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Klinisk kemi 

Maria Berggren Söderlund 

  

Minnesanteckningar 
Arbetsgrupp laboratoriemedicin 211215 
 
Närvarande: Mats Roman, Kim Ekblom, Pär Lindgren, Roland Olofsson Dolk, 
Malin Kihlberg, Marianne Malmquist, Håkan Janson, Annika Petersson, Marcus 
Clarin, Maria Berggren Söderlund. 
Ej närvarande: Magnus Karlsson, Lars Andersson, Thomas Zucconi. 

 Mötets öppnande 
Deltagarna hälsades välkomna. 

 Föregående minnesanteckningar.  
Godkändes.  

 Arbetsgrupp laboratoriemedicin, Malin kommer inte att vara med 
framöver, men hennes chef ska utse en ersättare innan nästa möte.  

 Inkomna ansökningar om patientnära utrustning: 
o Information om mindre ärenden som redan godkänts:  

i. Ett Hb-, ett CRP- och ett glukosinstrument till 
Strömsnäsbruk för sin nya infektionsingång. 

ii. En Urisys utbytt på kir/gynmott Ljungby. 
iii. Utbytta CRP-instrument på Neo och VC Tingsryd.  

o Ansökan om HbA1c-instrument till VC Teleborg. Godkänns. 
o Ansökan om nytt B-Ketoninstrument till IVA Växjö. Finns endast 

ett patientnära instrument Aidians StatStrip Ketone, som PNA-
gruppen gått igenom (har jämförande studier) och ser ok ut. Mäter 
endast 3-hydroxybutyrat (inte acetoacetat eller aceton som i U-
Ketoner), har interna kontroller. Cutoff vid 3. Godkänns. Visar sig 
att det utförs ketonmätningar på andra ställen i regionen också, 
som också bör uppgraderas till samma metod. Marianne 
undersöker vad som finns inom Barnkliniken, Mats inom 
Medicinkliniken, Malin Ljungby lasarett och Maria kontaktar Lars 
avseende Akutkliniken. Rapportering till Maria avseende utfall. 

o Ansökan om CRP-instrument till Gynmottagningen i Växjö. 
Godkännes om med begränsningen att enbart 5-10 utbildas 
eftersom antalet prover är så få. Detta för att upprätthålla en god 
kompetens hos de utbildade. 

o Ansökan om HbA1c-instrument till VC Centrum. Godkänd per 
mail. 

 Förändringar på laboratoriet  
o Klinisk kemi och transfusionsmedicin 

 Införande och IT-uppkoppling av patientnära 
glukosinstrument. Uppstartsmöten har genomförts med 
VC Dalbo, VC Centrum, VC Teleborg, VC Skärvet och 
VC Birka. 

 Inkörning pågår av koagulationsinstrumenten och 
idrifttagande planeras efter julhelgerna.  
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 Upphandling klar, nya HbA1c-instrument är på gång i 
februari. 

o Klinisk mikrobiologi 
 Högt tryck på covidprovtagningen nu, 

personalprovtagningen den högsta sedan pandemin 
startade. Till skillnad mot förra vintersäsongen när nästan 
enbart SARS-CoV-2 sågs, så förekommer nu de flesta 
luftvägspatogener: RS-virus, influensa A, 
Rhinovirus/enterokocker, parainfluensa mm. 

 Nytt system för egenprovtagning sätts i drift efter 
årsskiftet. Beställning sker på 1177, provtagningsutrustning 
hämtas på utlämningsstationer, provet lämnas på låda och 
skickas till ABC-labbet i Stockholm. Svarshanteringen 
förenklas också. 

 Snabbtest för nedre luftvägsinfektion/pneumonier, med 
en panel med de flesta patogenerna, dock inte SARS-CoV-
2 eller Chlamydia psittaci, kommer att utvärderas under 
våren. Troligen i rutin till sommaren, med IVA som första 
kund. 

 Helgenomsekvensering av i första hand SARS-CoV-2 i ett 
projekt med FHM. Kommer att vara till nytta för 
vårdhygien vid olika utbrott. 

 Drogstickor: Utredning ska göras av Emma, Kim, Lars, Thomas och 
Maria för att ta fram ett förslag som hanterar de olika aspekterna och som 
arbetsgruppen kan ta beslut kring. Kim har kallat till möte 220209. 

 AMKs förstudie kring egenmonitorering, se bilaga.  
 Glukosbelastningar. Cecilia Andersen, resursperson diabetes har 

undersökt hur det ser ut på vårdcentralerna. 22 av 32 vårdcentraler har 
svarat. På 14 görs inga glukosbelastningar, på 8 VC görs mellan 1/år – 
1/mån, medel 6/år. I kunskapsgruppen Endokrin, Diabetes och Njure har 
man diskuterat och kommit fram till att det finns tecken på att 
indikationerna ökar inom den närmaste framtiden. Malin är också med i 
en studie där man använder glukosbelastningar på ny indikation.   
Frågan kvarstår om omfattningen tillräckligt stor för att upprätthålla 
kompetens?  Ska det centraliseras till lab? Det är för tidigt att svara på. 
Men under tiden behöver vi se till att vi gör glukosbelastningar lika och 
kvalitetssäkrat i regionen. Cecilia kontaktar Maria för att arbeta fram en 
riktlinje. 

 Hur gör vi rutinen kring patientnära analyserande känd? Annika planerar 
att informera verksamhetscheferna på ett strategimöte. Övriga funderar på 
om det finns andra sätt. 
PNA-verksamheten kommer att lyftas till Omställningskontoret (tidigare 
Programkontoret) för att synliggöra arbetet inom Nära vård. 

 Marianne lyfte möjligheten till nya provtagningspaket, med analyser från 
kemi, transfusionsmedicin och mikrobiologi. Det är inte möjligt i 
dagsläget. Kemi arbetar med att minimera antalet och att uppdatera 
provtagningspaketen. Ansökningsblankett finns på webben. 

 Nytt möte: 220223 med start 10.00, gamla konferensrummet, Klinisk kemi 
och transfusionsmedicin + teams.  
 

Vid tangentbordet 
Maria Berggren Söderlund   


