa dette.
For at skabe trivsel og godt arbejdsmiljg skal opgaven lgftes
i feellesskab pa alle niveauer. Vi skal derfor alle tage ansvar
og byde ind, der hvor vi kan pavirke, og der hvor vi har
indflydelse.

Bioanalytiker og

arbejdsmiljgrepraesentant
Claudia Frandsen

Personaleleder pa to matrikler

Med udflytningen af flere sektioner fra NBG i efteraret 2016
forsvinder en stor del af den fleksibilitet, der tidligere 13 i

at have en stgrre personalegruppe pa NBG. Selvom alle gor
alt, der er muligt for at hjeelpe med at opretholde driften pa
NBG, sa overskygger traviheden alligevel alt andet.

| efteraret 2017 far jeg personaleledelse pa bade NBG og i
Skejby. Det gar ikke medarbejdernes hverdag lettere, sna-
rere tvaertimod! En ting er at have ekstremt travlt, men hvis
man desuden ikke har en leder til stede, som i de pressede
situationer er sammen med medarbejderne, sa kan man
godt fgle sig som ,Palle alene i verden”.

Afdelingsbioanalytiker
NBG og Skejby
Inge Lund

Og det bliver ved

Travlhed blandt apparaturspecialisterne er et kendt feeno-
men, og nar der implementeres nyt udstyr, er det forstaeligt
0g acceptabelt. Men vedvarende travlhed er opslidende og
uacceptabel. De dage hvor jeg har for mange kasketter pa;
to rutinefunktioner, specialistopgaver og masser af spargs-
mal fra kolleger, oplever jeg en ekstrem travihed. De gode
dage med travlhed kan beskrives sadan her: jeg kommer
hjem til tiden, tiden er flgjet afsted, og bunken med opga-
ver er mindre, end da jeg mgdte ind om morgenen. De dage
giver mig et smil pa leeben.

Specialist i Kemi, 24-7 Lab
Christina Krogh

8 2017 -ettravitar |



Bioanalytiker og TR
Kirsten Strauss

Sekretaer

Dorte S. Laursen

Et ar fyldt med udfordringer, forandringer
og mange frustrationer

Udfordringer med forsinkelser pa udflytningerne fra NBG
0g THG. Dggndakning pa 3 matrikler koster penge - mange
penge og mange personaleressourcer!

Forandringer hvor driften og personalet pa SKS deles op i
et nord- og et sydspor. Konsekvensen kan blive, at det bliver
langt svaerere at fgle sig som en del af den samme
arbejdsplads.

Frustrationer over besparelser, der aldrig far ende.

Som tillidsrepraesentant gar aret med mange mgder i
forskellige udvalg, sygefraveerssamtaler og samtaler med
kollegerne. Nogle gange er det sveert ogsa at na kerneopga-
verne. Nu er der behov for ro, sa alle de initiativer der seettes
ivaerk i 2017, far lov at bundfaelde sig, sa vi igen kan fa ro pa
arbejdslivet.

Vi har blaeksprutter i sekretariatet

Klokken narmer sig 08.00. Det betyder, at telefontiden snart
abner. Mandag er en travl telefondag, for i weekenden har
patienter og pargrende haft mulighed for at taenke over,
hvad de mangler at fa sat i vaerk til det neeste laegebesag.
Der gar ikke mange minutter far forste patient er i telefo-
nen. Opringningerne kommer i en lind strem, og i perioder er
det med fa minutters mellemrum.

Samtidig ringer dgrtelefonen, det kan veere:

Udefrakommende personale til undervisning i det nye
opgavesystem eller blodpregvetagning.
Medicinstuderende, der skal til undervisning.
Patienter, der vil aflevere en affaringsprave.

Intern transport, der har afleveret kgle- og frostpakker.

Samtidig kommer personaler ind i sekretariatet for at
sparge:
- Harl batterier liggende?
Hvor har | kursusansggninger?
Ma jeg lane et gaestekort, mit ligger i en anden jakke
derhjemme?
Hvem kan hjaelpe mig med et udskrift fra E-dok?
Kunne en af jer hjeelpe med at booke et mgdelokale?
Der mangler toner til en af vores printere i sektionen, har
| én liggende?
Jeg vil gerne lane et parkeringskort til Nerrebrogade,

kan det lade sig gare?
2017 —ettravitar | 9



OPGAVER OG
BRGANISATION

Opgaver

Blodprgver og Biokemis hovedopgaver er klinisk
drift, uddannelse og forskning. Driftsopgaverne

er blandt andet blodprgvetagning, analysepro-
duktion, information og klinisk rddgivning samt
kvalitetssikring af decentrale analyser udfgrt af de
kliniske afdelinger og af de praktiserende lager.
Afdelingen rummer desuden en klinik, som udfgrer
diagnostik og behandling inden for haeamofili og
trombose.

Mange opgaver er akutfunktioner, som leveres i
dggndrift.

Rekvirenter

Afdelingen servicerer og tilbyder ydelser til de
kliniske afdelinger pa Aarhus Universitetshospi-
tal (AUH) og primaersektoren i Aarhusomradet.
Herudover varetages funktioner pa regionalt

og hgjt specialiseret niveau for Region Midtjyl-
land og gvrige regioner. Der samarbejdes med de
gvrige biokemiske afdelinger i Region Midtjylland
omkring analyseudveksling og gensidige backup-
forpligtigelser.

Fysiske rammer

Opgaverne udfgres pa flere matrikler; primaert
Palle Juul-Jensens Boulevard (SKS), Ngrrebrogade
(NBG), Tage-Hansens Gade (THG), og Olof Palmes
Allé (OPA). Prgvetagning foregar pa AUHs kliniske
afsnit i Blodprgver og Biokemis prgvetagningsen-
heder, Aarhus Universitetshospital, Risskov og via
afdelingens tilbud om prgvetagning pa immobile
patienter i deres eget hjem.

10 | Opgaver og organisation

Organisation og ledelsesstruktur
AUHs virksomhedsgrundlag satter rammerne for
den ledelse, der udgves. Kerneopgaverne er drift,
uddannelse samt forskning og udvikling.
Afdelingsledelsen bestar af ledende overlaege,
dr.med. Lene Heickendorff og ledende bioanalyti-
ker, mpg Kate Juul Strandgaard.

Afdelingens lerestolsprofessaor, overlzege, dr.med.
Holger Jon Mgiller er forskningsansvarlig og vare-
tager ledelsen i forhold til universitaere opgaver
med reference til Aarhus Universitet, Institut for
Klinisk Medicin.

Samarbejdet mellem hospitals- og universitetsop-
gaver varetages i teet koordinering mellem afde-
lingsledelsen og afdelingens lzrestolsprofessor.

Afdelingen er organiseret i en sektions-/stabs-
struktur. Sektioner ledes typisk af én speciallage,
én biokemiker og én afdelingsbioanalytiker. Stabs-
og sektionsledelser refererer til afdelingsledelsen.
Blodprgver og Biokemis opgaver varetages gen-
nem uddelegering af ansvar og kompetencer som
vistifigur 1.
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Figur 1: Blodprgver og Biokemis organisation ultimo 2017. Af hensyn til overskuelighed er den
universitere ledelsesstreng ikke medtaget pa afdelings- eller hospitalsledelsesniveau
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3.1 Driftsomrader

Afdelingen er opdelti 11 driftsomrader, som
udfgrer opgaver inden for et narmere beskrevet
fagomrade. Der er i lgbet af 2017 foretaget en
raekke organisatoriske andringer.

Sektion Primaere funktionsomrader (stikord)

Kemiske, elektrokemiske og immunkemiske analyser herunder
infektionsmarkgrer, hjertemarkegrer, lipider, ana&@mimarkearer,
hormoner, vitaminer, medikamenter, ioner m.m.

Multi 2 Analyser af vitaminer og sporstoffer, steroidhormoner og
tumormarkgrer. Det hgjtspecialiserede omrade inden for
paraproteiner/M-komponenter varetages af sektionen.
Analyseteknisk anvendes i hgj grad massespektrometri (LCMS),
men ogsa elektroforese, immunkemi og atomabsorbtions-

spektrofotometri.

Nedenstaende praesenterer status ultimo 2017.
Alle bioanalytikere i driftsomraderne varetager som
udgangspunkt blodprgvetagning.

Sektionsledelse!

Lotte C. Lassen (A)
Niels Tgrring (B)
Sgren A. Ladefoged (0)

Lisbeth F. Christensen (A)
Carsten S. Hgjskov (B)
Holger J. Mgller (O)

Multi S Massespektrometriske, kromatografiske og immunkemiske
analyser af medikamenter, herunder antibiotika, immunsup-
pressiva, misbrugsstoffer, psykofarmaka og biologiske la2ge-
midler.

Prgvetagningsenheden AUH Risskov

AUH Syd og
mobiltjeneste

Prgvetagningsenhederne pa NBG og THG samt prgvetagning i
patienters hjem (den mobile prevetagningsenhed)

Perinatal screening for medfgdte stofskiftesygdomme samt
forsknings- og udviklingsopgaver, se ogsa afsnit 9

1 A: AFDELINGSBIOANALYTIKER; B: BIOKEMIKER;
LP: LAARESTOLSPROFESSOR; O: OVERLAGE / AFDELINGSLAGE
2 CENTER FOR HAMOFILI 0G TROMBOSE

Margrethe S. Christensen
(A)

Torben L. Andersson (B)
Ole Halfdan Larsen (O)

Marianne Simonsen (A)
Tina Parkner (O)
(Mobiltjeneste)

Helle L. Just (A)
Rikke K. J. Olsen (B)

3 MOLEKYLAR MEDICINSK FORSKNINGSENHED



3.2 Stabe

Administration og IT: Staben varetager admini-
strative opgaver, understgtter afdelingens sags-
behandling samt drift og udvikling af afdelingens
IT. Desuden udarbejdes diverse udtraek fra Labka
til den lokale og den regionale kvoteordning og til
monitorering af fx svartider og andre aktiviteter.
Lene Bisgaard Christiansen er personaleleder for
IT-staben og leder af det administrative sekre-
tariat. Cand.scient. Christian Gundesen har det
overordnede faglige ansvar for IT i afdelingen.
Sekretaererne ved CHT varetager journalskrivning
for afdelingens hamofili- og tromboseklinik CHT.
CHT-sekretariatet ledes af afdelingsbioanalytiker
Kirsten Villadsen.

Den AC-fuldmaegtige har i samarbejde med gvrige
stabsmedarbejdere et serligt ansvar for at fglge
op pa afdelingens gkonomi, ressourceforbrug
samt andre administrative opgaver med reference
til afdelingsledelsen.

Blodbank THG: Blodbanken opbevarer og udleve-
rer blodkomponenter til kliniske afsnit pa THG og
udfgrer blodtypebestemmelse og BAC-test. Opga-
verne varetages i regi af blodbanksamarbejdet i
Region Midtjylland ,Blodcenter Midt" under faglig
ledelse af Blodbank og Immunologi, AUH. Ledende
overlaege Lene Heickendorff er lokal driftsansvarlig
overlage.

Kvalitetsstyring: Afdelingsbioanalytiker Lene
Bisgaard Christiansen er ansvarlig for, at afdelin-
gens kvalitetsledelsessystem er vedligeholdt og
implementeret, se ogsa afsnit 13.

LMU og Arbejdsmilja: Blodprgver og Biokemi

har et enstrenget lokalt MED-udvalg (LMU). Det
betyder, at ogsa forhold vedrgrende sikkerhed

og arbejdsmiljg behandles hér. Formandskabet
varetages af ledende overlaege Lene Heickendorff,
naestformandskabet af tillidsrepraesentant for
bioanalytikerne Kirsten Strauss.

Ledende bioanalytiker Kate Juul Strandgaard og
afdelingsbioanalytiker Lene Bisgaard Christiansen
varetager i feellesskab opgaven som afdelingens
arbejdsmiljgledere.

Point of Care Testing (POCT): Afdelingsbioana-
lytiker Inge Lund, biokemiker Cindy 5. Knudsen
og overlaege Sgren A. Ladefoged har ansvaret
for POCT-lgsninger pa de kliniske afdelinger ved
AUH og POCT-udstyr anvendt af Blodprgver og
Biokemi.

Praksis: Blodprgver og Biokemi har ansvar for
kvalitetssikring af blodpragver og analyser udfart
i llegepraksis hos ca. 200 alment praktiserende
lzzger i Aarhusomradet. De laboratoriefaglige
konsulenter besgger praksis en gang arligt for at
sikre kvalitet ved prgvetagning og ved anvendelse
af patientnaert udstyr (POCT) i almen praksis.
Desuden tilbydes personalet fra almen praksis
undervisning i blodprgvetagning, EKG-optagelse
og handtering af blodpraver.
Afdelingsbioanalytiker Marianne Simonsen og
overlaege Tina Parkner har det overordnede fag-
lige ansvar for aktiviteterne.

Prazanalyse: Omradet omfatter tvaergdende akti-
viteter inden for blodprgvetagning, EKG-optagelse
og prgvehandtering. Afdelingsbioanalytiker
Marianne Simonsen har ansvaret for EKG-optagel-
se. Afdelingsbioanalytiker Mette Degn og overlze-
ge Mie Samson er fagligt ansvarlige for den gvrige
del af det praeanalytiske omrade.

Undervisning og uddannelse: Afdelingen bidrager
til uddannelse af bioanalytikere, specialleger i
klinisk biokemi, medicinstuderende og studerende
ved andre kandidatuddannelser samt ph.d.-
uddannelsen. Den overordnede koordinering af
bioanalytikeruddannelsen varetages af uddan-
nelsesansvarlig bioanalytiker Susanne Grgnbech-
Dam. Overlaege Tina Parkner er uddannelsesan-
svarlig for speciallaegeuddannelsen (yngre laeger

i introduktions- og hoveduddannelsesstillinger).
Leerestolsprofessor Holger Jon Maller har det
overordnede ansvar for undervisning af medicin-
studerende og andre kandidatuddannelser.

Se yderligere beskrivelse i afsnit 10.
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NO

Stillingskategori

NALE-
FRING (DRIFT)

I alt (normering pr. 31/12/2017)*

Ledende bioanalytiker

Overlzeger

7, heraf 1 klinisk professor

Reservelaeger

Afdelingshioanalytikere

Bioanalytikere og laboranter

235

Sekretaerer og administrative medarbejdere

lalt

*Budgetnormerede fuldtidsstillinger

291-292

** Dette tal er udtryk for estimeret forbrug og ikke normering. Der har i 2017 vaeret et ekstraordinzert
stort Ignforbrug pa bioanalytikere grundet dobbeltdrift, udflytning og ibrugtagning af 24-7 Lab.

16 | Personalenormering (drift)



TAKOG TILLYKKE TIL
AFDELINGENS 250G
40 ARS JUBILARER

Navn (stillng)

Gitte Hgegh Iversen (Bioanalytiker)
Hanne Malmborg Christensen (Bioanalytiker)

Lisa Mgller Andersen (Bioanalytiker)

Margrethe Sgnderskov Christensen (Afdelingshioanalytiker)

Alice Schmidt Kryel (Bioanalytiker)

Anne-Gitte @hlers Nielsen (Bioanalytiker)

Inge-Margrethe Lund Nielsen (Afdelingsbioanalytiker)



OMI

Akonomi 2017 (pr. 31.12.17) Budget (i 1.000 kr.) Regnskab (i 1.000 kr.)

Budget/regnskab netto 172.922 175.088

@konomien kraever teet opfglgning hele aret.
Generelle besparelser og effektiviseringsbesparel-
ser ruller Ilgbende ind, og derudover udm@ntes en
synergieffektbesparelse pa grund af den planlagte
samling af afdelingen pa én matrikel. Udflytningen
fra N@rrebrogade og Tage-Hansens Gade bliver ud-
skudt, men budgetreduktionerne fastholdes. Det
giver et massivt pres pa gkonomien, nar pengene
traekkes fra budgettet, fgrend mulighederne for at
effektivisere og dermed udnytte synergien ved at
samles pa en matrikel er til stede.

18 | Bkonomi






UKTION
TIVITET
LETAL

6.1 Patientkontakter

) AEndring
Rekvirenter 2014 2015 2016 2017
2016-2017

AUH indlagte 380.361 381.842 365.357 349.172 343.906 -1,5%

Risskov ambulante 10.276 12.750 13.856 13.870 14.500 4,5%

Andre hospitaler
mm.

77.958 89.578 88.104 93.866 105.149

Udvikling i patientkontakter (Ar 2013 er index 100)

120

.AUHambuIante .AUHindIagte .Primarsektor .Total
115

110

105

100

95

90

85

1 1 1 1 ]
80

2013 2014 2015 2016 2017
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6.2 Analyseproduktion
Antal analyser udfart af Blodpraver og Biokemi (eksklusiv analyser udfart pa POCT-udstyr, se afsnit 6.3)

2013 2014 2015 2016 2017 Andring
(mio.) (mio.) (mio.) (mio.) (mio.) | 2016-2017

Rekvirenter

AUH indlagte 4,16 4,30 4,11 3,97 3,91 -1,6 %

Risskov ambulante 0,11 0,15 0,16 0,16 0,17 6,3 %
Andre hospitaler mm. 0,22 0,26 0,28 0,33 0,37 11,0%

Udvikling i analyseproduktion (eksklusiv analyser udfgrt pa POCT-udstyr) (Ar 2013 er index 100)

120
.AUHambuIante .AUHindIagte .Primaarsektor .Total
115

110

105

100

95

LS !

90

85

2013
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6.3 POCT

Analyseproduktion

Antal analyser (P-Glucose, Syre-base og P-INR, B-Hb, U-HCG og urin-stix) udfart pa POCT-udstyr.

AEndring

2013 (mio. 2014 (mio. 2015 (mio. 2016 (mio. 2017 (mio.
(mio.) (mio.) (mio.) (mio.) (mio.) e

Analyser udfgrt pa POCT-udstyr er ikke indeholdt i opggrelsen i afsnit 6.2.

Den starste del af analyserne er udfgrt af personale pa hospitalets kliniske afdelinger, mens en mindre
del er udfgrt af Blodprgver og Biokemis bioanalytikere.

Traening - POCT
Pa AUH og Risskov er der mere end 4.550 brugere, som betjener et eller flere typer POCT-udstyr.

Afholdte kurser i handtering af POCT- prgvetagning og POCT-udstyr:

Analyse Antal afholdte kurser Antal oplzerte brugere i 2017

Urinstix 6 317

Pa udvalgte afdelinger traener Blodprgver og Biokemis POCT-bioanalytikere ngglepersoner blandt det
kliniske personale, som efterfglgende har ansvaret for traening i udstyr til maling af syre-base og urinstix-
analyser i egen afdeling.

Sikring af det kliniske personales kompetencer sker eksempelvis ved tilstedevearelseskurser, e-lzering
eller multiple choice tests.

6.4 Center for Heemofili og Trombose
Udviklingen i antal konsultationer i CHT

Haemofili

523 535 501 510 599
(HAEMO)

* Faldet i antallet af ALIA konsultationer fra 2014 skyldes e&endrede retningslinjer for henvisning af patienter fra prak-
tiserende laeger og skaerpede indikationskriterier for trombofiliudredning. Desuden varetog CHT i 2014 midlertidigt
opgaver for Hospitalsenheden Horsens og Hospitalsenhed Midt (Viborg).

** Der er arbejdet malrettet med at nedbringe antallet af kontrolbesgg, hvilket forklarer faldet fra 2016 til 2017.
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6.5 Den mobile prgvetagningsenhed

Blodprgver og Biokemis bioanalytikere foretager blodpragvetagning og EKG-optagelse i

borgerens eget hjem i Aarhus’ optageomrade pa patienter med szrlige behov. Den mobile
prgvetagningsenhed er en service til de patienter, der har meget vanskeligt ved at komme

til provetagning i en prevetagningsenhed eller hos egen lzege selv ved brug af eksisterende
transportordninger. Det kan vaere borgere, som er konfuse, smertepavirkede eller sengeliggende.

| efteraret 2017 implementeres et bookingsystem, hvor almen praksis elektronisk skal booke besgg.

Antal patienter der besgges

Rekvirenter AEndring 2016-2017

Primarsektor

Antal besgg i alt

*Faldet i antal patienter fra primaersektor skyldes tilpasning af aktivitet i forhold til den oprindelige ramme, desuden

har Hospitalsenhed Horsens overtaget mobil prgvetagning i Odder Kommune.

6.6 Nye og nedlagte analyser

Lgbende tilpasses analyserepertoire til rekvirenternes behov.

Nye analyser

P-Somatotropin (GH)

U-Citrat

U-Kobber

Nedlagte analyser
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saettes i drift

Kompleks tilpasning af IT-systemer nar nye analyser

Nar nye analyser seettes i drift, er der ud over valideringsopgaven mange
tekniske opsaetninger, der skal spille helt korrekt sammen. Hver enkelt
analyse har sit helt eget prgveforlgb fra rekvirering til svarafgivelse, sa
hver gang en analyse skifter udfgrselssted, udgar eller erstattes af en
anden, kreever det en gennemgaende tilpasning i diverse systemer for at

sikre et effektivt praveforigb.

LABKA-specialist
Anja Blumensat
Christensen

melse i disse systemer:

Pa analyseniveau kraever det blandt andet, at der sikres overensstem-

Rekvireringssystemerne EPJ og WebReq skal opdateres

LABKAIl skal seettes op, sa de rigtige etiketter kommer ud pa prgve-

tagningsblanketterne, og samtidig skal systemet vide, hvor analysen

skal udfagres.

3. Pawww.Analysefortegnelsen.dk skal de korrekte oplysninger vaere

tilgengelige for rekvirenter og pregvetagere, sa de kan vaere opmaerk-

somme pa eventuelle specielle forhold vedrgrende prgvehandtering.

4. Den automatiske bandlgsning skal kodes med, hvad den

skal ggre ved hver enkelt analyse, nar den kommer pa et praverar, for

atundga at forlenge svartiden ved at prgvergret havner et forkert

sted i laboratoriet.

Analysefortegnelsen - Et nyttigt redskab for rekvirenter

samt Blodprgver og Biokemis personale

Pa www.analysefortegnelsen.dk findes radgiv-
ning om prgvehandtering, indikation og tolkning
af de analyser, Blodprgver og Biokemi udfgrer. For
de analyser Blodpraver og Biokemi sender til ana-
lyse pa andre laboratorier, er der, sa vidt muligt,
link til udfgrende laboratoriums hjemmeside.

| 2017 samarbejdes med de biokemiske afdelinger
ved Hospitalsenheden Horsens og Hospitalsen-
hed Midt om en fzlles platform til Analyseforteg-
nelsen. Dermed tilbydes et mere ensartet tilbud
om radgivning til brugerne i regionen.
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Vil du med 'Runneren’ i tagrenden?
At holde 24-7 bandet karende kraever sin mand
(M/K naturligvis)! En af de helt store flaskehalse
er modtagelsen og fordelingen af prgver. Hvert
dggn ankommer der i gjeblikket ca. 7.000 blod-
pragver — heraf ca.5.000 i dagtiden med den helt
store spidsbelastning fgrst pa eftermiddagen,
hvor pr@ver fra praksis ankommer. Det store
antal prgver, der skal analyseres pa en gang, er
en udfordring, som kan fgre til stop pa bandet.
Derfor har man brug for ngglepersonerne med de
sportsnare navne: Runneren og Trackmasteren.
Sportsanalogien er ikke helt ufortjent: Runneren
gar 12-15.000 skridt pa en arbejdsdag, og tager
sig af fordelingen af pr@ver til speciallaborato-
rierne. Runneren arbejder teet sammen med

Runnerens

kasse
T lerating of brass
—r——

Trackmasteren, der - for at blive i sportsverdenen
- fungerer som en slags spilfordeler. Trackma-
sterens hovedopgave er at have overblikket over
bandet og at reagere pa fejlmeldinger fra bandet.
At minimere fejl pa bandet - og i vaerste fald
forsinkelser pa analysesvarene - vil altid vaere et
fokusomrade.

Og nu tilbage til overskriften: Hvis du skulle vaere
sa heldig at blive inviteret med Runneren en tur i
tagrenden, er der overraskende nok ikke tale om
en tur ud i den friske luft, men derimod om en
inspektionsrunde af samtlige BIM'ere (Bulk Input
Moduler), der foretages hver halve time for at
finde eventuelt fejlplacerede blodpraver.
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6.7 Nyt apparatur

Anvendelse

Apparaturtype

Biotage SPE robot

Luminex udstyr

QiaSymphony AS

Flowcytometer: Cytoflex

konfirmatoriske cannabis-analyser

Til maling af immunologiske markgrer

Pipetteringsrobot til automatiseret opsatning af PCR-analyser

Fastfaseoprensning af misbrugsanalyser, derunder Buprenorfin og

Anvendes i forskningsprojekter fx til undersggelse af

thrombocyt-funktionen

Automatisering af allergianalyser

| det automatiserede 24-7 Lab fortsaetter vii 2017
udviklingen med tilkobling af yderligere udstyr.

| efteraret kobler vi som de fgrste i Danmark to
stk. Phadia 250 udstyr til allergianalysering til
bandlgsningen. Analyseringen af specifikke IgE og
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IgG analyser herunder screening for fgdevare- og
inhalationsallergi bliver dermed automatiseret.
Dette letter arbejdsbyrden og giver stgrre analy-
sekapacitet, da analyseringen kan forega degnet
rundt.






BLADPRUVER
0G BIOKEMIS
SPECIALFUNKTIONER

Blodprever og Biokemi er godkendt til at varetage
en rakke hgjt specialiserede og regionale funktio-
ner i forhold til Sundhedsstyrelsens specialeplan
for klinisk biokemi. En ny specialeplan for klinisk
biokemi godkendes i 2017. Blodprgver og Biokemi
har vaeret taet involvereti revisionsprocessen, og
er nu godkendt til yderligere en hgjt specialiseret
funktion (B12 diagnostik) og to regionale funk-
tioner (degenerative neurologiske sygdomme og
molekylaerhiologiske markgrer ved kraeftsygdom).
Herudover varetager afdelingen fortsat en raekke
specialfunktioner omkring videnstunge og lavfre-
kvente analyser, som ikke er omtalt i Sundhedssty-
relsens specialeplan.

7.1 Hgjt specialiserede funktioner
Hamoglobinopatier og arvelige
erytrocytsygdomme, diagnostik og radgivning
(inklusiv pra@natal mutationsdiagnostik)
Blodpraver og Biokemis laeger udfgrer fortolkning
og radgivning vedrgrende haemoglobinopatier,
herunder hamoglobinopati-screening af gravide
kvinder i Region Midtjylland. I tilknytning hertil ud-
fares bestemmelse af heemoglobintype ved HPLC
og molekylzergenetiske analyser.

Endvidere udfgres flowcytometrisk analyse til un-
dersggelse for hereditaer sfaerocytose.
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Pranatal diagnostik af thalassami

Den arvelige blodsygdom thalassaemi, som er ud-
bredtilande, der greenser op til middelhavet, kan
vaere sveert alvorlig i homozygot form; dvs. hvis
man har modtaget en defekt kopi af genet fra
begge foreeldre. Ved Blodpraver og Biokemi udfa-
res et screeningsprogram af gravide kvinder fra
lande, hvor thalasseemi er szrligt udbredt. Malet
er at identificere graviditeter, hvor fostret er i
risiko for at vaere homozygot. Nar en ,risikogravi-
ditet” identificeres i forbindelse med screenings-

programmet, har den gravide kvinde mulighed for

at fa udfert preenatal diagnostik af fostret med
henblik pa at fastlaegge, om fostret risikerer svaer
og invaliderende thalasseemi. Konsekvensen kan
veere provokeret abort af fostret.

Da der er tale om gravide kvinder, kraeves et
hurtigt svar. Normalt udfares analysen inden for
5 dage, men nar der er tale om praenatal diagno-
stik, skal resultatet vaere klar endnu hurtigere.
Nar laboratoriet modtager en prave til praenatal
diagnostik, vil én af 5 bioanalytikere med hgjt
specialiserede kompetencer i molekylergeneti-
ske analyser ga i gang med at arbejde intensivt

Diagnostik og behandling af heemofili og andre
blgdersygdomme

Afdelingen udfgrer hgjt specialiserede koagula-
tionsanalyser til diagnostik af heemofili, trombo-
cytdefekter og andre blgdersygdomme.

Afdelingen har dggndakkende radgivning pa

speciallzegeniveau om behandling af blgderpatien-

ter fra Jylland og Fyn samt radgivning vedrgrende
akutte problemstillinger inden for ha&amostase og
trombose, herunder anvendelse og monitorering

af anti-trombotisk behandling.

med denne prgve alene, indtil resultatet er klart
efter 1 til 2 travle dage. Prgver af denne type
seetter ofte laboratoriets personale under pres,
da planiaegningen af laboratariets gvrige opgaver
ma vige for praver til praenatal diagnostik. Blandt
laborataoriets personale er lettelsen altid stor,
hvis fostret ikke har den alvorlige homozygote
form for thalassemi.

Pilottest af ,Beslutningsstgttevaerktgj i Bladerbehandlingen”

Veerktgjet gar det muligt for blgderpatienter at
indberette forbrug af blgdermedicin til forebyg-
gelse og behandling af bladninger til haamofili-
centret ved hjeelp af en App. BladerAppen med
tilhgrende register er udviklet i et samarbejde

mellem Center for Telemedicin, Region Midtjyl-
land, Blgderforeningen, Heemofilicenter Rigsho-
spitalet, bgrneafdelingerne pa Rigshospitalet og
AUH, IT-firmaet Jounl, og Center for Heemofili og
Trombose, AUH.
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Forbedret rehabilitering for hamofilipatienter

Fra januar etableres fast tilknytning af fysiote-
rapeuter til CHT med henblik pa udarbejdelse af
rehabiliteringsplaner, heemofili-ledscore samt
rad og vejledning til blgderpatienter med bade

Paraproteinzmi i relation til undersggelse af
knoglemarvstransplanterede patienter,
monitorering af minimal residual disease
Blodprgver og Biokemi radgiver om og udfarer
analyser til udredning, diagnostik og monitorering

af patienter med M-komponent (paraproteinaemi),
blandt andet i relation til knoglemarvstransplante-
rede patienter.

Molekylaergenetiske analyser, der kraever
sekventering og hvor diagnostik, fortolkning

og radgivning er vanskelig

Afdelingen varetager blandt andet molekylzerge-
netisk diagnostik af calciummetaboliske tilstande,
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akutte og kroniske problemstillinger i bevaege-
apparatet. Arbejdet foregar i et samarbejde med
Fysioterapi- og Ergoterapiafdelingen pa AUH.

arvelige tilstande i lipidstofskiftet og arvelige
defekter i koagulationssystemet.

Perinatal screening for medfgdte
stofskiftesygdomme

| samarbejde med Statens Serum Institut og
Rigshospitalet bidrager Blodprgver og Biokemi til
perinatal screening for medfadte stofskiftesyg-
domme ved genotypering af gendefekter i den
mitokondrielle omsatning af fedtsyrer. Analyser-
ne indgar ogsa i et internationalt netvaerk samlet
i 'The Saociety for the Study of Inborn Errors of
Metabolism’ (SSIEM).



Ny rolle for ,,Serum frie lette kaeder” ved diagnostik af

myelomatose

Mie Samson og Holger Jon Mgller har veeret tov-
holdere pa arbejdet i en national arbejdsgruppe
under Dansk Selskab for Klinisk Biokemi og
Dansk Hematologisk Selskab, der har revide-
ret de nationale retningslinjer for analyser ved
knoglemarvskraft (myelomatose). Gruppen har
blandt andet taget stilling til, hvilke analyser
der skal foretages hos patienter i behandling
med nye biologiske l&zgemidler og anbefaler, at
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MALING AF ANTISTOFFERS FRIE LETTE KADER FOREGAR VED HJALP AF REAGENSER DER SPE-
CIFIKT REAGERER MED OMRADER AF DE LETTE KADER (LAMBDA OG KAPPA) DER NORMALT ER

SKJULTE ((HIDDEN EPITOPES’) | ANTISTOFFERNE

Tolkning og radgivning vedrgrende sj®ldne
undersggelser i vitamin B12 stofskiftet

Der tilbydes en raekke speciaiiserede analyser
inden for B12 stofskiftet, hvor den videre udvik-
ling foregar i et taet samarbejde med forskningen.
Endvidere er der et arbejde i gang med at fa gjort
vitamin B12 absorptionstesten tilgaengelig for
hele landet.

7.2 Regionale specialfunktioner
Radgivning og diagnostik af trombofili

og blgdningsforstyrrelser

Afdelingen varetager diagnostik og radgivning

af patienter med trombosesygdomme eller
tromboserisiko. Derudover udfgres akut blgd-
ningsdiagnostik ved hjaelp af dynamisk fuld-
blodskoagulationsanalyse (ROTEM®) og trombo-
cytfunktionsundersggelser samt diagnostik ved
gget blgdningstendens.

blodanalysen ,serum frie lette kaeder” erstat-
ter urinundersggelser pa prgver indsendt fra
lzegepraksis.

Reservelage Birgitte Sandfeld Paulsen har i
forbindelse med dette iveerksat en retrospektiv
registerbaseret undersggelse af konsekven-
serne af screening med serumfrie lette kaeder i
almen praksis.

Paraproteinami og myelomatose
Se afsnit under hgjt specialiserede funktioner.

Medikamentmonitorering af specielle og
sj@eldent anvendte farmaka, eksempelvis
psykofarmaka/antiepileptika

Der udfgres malinger af specielle og sjeeldent an-
vendte psykofarmaka og antiepileptika i plasma.
Eksempler er Duloxetin, Mirtazapin, Ziprasidon og
Perfenazin. Endvidere tilbydes analyse af en raek-
ke specielle immunosuppressiva, fx P-Siralimus og
P-Everolimus og en raekke farmakaanalyser, som
ikke kan udfgres med kommercielle analyse-kit,
eksempelvis mange antibiotika og misbrugsstof-
fer.

Sja®ldne antistofanalyser ved

autoimmune sygdomme

Afdelingen tilbyder en raekke lavfrekvente
analyser inden for autoantistofomradet,

blandt andet analyse for P-Acetylcholinre-
ceptor-antistof (ARAB), P-Cardiolipin anti-
stoffer, P-beta-2-Glycoprotein antistoffer, P-
Glutamatdecarboxylase(gadb65)-Ab, P-Pancreas
g-celle(IA-2)-Ab, P-Intrinsic faktor-Ab(IgG) og
P-Parietalcelle-antistof(lgG).
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Bedre diagnostik af diabetes hos bgrn: Fastsattelse af
referenceintervaller for specialiserede analyser

Bgrns fysiologiske udvikling ggr, at mange labo-
ratorieparametre @&ndres med alderen. Dette
kan medfare et behov for kens- og aldersop-
delte referenceintervaller. For at undga under-
eller overdiagnosticering/-behandling i klinisk
praksis er differentierede referenceintervaller
ofte af afggrende veerdi ved tolkning af et barns
analyseresultat.

| samarbejde med Tina Parkner, Anne Winther
Larsen og Cindy S. Knudsen har reservelaege
Agnes Zibrowska Bech undersggt konce-

Tolkning og radgivning vedrgrende biomarkegrer
ved degenerative neurologiske sygdomme,
herunder narkolepsi, Alzheimer sygdom,
Parkinson sygdom

Der udfgres analyser som Csv-Tau protein, Csv-
Fosforyleret tau og Csv-amyloid beta-protein.
Som noget nyt udfgres endvidere Csv-Neurofila-
ment light polypeptide og P-Neurofilament light
polypeptide, der kan anvendes til vurdering af
en raekke alvorlige degenerative neurologiske
sygdomme.

trationen af de specialiserede analyser P-
Glutamatdecarboxylase(gad65)-Ab og P-Pan-
creas g-celle(lA-2)-Ab pa raske bgrn. Det viste
sig, at man kan anvende de samme reference-
intervaller som for voksne. Disse to analyser er
vigtige ved diagnosticering af type 1 diabetes
samt til at skelne mellem type 1 og type 2 dia-
betes. Forhgjede veerdier kan desuden ses ved
nogle autoimmune CNS lidelser.

Ny biomarker til degenerative neurologiske sygdomme

Reservelzege Claus Vinter Bgdker Hviid har

i samarbejde med Tina Parkner og Cindy S.
Knudsen etableret en analyse til maling af en

ny neurobiologiske markgr ,Neurofilament light
chain”.

Ny forskning peger pa, at maling af nervepro-
teinet Neurofilament light chain kan bruges til
bedgmmelse af svaerhedsgrad og prognose ved
en raekke alvorlige nervesygdomme. Det gzelder
fx multipel sklerose, amyotrofisk lateral sc-
lerose, Parkinson, en raekke demenstilstande og
traumatiske hjerneskader.

Imidlertid kraever bestemmelse af nerve-
specifikke biomarkgrer ofte, at der udtages
rygmarvsvaske til undersggelserne. Det kan
veere ubehageligt for patienten og er i sjeldne

32 | Blodprgver og Biokemis specialfunktioner

tilfeelde forbundet med komplikationer. Som en
del af projektet har vi derfor etableret en helt ny
teknologi kaldet Single Molecule Array (Simoa),
som ggr det muligt at male Neurofilament light
chain i en almindelig blodprgve. En blodprave er
ukompliceret at tage, og ggr det saledes muligt
at fglge sygdomsudviklingen taet.

Den objektive sygdomskvantificering kombi-
neret med muligheden for taet monitorering
forventes at blive et vaesentligt bidrag inden for
udvikling af neurologisk praecisionsmedicin.
Understgttet af afdelingens satsning inden for
neurobiologiske biomarkgrer har Claus initieret
flere forskningsprojekter inden for neurologisk
preecisionsedicin.



Tolkning og radgivning vedrgrende molekylar-
biologiske markegrer ved kraaftsygdom

Detektion og karakterisering af cancerceller.
Undersggelse af cellefrit DNA. Dette omfat-
ter undersggelser af cirkulerende tumor DNA
(ctDNA) ved flere cancerformer; bl.a. JAK2
mutationer, BCR/ABL translokation, EGFR
mutationer etc. som led i screening. Desuden
monitorering af cancerbehandling ved under-
sggelse af ctDNA for en raekke cancerrelate-
rede gener.

Valg af cancerterapi ved undersggelser af
mutationer til stede i ctDNA (liquid biopsy).

Ny rutineanalyse til pavisning
af mutationer i epidermal
growth factor receptoren
(EGFR) ved lungecancer

Undersggelse af ctDNA i en blodprgve ggr det
muligt ved lungecancer at detektere tilstede-
veerelse af sygdommen, monitorere behand-
lingseffektiviteten samt pavise progression.
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7.3 Bvrige ekspertfunktioner

Udover ovennavnte hgjt specialiserede og

regionale funktioner varetager afdelingen en - N\
reekke andre specialiserede funktioner. Det geelder En raekke specialiserede
omrader som: tumor-markgr-undersggelser.

- ~\ Fx udfgres HPLC-, LCMS-, og

Analyser ved Wilsons sygdom, immunkemiske analyser til
fx P- og U-kobber. diagnostik af faochromo-

\_ Yy, cytom og neuroendokrine
tumorer (NET), hvor analyse-

-
ring og tolkning er vanskelig

(fx P-Serotonin, U-Adrenalin

og U-Noradrenalin).
. J

En rakke specielle hormon-
analyser, fx P-@stron, P-
@stronsulfat, P-Estradiol(frit),
P-Proinsulin, C-peptid, P-
Androstendion, P-17-Hydro-
xyprogesteron, P-Testosteron
frit, P-Dehydroepiandroste-
ronsulf.[DHEAS], U-Vanillyl-
mandelat, U-Homovanillinat,

4 )
Fertilitetsmarkgrer samt

analyser der indgar i praenatal
screening for Trisomi 21 og
andre medfgdte defekter.

U-Adrenalin og U-Noradre- ~ o
nalin. ( )
\_ Y, Diagnostik og radgivning vedr.
- markgrer for knoglemetabo-
Diagnostik og radgivning vedr. lisme. )
\
specielle inflammationsmar-
kgrer. (
\_ J Diagnostik af kompliceret al-
lergi med P-Hypersenstivitets-
- N g YP

IgE array (ISAC), der giver
information om patientens IgE

Avancerede undersggelser af
vitaminstofskiftet, fx spe-

cialanalyser til udredning af antistof-profil.

. J

PRy
YY) Y

tilstande relateret til Vitamin
D mangel.
\_ J

Feelles regional urinstix til misbrugsscreening

En arbejdsgruppe under Dansk Selskab For bejdelse af fzlles instruks i anvendelse, felles
Klinisk Biokemi med deltagelse af samtlige ho- nomenklatur samt rekvisition og svarafgivelse.
spitalsenheder i Region Midtjylland har gennem Vi kan nu screene for 8 misbrugsstoffer og med
lengere tid arbejdet pa at indfgre en fzlles re- anvendelse af den fzlles urinstix og tilhgrende
gional urinstix til misbrugsscreening. 2017 bliver instruks, er der sikret en ensartet svarafgivelse i
aret, hvor vi nar i mal. Arbejdsgruppen arbejder hele Region Midtjylland.

bl.a. med valg og validering af urinstix, udar-
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Det er vigtigt for os, at patienter og klinikere ved,
hvilken service de kan forvente ved de ydelser, vi
leverer. Derfor monitorerer vi lgbhende pa en raekke
servicemal som svartider pa analyser og ventetid i
forhold til blodprgvetagning.

8.1 Svartider

Svartiden males fra registreret prgvetagnings-
tidspunkt til registreret svartidspunkt i LABKA.
Svartider monitoreres pa udvalgte akutte analyser
inden for omraderne: kemi, immunkemi, koagu-
lation og ha@matologi. Omraderne og specifikke

Blodprever og Biokemis kvalitetsmal for
svartider

>90 % svaret inden 2 timer
efter prgvetagning

Fremskyndede

analyser er udvalgt, fordi der her er sarligt behov
for hurtige svartider. Monitoreringen foretages pa
analyser udfgrt for rekvirenter pd AUH.

Svartider for udvalgte analyser rekvireret med svarprioriteten ,Livsvigtig”

Livsvigtige analyser svaret inden en time

1. kvartal
89 % 84 % 90 % 96 %
3. kvartal 93 % 84 % 93 % 97 %
92 % 86 % 86 % 96 %
Aret 2017 92 % 86 % 91 % 96 %

Svartider for udvalgte analyser rekvireret med svarprioriteten ,,Fremskyndet”

Fremskyndede analyser svaret inden to timer
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1. kvartal
96 % 88 % 96 % 97 %
3. kvartal 97 % 95 % 96 % 98 %
97 % 95 % 96 % 98 %
Aret 2017 96 % 93 % 96 % 98 %




1 2017 er vi seerligt udfordrede pa malopfyldelse
ved analyser bestilt som livsvigtige. Problemet er
stgrst pa SKS og hanger sammen med implemen-
teringen af nye teknologier i 24-7 Lab.

Tidligere svar pa morgenprgver efterspgrges

Vi oplever et gget pres fra de kliniske afdelinger
om tidligere svar pa prgver taget om morge-
nen. Der igangseettes en prgvehandling, hvor
udvalgte afdelinger far taget morgenpraver kl.
6.30 eller kl. 7.00, sa svarene for analyser udfart
i 24-7 Lab foreligger til stuegang kl. 9.00. For en
del bioanalytikere betyder det, at de skal mgde
tidligere pa arbejde.

Prgvehandlingen viser, at det er muligt at rykke
svartiderne ved at tage morgenrunden tidligere.
Tilbagemeldingen fra de kliniske afdelinger er, at
de tidligere svar understgtter det hensigtsmaes-
sige patientflow.

Hvor lang tid tager det at lave et analysesvar?

Svartiderne pa de mest efterspurgte og ha-
stende biokemiske analyser betyder meget for
patientflowet pa et hospital. Det er derfor et
omrade, der er stor fokus pa bade inden for og
uden for laboratariet.

| beregning af svartider indgar som minimum
tiden, fra prgven ankommer til laboratoriet, til
svaret foreligger i EPJ. | nogle sammenhange
medregnes ogsa tiden, fra gnsket om analysen
opstar hos lzegen til prgvetagningen, tiden fra
prgvetagningen til prgvens ankomst til laborato-
riet, og tiden fra analysesvaret foreliggeri EPJ,
til det bliver anvendt i patientbehandlingen.

Efter ibrugtagning af 24-7 Lab i efteraret 2016
arbejder vii 2017 pa at nedbringe tiden, fra
prgverne ankommer til laboratoriet, til svarene

foreligger i LABKA/EPJ for de ca. 270 forskellige
analyser, der udfgres i 24-7 Lab.

Rutineanalyser tager ved udgangen af 2017 i
gennemsnit 30-32 minutter med 95 % svaret
efter 65-70 minutter og 99,5% efter 150 minut-
ter. Bag disse tal gemmer der sig store forskelle
afhaengig af, hvilken type udstyr analyserne
udfares pa: h&moglobin og leukocytter svares
gennemsnitlig efter 10-12 minutter, CRP og INR
efter 35 minutter, mens det i gennemsnit tager
50-55 minutter at svare CK-MB og TSH.

De tilsvarende gennemsnitstal for analyser be-
stilt som livsvigtige er for hamoglobin og leuko-
cytter 7-8 minutter, CRP og INR 24-30 minutter
og for CK-MB og TSH 41 minutters svartid.
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Pilottest af LABKA-app og Opgavesystem

Begge systemer pilottestes i efteraret pa ud-
valgte afdelinger pa SKS. Pilottesten er forbe-
redende til, at systemerne for alvor skal tages i
brug, nar de store kliniske afdelinger flytter til
SKSi2018.

LABKA-app anvendes i forbindelse med prg-
vetagning, hvor stregkoden pa patientens
ID-armband og stregkoden pa rekvisitionen
scannes med en mobildevice. App'en bruges til
at kontrollere overenstemmelse. Den understgt-
ter patientsikkerheden, fordi bioanalytikeren
bliver oppmaerksom pa eventuelle uoverensstem-
melser. Efter prgvetagningen skanner bioanaly-
tikeren prgvergrene. Denne procedure sikrer, at

alle bestilte rgr er
taget. Efterfglgen-
de sendes prgverne
via rgrposten. Nar
prgverne ankom-
mer til laboratoriet,
er de klar til analy-
sering.

Opgavesystemet anvendes til bestilling af blod-
prgvetagning pa de kliniske afdelinger. Bestillin-
gen modtages pa hioanalytikerens smartphone
og den naermerste bioanalytiker tager opgaven.
Blodprgvetagning kan rekvireres med forskellig
hastegrad.

Regrpostsystemet i drift - faerre skridt, hurtigere svar

Den 7. juni sender Blodprgver og Biokemi de
fgrste prover med rgrpost. Hermed bliver
rgrpostprojektet pa SKS for alvor skudt i gang.
Rorpostsystemet bestar af 165 stationer fordelt
over hele hospitalet forbundet via 16 km r@r og
med en maksimal transporttid pa 12 min. Leng-
ste straekning er pa 1.500 m. Systemet imple-
menteres gradvist. Nar alle afdelinger er samlet
pa SKS, vil alle prgver til og fra Blodprgver og
Biokemi blive sendt med rgrpost. Ved udgangen
af 2017 er rgrposten tageti brug til Blodbank
og Immunologi, Klinisk Mikrobiologi og fra flere
kliniske afdelinger herunder Bgrn og Unge samt
FAldresygdomme. Ibrugtagningen medfgrer, at
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bioanalytikere og portarer ikke l2ngere selv
skal transportere prgver over store afstande.
Prgverne ankommer Igbende til laboratoriet, og
nar de ankommer til 24-7 laboratoriet, overfares
de automatisk til bdndsystem og analyseud-
styr. Snart vil systemet veere uundveerligt. Der
bliver derfor lagt stor energi i samarbejdet med
Logistikafdelingen som systemejere og Teknisk
Afdeling, som servicerer rgrposten, sa vi kan
holde systemet kgrende uden nedbrud.

Nar systemet er fuldt implementeret, vil antal-
let af forsendelser vaere mere end 100.000 om
maneden. Den gennemsnitlige transporttid er
lige nu godt 6 minutter.



Antal forsendelser
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Det samlede antal forsendelser med rgrpost pa AUH pr. maned i 2017
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8.2 Ventetider og aktivitet i
prgvetagningsenhederne

Vi har gennem en laengere arraekke malt pa vente-
tiderne i vores prgvetagningsenheder. Malene har
gennem arene ligget pa samme niveau.

Blodpreaver og Biokemis servicemal for vente-

tid i preavetagningsenhederne er fastsat til:

Under 30 minutter for mere end 95 % af
patienterne

Grundet store udfordringer med den elektroniske
registrering af ventetider er disse ikke medtaget i
denne arsberetning.

Webbooking

Patienter og kliniske afdelinger kan booke tid til
ambulant prgvetagning i de fleste af prgvetag-
ningsenhederne. Vores mal ved udgangen af 2017
er, at 50 % af patienterne har en booket tid til
prgvetagning. Vi nar dog ikke malet. Ved udgangen
af 2017 booker ca. 35 % pa THG og ca. 10-12 % pa
henholdsvis NBG og SKS.

@get brug af webbooking forventes at give kortere
ventetid for patienterne og bedre udnyttelse af
personaleressourcer, og derfor vil booking ogsa
fremadrettet vaere et prioriteret indsatsomrade.
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Brugerinddragelse

Inspireret af et oplaag om det brugerinddragende
hospital ved professor Kirsten Lomborg i forbin-
delse med den arlige arbejdsmiljgtemadag 2016
Kreeft- og Inflammationscentret gennemfgrer vi
en raekke interviews i vores prgvetagningsenhe-
der med szrligt fokus pa spgrgsmalet; 'Hvad er
vigtigst for dig, nar du skal have taget en blodpre-
ve hos 0s?’ Undersggelsen viser, at kort ventetid,
gode ventefaciliteter samt imgdekommenhed og
venlighed fra personalets side er vigtige parame-
tre.

Eksempler pa udsagn:

'Fgrste prioritet er kort ventetid'.

'At man ved, hvor lang ventetid der er".

'At blive godt modtaget af venlige mennesker
og at det er veltilrettelagt.

Undersggelsen giver anledning til en drgftelse i
afdelingen omkring de forventninger patienter
og borgere har, nar de mgder op til prgvetagning
i Blodprgver og Biokemi, og den er med til at
sette yderligere fokus pa webbooking initiativet,
i forhold til at imsdekomme patienter og borgers
gnsker om Kort ventetid.

9
9
[
@
e 9
@
9
0
]
® 2
]
g ®
©
e C ]
¢ 9
©
2
¢ ]
2
[
[
@






LING

KNING &

Afdelingens forskning er fokuseret pa udvikling,
validering og klinisk implementering af nye
biomarkgrer. Gennem samarhbejde, falles know-
how og et godt forskningsmiljg er vi opsat pa at
skabe ny translationel viden pa hgjt internationalt
niveau, der kan komme patienterne til gavn.
Vores forskergrupper udfgrer uafhaengig
forskning inden for en bred vifte af kliniske

og biokemiske omrader, og vi s@ger at

skabe en positiv arbejdsplads med synlig
ledelse og gode karrieremuligheder.

Forskningen i 2017

Aret praeges af konsolidering i vores nye lokaler.
Vi far skabt en feellesskabsfalelse pa tvaers af de
forskellige forskergrupper, og vi afholder feelles
ugentlige forskningsmgder med sma foredrag, og
hari 2017 etableret en fzlles journal club. Vi har
faet bedre muligheder for samarbejde, vidende-
ling og feelles brug af apparatur. Vi far fx bevilget
nyt flowcytometer, som er til gavn for flere af
grupperne.

Vi kan ogsa maerke nye udfordringer. De nye
lokaler kan ikke helt leve op til den hgje aktivitet
med fx varmeproblemer i fryserum og pres pa
kontorpladser. Vi skal fortsat sikre plads til vores
videnskabelige personale, udviklingsbioanalyti-
kere, postdocs og ph.d.-, speciale-, og forsknings-
arsstuderende.
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Et af vores fokusomrader er at bygge bro mellem
udviklingen i afdelingens rutinesektioner og forsk-
ningen. Udvikling og validering af nye analyser
inden for myelomatosediagnostik, plasma-DNA,
trombose- og blgdningsudredning, neuromarkgrer
og Wilsons sygdom er eksempler pa dette.

Sammenhangen mellem udvikling og forskning
stgttes ogsa ved deltagelse af uddannelseslae-
ger og kliniske lektorer i forskningens mgder og
seminarer.

I marts maned afholder vi forskningsseminar med
50 deltagere pa Kursuscenter Kalgvig.

| 2017 publicerer vi 94 artikler i peer reviewed
engelsksprogede tidsskrifter. Den samlede pub-
likationsliste kan ses i bilag 2. Der udgar 4 ph.d.-



afhandlinger (se bilag 2) og 1 kandidatspeciale
fra afdelingen, og 7 studerende forsvarer deres
forskningsar. Afdelingen yder ogsa bidrag til en
raekke nationale og internationale kongresser
samt Aarhus Universitets Ph.d.-dag. En liste over
forskningsomrader og projekter kan findes i bilag
3.

Forskningspersonale
Det universitetstilknyttede akademiske personale
udggr 4 professorer, 5 kliniske lektorer, 1 deltids

Forsknings-studerende og
bioanalytikere

Forskningsarsstud./specialestud.

lektor og 2 postdocs ved Blodprgver og Biokemi og
2 postdocs og 3 lektorer ved Molekylzer Medicinsk
Forskningsenhed. Professor Sgren K. Moestrup

er tilknyttet Blodprgver og Biokemi som deltids
forskningsoverlaege, og professor emeritus Niels
Gregersen er tilknyttet MMF. Herudover er der
tilknyttet en forskningskoordinator, flere udvik-
lingsbioanalytikere og en professorsekreteer.

Blodprgver og Biokemi

(ekskl. MMF)

* Kun studerende med hovedvejledning pa Blodpraver og Biokemi er medtaget

Afdelingens forskningsstatteenhed

Afdelingen yder i stort omfang statte til projekter,
der udfgres pa de kliniske afdelinger. Projektstat-
ten koordineres af projektadministrator Uffe
Lund Lystbaek. Statten omfatter fx prgvetagning,
pr@veprocessering, forsendelse og analysering af
blodprgver.

| forbindelse med projektplanlagning radgiver
vi om valg af relevante biokemiske analyser og

relevante praeanalytiske faktorer. Nar der er lavet
en projektaftale med os, udleverer vi gerne oplys-
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ninger omkring analysemetoder, akkreditering,
kvalitetssikring og lignende.

Oftest medfarer vores deltagelse i andre afdelin-
gers forskningsprojekter et ekstra ressourcefor-
brug hos os. Vi ma derfor i hvert enkelt tilfelde
vurdere, om vi kan medvirke ved projektet, og
hvordan det skal faktureres. Nogle projekter er
sa komplicerede, at vi desvaerre helt ma afvise
deltagelse.

Antal nystartede
projekter ved AUH

2016 2017
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Forskningsprever

De specialiserede medikamentanalyser i Multi
S faciliterer mange forskningsprojekter. Der
arbejdes derfor med et stort antal forsknings-
relaterede prgver. | 2017 narmer Multi S sig
afslutningen af flere store projekter. Herunder
analyse af niveauer af asparaginase i blodet

hos bgrn, som behandles med kemoterapi (ca.
7000 analyser), samt koncentrationsmalin-
ger af antibiotika i blodet for at sikre optimal
behandling bade hos bgrn (500 analyser) og
voksne (4000 analyser).

Postdoc, ph.d. Eva Greibe holder TED-talk ved Folkemgdet
pa Bornholm og vinder prisen for bedste Flash Talk ved AU

'TED’ star for Technology,
Entertainment, Design.
TED-talk konceptet gar ud

til at udbrede og fortzelle
om et emne, en ide, et
koncept. Pa Folkemgdet

pa Bornholm fortaeller
Eva Greibe om ny forskning inden for omradet
vitamin B12 i melk, idet Dagbladet Information

pa, at man far 10 minutter

inviterede hende til at tale. 'En keempe ople-
velse at deltage i Folkemgdet’, sagde hun
efterfglgende. Eva er tidligere vinder af den
nationale Ph.d. Cup i forskningsformidling.

Eva Greibe vinder den 14. november vandre-
pokalen for Best Flash Talk ved 1st Annual
Research Meeting, Institut for Klinisk Medicin,
AU. Tillykke til Eva.

ICHOCM 2017 - 11th International Conference on
Homocysteine and One Carbon Metabolism

En hyldest til professor
Ebba Nexg for hendes
livslange bidrag til
forskningsfeltet vitamin
Ble2

D. 14.-18. maj star post-
doc, ph.d. Eva Greibe
og l=ge, ph.d. Johan Arendt for at afholde
ICHOCM 2017, en stor international kongres

med 150 deltagere fra 17 nationer. Rammerne
for kongressen er de smukke Sgauditorier i
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Universitetsparken pa Aarhus Universitets-
campus, og konferencen giver deltagerne
mulighed for at fa den allernyeste viden inden
for forskningsfeltet. Programmet inkluderer
plenarsessioner, parallelle mundtlige sessioner
0g posterpraesentationer inden for omraderne
biokemi, genetik og epigenetik, metabolisme,
ernzring, eksperimentel og klinisk medicin,
epidemiologi og folkesundhed. Kongressen
bliver afholdt i aret for Aarhus som Europaisk
Kulturhovedstad og er i trad hermed en keempe
succes.



Ebba Nexg og Johan Arendt modtager Hellsing Prisen

Ebba Nexg, Blodprgver og Biokemi, og Johan
Arendt, Klinisk Epidemiologisk Afdeling, AUH,
og Institut for Klinisk Medicin, AU, far Hellsing
Prisen for artiklen 'Seks spgrgsmal om vitamin
B12"

Prisen tildeles for bedste artikel publiceret i
'Klinisk Biokemi i Norden' i foregaende ar, 2016.

I vurderingen indgar kriterierne god speciale-
specifik, faktabaseret og nuanceret lasning.
Artiklen beskrives som en fornem oversigtsar-
tikel om laboratoriediagnostik af vitamin B12
metabolisme og B12 mangel.

Ph.d.-studerende Morten Nargaard Andersen vinder

Fogh Nielsen Legat pa Ph.d Dag

Ph.d.-studerende Morten
Ngrgaard Andersen,
Institut for Biomedicin,
AU, og Blodprgver og
Biokemi, AUH, vinder Fogh
Nielsen konkurrencen og
modtager 55.000 kr.

Morten Ngrgaard Andersen har i sin forskning
seerligt fokus pa en type af immunceller kaldet
makrofager og deres rolle i forbindelse med
knoglemarvskraeft (myelomatose). Kroppens
eget immunsystem er faktisk i stand til at
bekampe og fjerne kraftceller, men lige netop
disse makrofager ser ud til at have den mod-

satte effekt og i stedet fremme kraeftcellernes
vaekst ved myelomatose og andre kraeftsyg-
domme.

Morten Ngrgaard Andersen har i sit forsk-
ningsprojekt karakteriseret makrofagcellerne
og udviklet et lzegemiddel, som sandsynligvis
kan optages i netop de kreeftfremkaldende
makrofager og forhabentlig omdanne dem til
kreeftbek®mpende immunceller. Forskningen
kan pa sigt bidrage til at opna ny viden om
kreeftsygdommes biologi, der er essentiel for
at kunne udvikle bedre diagnostik og mere
malrettet behandling til kreeftpatienter.

Forsknlngssemlnar i skenne rammer ved Kalgvig

Den 3-4. marts afholder Blodprgver og Bio-
kemi sit fgrste fzelles internat med deltagere
fra Molekylzer Medicinsk Forskningsenhed og
forskere, studerende, reservelager og udvik-
lingsbioanalytikere fra Blodprgver og Biokemi.
Arrangementsgruppen har sammensat et
spendende og varieret program, der fagligt
omfatter praesentationsteknik, posterdesign
og projektfremlaggelser. | paneldebatter
diskuteres blandt andet styrkelse af synergief-
fekter, introduktionsprogram for nye forskere
og fremtiden for forskningen pa afdelingen.
Socialt har gruppen sgrget for rundboldturne-
ring, eget rockband og morgenlgb. Alti alt et
udbytterigt seminar - bade fagligt og socialt.
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Uddannelsesaktiviteterne ved Blodprgver

0g Biokemi omfatter Igbende opkvalificering
at medarbejdernes kompetencer i forhold til
den enkelte medarbejder og fagets udvikling,
0g bidrager i seerdeleshed til uddannelse af
blandt andet bioanalytikere, speciallaeger

| klinisk biokemi, medicinstuderende og
studerende ved andre kandidatuddannelser.

10.1 Uddannelse | 2017 er der szerligt fokus pa overgangsordningen
Bioanalytikerstuderende af moduluddannelsen og den nye semesteruddan-
Afdelingen uddanner bioanalytikerstuderende i nelse, hvilket kaster rigtig meget arbejde af sig.
samarbejde med de gvrige laboratoriespecialer i Desuden er der szrligt fokus pa samarbejdet med
Region Midtjylland og Bioanalytikeruddannelsen Molekylzer Medicinsk Afdeling (MOMA) og Klinisk
ved VIA University College, Aarhus, i henhold til Genetisk Afdeling (KGA) for klinisk undervisning
Bekendtggrelse om uddannelsen til professions- af bioanalytikerstuderende pa modul 11 og modul
bachelor i bioanalytisk diagnostik. Der gennemfg- 13. Som et nyt tiltag afvikles InterTvaers forlgb for
res i 2017 klinisk undervisning for 109 bioanalyti- modul 13. Uddannelsesaktiviteter for bioanalyti-

kerstuderende, og 4 professionsbachelorprojekter kerstuderende er listet i Bilag 5.
afsluttes.
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Anita Bak Tea Stidsen Susanne Grgnbech-Dam
Bioanalytikerunderviser Bioanalytikerunderviser Uddannelsesansvarlig

bioanalytiker

Bioanalytikeruddannelsen; Fra moduluddannelse til semesteruddannelse

For uddannelsesteamet betyder overgangen fra moduluddannelse til semesteruddannelse et ekstra
arbejdspres, nye opgaver og deltagelse i diverse semesterudviklingsgrupper for at na i mal med semester-
beskrivelserne.

Vi afvikler 109 individuelle studieforlgb mod 75 i 2016. Overgangsordningen fra moduluddannelse til
semesteruddannelse medfarer ekstra 34 studerende i individuelle uddannelsesforlgb. Det er det muliges
kunst at lykkes med logistik og planlaegning af de fysiske rammer for de studerende, og det ekstra flow af
studerende setter alle medarbejdere under et gget pres.

Udannelsesteamet
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Speciallzeger

Afdelingen uddanner speciallzeger i klinisk biokemi
i henhold til malbeskrivelse for speciallazgeuddan-
nelsen i klinisk biokemi. Aktuelt er der i afdelingen
4 |zeger i introduktionsstilling og 6 lager i hoved-
uddannelsesstilling, heraf 1 Izge i kombineret
specialleege-ph.d.-forlgb.

Som en del af specialleegeuddannelsen pa afdelin-
gen afholdes arligt ca. 40 undervisningssessioner,
journal clubs mv. forestaet af interne og eksterne
oplaegsholdere, samt ca. 30 forskningsmgder.

Som noget nyt holdes der nu l2gekonference en
gang om ugen for alle lzeger.

Praegraduat undervisning

Afdelingen gennemfgrer 16 ugekurser for medi-
cinstuderende pa 7. semester (i alt ca. 250 stude-
rende) og afholder arligt valgfrit 4 ugers kursus pa
9. semester (i alt 20 studerende).

Desuden afvikles forelaesninger pa Medicin,
Molekyleermedicin, Molekylzer Ernaering og Den
Sundhedsfaglige Kandidatuddannelse samt kur-
susforlgh for molekylarmedicin-studerende.
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Postgraduat undervisning

Afdelingens universitetsansatte medarbejdere
leder og underviser pa ph.d.-kurser. Afdelingens
speciallaeger underviser pa hoveduddannelseskur-
ser i specialleegeuddannelsen for klinisk biokemi
og i mindre omfang i andre specialer.

Vejledning af speciale- og ph.d.-studerende
Afdelingens universitetsansatte personale vareta-
ger vejledningsopgaver i forbindelse med forsk-
ningsar og specialer pa medicin og i forbindelse
med kandidatspecialer pa molekylzer medicin og
cand.scient.san. uddannelserne. Der afsluttes 4
ph.d.-projekter, se bilag 2.

10.2 Kompetenceudyvikling

Alle nyansatte ved afdelingen deltager i et basisin-
troduktionsprogram, som omfatter fx. IT, arbejds-
miljg, hygiejne, sikkerhed og kvalitetsstyring.
Herudover tilrettelzegges et program, som er
tilpasset den enkelte medarbejder og den stilling,
som vedkommende skal varetage i forhold til fx.
erfaring m.m.



E-leringskurser i eksempelvis handhygiejne,
brand og genoplivning er obligatorisk for alle med-
arbejdere og afvikles kontinuerligt.

Alle medarbejdere traenes og opkvalificeres lgben-
deide arbejdsprocesser, de varetager. Opnaede
faglige feerdigheder registreres og evalueres med
en fastlagt frekvens.

| forbindelse med personalemgder holdes der
opleeg med fglgende temaer:

En aktuel case fra CHT ved Anne-Mette Hvas
Et blikind i hverdagen ved Mette Degn
Wilsons sygdom ved Holger Jon Mgller
M-komponent ved Anders Mgnsted
Abildgaard

Aromi projektet og brug af 5-100i preehospi-
talet ved overlaege Klaus Kjaer Petersen samt
lzzge Sophie-Charlott Seidenfaden, begge fra
Institut for Klinisk Medicin.

Der suppleres med eksterne kurser, uddannelse
og traening af forskellig karakter tilpasset den
enkelte medarbejders behov.

Kate Juul Strandgaard afslutter Stifinder
Programmet.
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Stifinderprogrammet
Stifinderprogrammet er et uddannelses- og
udviklingsforlgh for erfarne ledere med
fokus pa leadership og det personlige leder-
skab. Malet er lering af metoder til arbejdet
med udvikling og forandring i ledelse og
organisationer. Kurset har fokus pa at synlig-
ggre skjulte ressourcer - og at deltagerne
far mulighed for at reflektere over, hvordan
disse ressourcer kan integreres i en foran-
dret og forbedret ledelsesform.

Samarbejde om uddannelse

| efteraret 2017 er en afdelingslaege fra Bgrn
og Unge, AUH, pa fokuseret ophold i Center
for Heemofili og Trombose med henblik pa
uddannelse inden for diagnostik og behand-
ling af haamofili.
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11.1 Organisation

Arbejdsmiljggruppen (AMG) pa Blodpraver og
Biokemi bestar af to arbejdsmiljgledere, ledende
bioanalytiker Kate Juul Strandgaard og afdelings-
bioanalytiker Lene Bisgaard Christiansen, samt 5

arbejdsmiljgrepraesentanter: Bioanalytiker Char-
lotte Na@rby (NBG), bioanalytiker Claudia F. Frandsen
(SKS), bioanalytiker Thomas D. Christiansen, bio-
analytiker Anne Rasmussen (THG) og bioanalytiker
Helle Highland Nygaard (MMF).

I 2017 aftaler LMU en raekke justeringer i de princi-
pielle retningslinjer for udgvelsen af arbejdsmiljg-
arbejdet pa afdelingen. Derudfra planlaegger AMG
arbejdsmiljgarbejdet pa afdelingen. Det glder
bade daglige opgaver og strategiske opgaver. AMG
skal bade afdakke og lgse de eksisterende arbejds-
miljgproblemer og arbejde med at forebygge, at
nye problemer opstar.

11.2 Initiativer

De store organisatoriske @ndringer ved den pabe-
gyndte sammenflytning pa én matrikel og ibrug-
tagning af de nye lokaler pa SKS medfgrer mange
opgaver for arbejdsmiljggruppen.

Aretindledes med en APV- og TULE-runde, der
synligger flere omrader, hvor arbejdsmiljget kan
forbedres.

Inden for det fysiske arbejdsmiljg handler det iszer
om problemer med indeklimaet (rumtemperatur og
lys) og uhensigtsmaessigt indrettede arbejdsplad-
ser i den nye laboratoriebygning. | samarbejde med
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Teknisk Afdeling foretages indregulering af lys og
varme, hvilket forbedrer indeklimaet.

Derudover igangsattes ombygning af prgveforde-
lingen pa SKS med det formal at fa mere plads til
arbejdsopgaverne, bedre ergonomi ved brug af rar-
posten samt bedre plads til udpakning af de mange
prgver, der modtages fra primarsektoren.
Indretningen af den nye laboratoriebygning pa SKS
medfgrer meget trafik gennem lokalerne, hvilket
giver en del forstyrrelser for medarbejderne. Der
arbejdes Igbende med at minimere ungdige forstyr-
relser.

For det psykiske arbejdsmiljg viser APV og TULE, at
massivt og langvarig arbejdspres, store omstillin-
ger og dggndrift pa tre matrikler er en stor belast-
ning for personalet, som ikke oplever balance mel-
lem opgaver og ressourcer. Der arbejdes lgbende
med problemstillingen.

For at nedbringe antallet af arbejdsulykker er der
fokus pa brug af sikkerhedsprodukter ved prgve-
tagning.

Arbejdsmiljggruppen deltager i indretning af de nye
lokaler i Fuldblodslab og de to nye prgvetagnings-
enheder, som abner i foraret 2018.



Stejrum/ombygning

Kort efter indflytningen opstar der periodiske uregelsmassigheder pa en
del af LCMSMS-analyserne. Dette betyder apparaturnedbrud og forlen-
gede svartider. Efter lang tids s@gen viser det sig, at temperaturen er

for hgj i apparaturrummene. Igennem hele 2017 har vi derfor eksterne
airconditionanlaeg staende. Dagrene til stgjrummene kan ikke lukkes pa

= 4 grund af varmen, og dermed er luftskiftet i sektionen ikke optimalt. Det
traekker ved en del gvrige arbejdspladser, og i perioder er der ledninger og
slanger tvaers aver gulvet for at kunne opretholde driften. Der holdes et
hav af megder, og laves mange planer for Igsning af problemet. Det er igen-
nem hele perioden ,to skridt frem og et tilbage”.

Undervejs i planlaegningen af byggeriet af CO2 er der blevet &endret i den
oprindelige byggeplan. Det viser sig nu efter mange hovedbrud, at det er
denne a&ndring, der i dag giver os de mange problemer. For at udbedre
problemerne planlaagges ombygning i de bergrte stgjrum.

Afdelingsbioanalytiker
Margrethe S. Christensen

Alt dette har veeret medvirkende til stor travlihed pa grund af fejlsagning,
planleegning af ombygning og ikke mindst gener for de bioanalytikere, der
dagligt har arbejdet under ikke optimale forhold.

11.3 Sygefravaer

Sygefraveer er et fokusomrade for Ilgbende monitorering. LMU og Arbejdsmiljggruppen (AMG) falger syge-
fravaersstatistikken kvartalsvis, og drafter tendenser en gang arligt i forbindelse med den arlige arbejdsmil-
jodrgftelse.

Blodpraver ag Biokemi  alt

Blodpr@ver og Biokemi, langtidssygefraveaer* 0.8% 0.8% 0.8% 11% 14%

*14 sammenhangende dage eller derover

Sammenligningsgrundlaget har tidligere ar veeret det samlede sygefravaer i Kraeft- og Inflammationscen-
tret (K1), men da AUH valger at nedlaegge centrene i efteraret 2017, er der ikke et sammenligningsgrund-
lag fra Kli2017.
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Blodprgver og Biokemis Hygge Og Festivitas
Udvalg (HOFU) gennemfgrer en raekke arrange-
menter.

,Det skal du smage, fgr du dgr” er en smagsfe-
stival under Kulturby 2017, hvor vi smager pa

en bred vifte af ravarer og retter, som er glemt
eller ukendt for mange. Der er mange forskellige
smagsoplevelser fra strand og skoy, lokale danske
egnsretter, nordiske specialiteter og etniske ret-
ter. Vismager mad, som til tider er noget graense-
overskridende at saette taendernei.

52 | Hygge og festivitas

Der er ,fuldt hus” - 80 personer - til arrangemen-
tet.

.Café BOB” og ,,BOB klistrer og klipper” er to
hyggelige eftermiddage, hvor dem der lige har
lyst, kommer forbi og hygger, snakker, spiller spil,
spiser kage og drikker kaffe. Ved arrangementet i
november fabrikeres der ogsa julepynt.

Julefrokosten holder vi i matematisk kantine pa
Aarhus Universitet. 93 personer har en hyggelig
aften med julemenu, underholdning og hygge.






KVALIT

ISO akkreditering
Blodprgver og Biokemi er akkrediteret af DANAK
efter de internationale standarder:
"ISO 15189: Medicinske laboratorier - Szrlige
krav til kvalitet og kompetence”
"ISO 22870: Naerpatientundersggelser (POCT)
- Krav til kvalitet og kompetence”.

Afdelingens kvalitetsledelsessystem evalueres
systematisk, og der indfgres lgbende forbedringer
for at sikre, at systemet til stadighed er effektivt.

Der er tilsyn fra DANAK i september. DANAK skri-
ver isin rapport fra besgget:

"Der er demonstreret stor praktisk og teoretisk
kunnen ved de auditerede arbejdspladser. Der
findes gode elektroniske vejledninger i eDok, som
personalet er seerdeles fortrolige med. Personalet
har indgaende kendskab til hvar relevant informa-
tion findes og til kvalitetsstyringssystemet.

Laboratoriet har gennemgaet en flytningsproces
til nye fremragende faciliteter og har formaet at
gennemfgre denne proces og opretholde en hgj
standard for kvaliteten. Nu fremstar et velfunge-
rende laboratorium under gode forhaold, og hvor
medarbejderne arbejder kompetent og med stor
ansvarsfolelse. Det kan anbefales at akkrediterin-
gen viderefares”.
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EDELSES-

Flere end 500 analyser er ultimo 2017 omfattet af
ISO 15189-akkrediteringen. | bilag 6 listes analyser,
der er tilmeldt ISO 15183-akkrediteringen i 2017.
P-Glucose, INR, 3-Hydroxybutyrat og syre-base-
analyser er desuden omfattet af ISO 22870-akkre-
diteringen.

Forbedringsmodellen
Pa AUH anvendes Forbedringsmodellen som me-
tode til implementering af forbedringer.

Blodprgver og Biokemi tager metoden i anven-
delse i to projekter:
@get brug af booking i pravetagningsenhe-
derne.
Prgvehandlingen: Hurtigere svar pa morgen-
prgver.

Metoden er en god forberedelse til at sette et
projektigang, og den giver en god systematik i
forbedringsprocessen. Desuden tvinger modellen
projektmagerne til at forholde sig til ,,Hvordan ved
vi, at en forandring er en forbedring?”

Modellen er dog ogsa ressourcekraevende at an-
vende i praksis.

Forbedringsmodellen

Hvad ensker vi at opna?

Hvornar ved vi, at en forandring er 3 sporgsmal
en forbedring»

Hvilke forandringer kan iverksmites
for at skabe forbedringer?

< P > + PDSA cirkel

= forbedringsmodelien

Langiey of b (000 The voesvarant Gude
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Som det fremgar af denne arsheretning, er 2017

et travit ar.

At finde sig tilrette i de nye dejlige lokaler pa SKS,
opretholde dggndrift pa flere matrikler, et massivt
og langvarigt arbejdspres, stigende forventninger
til Blodprgver og Biokemis service, store omstillin-
ger og en presset gkonomi er nogle af de ord, der
samlet set beskriver aret.

Pa trods af den store travlihed formar personalet
med stor professionalisme og engagement at
holde fokus pa kerneydelserne, sa vi trods udfor-
dringerne stadig yder et godt og stabilt bidrag til
at understgtte den kliniske drift til gavn for patien-
ten.

Og sa glaeder vi os til, at de mange kliniske afdelin-

ger fra NBG, THG, PP@ og Risskov flytter til SKS i
2018, sa vi far samlet endnu mere af afdelingen.
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BILAG 1

Analyser udfgrti eget laboratorium

NPU-kode | Akk. | System Komponent NPU-kode | Akk. | System Komponent

NPU10267 * 25-Hydroxy-Vitamin D(D3+D2) 173.366 165.855 NPU19268 & APOB-gen(ARG3500GLN)

NPU26669 Aripiprazol

NPUO1435 * 25-Hydroxy-Vitamin D3 173.396 165.863

NPU19577 * 3-Methoxyadrenalin 1.836 NPU28535 Syst(spec.) Asialotransferriner

NPU03939 * Pt(U) 5-Hydroxyindolylacetat(SHIAA) NPU19654 ki Aspartattransaminase [ASAT] 3814  6.442

NPU32157 * ACE-gen NPU27740 * Aspergillus versic. (m25-1)-1gG

NPU28566 Sekr(Conj) Acetoacetat(semikvant) -.-_--

NPUISSE : destisislikesephain (35) fos -.-_--

---— - Basfos. abnormt

DNK05422

NPU26849 * ADAMTS13 protein (enz.) band(semikvant)

--- -- ---—--
NPU29516 * ADAMTS13-IgG NPU57000 BasF(P) Bas.fos. knogletype
---—-- NPUSTOAL BasfR) --
NPUO03916 4 Adrenalin 353 NPU21545 BasF(P) Bas.fos. lever canaliculi 1.050
---—-- NeusO2 --

NPU27758 Trc(B) Aggregation, ADP 62 NPU21546 BasF(P) Bas.fos. Leverendoteltype 1.051

DNK35252 Tre(B) Aggregation, ristocetin 0,20 NPU57046 BasF(P) Bas.fos. tarmtype

NPU19651 o Alanintransaminase [ALAT] 296.087 298.706  NPU57045 BasF(P) Bas.fos. gvrig type

NPU19661 & Albumin / Kreatinin-ratio 39.770 44.105  ASS00123 *  Ecv(vB) Base excess 8.822  8.780
NPU19673 @ Albumin 286.235 280.863 NPU27783 * Basisk fosfatase 245.503 233.379
NPU19677 x Albumin 42274 46.680 ASS00096 * Basofilocytter (mikr) 10.573 9.557
NPU53987 * Aldosteron/Renin NPUO1349 * Basofilocytter 256.630 250.030

NPU183907 alfa-1-Fgtoprotein NPU083958 Benzodiazepiner 1.161 1.185
NPU28154 @ Alternaria tenuis (m6)-1gG NPU28914 * beta-2-Glykoprotein 1-Ab(IgM) 1.104 1.021

NPUD8960 Amfetamin (stix) NPU17194 * Bilirubin konjugeret 2.656 2.719

NPU03927 e Amitriptylin+nortriptylin NPU10128 Syst Bilirubiner

NPUO1226 @ P(aB) Ammonium NPU03372 * Blastceller(uspec.) 5.915 4.005

NPU29061 Syst Amylase, pancreastype NPU21735 * Buprenorfin (specifikanalyse)

870 841

NPUO1253 £ Androstendion 4573 4651 NPU01439 Calcitonin 177 535

NPU10007 Antitrombin (enz.) 5.178 5.117

* Calcium /Kreatinin
---—- S
- ---—--

NPU54480 * NA AP251-gen

60 | Bilag 1: Analyser udfertieget laboratorium



Antal

Antal | Antal
. = e

NPU18634 Cylinder, hyalin type

---—-- NPURSZAS - CystatinC
---—-- NPUD1828 Cystin
ASS00993 * P(vB) Calcium-ion frit (pH=7,4) 8.249 8.391 ---_--

NPUO1443 * Calcium 80 135 75 809

NPU27293 * Dehydroaripiprazol
— P(aB] S Ion[frlt] -.-_--
NPU10881 * Derm. pteronyssinus (d1)-IgE 5.119 4.806

NPUO01448 * Cancer-antigen 125(CA125) 5.008 4.957 --- --
NPU14067 * Desmethylclomipramin

g --_Ca”"ahis(hasm = -- ---—--

NPUD1886 * Digoxin 1.000 1.070
NPUO01457 * Carbamazepin

-.-_-- NPU26896 * Duloxetin

ASS00106 * Hb(aB) Carbonmonoxidhamoglobin 120.330 119.188 ---_--
---_-- NPU08923 Ecstasy (MDEA; specifik analyse) 284
NPU19719 * Carcinoembryonaltantigen(CEA) 1.653 1.720 ---_--
---_-- NPU04457 u Efedrin (specifik analyse) 103 114
e | Cardiolipin-Ab(gM) | | oo ||
NPULSZS7 - CASR-gen ---—--
NPU23024 CsP  Col63ratio ---—--

-.-_-- e . Enoenennetse) oF e e

NPU28023 CD163

---—-- E— e m— —
NPU29455 Trc(B) CD63 antigen, ADP
-- NPU18635 Epitelceller

NPU29458 Trc(B) CD63 antigen,collagen
Erytroblaster 16.564 21.618

---—-- ——
DNK35272 Trc(e)  COB3,ristocetin0 -.-_--

---—-- NPURL7AT Erytrocyt-Abgruppe

NPU1722 Ceftriaxon ---—--
---_-- NPUO03963 Erytrocytter(semikvant) 33.783 34317
NPU17026 Cerebrospinalvaeske;farve ---_--
---—-- NPUDLSE? Cov  Erytrocytter 1043
NPUlZ72S  * Ciclosparin 2005 2265 ---—--
---—-- NPUDIO3_ * Erytropoietin

NPULAZES *  PU)  Cirat ---—--
---—-- NPUL4S53 Estradil(fit

NPU28143 * Cladosporium herbarum (m2)-1gG 1ee ---_--
--- -- NPUO1992 * Ethanol 2.353 2.410
NPUD33S - ---—--

@ F2-gen (20210G-A) 1114  1.049
- -- —--—--

NPU01472 * P(vB) COe total 117.701 114.692

Clomipramin+desmethylclomi
pramin

NPU19763 * Ferritin 41.874 43.813

NPU19737 * P(fPt) Collagen |,krydsbundne CTx 1.562 1.075
NPU28289 * Fibrin D-Dimer 10.674 11.085

NPU19742 Complement C4 4.102 4.162

-.-_-- e e oot

NPU19744 * Corticotropin(ACTH) 2237 2345  NPU29461 Tre(B) Fibrinogen,TRAP-6

NPU28813 Syst C-reaktivt protein 10  NPUD8790  * Fluoxetin

*
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Antal | Antal ntal | Antal
NPU-kode | Al SYStem Kompnnent 2016 2017 2016 2017
NPU04073 * Homocystein 6.118 5.354

NPOR0O - Folat 19473 18193 --—--
---—-- NPLDRID2 * Homovanilinat(+VA)

L R Fostat 71745 71907 ---—--
---—-- NPulsEs - Hundeskal (5198 s054 4745
I Fostat s rn o s a7
---—-- ASSODIZ5s PUB)  Hydrogencarbonat(standard)  10.046 10023
e Folat 20688 10473 ---—--
---—-- NPUSILSA Hypersensititet-Ige array

sy Facevare-antistof(fxSHaE 5626 6137 ---—--

---—-- AABOOD12 Hazmoglobin (Hb[(POCT)
NPUUQE41 * Galaktose (xx min) 1.996 1.023 --- --

- -- NPU27137 *  Hb(B) Heaemoglobin A0 1220 1072
s -— NPUZD t HAE)  HemogobmALC(FCO  1sae72 158750
10E07 - P Eeltdizselie &ﬂ NPUO4611  *  Hb(B) Haemoglobin A2 1220 1072
T D N e et oo e s

RECL 2 iz NPUIO1E3  *  Hb(B) Haemaglobin D
-.-_-- —--—--
NPU04173 * Glukose (0 min) NPU10158 — Hb(B) Hzmoglobin S
---—-- NPUDS208 -—--
NPUD4177  * Glukose (120 min) nsem |  a5mn [ NPUTEELE - Hzmoglobin(semikvant] --
TNeuzetEs | -_ NPUD231S -_

NPU22129 _ P[kB) Glukose [30 rn|n) -- ASS00126 * B(aEI) Hamoglobin 120.699 119.411
e e e ASSODS6 * BWE)  HEmogiobn 8476 876
DNK35842 — P(vB:fPY) Glukose(diag.) Eﬁ NPU02320 — Erc(B) Haemoglobinindhold [MCH] 82.851 81.676
---—-- NPUL7007 - e s

NPU27412  * Glukose, middel (fra HbA1c) 154341 158762 ~ \PU10996 * flanseczgnehvide|(f)iloE

Dialysev NPU28634 * IgA (kappa;monoklonalt)

521 538
---—-- NPUZSBH3 - 19A (koppaimonokionalt
NPU02192 * Glukose 56.182  61.252

6 15
N PU)  lgA(ambdamonokiona)
NPUZZ0BS . pg)  Glukose 140129 137408 ---—--

---—-- —— SR
---—--

NPU0S350 Sekr(Conj.) Glukose

- -_ NPU28636 * 1gD (kappa;monoklonalt)
] -- ---—--

Glutamatdecarboxylase[gadES)—

764 750

NPU26737 *x P 487 603 Npu2sgR4 IgD (monoklonalt)
NPU19788 * Haptoglobin 6.870 7.420 NPU56011 19G (kappa;monoklonalt)

NPU08569 Haptokorrin(frit) NPU28861 Pt(U) 1gG (kappa;monoklonalt) 4 6
NPU19106 * HBA2-gen NPU28639 * 1gG (lambda;monoklonalt) 1.032 1.094

NPU28301 * Heparin, lav molmasse [Anti-Xa] NPU28850 * 19G (lambda;monoklonalt)
NPU10958 L Hesteskal (e3)-IgE 273 NPU29122 Pt(U) 1gG (monoklonalt)
NPU19275 * HFE-gen (HIS63ASP) NPU56013 IgM (kappa;monoklonalt)
NPU27141 Holo-Transkobalamin (0 d) NPU28851 * IgM (kappa;monoklonalt)
NPU28897 Holo-Transkobalamin(2d/0d)ratio NPU28852 IgM (lambda;monoklonalt)

2
WP oTassmGeotmn 5 5 s | ] [

62 | Bilag 1: Analyser udfertieget laboratorium



Antal

Antal | Antal
o = -

NPU29128 1gM (monoklonalt)
---—-- NPU22dg - Koz, overfl-induc.{1ptp+1n7)
NPUOBEZ7  * imipramin-desipramin --- --

---—-- ASS00942 PG Koag. I-VilX[INR] °
NPUZdSE2 immunglobuiin D ---—--
---—-- NPUS3989 ot e R S RPTT emidee| 7i

S : e o -.-_--

*

Koag.overf.
NPU19811 *  Csv/P Immunglobulin G/Albumin-ratio 1204 1175  AABO0245 * md(EAfmsom 1ptp+1np)
NPU19814 * Immunglobulin G 15798 16325  Npyp1683 * Koagulation, trombintid 4067  3.385

NPU19818 * Immunglobulin G2 2.234 2.026 -.-_--

---_-- NPU26834 Koagulationsfaktor Il;(koag)

NPUISBZD immunglobulin G4 2313 2158 ---—--
---_-- NPU29991 * Koagulationsfaktor IX (koag.) 114 103
NPU17076 Immunglobulin-oligokloni ---—--
---—-- NPU22252 P Koaguiationsfaktor X

NPU28694 Infliximab - -_--
---—-- L]

NPU29990 * Koagulationsfaktor VIl (koag.)

NPU02497 *  p(fPY) Insulin
---—-- -.-_--

NPU18168 * Interleukin 2-receptor 1.433 2.537 NPU28515 * Koagulationsfaktor VIl (koag.) 1.966 1.566

NPU27331 Itraconazol NPU18277 Koagulationsfaktor VIII;(imm.)

NPU11009 * Jordngd (f13)-IgE 767 NPU26760 * Koagulationsfaktor VIII-Ab (enz.)

ASS00102 * P(aB) Kalium 120.526 119.139 NPU26833 Koagulationsfaktor X;(koag.)

NPU03229 * Pt(U) Kalium 2.022 1.939 NPUO1667 * Koagulationsfaktor XII;(koag.) 109

18

NPU03787 * Kalium 2.711 3.200 NPU18878 * Koagulationsfaktorer 2,7,10 (PP) 93.189 88.569

NPU19608 * Kappa/Lambda-kade(lg) frit 8.501 9.325 NPU08976 * Pt(U) Kobber

NPU28865 Pt(U) Kappa-kade(frit;monoklonalt) NPU26818 * Kodein (specifik analyse) 1.093

NPU56023 Kappa-kaede(lg) frit NPU08955 Kokain (stix)

NPU19606 * Kappa-kade(lg)(frit) 8511 9333  NPUO1567 x Kolesterol HDL 115.834 117.846

Dialysev NPU01568 * Kolesterol LDL 109.489 111.896

Karbamid
(per) ---—--
---—-- NPUDISSE  * p— 121717 123647

---—-- NPU27516 Koriogonadotropin [HCG]
--

NPU11028 * Katteepitel (e1)-IgE 5.050  4.744 ---

o - - -.-_--
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tal| Antal ntal | Antal

NPU18016 * Kreatinin 491.550 495.600 NPUO02613 * Lithium 2.667 2.886
ASS00354 * P(vB) Kreatinin NPU22254 * Lupus antikoagulans (LA2) 1.527 1.380

NPU27282 Sekr(Conj.) Kreatinin
---—--

NPUOS102 * u Kreatinin 46 195 5[] 433 Lupus antikoagulans, ratio (LA1/
NPU26794 P LA2);(1del Patient-Plasma + 1 del 20 20

normal pool)

o * . ) o o -l--..
NPU19656 * Kreatinkinase 28 689 28.865
NPUD4127 PSRN [ ---—--

NPU19658 * Lactatdehydrogenase(LDH) 114.194 115.864
NPUD4  * PWE)  Lakiat sos 8322 --- --

---—-- i TR
NPU28854 * Lambda-kaede(frit;monoklonalt) --- --
NPU2E734 Lambdia-kade(ig) frit ---—--

---—-- NPUZ7991 Vetamfetarin 5th)

---—--

NPU033978 * Metamyelocytter 7.215 5.564
---—-- e | Methymalonat o | e
---—-- Methylphenidat(konfirm)
---—-- e | Lo T | e

NPU18215 Leukocytter(mononukl.) ---_--
---—--

NPU14028 * Mirtazapin

NPU10774 Leukocytter(polynukl) 2:542 2.748 ---_--
---—--

AABO00275 Misbrugsanalyse 1 (50 stoffer)

T S E— ---—--
-- NPU28875 * M-komponent (immunfiksation)

sl EE—— 2 ---—--

---—-- \PUSGOT2 V-komponentaruppe

NPUD2593 * Leukocytter 410.200 409.567 ---_--
---—--

AAB00232 Pt(U) M-komponent(0 1)

NPUO8639 Ledv

oo

Monocytter (mikr)

e pr— e s

AAAD0678 Leukocyttyper (diff), preep.til; 1.600 1.724 NPU02840 * Monocytter 256.624 250.112
ASS00883 Leversygdom (MELD score) NPU03946 Mononucleose-reaktion
NPU57165 * Lipase NPU19861 Moxifloxacin
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tal| Antal Antal | Antal

NPU28152 * Mucor racemosus (m4)-IgG AAB00273 pH(misbrug) 2.201 2.161

NPU19865 @ Myoglobin 4912  5.095 NPUD3995 *  P(vB) 8.855  8.852
AS500101 *  P(aB) Natrium 120.266 118.660 NPUD2415 33780 34.317
NPU03796 * Pt(U) Natrium 3981  3.725 NPU03085 @ Phenytoin
NPU03431 * Natrium 4.983 5.254 NPU27754 Plasma-viskositet
ASS00971 * Neutrofilocytter (mikr) 10.573 9.558 NPUO3010 Hb(B) p02 (halvmaetn.)
NPU28172 * Neutrofilocytter (segmk.+stavk.) 256.838 250.380 NPU12501 * P(vB) 8.828 8.824
NPU03943 * Noradrenalin NPU21571 @ Pro-brain natriuretisk pept.[BNP] ~ 5.646  8.394
NPU17886 * Norfluoxetin NPUOD3242 o Progesteron 2156  2.385
NPUOD3011 *  Hb(aB) O2sat. 120.294 119.228 NPU19893 & Prokollagen I, N-term.propeptid 879 388
NPU19575 * 0OD-venlafaxin 1.410 1.299 NPU18247 * Prolaktin 6.899 7.008
NPUOB985 ?pla)ter (Morfin/Heroin/Kodein) 141 NPUO8BEI * Prostataspecifiktantigen (PSA)  13.487 12.614
---—-- i S Loos
-”"““3433 -* -_“S"“”'a"t“ -- ---—--
e —— . T — NPU28291 * Protein S frit 1.003
---_”"“' — -- ---—--
NPU04206 Protein(semikvant) 33.783 34.323
-”P”ME --T“(B) _°””ﬂ“'EG"“a)'”ak“°” -- ---—--
NPU08671 Protein

e ---—--
---—-- p— [ T

) ---—--

NPU03278 * Protein 4.178 3.949

NPU29444 Trc(B) OverfladeGP(llla),fraktion ---_--

NPU03277 * Pt(U) Protein

NPU29448 Trc(B) OverfladeGP(IX),fraktion ---_--

NPU03358 * Protein 1.343

E—— e ---—--

NPU0S226 PSA frit/total

NPU18359 * Paliperidon 1.075

DNK35275 Trc(B) P-Selectin, ristocetinl,15

---_-- NPU29449 Trc(B) P-selectin,arachidonat
--- --

NPU14544 * Parietalcelle-Ab(IgG) [PCA]

NPU10029 * P(vB) pCoe 8.837 8.820

---—-- A55003833 Renal toksictets inder
NPUZEIZS - Pl i 0 5 ---—--

NPUO86394 Reticulocytter 30.535 31.392

*

NPU23069 Peptidyldipeptidase A [ACE] 6.050 4.846 NPUO4868 Risperidon

DNK35273 Trc(B) P-Fibrinogen, ristocetin 0,9 NPU28689 Rivaroxaban

Bilag 1: Analyser udfgrt i eget laboratorium | 65



Antal | Antal Antal

NPU17097 Schistocytter NPUO3359 * Urat
---—-- ---—--
NPU03404 * Sedimentationsreaktion 47436  39.656 NPUO3735 * Valproat 1.833 1.797
---—-- ---—--
NPUD9364 * Sertralin 1.072 1.207 NPUD3802 * Vanillylmandelat [VMA]/Kreatinin
---—--

NPU193909 * Sirolimus

NPUO1700 * Vitamin B12 60.002 56.940

i B B ---—--
---—-- SR [ (R (P

S 2 proter ---—--
---—-- — Vo Wilebrand.faktor(imm)

S . S ---—--
---—-- e | S B

S e = --- --
---—-- Vo Wilebrand-fake muttimer

NPU23504  * Thrombocytter(RNA-holdige) 2689 3772  AS°00887 1,2%

NPU19916 * Thyroglobulin 1.628 1.467 NPUO3752 Von Willebrand-faktor multi-
-.-_-- pm

NPUO3577 * Thyrotropin [TSH] 169.433 172.206 NPU20191 * Ziprasidon

NPUO3578 * Thyroxin [T4] 56.522 60.662 NPU09357 * @stradiol 5.955 7255

NPU27337 * Thyroxinbindingskap.[T4-uptake] ~ 41.285 43.937 NPU12123 * @stronsulfat

NPUQ9119 * Topiramat

NPU04549 Tramadol (specifik analyse)

NPU04191 * Transferrin-matning 19.190 9.981

NPU18189 * Transglutaminase-Ab(lgG)

NPU08570 Transkobalamin(frit)

NPUO04094 * Triglycerid 117.330 120.320

NPU18106 Syst Triglycerid

NPU03625 * Triiodthyronin frit[T3] 5.731 6.670

3.772

NPU26796 * Trc(B) Trombocytter(RNA-holdige) 2.689

NPU03562 * Trombocytvolumen (middel) 2.555 2.763

NPU27501 * Troponin T (TnT) 20.219 20.609

NPU19326 * Tryptase
NPUOD3688 * Urat 33.550 35.438
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Analyser og aktiviteter i Blodbanken - THG
Udfarte analyser

Antal | Antal
2016 2017

NPU-kode System Analyse

NPU21406 * B BAC-Test 12304 11.264

Udleverede blodkomponenter

Produkt Antal 2016 Antal 2017

Frisk frosset plasma

543 649

TOTAL 12.364 12.883

Analyser udfart af MMF i 2017:
SE—
NPU30069 * DNA (B) ACADVL-gen: sekventering

NPU29758 * DNA (B) IVD-gen sekventering

DNA(B) ETFDH mutation

DNA(B) SCAD mutation

DNA(B) FLAD1 sekventering

DNA(B) RFT1sekventering 3
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BILAG 3

Forskningsledere, forskningsfelt

og vejlederfunktioner

Blgdningsfortyrreler og h&@mostase
Lone H. Poulsen, overlaege

Forskningsprojekter indenfor blgdningsforstyr-
relser og h®mostase:

EUHASS: Europaeisk samarbejde om indsamling af
data vedrgrende hamofilibehandling.

Pathfinder 2: Klinisk multicenter-studie pa langs-
tidsvirkende faktor VIII til propfylakse af svaer
hamofili A.

Mentor 6: Postmarketing-studie pa rekombinant
faktor Xl til profylakse hos patienter med sveer
faktor XIll mangel.

KAPPA (Key Aspects and medical Practice in Pa-
tients with hemophilia A), et investigator-initieret
multicenter-studie.

Explorer 4: Klinisk studie hvor man tester, om for-
sggsmedicinen kan anvendes til forebyggelse af
blgdning hos patienter med inhibitor (dvs. antistof
mod den almindelige faktorbehandling hvilket
medfgrer, at faktoren ikke virker).

Cancer/Plasma DNA

Boe Sandahl Sgrensen, professor mso, biokemi-
ker, cand.scient., ph.d.

Biomarkerer til monitorering af targeteret
kraftbehandling med specielt fokus pa targete-
ring af EGFR (epidermal growth factor recepto-
ren). Herunder cellefrit plasma DNA som tumor
og behandlingsmarker. In vitro undersggelser af
lungecancer-celler.

Jens Frederik Christensen, stud.scient. Undersg-
gelse af cirkulerende tumor DNA hos patienter
med Small Cell Lung Cancer.

Christina Demuth, cand.scient., ph.d.-studerende.
Diagnostik af lungecancer samt samspil mellem
fibroblaster og lungetumor celler.

Kristine Raaby Jakobsen, cand.scient., ph.d.-
studerende. Epigenetiske undersggelser i forbin-
delse med targeteret behandling. Undersggelser

af exosomers anvendelse som biomarkgrer ved
lungecancer.

Steffen Filskov Sgrensen, cand.med., ph.d.-stude-
rende. Anvendelse af plasma DNA til monitorering
af kreeftbehandling.

Johanne Andersen Hgjbjerg, cand.med., ph.d.-
studerende. Brug af microRNA som biomarkgrer.
Identifikation af specifikke microRNA'er med
betydning for udviklingen og behandlingen af
lungekraeft.

Eva Boysen Hansen, cand.med., ph.d.-studerende.
Betydningen af EGFR mutationer detekteret i
plasma DNA som markgr ved monitorering af lun-
gecancer behandling. Multicenter studie.

Anne Tranberg Madsen, cand.scient., ph.d.-stu-
derende. ALK translokationer ved lungecancer.
Undersggelser ved Next Generation Sequencing af
plasma DNA.

Michelle Simone Clement, cand.scient., ph.d.-stu-
derende. mRNA til lungecancer diagnostik.

Sara Helm Knudsen, stud.scient., bachelorstude-
rende. Droplet digital PCR teknik til identifikation
af mutationer i plasma DNA ved lungecancer.

Endokrinologi, neurologi
og autoimmunitet
Tina Parkner, overlaege, ph.d., klinisk lektor

Forbedringer for klinikeren i vores repertoire af
endokrinologiske, neurologiske og autoimmune
biomarkerer.

Allan Hager Kjaer Thor, stud.med., specialestude-
rende. Differences in use of serologic screening
for celiac disease in Central Denmark Region.
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Claus Vinter Badker Hviid, MD, ph.d., postdoc.
Blood-borne biomarkers of neurodegenerative
disease — new tools to tailor future precision.

Louise Grode, stud.scient.san., ph.d.-studerende.
Celiac disease and infertility among men and wo-
men in Denmark.

Hamatologi/allergi
Mie Hessellund Samson, overlage, ph.d., klinisk
lektor

M-komponent-sygdomme, allergi og Treklgver-
peptider (forekomst og betydning specielt med
relation til human reproduktion og lungesyg-
dom).

Kristian drsge Barup og Mikkel Hgjbjerg Christian-
sen, stud.med., specialestuderende. Establishing
Reference Intervals for Neutrophile-Lymphocyte-
Ratio in a Danish Population.

Inflammation og makrofager
Holger Jon Mgller, Izerestolsprofessor, overlaege,
dr.med., ph.d.

Inflammationsforskning med hovedvagt pa ma-
krofagers rolle inden for metaboliske sygdomme
og cancer. TRAIN og DETECT innovationsstyrelse-
projekter.

Mette Hagensen, cand.scient., postdoc. Detection
of small molecules and proteins in solution by the
DNA strand displacement competition reaction.
DETECT.

Morten Ngrgaard Andersen, cand. med., post.doc.
Circulating cell free DNA: New technology for MRD
measurements in multiple myeloma?

Aisha Rafique, cand.scient., ph.d.-studerende. Tar-
geting bioactive nanoparticle-encapsulated 1,25
D3 vitamin to macrophages in vitro and in vivo for
anti-inflammatory therapy. TRAIN project.

Sidsel Rgdgaard-Hansen, cand.med., ph.d.-stude-
rende. Macrophage biomarkers in obesity and liver
disease. TRAIN project.

Marlene Christina Nielsen, cand.scient., ph.d.-
studerende. Molekylaere makrofag-biomarkgrer -
forbedret diagnostik af akutte og kroniske inflam-
mationssygdomme.

Pia Deichgraeber, cand.med., ph.d.-studerende.
Macrophage markers in diabetes. TRAIN project.

Kailash Rani, cand.scient., ph.d-studerende. De-
velopment and validation of methods for measu-
ring antibiotics/antimycotics in human blood using
DNA-strand displacement competition reaction.
DETECT project.

Mette Wulf Christensen, cand.scient.san., ph.d.-
studerende. Mekanismer bag ovariealdring: Er
tidlig ovariealdring udtryk for en generel accelere-
ret aldringsproces?

Anders Edhager, cand.scient., ph.d.-studerende.
Assessment of oxidative stress in metabolic disor-
ders by mass spectrometry of peroxiredoxins.

Oana-Veronica Frederiksen, cand.med., ph.d.-
studerende. Post-traumatisk hovedpine hos unge
efter en hjernerystelse.

Mikkel Carstensen Gjelstrup, cand.scient., ph.d.-
studerende. Investigations of subsets and activity
of monocytes and B-cells in Multiple Sclerosis.

Morten Ngrgaard Andersen, cand.med., ph.d.-
studerende. Innate Immunity in Multiple Myeloma:
Macrophage Involvement in Angiogenesis and
Therapy Resistance.

Lars Bossen. cand.med., ph.d.—studerende. PBCin
Denmark - translational studies from national re-
gistries to biomarkers for assessment of disease
severity and prognasis.

Kristian Juul-Madsen, cand.scient, ph.d.-stude-
rende. Detection and Characterization of Disease
Modifying Oligomeric Plasma Protein Species.

Sarah Lindhgj Kvorning, stud.med., forskningsars-
studerende. Cellulzer kommunikation i cancer: op-
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lgseligt CD163 i ekstracellulaere vesikler i patienter
med myelomatose.

Battal Can, cand.scient.san., specialestuderende.
Et valideringsstudie af HbAlc analysen pa Dried
Blood Spot kort.

Molekylar diagnostik

Peter Henrik Nissen, biokemiker, cand.agro., ph.d.

Molekylzergenetiske karakteristika ved hyper- og
hypocalcaemiske tilstande lipidforstyrrelser og
forstyrrelser i koagulationssystemet. Udvikling
af miRNA biomarkerer ved tilstande med unor-
mal trombocytfunktion.

Jenny @D Tran, stud.scient., specialestuderende.
MicroRNA Expression in Essential Thrombocytosis
Patients.

Sgren A. Ladefoged, overleege, dr.med., ph.d.,
klinisk lektor

Pranatale biomarkerer
Niels Tarring, biokemiker, ph.d., klinisk lektor

Biomarkgrer ved udvikling af praeeklampsi, her-
under autoantistoffer mod vasoaktive recepto-
rer. Nationalt og internationalt samarbejde.

Sara Buttrup Larsen, stud.med., forskningsarsstu-
derende. Maling af Endothelin recptor autoanti-
stoffer hos patienter med praeklampsi.

Dorte E. Wulff, stud.scient.san., specialestude-
rende: The impact of pneumatic tube transport
on whole blood coagulation and platelet function
assays.

Terapeutisk lzegemiddel
monitorering

Birgitte Brock, overlage, ph.d., lektor, klinisk
lektor

Stimulering af GLP-1 aksen: effekt pa glukosem-
etabolisme og CNS.

Farmako-kliniske studier, antibiotika, og biologi-
ske laegemidler.

Fx undersggelse af GLP-1 aksen ved degenerative
forandringer i CNS (i samarbejde med postdoc
Brian DellaValle.og etablering af neurobiobank ved
neurogenerative sygdomme i samarbejde med
postdoc Michael Gejl Jensen).

Cecilie Kirkeby Skeby, cand.scient., ph.d.-studeren-
de. Controlling miRNA-7 activity in beta-cells using
circular RNA sponges.

Sabine Frglich Maarbjerg, cand.med., ph.d.-stude-
rende. Farmakokinetiske og ~farmakodynamiske
studier af Piperacillin-Tazobactam (Tazocin) til
behandling af bgrn med cytostatika-induceret
febril sygdom.

Kailash Rani, farmaceut, ph.d.-studerende. De-
velopment and validation of methods for measu-
ring antibiotics/antimycotics in human blood using
DNAstrand displacement competition reaction.

Katrine Ggrlitz, stud.med., bachelorstuderende. Is
there a rationale for the treatment of type 1 dia-
betes mellitus with a combination of insulin and
GLP-1 receptor agonists?

Trombose og hamostase
Anne-Mette Hvas, professor, overlage, ph.d.

Trombose og h&@mostase i et bredt klinisk sam-
arbejde.

Andreas Engel Krag, stud.med., ph.d.-studerende.
Ny behandling ved rekonstruktion efter cancerki-
rurgi.

Julie Brogaard Larsen, cand.med., ph.d.-stude-
rende. Kan sammenhang mellem komplement og
koagulation forklare en gget tromboserisiko?

Signe V Lauridsen, cand.med., ph.d.-studerende.
Koagulationsandringer efter hjerneblgdning og
nye muligheder for behandling.
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Maj Haubuf, cand.med., ph.d.-studerende. Syste-
matic urine evaluation for activation of coagula-
tion in severe trauma - SURVIVE.

Alexander Lindholm D’Amore, stud.med., forsk-
ningsarsstuderende. Blood loss and transfusion

trends in children undergoing craniofacial surgery.

Thorkil Anker-Mgller, stud.med., forskningsars-

studerende. Evidence for the use of tranexamic

acid in subarachnoid or subdural hemorrhage: A
systematic review.

Oliver Heidmann Pedersen, stud.med., forsknings-
arsstuderende. Platelet aggregation in patients
with essential thrombocytosis.

Liv Vernstrgm Hald, stud.med., forskningsars-
studerende. Antiplatelet and vascular effects of
aspirin in healthy persons and patients with type
2 diabetes.

Mads Christian Lamm Larsen, stud.med., forsk-
ningsarsstuderende. Does twice-daily dosing
improve the effect of aspirin in patients with Es-
sential Thrombocytosis?

Zenthuja Sivalingam, forskningsarsstuderende.
Neutrophil gelatinase-associated lipocalin (NGAL)
and cardiovascular events in patients with stable
coronary artery disease.

Mathies Appel Laursen, stud.med., forskningsars-
studerende. Platelet aggregation and develop-
ment of disseminated intravascular coagulation in
critically ill patients.

Kristine Frederiksen, stud.med., forskningsars-
studerende. Does remote ischaemic preconditio-
ning influence the complement system in cancer
patients undergoing surgery?

Camilla Mains Balle, stud.med., forskningsars-
studerende. The role of platelets in critically ill
patients treated with extracorporeal membrane
oxygenations (ECMO).

Archana Kulasingam, forskningsarsstuderende.
Novel biomarkers in ST-elevantion myocardial
infarction.

Carina Jakobsen, specialestuderende. Platelet
function in pre-eclampsia — a systematic review.

Louise Helligsg Kirkeby, specialestuderende.

Do women with type 1 diabetes mellitus have a
further increased risk of venous or arterial throm-
boembolism during pregnancy? A systematic
review.

Elias Broberg Rasmussen, specialestuderende.
Can prothrombin fragment F1+2 be used to pre-
dict thromboembolic or bleeding risk?

Jenny Tran, specialestuderende. MicroRNA Expres-
sion in Essential Thrombocytosis.

Vitamin B12

Ebba Nexg, professor, dr.med.

Basale og kliniske studier vedr. vitamin B12 i
nationalt og internationalt samarbejde.

Leder, AUH, for Innovationsfonds-finansierede
projekter:

TRIM: www.trim-project.dk. Samarbejde med
Science and Technology, AU (Lektor Christian
Wirtz Heegaard (hovedansvarlig), seniorforsker
Sergey N Fedosov, ph.d.-studerende Christian
Juul), AFI, Arla (Marie S Ostenfeld), UC Davis, USA.

IMPROVIT: www.improvit-project.com. Samme
kreds som for TRIM, dog uden R Green, men med
HOD-Consultant S. S Naik, Pune, India.

Med projekterne gnskes belyst, hvorfor maelk er
en sarlig god kilde for vitamin B12.
Internationale samarbejder med henblik pa afkla-
ring af arsager til sjaeldne former for abnormali-
teter i vitamin B12 stofskiftet og forhold omkring
Bl2s struktur.
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Eva Greibe, cand.scient., ph.d., postdoc. TRIM og
IMPROVIT. Studier med B12-status i for tidligt
fgdte bgrn med ileostomi.

Linda Skibsted Kornerup,cand.med., ph.d.-stude-
rende i TRIM projektet. B12 optag og maelk.

Johan Arendt,cand.med, ph.d. Epidemiologiske
studier vedrgrende betydningen af forhgjet
plasma B12 (i samarbejde med KEA).

Ole Nymark, stud.med., forskningsarsstuderende.
Fgtal vitamin B12 optag, eksperimentelt studie i
rotter.

Vitamin D og knoglemetabolisme
Lene Heickendorff, ledende overlaege, dr.med.,
klinisk lektor

Calciummetaboliske sygdomme, vitamin D og
knoglemetabolisme.

Aisha Rafique, cand.scient., ph.d.-studerende. Tar-
geting bioactive nanoparticle-encapsulated 1,25
D3 vitamin to macrophages in vitro and in vivo for
anti-inflammatory therapy.

Forskningsledere og
projekter ved MMF
(MolekylarMedicinsk
Forskningsenhed)

Mitokondriemedicin
Niels Gregersen, professor emeritus, lic.techn.,dr.
med.

Mitokondriemedicin, med fokus pa fedtsyreoxi-
dationsdefekten kort-kadet acyl-CoA dehydro-
genase defekt (i samarbejde med lektor Rikke
Olsen og bioanalytiker Margrethe Kjeldsen).

Margrethe Kjeldsen, bioanalytiker. Modifier fac-
tors/genes in patients with SCAD deficiency due to
the common variations c.625G>A and/or 511C>T.

Zahra Nochi, postdoc. Does lipoic acid alleviate
the pathophysiology in medium-chain acyl-CoA
dehydrogenase deficiency?

Zahra Nochi, postdoc. Short-chain acyl-CoA dehy-
drogenase deficiency: from gene to cell pathology
and possible disease mechanisms.

Sarah Fogh, cand.scient., mol.biol., ph.d.-studeren-
de. Mutations in the ethylmalonyl-CoA decarbo-
xylase (ECHDC1) gene; a novel player in ethylmalo-
nic aciduria.

Rikke Katrine Jentoft Olsen, cand.scient., ph.d.,
lektor

Molekylzer diagnostik og cellepatologi. Fokus pa
nedarvede fedtsyreoxidationsdefekter og kro-
nisk trathedssyndrom (i samarbejde med bioana-
lytiker Helle Nygaard og bioanalytiker Margrethe
Kjeldsen).

Zahra Nochi, postdoc. Mitochondrial dysfunction
and therapeutic possibilities in chronic diseases;
Studies of Warburg switching in a monogenic fatty
acid oxidation disorder.

Martin Lund, cand.scient, ph.d.-studerende. In vi-

tro study of bezafribrate effet on oxidative stress
in fibroblasts from patients suffering from VLCAD
deficiency.

Signe Mosegaard, cand.scient., mol.med. An intro-
nic variation in SLC52A1 causes exon skipping and
transient riboflavin-responsive multiple acyl-CoA
dehydrogenation deficiency.

Ana Carlota Gonzalez-Ebsen, ph.d.-studerende.
Analysis of the metabolic state in cultured
fibroblasts from patients with Multiple acyl-CoA
dehydrogenase deficiency (MADD), a monogenic
mitochondrial disorder.

Helle Nygaard, bioalanytiker. Isobuturyl-CoA Dehy-
drogenase Deficiency Presenting with Significant
Clinical Disease in Adulthood.
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Helle Nygaard, bioalanytiker. Isovaleric Acidaemia
in Denmark.

Ulla Christensen, stud.scient., mol.biol., specialest-
uderende. Mitochondrial dysfunction and malad-
pative stress responses in a patient fibroblast
model of chronic fatigue syndrome - a pilot study.

Paula Fernandez-Guerra, postdoc. Metabolic
changes in peripheral blood mononuclear cells
(PBMCs) from patients with different degrees of
Chronic Fatigue Syndrome.

Line Weisbjerg, stud.med., forskningsarsstude-
rende. Treatment of mitochondrial dysfunction in
an ex vivo model of chronic fatigue syndrome.

Paula Fernandez-Guerra, postdoc. Mitochondrial
dysfunction in peripheral blood mononuclear cells
(PBMCs) from young women following vaccination
against human papilloma virus (HPV).

Asbjgrn Stenstrop Isaksen, stud.med., speciale-
opgave. How does fatty acid oxidation regulate
inflammatory responses during an infection?

Kristoffer K. Brockhattingen, stud.med., speciale-
opgave. Mitochondrial defense against long-term
stress

Johan Palmfeldt, civilingenigr, ph.d., lektor

Proteomics-studier af sygdomsmekanismer

ved hj=Ip af massespektrometri-baserede,
kvantitative proteinanalyser. F.eks. protomics af
fibroblaster, fra patienter med arvelige stofskifte-
sygdomme, og mononuklzare blodceller, fra type

1 diabetes patienter, i jagten pa cellulzere syg-
domsmarkgrer (sammen med afdelingsbioanalyti-
ker Helle Just og studerende/personale nedenfor).

Kasper Kyng, postdoc. Nye protein-biomarkarer
for hypoksisk iskemisk hjerneskade i nyfagdte.

Paula Guerra-Fernandez, postdoc. Opsporing af
metaboliske markgrer i mononuklezere blodceller
fra diabetespatienter.

Anders Edhager, ph.-d.-studerende. Effekter af
type 2 diabetes pa hjertets proteom.

Cecilie Helbo Sgrensen, specialestuderende.
Proteomeom-andringer ved inflammatorisk til-
stand i fedtveev.

Morten Hviid Pedersen, forskningsarstuderende.
Effekter af metformin pa proteomet i patientbiop-
sier.

Jasper Carlsen, prae-specialestuderende. Afprgv-
ning af behandlingsstrategi af arvelig etylmalon-
syre-encefalopati i patientfibroblaster.

Peter Bross, cand.scient., ph.d., lektor

Molekylaere sygdomsmekanismer i arvelige syg-
domme med fokus pa mitokondriel dysfunktion.

Paula Fernandez-Guerra, cand.scient, ph.d., post-
doc. Etablering af bioenergetiske malinger til kort-
l2egning af mitokondriedysfunktion i blodpragver.

Rasha Al-Saaidi, cand.scient., ph.d.-studerende.
LMNA mutations causing dilated cardiomyopathy:
Molecular studies using patient fibroblasts and
patient-specific induced pluripotent stem cells.

Yan Zhou, cand.scient., ph.d.-studerende. Human
disease modeling and tissue engineering with
iPSCs and CRISPR/Cas8.

Cagla Cémert, stud.scient., mol.med., specialestu-
derende: Molekylzer sygdomspatologi for arvelige
mitokondrielle chaperoninmangelsygdomme.
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BILAG 4

Eksterne tillidshverv

Akademiske medarbejderes tillidshverv og andre
sarlige opgaver

Nedenstaende listes vaesentligste klinisk bioke-
misk relevante tillidshverv og andre sarlige op-
gaver. Kun nationale og internationale tillidshverv
(ikke AU og RM hverv). Komplet liste over tillids-
hverv og andre akademiske aktiviteter er listet i
Aarhus Universitets database PURE.

Anne-Mette Hvas, professor, overlaege, ph.d.
Naevnet for Videnskabelig uredelighed (med-
lem)

National Videnskabsetisk Komité (medlem)
Nucleus-gruppe under Dansk Selskab for
Trombose og Hemostase til udarbejdelse af
revision af rapporten 'Cancer og vengs trom-
boemboli’ (medlem)

Deltager pa vegne af Dansk Selskab for Trom-
bose og Hemostase i udarbejdelse af national
retningslinje om "Tromboserisiko under og
efter fertilitetsbehandling; vurdering, fore-
byggelse og handtering af profylakse”
Seminars in Thrombosis and Hemostasis (as-
sociate editor)

Expert Reviews in Hematology (associate
editor).

Birgitte Brock, overlaege, ph.d., lektor, klinisk
lektor
RADS fagudvalg for reumatologi (medlem)
RADS fagudvalg for dermatologi (medlem)
Videnskabsetisk Komité, Region Midtjylland
(medlem).

Ebba Nexg, professor, dr.med.
Named person, Responsible Conduct of Re-
search, Health, AU
Bedgmmelsesudvalg, Biologica, Vinnova -
Swedish Governmental Agency for Innovation
Systems (medlem)
Bedgmmer ALF, Sverige, evaluering af univer-
siteter
Bedgmmelsesudvalg, Biomedical Research,
Ministry of Health, Italy (medlem)
Censor, Kgbenhavn, Syddansk, Aalborg.
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Holger J. Mgller, |2restolsprofessor, overlage,
dr.med., ph.d.
Uddannelsesudvalg 1 (UU1), DSKB (speciallae-
geuddannelsen i klinisk biokemi) (medlem)
Scandinavian Journal of Clinical and Labora-
tory Investigations (redaktar)
DSKB/DMSG arbejdsgruppe til revision af M-
komponent-diagnostik
DMSG udvalg vedrgrende minimal residual
sygdom ved myelomatose (medlem).

Johan Palmfeldt, civilingenigr, ph.d., lektor
Journal of Integrated Omics (associate editor).

Kate Juul Strandgaard, ledende bioanalytiker,
mpg
Lederradet, Danske Bioanalytikere (medlem)
Dansk Selskab for Kvalitet i Sundhedsvaesenet
(DSKS) (bestyrelsesmedlem).

Kirstine Kirkegaard, postdoc., la2ge, ph.d.
Human Reproduction (associate editor).

Lene Heickendorff, ledende overlaege, dr.med.,
klinisk lektor
Nationale indikatorgruppe for DVDD (tidligere
NIP-Diabetes) (medlem)

Lone H. Poulsen, overlaege
Nordic Hemophilia Council (bestyrelsesmed-
lem, kasserer)
Nordic Haemophilia Summit, Kgbenhavn d.
27.4.17 (formand)
Styrekomiteen Nordic Hemophilia Alignment
Meeting, Kgbenhavn, januar 2017 (medlem).

Mie H. Samson, overlage, ph.d., klinisk lektor
Uddannelsesudvalg 1 (UU1), DSKB (speciallae-
geuddannelsen i klinisk biokemi) (medlem)
DSKBs bestyrelse (kasserer).

Niels Gregersen, professor emeritus, lic.techn.,
dr.med.
Den Danske Neonatal Screeningsgruppe
(medlem)



Den Danske Task-Farce: Mulige bivirkninger af
HPV-vaccinen (medlem)

Organising Committee for INFORM (Inter-
national Network for Fatty Acid Oxidation
Research and Management) (medlem).

Ole Halfdan Larsen, lge, ph.d.
DSTH-Forum, fagblad for Dansk Selskab for
Trombose og Heemostase (redaktar)
Sundhedsstyrelsens inspektorordning for den
legelige videreuddannelse (inspektor).

Peter Bross, cand.scient., ph.d., lektor.
Censorkorps biologi (medlem).

Peter H. Nissen, biokemiker, cand.agro., ph.d.
Uddannelsesudvalg for Biokemikere, DSKB
(specialistuddannelsen for biokemikere)
(formand)

Arbejdsgruppe vedr. national database for
genetiksvar (medlem).

Rikke Katrine Jentoft Olsen, cand.scient., ph.d.,
lektor
Den Danske Neonatal Screeningsgruppe
(medlem)
Den Danske Task-Farce: Mulige bivirkninger af
HPV-vaccinen (medlem).

Saren A. Ladefoged, overlaege, dr.med., ph.d.,
klinisk lektor
Sundhedsdatastyrelsen (kontaktperson for
klinisk biokemi i Region Midtjylland).

Tina Parkner, overlage, ph.d., klinisk lektor
DSKBs bestyrelse (akademisk sekretaer)
DSKBnyt (fagblad) (redaktar).
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BILAG 5

Uddannelsesaktiviteter - bioanalytikerstuderende

Antal | Antal uger

Overordnet emne Semester I
studerende i klinik

Klinisk modul

Patienten/borgeren, bioanalysen og

Feb.

bioanalytikeren

Udvidet biokemi og bioanalyse

Udvidet humanbiologi og bioanalyse

12 6 6 Maj
Klinisk modul

Patienten/borgeren med kroniske syg-

Professionsbachelorprojekt t.
domme

Bioanalytisk udvikling og kvalitetssikring

Bioanalytisk udvikling og kvalitetssikring
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BILAG b

Nye analyser tilfgjet ISO 15189
akkrediteringeni 2017

NPU21563 P- Somatotropin

NPU03433 P- Oplgst substans

DNK35307 P- Osmolalitetsgap

NPU54480 DNA(B)- AP251-gen
diat
NPU14263 Pt(U)- Citrat
CNPUDL774  PeKobber
NPU08976 Pt(U)- Kobber
NPUDL773 PeKobber
NPU16403 P- Pancreas g-celle(IA-2)-Ab
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BILAG 7

Liste over anvendte forkortelser

ALIA Trombose og blgdning

AMG Arbejdsmiljggruppen, Blodpr@ver og Biokemi, Aarhus Universitetshospital

AUH Aarhus Universitetshospital

DANAK Det danske akkrediteringsorgan

DSKB Dansk Selskab for Klinisk Biokemi

DSTH Dansk Selskab for Trombose og Hemostase

CHT

E-dok RegionMidts dokumentstyringssystem

ISAC Immuno Solid-phase Allergen Chip

LCMS Liquid Chromatography-Mass Spectrometry

Center for Hemofili og Trombose, Blodpraver og Biokemi, Aarhus Universitetshospital

MMF Molekylzermedicinsk Forskningsenhed, Blodpr@ver og Biokemi, Aarhus Universitetshospital

Med szerlige opgaver

NIP Nationale Indikator Projekt

POCT Point of Care Testing

PURE

RM Region Midtjylland

SSIEM  The Society for the Study of Inborn Errors of Metabolism

TR Tillidsrepraesentant

PUblication & REsearch Platform, Aarhus Universitet

TRIM Transcobalamin in Cows Milk

uul Uddannelsesudvalg DSKB, lzegefaglige medlemmer
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Blodprgver og Biokemi
Palle Juul-Jensens Boulevard 99 (SKS), 8200 Aarhus N

Ngrrebrogade 44 (NBG), 8000 Aarhus C
Tage-Hansens Gade 2 (THG), 8000 Aarhus C
Olof Palmes Allé 49 (OPA), 8200 Aarhus N




