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HEJ RFM-MEDLEMMAR OCH KOLLEGOR!

Vi har nu hunnit en bit in pa hdsten och planeringen for 2015 har startat. I detta Mikroblad kommer ni
bland annat att kunna l&sa om vara stipendiaters upplevelser fran 2014 ars Varmote, samt ett reportage
fran ”Lakare utan Grinser”.

v = Riksforeningen for Mikrobiologi arrangerade den 9-11 april i Trollhdttan det arliga Mikrobiologiska
: ‘,ﬁ Varmotet, tillsammans med Foreningen for medicinsk mikrobiologi samt Svenska foreningen for Mik-
=% robiologi. Aven i r fanns ett stort antal utstillare pa plats, vi tackar for deras medverkan.

Nista 4r kommer Ostersund att vara arrangdr for Varmotet. Varmotet blir di ett samarrangemang mellan Riksforeningen for
Mikrobiologi, Foreningen for Klinisk Mikrobiologi, Svenska foreningen for Mikrobiologi samt Svenska Infektionslakarfor-
eningen och kommer att heta "Infektionsveckan och Mikrobiologiskt Varmoéte”. Varmotesdelen for RFM, FKM och SFM ér
planerat till den 25-27 maj, sé det r bara att boka in datum. Mer information kommer pa var hemsida www.mikrobiologi.net.

Arets labombudstriff kommer att diga rum i Stockholm den 3-4 oktober. Foretag samt inbjudna giister kommer att medverka.
Sammanfattning av labombudstriaffen kommer i nidsta Mikroblad.

Utmirkelse for ”Arets BMA inom Mikrobiologi” gick till Jenny Taylor, Malmé. Riksforeningen for Mikrobiologi kommer
dven nista ar att utlysa stipendium for medlemmars medverkan pad Varmétet.

2014 ars stipendiater blev Gunnel Ragnarsson, Umed samt Elisabeth Bjorklund, Sundsvall.
/Anna-Lena Sundqvist Persson, Ordforande i Riksforeningen for Mikrobiologi

Kerstin Goos, ledamot 1 RFMs styrelse

Mina universitetsar tog jag i Uppsala och Linkoping innan jag borjade som
Biomedicinsk analytiker pa Statens Kriminaltekniska Laboratorium, SKL, i
Linképing1991. Ddr jobbade jag med analyser av narkotika, likemedel och dop-
ningsmedel. Instrument vi anvinde var mestadels gaskromatograf kopplad till en
detektor som ofta var infrardd strdlning eller masspektrofotometer.

Da min man, som jobbar inom forsvaret, fick allt lingre resvdg till arbetet be-
stamde vi oss for att flytta till var sommarstuga 2003. Ett dr senare borjade jag
pd Mikrobiologen i Karlskrona, ddr jag sommarjobbat tre somrar under min ung-
dom. Sa roligt att fa komma tillbaka igen och jobba med bakterier!

2010 slogs Mikrobiologen i Karskrona ihop med Mikrobiologen i Vixjo. Ett myck-
et bra koncept!

Jag blev medlem i RFM 2011 och dr sedan ett dar tillbaka styrelseledamot. Det dr
sd roligt att fa ta del av denna kunskapsbank som Varmétet innebdr, samt att ndt-
verka med andra labombud ger mig vildigt mycket!

Mikrobladet i egen regi. For synpunkter och for inldimning av artiklar, foton med
mera mejla direkt till darinka.bogicevic-andersson@vgregion.se.
Vil mott Styrelsen REM, Redaktionen Mikrobladet

Besok RFMs hemsida: www.mikrobiologi.net/organization/organization.php?id=1




Lakare utan grainser -

Likare Utan Granser (MSF- Médecins Sans Frontiéres) ér en fristdende ideell medicinsk hjélporganisation
med verksamhet i 6ver 70 lander. Likare Utan Grinser ger humanitéir hjélp till mdnniskor som drabbats av
kriser, krig och naturkatastrofer oavsett politisk asikt, religion eller etnisk tillhdrighet.

Det finns manga majligheter for biomedicinska analytiker
som har en humanitér instéllning att aka ivég till olika pro-
jekt. Men det krévs ett annat sdtt att tdnka &n vad méanga av
oss dr vana vid. Lakare Utan Grinsers medicinska team be-
stér ofta av lakare och sjukskoterskor, ibland av barnmorskor
liksom av biomedicinska analytiker, bdde inhemska och ut-
landska, i de projekt som har ett labb. Dessutom behovs dven
andra yrkesgrupper for att faltarbetet ska fungera — logistiker,
vatten- och sanitetsexperter, ekonomer, personaladministrato-
rer och projektledare.

Den nya teknologin, i form av “Rapid Diagnostic Tests” for
att testa malaria, hiv, tuberkulos etc, har idag natt de mest av-
lagsna platser i vérlden. Resurserna dr fortfarande begrénsade
pa manga hall men laboratorieteknologin blir viktigare for
varje dag som gér. . . Det ar fortfarande enklare utrustning,
maskiner och metoder som anvénds men principerna dr de-
samma som i Sverige. Men eftersom sjukdomspanoramat &r
helt annorlunda 4n i Sverige behover man ha en bredare kun-
skap for att kunna jobba i utvecklingslénder, en kurs i tropisk
medicin dr att reckommendera samt négra ars arbetserfarenhet.

Arbetsuppgifterna dr helt annorlunda pé féltet &n hemma.
Projekten &r olika och man vet inte riktigt vad som véntar
innan man kommer dit. Det finns “vertikala projekt” sdsom
tuberkulos, malaria, Trypanosomiasis och hiv/aids eller mer
allmédnna projekt. I vissa fall har labbet en central plats i
verksamheten, till exempel i diagnosen av Trypanosomiasis.
Oftast jobbar man tillsammans med inhemska biomedicinska
analytiker, de har for det mesta stdrre erfarenhet av tropiska
sjukdomar.

Mitt jobb gar ut pa att bedoma vilka metoder som géar att anpassa
till faltférhallande. Déarefter ska de nya metoderna inforas och rétt
material i rdtt mangd bestéllas. Detta dr viktigt, eftersom pengarna
maste anviandas pa bista mojliga sitt. Man ska ocksa bedoma vilka
maskiner som kan anvéndas i ett specifikt sammanhang och vilka
mdjligheter det finns i landet for att reparera och underhalla maski-
nerna. Utbildning av personalen, kvalitetskontroll samt rapporte-
ring dr en annan viktig del av verksamheten. Teamet brukar besta
av en eller flera lakare, sjukskoterskor och biomedicinska analyti-
ker, vilket betyder att man far en komplett bild av verksamheten.
Man brukar tréffa patienterna och man maste ta tag i alla mojliga
utmaningar som egentligen inte har att gora med sjilva labbet.

Arbetstiderna och resorna dr ofta langa och det &r inte alltid latt att
bo, dta och jobba med sina kollegor. Det blir gnill och tarar ibland
men man ldr sig samtidigt att uppskatta alla manniskor och det blir
lattare att anpassa sig till nya arbetsplatser nir man kommer hem.

Mina uppdrag har fort mig till Ryssland (tuberkulosprogram i
Sibirien), Kongo-Brazzaville (Trypanosomiasis-program), Turk-
menistan (uppgradering av varden till barn och gravida kvinnor,
min uppgift var uppgradering av labbet) och Kongo-Kinshasa (hiv/
aidsprogram). Uppdragen har varit totalt olika och att kunna jobba
med ménniskor fran hela vérlden har varit fantastiskt. Jag har lart
mig mycket fran alla inhemska biomedicinska analytiker. Resur-
serna dr knappa men tack vare deras stora kunskap kan de utritta
mycket med bara ett mikroskop.

Det dr inte alltid l4tt att komma tillbaka i systemet efter hemkom-
sten men en sadan erfarenhet, utveckling och kunskap kommer
man aldrig att kunna fa hemma. Jag rekommenderar verkligen alla
biomedicinska analytiker med en humanitir instéllning att ta chan-
sen att aka ivdg och ddrmed gora en insats for ménskligheten.

Turkmenistan Projekt

Turmenistan projektet inriktade sig pa barn upp till 15 ar gamla. Uppdraget var att uppgradera labbet i
en liten stad, Magdanly. Staden ligger vid Afganistansgransen och befolkningen bestar till storsta delen av
Uzbeker. Laboratoriets utrustning var gammal, det fanns bara monokuldra ljusmikroskop.

7

Utbilning av en lokal BMA i Hema- BMA vid de nya mikroskopen. Fynden av pa-

tologi, Parasitologi, Urin sediment rasiter gick fran noll% till 5% av population
mm. BMA Dominique i backgrun- efter utbildning och anvandning av det nya

den.

utrusningen. MSF renoverade hela labbet.
Luftkonditionering installerades. Det kan bli
upp till 48 grader pa sommaren i Magdanly.
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-MS F-Medicins Sans Frontieres

Trypanosomiasis “somnsjuka” projekt i Kongo Brazzaville.
Mobilt labb pa en bat Iangs Kongofloden och dess bifloder

>

" BMA Jean-Louis undersoker
lymfnodskortelforstoring
hos invanarna. Om en
forstoring finns, gors en
lymfnodspunktion som un-
dersoks under mikroskop.
Annars fortsatter patienter-
na till CATT undersdkning.

Trypanosomiasis ar, utan behandling, en dodlig sjukdom. Hela befolk-
ningen ska undersokas i prevalensomradet. Baten stannar i alla byar
langs Kongofloden och dess bifloder. Invanarna ska forst registreras
innan sjalva undersokningen kan paborjas.
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Mass “screening” med hjalp av CATT, IGM agglutination test.

y N

Kans- Positiva CATT patienter undersdks vidare péa plats.
Venosblod tas och 6 kapillara glasror centrifuge-

ras och forslutes med laga.

ligheten ar 80-100%. MSF lokala BMA undersdker upp till 700 pa-
tienter per dag.

Mellan blodkropparna och plasman
finns en 2 mm sa kallad "buffy coat”
som undersoks under mikroskop.
Trypanosoma parasiten ror sig bland
vitblodkroppar. Lumbalpunktionsvatska
undersoks i mikroskop om patienterna
ar positiva i “buffy coat”

BMA Teophile forslutar
roren.

Om parasiten har hittats tar BMA en lumbalpunktion som centrifugeras och underséks under mikroskop for att kolla

om patienten finns i “meningo-encephalitic stadiet”. BMA tar lumbalpunktion pa falt. Det ar svart att halla allt mate-

rial sterilt under faltforhallanden. fortsdttning sidan 6.
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Salherpesvirus som 1nhibitionskontroll

Torun Bergstrom och Ingela Persson, Leg. Biomedicinska analytiker

Bakgrund

Vid Klinisk Mikrobiologi/avdelningen for viruskvantifiering pa Sahlgrenska Universitetssjukhuset analyseras
och kvantifieras forekomst av DNA fran Herpesgruppens virus. En stor del av proverna kommer fran patien-
ter som genomgatt en transplantation. Da dessa patienter maste ta mediciner som sanker immunférsvaret
foreligger stor risk for sjukdom orsakade av opportunistiska virus, till exempel Cytomegalovirus och Eppste-
in-Barr-virus. Det ar av stort intresse for klinikerna att kvantifiera mangden virus i serum respektive total-
blod for att monitorera behandlingseffekten och justera immunosuppressionen. Ar 2005 uppmattes vid
ett tillfalle 4000 kopior/mL CMV-DNA i serum. | motsvarande helblod fran samma patient uppmattes <50
kopior/ml. Detta ar ett orimligt resultat da helblod till halften bestar av serum. (Figur 1) | det aktuella fallet
ovan misstanktes en inhibering i totalblodet och att problemet |ag i steget dar extrahering av DNA fran pro-
vet sker.

R ———

Syfte

Att kunna upptacka om ett negativt resultat ar ett falskt negativt eller underkvantifierat resultat (dvs. att
man har inhibering i provet), vilket samtidigt innebar att endast de prov dar inhibering sker kraver spad-

ning.

R ———————

Metod

Vid extraktionen, som ar automatiserad, tas virus-DNA tillvara samtidigt som dmnen som kan inhibera en
PCR-reaktion tvattas bort. En observation ar att extraktionsmetoden inte fungerar om det finns for mycket
celler i provet. For att minska mangden celler per extraktion spads darfor helblod med PBSbuffert 1:2 innan
extraktion. Da kommer antalet celler i merparten av helblodsproverna hamna under den rekommendera-
de gransen pa 106 celler. Denna spadning sanker kansligheten med 0,3 log kopior/ml. Laboratoriet valde
att tillsatta en bestamd mangd av en internkontroll, DNA fran ett herpesvirus fran salar (PhHV1), till provet
innan extraktionen. Samtliga helblodsprover analyseras for internkontrollen utéver de virus som kunderna
onskade fa analyserade.

GOTALANDSREGIONEM

SAHLCREMSEA UMIVERSITETSSULHUSET

Tﬂ VASTRA
v
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vid molekylarbiobiologisk diagnostik

Virusdiagnostik/Klinisk Mikrobiologi, Omrade 4,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Resultat

Om ett prov far ett negativt varde for sdlherpes eller ett varde som ar betydligt svagare dn genomsnittet for
alla prover, finns formodligen en inhibition av extraktionen eller PCR-analysen. (Figur 2) Detta prov extrahe-
ras om med ytterligare spadning. Nar provet spatts tillrdckligt kommer sélherpes att fa ett varde motsvaran-
de genomsnittet och provet kan svaras ut med ett korrekt resultat.

Om ytterligare spadning av provet inte ger godkant resultat for sdlherpes kommenteras detta pa féljande
satt: “Nivdn i provet kan vara en underskattning, eftersom resultatet dr osékert p.g.a. ofullsténdig DNA-

extraktion eller hémning av PCR.

Sammanfattning

Genom att tillsatta en internkontroll, salherpes, till helblod kan man upptdcka eventuell inhibering som re-
sulterar i falskt negativa eller for 1dga resultat. Endast de prov som visar pa hamning behover spadas.




fortsdttning Ldkare utan grdnser...

En sjukskoterska foljer
med pa resan och kollar
vikten och allman halsa
pa bebisarna och ovriga
patienter.

Patienterna vilar i en halvtimme innan de
ger sig ivag till sina byar. Vissa maste ga
10km i djungeln for att na sina hem. Det
finns inga vagar.
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Efter 2 veckors arbete pa falt kommer teamet tillbaka till byn Mossaka for att vila och traffa sina familjer. ”Positiva”
patienter foljer med for att borja sin langa och farlig behandling i den lokala halsokliniken.

Patientregister skulle datoriseras. MSF pro-

MSF Nkayi projekt i sédra Kongo har funnits mycket langre an projektet i ' ot :
Mossaka. Labbet var mer sofistikerat och MSF hade ett forskningsprojekt i Jektledare"och BMA Dominique ﬁfk sortera
samarbetade med EPICENTER i Paris. Lokala BMA jobbar med Klinisk Kemi, 2alla kort for hand. Inte ett glamordst jobb

Parasitologi, Tuberkulosis och Trypanosomiasis undersdkningar. precis- men ett jobb som ska goras.

Reseberittelse fran Mikrobiologiska varmaotet 1 Trollhdttan 2014

Sa var det dntligen dags for Mikrobiologiskt varméote 9-11 april 2014 1 Trollhéttan. Resan borjade dagen innan fran
Sundsvall med tag till Trollhéttan. Varmotet holls i Folkets hus i centrala Trollhéttan i dagarna 3. Det var manga bra
och intressanta foreldsningar under dessa dagar. Bland annat fastnade jag under forsta dagen for foreldsningen ”Den
hematologiska patienten” av Anna Sandstedt. Det var ett patientfall dér foreldsaren var patientens lakare som beskrev
patientens sjukdom och hur viktigt det 4r med samarbetet mellan avdelningarna och mikrobiologiska laboratorier. An-
dra dagen fastnade jag for Tularemi i dricksvatten av Eva Lindhausen Lindhé. Hon beskrev hur det gick till ndr man
for forsta gangen hittade Fransicella tularensis i dricksvatten och dess detektivjobb innan man hittade killan.

Tredje och sista dagen bjod pa en rad olika foreldsningar, en presentation frain CCUG av Ed Moore och en foreldsning
om hur de gick tillviga nér det forsta utbrottet av Clostridium difficile tillhdrande ribotyp 1027 i Sverige brot ut.

Véarmotet bestod ocksé av tva kvillar med middagar som innehall mycket god mat och underhallning.

Det fanns ocksé mycket tid mellan de olika foreldsningarna att besoka de olika utstillarna. Aventyret till Trollhdttan
avslutades med tagresa hem till Sundsvall med trevligt ressillskap./ Elisabeth Bjorklund, Mikrobiologen Sundsvall

—
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Jenny Taylor - Arets Biomedicinska analytiker 2014

Att jag skulle l1dsa nagot naturvetenskapligt visste jag tidigt. Men att bli biomedicinsk analytiker fanns inte med i mina
planer, jag visste ju inte ens vad en sadan var! Men det blev anda sa att jag tog examen fran Biomedicinsk analytiker
programmet i Malmo ar 2003, tog varvning pa baktlab pa Klinisk Mikrobiologi i Malmo och dar ar jag én idag. For det
ar sa roligt!

Med undantaget fér nagot ar med mer molekylarbiologiskt arbete har jag helhjartat arbetat med odlingsbaserad bak-
teriologi och jag har dessutom fatt mojligheten att vara med att utveckla den! Laboratoriet i Malmé hade en fantas-
tisk framatanda och det var omagjligt att inte inspireras och ryckas med nér ivriga kollegor talade om nya odlingsmedi-
er, nya arbetssatt och automation. Och det ar just i automationsprojekt som jag har mitt hjarta. Automation fér mig
handlar inte bara om att investera i stora haftiga maskiner (dven om de ar roliga!) utan att hitta I6sningar till de dar
vardagliga problemen, de dar onddiga situationerna som uppstar och att skapa kvalitetstid for mig och mina kollegor
att utfora det som vi ar allra bast pa — bakteriediagnostik!

Jag involverades tidigt i ett samarbete med Kiestra Lab Automation som syftade till att utveckla deras pr-
ovutsattningsrobot InoqulA M. Det var otroligt roligt att se utvecklingen fran spanskivor med fastspikade transport-
band, till knappt fungerande prototyp, till provutsattningsrobotarnas Rolls Royce! Arbetet med testning och valider-
ing var tidvis extremt talamodsprovande, men sa valdigt vart det, nar produkten man har varit med och optimerat &r
i full drift i klinisk verksamhet.

Jag hoppas och tror pa en stark utveckling inom mikrobiologin i framtiden. Min malsattning ar att fortsatta vara
delaktig i arbetet med att driva var verksamhet framat, att fortsatta vara naivt optimistisk nar saker kanns omaijliga,
att fortsatta vara kritiskt granskande, att alltid stréva efter konstruktiva I6sningar, att stotta dar stéd behovs och att
entusiasmera nar hoppet dalar./ Jenny Taylor

Kongo Kinshasha HIV/AIDS projekt | Bukavu

",' ‘_‘.- y . . ":‘.‘:f‘»p—v - I
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Patienterna fick en “CD4 Count” i sjukhuslabbet. BMA Labbet sysslade ocksa med Histologi. Pa bild reagents
fick tekniskt undervisning i flodecytometri. Bild pa sjuk- och klosterblock.
huslabbet i Bukavu

Zhiel-Nielsen fargning av sputum gjor-
desi ett primitivt skyddskap installerat i
tréagarden. HIV positiva patienter far ofta
tuberkulosis i Utvecklingslander. Pa bild
pa skyddskapet.
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MSF labb uppgraderades och sysslade med automatiserat blodrékning, auto-
matiserat Klinisk kemi, Parasitologi, HIV snabb test, positiva prover gjordes i
Burundi av en MSF BMA som reste dit en gang i manaden.



RFM:s LABORATORIEOMBUDSTRAFF 2014

Den 3-4/10 halls labombudstraffen pa Freys ho-
tell i Stockholm.

Programmet innehaller bland annat sarodlingar,
sekvensering, Malditof, foretagspresentation och
information om varmétet 2015 i Ostersund.

Mojlighet finns att [amna ut enkater eller stalla
fragor till flertalet av alla mikrobiologiska lab och
fa ett snabbt svar.

Ett referat kommer i ndsta nummer av Mikrobla-
det./Marie Karlsson, RFM:s sekreterare

ECCMID 27 — 30 april 2013

Tidigt I6rdag morgon &kte vi (Anki och Gun)
tilsammans med 3 kollegor fran Mikrobiologen

i Jonkdping till Géteborg for vidare transport till
Berlin. Val framme tog vi oss snabbit till hotellet

for incheckning och promenad till ECCMID. Vi
bérjade med att ga igenom utstaliningen for att fa en

uppfattning om vad som fanns att se och vad vi skulle

koncentrera oss pa.

Forsta forelasningen vi gick pa handlade om Malditof.

Bl.a. talade tva lakare fran ett sjukhus i Texas, USA,
om forandringar man gjort i blododlingsdiagnostiken
efter inforandet av Malditof. Artbestamningen med
Malditof, tilsammans med ett instrument for resis-
tensbestdmning och att man involverade Kem-labs
kvalls- och nattpersonal i blododlingsdiagnostiken
gjorde att man kunde minska turnaround-tiden med
>24 timmar. Detta ledde i sin tur till en minskning av
mortaliteten i sepsis med 50 % (!) samt stora ekono-
miska besparingar.

Vi gick pa manga intressanta férelasningar bl.a. om
epidemiologiska typningsmetoder, hur man med mo-
lekylarbiologiska metoder bestamt vad mumier dott
av, influensor och mycket annat.

ECCMID var stort pa manga satt, nastan 10.000 be-
sOkande fran 110 lander varav 197 var fran Sverige,
samt mer an 3600 abstracts att Iasa (vi hann inte
alla ©). Upp till 12 parallella férelasningar varje dag
gjorde det svart att valja, dessutom en enorm utstall-
ningshall (3000 m? ) med 122 utstallare.
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MEDLEMSAVGIFT 2014
Om du missat att betala in medlemsavgif-
ten till RFM for 2014 gor sahar:

1. Betala in 200 kr pa PlusGiro 717760-3
2. Ange namn pa inbetalningsavin, eller i
meddelandefaltet vid betalning via internet.
Annars blir inbetalningen bara en ano-
nym donation!

3. Ga in pa hemsidan, www. mikrobiologi.
net och uppdatera din adress, sa missar du
inte nagot nummer av Mikrobladet.

En skon host dnskar vi er! // Styrelsen for
RFM

Vi agnade mycket tid at att titta pa lab-automation
eftersom vi planerar att inféra det. Vi traffade 5
féretag som presenterade olika I6sningar for auto-
mation, allt fran utodlingsrobotar till kompletta ban-
I6sningar.

Forsta kvallen var det invigning av kongressen med
tal av bl.a. presidenten for ESCMID Gunnar Kahl-
meter fran Vaxjo. Resten av kvallen minglade och at
vi. FOr 6vriga kvallar fanns det inget program, men
andra kvallen blev vi bjudna pa stor middag pa Ritz
Carlton Berlin av féretaget Seegene. Tredje kvallen
at vi underbar sparris pa Hackescher Hof i omradet
Hackesche Hofe. Detta komplex av byggnader fran
1800-talet bestar av nio innergardar i jugendstil.

Vi hann ocksa med att se lite av Berlin. Vi besokte
bl.a. Eastsidegallery - resterna av Berlinmuren dar
hundratals konstnarer fran hela varlden fyllt den
kvarvarande 1,3 km langa muren med malningar,
Checkpoint Charlie (6vergangen mellan dst och
vast) och Brandenburger Tor (triumfbage i Berlin). Vi
var ocksa pa det klassiska varuhuset KaDeWe, som
Overlevde krigets bombningar och under murens tid
blev en symbol for Vastberlins kapitalism.

STORT TACK till utstallarna pa Varmotet som
sponsrar vinsterna i tipspromenaden vilket gjorde
det majligt for oss att aka till Berlin!

Anki Nordqvist och Gun Berglund, Mikrobiologen,
Jonkoping
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