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Hej och god fortsattning!

Hoppas ni alla hade en fin jul och nydr, (ndstan) hela Sverige fick
en vit jul till slut. Bara det maste nastan raknas som ett mirakel!

Nytt ar, nya mojligheter!

Detta ar kommer Varmotet dga rum i Jonkoping, 14-17 maj 2019.
Programmet ar i stort sett spikat sa besok garna motets officiella
hemsida, http://infektionsmikro2019.se/, for mer information
och anmalan. Glom inte att sprida informationen vidare pa era
arbetsplatser!

Kanske har just ni ndgot ni vill dela med er i form av ett abstrakt?

Redan nu ar vi i full gdng med planeringen av héstens labombudstraff. Aven i &r kommer vi att halla
till i Stockholm pa Hotell C. GIom inte att detta ar vart mote, ett mote dar vi satter agendan. Alla tips,
tricks och funderingar inom mikrobiologi ar varmt vdlkomna! Vi hoppas kunna bjuda pa ett smor-
gasbord av smatt och gott inom mikrobiologins varld!

[ detta nummer av Mikrobladet kommer ni att fa ldra kdnna styrelseledamoten Elin Johansson lite
battre, 1dsa ett referat fran labombudstraffen och mycket, mycket mer.

Glom inte att besoka var hemsida, www.mikrobiologi.net, for mer information.
Trevlig lasning!

/Camilla Lagheden, Ordférande i Riksfoéreningen For Mikrobiologi.

Har du/ni gjort nagot utvecklingsarbete pa ditt lab som du som medlem i RFM skulle vilja dela med
dig av till resten av Sveriges lab? Kanske har du ndgon spannande fallbeskrivning, tips eller nyhet?
Eller bara helt enkelt vill beratta om hur en vanlig dag ser ut hos dig?

Vi tar gdrna emot allt, stort som smatt!

Vialkommen att skicka artiklar och bilder till
josefin.bengtsson@regionorebrolan.se



En fantastisk dag pa UK Neqas anviandarmote i London 2018 11 30

Microbiology Division Scientific Meeting 2018

Vid tipspromenaden pa Varmotet 2014 (Trollhdttan) vann jag chansen att fa géra nagot i utbildnings-
vag. Det har varit en helt fantastisk "karamell att suga pa”. En dterkommande 6nskan var att fa dka pa
UK Neqas anvdndarmote i London. 2018 var dessutom programmet mycket lockande!

UK NEQAS

UK NEQAS, United Kingom National External Quality Assessment Service, har sedan 1969 bistatt labo-
ratorier 6ver hela varlden med program for kvalitetskontroller. Varje ar skickas mer dn 400 utskick ut.
Arets tema - Snabba diagnoser &r var angeligenhet!

Motet dgde rum pa Holiday Inn, ett trevligt hotell i Bloomsbury, en stadsdel i centrala London. Kant for
sina museer och akademiska institutioner. Upplagget for dagen var som ett "mini-Varmote” med fore-
lasningar och foretag som stillde ut i foajén. Lunch och fika serverades ocksa i foajén. Allt var gott och
det var sa kul att mingla runt! De flesta deltagarna var biomedicinska analytiker fran mikrobiologiska
lab, fran bade i och utanfér London. Jag var troligen den enda som inte kom fran Storbritannien.

Liam Whitby, President UK NEQAS Consortium:

Arets fokus 1ag pa patientnira analyser (Point of Care Testing, POCT). Tester som kan forekomma allt
ifran hemma hos patienten, vardcentraler till kirurgisalar. Bade antalet olika tester och anvindandet av
dem har o6kat stort. Detta efter att forskning visat snabba analyser ger battre resultat som i sin tur ger
battre resultat. Men om inte anvands av utbildad personal eller kontrolleras med hjalp av EQA (External
quality assessment) det vill sdga externa kvalitetsbeddmningar, Vart ar vi pa vag da?
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Ett exempel pad nar det kan ga galet ar Theranos som introducerades 2003 av da 19 ariga Elisabeth
Holmes. Blodanalyser som Theranos pastod bara behévde liten mangd blod (1/100 -1/1000 av normala
analyser). 2015 var foretaget vart 9 miljarder dollar och Elisabeth var den yngsta miljardaren i varlden.
Theranos blev ocksa drets bioscience-foretag 2015.

MEN det visade sig att resultaten pa analyserna blev "rita-gissa-spring”. FDA borjade undersoka 2016
och 2017 drogs instrumentet in och 2018 var foretaget vart 0 dollar.
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Alex van Belkum, Biomerieux, gav bland annat en introduktion i utvecklingsarbete for snabb diagnostik
sa man har koll pad processer och logistik.
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Han presenterade ocksa ett arbete med AST via WGS.

CONCLUSIONS

= AST via WGS is an attractive alternative to
pPhenotypic AST for resistance detection but is not
yet ready for certain organisms.

= Database development for use with AST via WGS
will be never-ending but should reach a point where
accuracy is not an overriding issue anymore.

= Phenotypic AST will never outlive its utility for
detection of novel resistance mechanisms.

= AST via WGS will likely be used for difficult to grow
organisms of public health concern (niche
applications).



Och hans slutkommentarer var:

CONCLUDING REMARKS

Classical microbiology will not scon cease to be

Automation and mobile applications (phone, drone, robots) are

being developed but at a pace that is not as high as initially

foreseen; mostly robotic replacement for standard human

actions and manipulations.

MALDI TOF MS is the new gold standard for bacterial

identification.

PCR testing is the single methodology top date allowing
reliable from-sample diagnostics.

OMICS testing is entering the routine laboratory.

Next generation sequencing, currently considered a panacea
by many, will fill in many significant niches in the routine
laboratory.

The diagnostic use of “big clinical data” will become
commonplace.

Dr Beryl Oppenheim, University Hospitals Birmingham, holl en forelasning om molekylar diagnostik for de-
tektion av antimikrobiell resistens. Har var det en av hennes bilder dar hon jamforde molekylar detektion
med fenotypisk kdnslighet som fangade mitt intresse:

Molecular detection versus phenotypic
susceptibility — why we need them both

Molecular Phenotypic
Rapld'results, does not require living + Requires time for organisms to grow
organism

No definitive information on mechanism of

Improved sensitivity(fastidious organisms, resistance

organisms damaged by antibiotic
treatment) May miss mechanisms with borderfine
susceptibility

Provides mechanism of resistance

Does not depend on pre-existing knowledge
Only able to detect known resistances of mechanism

Usually unable to provide a range of Provides information on susceptibility to
different susceptibilities wide range of antimicrobials

Jane Davies, professor i pediatrisk respiratorisk och experimentell medicin, Imperial College London,
Jobbar for Cystic Fibrosis Trust, strategic Reserch Center, tog upp utmaningarna med snabb diagnostik av
Pseudomonas aeruginosa hos CF-patienter. Onskan ar att detektionen ska vara noninvasive, Point-of-care
samt oberoende av sputum.



Detection: what’s the issue?

Can’t produce sputum:
— Babies/ young children
— Cough swabs
* Insensitive
= Lung or throat?
— Bronchoscopy: invasive
Culture/ ID several days:
— Treatment delays
— Opportunities for cross-
infection

Infrequent sampling
Unmet need:

— Rapid, point-of-care test
— Not reliant on sputum

Medical
Detection Dogs
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ECFS conference, Belgrade 2018

Hundarna funkade bast...

Emma Harris och Jazmin McCalla-Bedward, MHRA (Medicines & Healthcare products Regulatory Agency):
Denna myndighet ar att jamfora med Lakemedelsverket.

MHRA rapporteringssystem:

Aot
Meddnes&Heem'ecareproducts
Regulatory Agency

Who are the MHRA?

= Medicines and Healthcare products Regulatory Agency
(MHRA) and we are the Competent Authority for the UK.

= Administer and ensure compliance with medical device and
medicines legislation in England, Northern Ireland, Scotland
and Wales.

- Regulate over 500,000 devices types and over 150,000
medicines.

- Devices Safety and Surveillance unit regulates all medical
devices.

- Role is to ensure that they work as intended and are
acceptably safe.




Absolut flest incidentrapporter kommer in pa intravenos vatskeersattning, darefter kommer kirurgiska
incidenter f6ljt av In-vitrodiagnostik (IVD).

Incidentrapporter for IVD fordelas enligt foljande:

Man anser pa MHRA att det troligen forekommer fler incidenter dn de som rapporteras.
Orsaker till detta ar:




Gult kort: ellow Card"
For att underldtta rapportering av incidenter har man utvecklat en app, "Yellow Card” :

'F\aghnym,
Medicines
&Hmllhﬁ,gpmducts

Ways of reporting

Via the App or Online reporting direct to MHRA:
Yellow Card Scheme

httgs://mhra.gov.uklyellowcard

We encourage to report as early as possible.

* Contact the manufacturer I‘m‘.’:—'_— wCar

directly. You can report:
Suspected side effects from medicines d
Mhmmmm

= Or, a COMBINATION of all Counterteit medicines

Side effects or safety concerns for e-cigarettes
Through our Yellow Card Scheme

the above.

Shan Lloyd, UK NEQAS for Microbiology, tog ocksa upp kvalitetsrelaterade fragor kring POC"T (patientnéira
analyser). Det kan lata sjalvklart men ar inte alltid sa enkelt nar manga professioner och manniskor ska
samarbeta:

BOGT

Disadvantages

Management and administrati
across many and variable site

Many different professions are expected to carr“y‘ out the
testing

Training requirements therefore differ from one group to
the next

* Traditional quality as seenin a pathology service is more
difficult to implement

= Cost per test
* Electronic interfacing
Error management
Stock and waste management

UK NEQAS

Ineernatonc) Guotty Expert

Och med det vill jag avsluta med denna summering:

* Point of care testing requires trained operators to
€nsure a good quality service

* Testing is effective only if action is taken on the result

doi: h,Ltp;,:j[doi.org/1o.1136/bmj.322.7297.1285
Christopher P Price

| UK NEQAS

Intmenotional Quokty Expertae




UK NEQAS

International Quality Expertise

Microbiology Division Scientific Meeting

Friday 30 November 2018
Holiday Inn Bloomsbury, Coram Street, London WC1N 1HT

Rapid Diagnoses matter to us! -
Chair: Professor Peter Hawkey

#uknegasmicro2018

Registration and coffes 09:00 — 05:40
Introduction by the President of UK NEQAS 09:40 — 02:55 | Liam Whitby, President of UK MEQAS
Welcoma to the scientiic sassi 0955 — 10:00 .ﬂ-ru:k:;rw Lovering, UK NEQAS for Antiblotic
Rapid IDVAST in clinical microbiology: promise or reality? 10:00 — 10:30 Alex van Belkum, BiclMérieux
Muolecular diagnostics for the detection of antimicrobial ey . 4
Tk e i ist the st Jship ja? 10:30 — 10:50 Beryl Oppenheim, Cepheid
Fast or sensitive? Which diagnostic procedurs best to use for 10:50 — 11:10 Lisette van Lisshout,, Leiden University Medical
“fest and treal” schistosomdasis? 5 g Cenire g
BREAK 11:10 = 11:30

Mest the team — Bactericlogy / Mycology UK NEQAS stand

Maat tha team — Antibiotic Assay UK NEQAS stand
Irsdtinwic d appr h to infection nant 11:30 = 11:60 Frankie Bolt, Imperial College, London
Tuberculosis and therapeutic drug monitoring 11:50 — 12:10 Alan Moel, UK NEQAS for Antibiotic Assay
Diagnesing early infection with Psesudomonas asruginasa in o 2

I it thc fibrosts: chall and fubure solutions 12:90 — 12:30 Jane Davias, Imparial College London

Manufacturers Presentations 12:30 — 1310 Coordinated by John Bagshaw, JAL Associates

LUMNCH 1310 — 14210

Meat tha team - Virology / Molecular 13:10 — 13:40 UK MECQAS stand
Meel the tlaam - Parasitalogy 13:40 — 14:10 LK NEQAS stand
Emma ?—!a rris, MHRA,
MHRA reporting systam 14:10 — 14:35
Jazmin MoCalla-Bedward, MHRA,
Cuality related aspacts of point of care testimg 14:35 — 14:50 Shan Lioyd, LIK NEQAS for Microbiology
Updates on UK MEQAS Microbiology Schemes 14:50 — 15:16
Round up of the day and GQi&A s ninl (| SO LRRRND TS EHAR R Aokl
MEETING CLOSE 15:30

" programme subject to change ***

Jag vill bara saaa tacka Mikrobiologiféreningarna RFM, FKM och SFM och min arbetsgivare
Klinisk Mikrobiologi Kronoberg som gjorde denna upplevelse méjlig!

2018-11-30 Kerstin Goos



RFM:s laboratorieombudstraff 2018

2018 ars labombudstraff holls pa Hotell C i Stockholm den 12-13 oktober, 19 st av landets la-
bombud narvarade. Fredagen inleddes med tre foretagspresentationer. BD presenterade sitt BD
Phoenix M50 system. Ett system som i framtiden kan sattas ihop i ett flode med MALDI-TOF och
Kiestra.

Bioservices presenterade sitt foretag och vilka instrument de servar och siljer. Bioservices har
tre leverantorer, PSS, Tan Bead och Brand. Sista foretagspresentationen var Triolab som pratade
vikten med snabba provsvar som aven har en motagare samt presentation av olika instrument.

Efter presentationerna diskuterade gruppen fragor kring utveckling och férbattringsarbete, hur
vi jobbar pa lab och avslutade dagen med fallbeskrivningar.

Lordagen borjade med diskussioner om hur var kompetens varderas och hur vikigt det ar att
BMA far en specialistutbildning. Orebro presenterade en pigdende studie pa meningokocker,
MC och GC samt berittade om hur Orebro skétte sitt VRE utbrott varen 2018. Enkiten som alla
labombud blivit tilldelade innan métet gicks igenom och efter det kom Tina Carlander OL i Vs-
terds och Karolinska, och informerade om HIV idag samt HPV och MPV.

Labombudstraffen avslutades med diskussioner om hur framtiden kan se ut for RFM och en
paminnelse om hur vi anvander hemsidan med vara forum och grupper.

/Sara Berglund, Labombud Klinisk mikrobiologi Gavle Sjukhus




Styrelseledamot Elin Johansson

For atta ar sedan flyttande jag fran Skelleftea for att studera
till Biomedicinsk analytiker vid Umea universitet. Efter tre
harliga ar tog jag 2013 min examen och borjade direkt jobba
pa Klinisk Mikrobiologi pa Norrlands universitetssjukhus

i Umea. Har sedan dess jobbat pa odlingssektionen, framst
med blod- och luftvagsdiagnostik.

Jag ar ocksa laboratorieinstruktor vilket gett mig mojlig-
heten att mota andra verksamheter inom varden. Detta har
utvecklat och motiverat mig i mitt arbete.

Nar detta nummer kommer ut har jag precis borjat jobba
igen efter att ha varit mammaledig 1,5 ar med mina tva un-
derbara pojkar. Jag ser nu fram emot att dyka ner i mikrobio-
logins fantastiska varld igen.

2016 blev jag labombud och suppleant i RFMs styrelse och
2017 blev jag invald som styrelseledamot.

Inbjudan till 2019 ars labombudstraff

4-5 oktober pa Hotel C i Stockholm

Det blir intressanta foretagspresentationer, forelas-
ningar, gruppdiskussioner och trevligt umgange med
kollegor fran hela Sverige. Har du som labombud nagot
roligt utvecklingsarbete eller spannande fallbeskriv-
ning fran din arbetsplats att dela med dig av, eller har
onskemadl pa vad vi borde ta upp pa labombudstréffen,
sa hor garna av dig till styrelsen!




Nu ir vi inne i annu ett nytt spinnande medlemsar!

Dags att betala arsavgiften, 200 kr
PG: 717760-3
Nar du betalar sa kom ihag att fylla i namn och adress
Sista inbetalningsdag 2019-03-31

Inbjudan till arsméte for Riksforeningen for Mikrobiologi

Tisdag 14 maj kl 17.00-18.00
Elmia, Jonkoping

RFM:s stipendium 2019
Medlemmar i RFM kan soka stipendium for deltagande vid Varmotet 2019 i Jonkoping.
Stipendiet galler for kongressavgift, logi och resa.

Information kommer att skickas ut till labombuden och laggas ut pa www. mikrobiologi.net

Du som dr medlem kommer fa Mikrobladet skickat till din mailadress angiven i medlemsregistret.
Skriv garna ut tidningen och lagg ut i fikarummet eller satt upp den pa anslagstavlan pa jobbet.

/ Styrelsen RFM




