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Kere kolleger.

Etiketter
Det er en glaede at kunne
meddele, at I er blevet bedre
til det med barkoderne og
meerkning af proveglassene.
Tidligere matte KPLL
ometikettere ca. 30% af alle
glas fra jer. Efter en maneds
anvendelse af kommentarer
vedr. etikettering er antallet

nede pa ca. det halve. Igen
dog svagt stigende.

Nu har viigen i 4 uger
anvendt kommentarerne. Det
bliver spaendende at se, hvor
langt ned ometiketterings-
procenten kommer. Vi skulle
gerne ned pa 0 eller i hvert
fald ganske fa procent.

Ikke alt er jeres skyld.
Sma variationer i udstands-
ningen pi provetagnings-
blanketterne fra levering til
levering kan ogsa spille ind.

Vandskade

P4 KPLL har vi haft en
storre vandskade. Et analy-
seapparat stod en weekend
og leekkede vand. Med en stor
indsats fra personalets side
lykkedes det at begraense
skaderne. De henvisende lee-
ger har heldigvis ikke meaer-
ket meget til dette uheld.
Kun for pusteprovernes
vedkommende (Helicobacter
Pylori) har der vaeret for-

leengede ventetider. Lokalet,
hvor analysering af pustepro-
verne foregik, blev betydeligt
beskadiget i forbindelse med
vandskaden. Pusteproverne
er derfor i en periode blevet
analyseret i Tyskland. Nu
analyseres pusteproverne
igen pa KPLL, og ventetider-
ne er normaliserede.

Specialleeger og WebReq
KPLL er af Regionen blevet
bedt om at veere behjalpelig
med implementeringen af
WebReq hos Regionens spe-
cialleger — en ny stor opgave.

Laboratoriekonsulenterne
har nu genoptaget konsulent-
besogene hos de praktiseren-
de laeger pa fuld kraft.

Konsulenterne vil vaere
behjxlpelige med besvarelser
af alle sporgsmal vedrerende
KPLL.

God arbejdslyst til alle.

Niels Mosbeek
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Hjemmebesag / byforretning

I webreq rekvisitionen er der en rubrik bensevnt provetagningstid - se illustrationen nedenfor.

Denne er af leegerne blevet benyttet til at bestille tid til en bestemt dato og pa et bestemt klok-
kesleet. Det kan ikke lade sig gore ved bestilling af hjemmebesog.

Rubrikken "provetagningstid” méa saledes ikke benyttes af leeger, der onsker at bestille hjem-
mebesog fra KPLL.

Desveerre kan rubrikken ikke fjernes fra rekvisitionen, da WebReq er et landsdekkende sy-
stem.

Man kan naturligvis stadig pafere ensker om besog pa bestemte ugedage eller dage/uger/ma-
neder i fremtiden.

Det skal som hidtil blot anferes i rubrikken: oplysninger vedr. byforretning.

INDSEMDELSE AF REEVISITION SIDE 2
+ Send |+ Send + udskriv + Tibage 1+ Gem (+ Hotel |+ H=ste

REKMISITIONSOPLY SNINGER: (Fefter markeret med * =kal udfyldes)

Rekvisitionztype: * Byforretning W

Oply=ninger vedr. byforretning:
(maks. 320 tegn}

Rekvizitionznummer: Tikdele= ved afzendelze
Betaling: * Amt
Indikation:

(320 af 320 tegn tilbage)

Klinizke oply=zninger:
(320 af 220 tegn tibage)

[

Kopizwvar til =ygehusafdeling: Angiv evt anden kopisvarsmodtager

Kopizwvar til ydernummer/SKS:

Kopizwar til navn:

ik -Send |+ Send <+ wdzkrv 1+ Tibage {+ Gem 1+ Hotel ¢+ N=sste

O Afslut O Ny rekvisition

Kaere kolleger.
KPLL modtager hyppigt telefoniske opkald fra patienter med diverse spgrgsmal til deres
henvisning: Hvor er KPLL beliggende ? Hvad er abningstiderne? Hvad er forholdsregler i
forbindelse med undersggelser, fx. fasteregler.

Spergsmalene relaterer sig ofte til forhold, der er anfert pa bagsiden af WebReg-
prevetagningsblanketten.

Jeg skal derfor hgfligst anmode om, at prgvetagingsblanketten - nar det er muligt -
medgives patienterne.

Med venlig hilsen
Niels Mosbaek
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Ekg i almen praksis eller pa KPLL?

1

avL
pvF 1

eammbes 10 mminy

Nar en pt. far taget EKG
via KPLL, gemmes EKG’et 1
en database. Ved naeste EKG-
tagning vil vi derfor momen-
tant have de gamle EKG’er til
sammenligning med det nye.
Det er helt unikt og en stor
hjeelp, specielt ved vurdering
af patologiske EKG’er. Er der
f.eks. nytilkomne forandrin-
ger? Denne facilitet anvendes
ogséa af de kardiologiske afde-
linger ved akutte indlaeggelser.
De kan umiddelbart sam-
menligne med tidligere ekg’er
og vurdere evt. nytilkomne
akutte forandringer.

Vi tilbyder hjeelp til tolk-
ning af ekg’er optaget i almen
praksis efter forudgdende af-

tale med en af overleegerne pa
tlf. 33744076 mhp opnaelse af
anamnestiske oplysninger.

Desveerre er kvaliteten
af de ekg’er, vi modtager til
vurdering ikke altid af en
standard, som muligger dette.
Dels pga fax kvaliteten, dels
pga optagetekniske forhold —
manglende afledninger eller
andet. Og der er ikke sam-
menligningsmulighed med evt.
tidligere optagelser.

I sddanne tilfeelde vil vi ge-
nerelt anbefale ekg optagelse
pa KPLL.

Et ekg kan aldrig sta alene.
Vore laboranter forseger derfor
efter bedste evne at indhente
anamnestiske oplysninger af

betydning for fortolkningen.
Men selv med disse oplysnin-
ger ved vi, at vi kan komme
til at overfortolke” EKGer.
Det kan dreje sig om f.eks. hy-
pertrofimegnster, men ogsa om
mistanke om AMI.

Er der patologiske foran-
dringer, gor vi altid opmeerk-
som herpa 1 beskrivelsen, som
f.eks. "kan give mistanke om”
el. lign. Denne fortolkning ma
henvisende leege sa sammen-
holde med klinikken. Ogsé
1 disse tilfeelde star vi gerne
til radighed for en telefonisk
droftelse.

Overleegerne afd. C

Hjemmeblodtryksmaling

Efter d. 15. oktober 2008 kan hjemmeblodtryks-
maéling ikke laengere rekvireres pd KPLL.
Undersegelsen har i nogle ar indgéet 1
landsoverenskomsten, og antallet af rekvisi-
tioner er meget lavt. KPLL mener, at denne
undersegelse bar udferes af de praktiserende

leeger selv.

Man kan siledes fremover alene bestille
dognblodtryksundersogelse pa KPLL. I visse
tilfeelde vil KPLL selv konvertere denne under-
sogelse til hjemmeblodtryksmaling med semi-
automatisk apparatur. Dette vil veere tilfseldet,
hvis det automatiske degnblodtryksapparatur

ikke kan male palidelige vaerdier - typisk ved
meget uregelmeessige hjerterytmer og hos pa-
tienter med meget tykke overarme.

Jorgen Badskjcer, Leegechef
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Plasmaglukose eller blodglukose ved patientnar maling?

Ved maling pa blod med patientneere glukometre kan resultat vises som plasmaglukose eller blod-
glukose. Ved normal "Haematokrit” giver plasmavisning 11% hgjere resultat end blodvisning.

Malet ma veere, at der fremover i Danmark kun szlges glukoseinstrumenter og tests, der viser

plasmaglukose (ikke blodglukose). Jvf. nedenneevnte referencer/rekommandationer. Reelt er det
kun apparatet HemoCue, der stadig seelges med mulighed for blodvisning. Glukometre og reagen-
ser fra de ovrige danske leverandgrer er indstillet til plasmavisning.

1.

Bed altid om plasmavisning ved kgb af HemoCue. Nar grossisterne bestilles glukometre
uspecificeret hos Hemocue leveres apparatur med plasmavisning. Nar der enskes blodglukose
visning sperger Hemocue, om dette virkelig enskes. Nar grossisterne fastholder ensket, er det
formentlig fordi, I beder om “blodglukose”, selvom om I faktisk burde mene plasmaglukose.
HemoCue vil informere om problemet bl.a. pa basis af bl.a. dette notat til grossister og leeger
pa legedage 1 november 2008 og fremsaette fordelagtige tilbud om omstilling af gamle appara-
ter til plasmavisning (hvor det er muligt) og om keb af nye med plasmavisning.

. KPLL vil i nseste udgave af parallelanalysesedlen fjerne muligheden for at rapportere blod-

glukose. Maler I dette, ma I selv multiplicere med 1,11 for rapportering som plasmaglukose.

. Parallelimport af testreagens til andre glukometre end Hemocue uden om danske forhandlere

kan veere indstillet til visning af blodglukose. Undgé sadanne blodglukosevisende reagenser.
Middelglukose udtrykkes som plasmaglukose: Den nylig publiserede "A1C derived average
glucose (ADAG)” omregner HbAlc til et estimeret middel plasma kapilleerglukose. Dette re-
sultat vil formentlig om ikke alt for leenge folge med HbA1lc svaret fra laboratorierne. Dette
estimerede middelglukose ber vaere umiddelbart sammenligneligt med patienternes og jeres
malinger. Jeres og patienternes resultater ber derfor veere plasmaglukose.

Referencer med mine kursiveringer

Statusartikel (Vejledning i diagnostik af type 2-diabetes ,Udredning, diagnostik og gluko-
semaling). Knut Borch-Johnsen, Henning Beck-Nielsen, Jens Sandahl Christiansen, Lene
Heickendorff, Ivan Brandslund, Jens O. Faber & Niels de Fine Olivarius: "Da diagnostiske
procedurer fremover primeert bor gennemfores baseret pa méaling af plasmaglukose, og da
sammenhangen mellem blodglukose og plasmaglukose er kompleks, anbefales det at overgd
til P-glukose som kalibreringsgrundlag for patientneert udstyr. Udvalget ser 1 gvrigt ingen
problemer 1 at anvende kapilleert fuldblodglukose til monitorering af allerede diagnosticerede
diabetespatienter. Dette geelder dog, indtil malinger baseret pa kapilleere plasmavaerdier er
tilgeengelige.” Ugeskr Laeger 2003;165(15):1558,

DSAM ‘s vejledning:Type 2-diabetes i almen praksis — En evidensbaseret vejledning
(2004). ”Angivelse af det méalte blodglukose som fuldblodsvaerdier er ved at udgé til fordel

for angivelse af plasmaveardier, bl.a. fordi brugen af to forskellige maleskalaer let kan give
anledning til forvirring og fejl i den kliniske hverdag. Bordapparater, som mdler pd kapillcert
fuldblod, bor kalibreres til at angive resultatet som en plasmaveerdi. Tjek derfor altid, hvordan
dit apparat angiver den mdlte glukoseveerdi. De fleste bordapparater angiver allerede i dag re-
sultatet som plasmaveerdi.”

Personlig meddelelse fra Rikke Borg (medforfatter til ADAG artiklen). Nathan DM,
Kuenen J, Borg R, Zheng H, Schoenfeld D, Heine RJ; Alc-Derived Average Glucose Study
Group. Translating the A1C assay into estimated average glucose values. Diabetes Care. 2008
Aug;31(8):1473-8. "Alle veerdier der opgives 1 ADAG artiklen er angivet i plasmakapiller vaer-
dier”.

Laboratorieudvalget (nedsat af Fagligt udvalg under PLO og regionernes lon- og takstnsevn)
rekommanderer, at alt patientnaert udstyr til maling af glukose 1 kapilleer- eller veneblod hos
praktiserende laeger viser resultatet som plasmaglukose (Beslutning 09.09.2008 ).

24.09.2008
overleege Peter Felding
Tel direkte 3374 4006, E-mail:pf@kpll.dk
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Jul og nytar hos KPLL

Som jul og nytar falder i ar er der kun fa indskrsenkninger
mht. abningstider for provetagning og indsendelse samt af-
hentning af prover.
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December
ma 1.
ti 2.
on 3.
to 4.
fr 5.
[2] 6.
S@ 7.
ma 8.
ti 9.
on 10.
to 11.
fr 12.
[7] 13.
S@ 14.
ma 15.
i 16.
on 17.
to 18.
fr 19.
[7] 20.
Sg 21.
ma 22. | OBS!
Sidste frist for indsendelse af prgver inden jul
i 23. | OBS!
Ingen indsendelse af prgver, men saedvanlig afhentning af prgver.
on 24. | Juleaften. KPLL holder lukket
Ingen afhentning, ingen blodprgvetagning
to 25. 1. Juledag. KPLL holder lukket
fr 26. | 2. Juledag. KPLL holder lukket
[%] 27. | KPLL holder lukket
S@ 28. KPLL holder lukket
ma 29. | OBS!
Sidste frist for indsendelse af prgver inden nytarsaften
i 30. | OBS!
Ingen indsendelse af prgver, men saedvanlig afhentning af prever
on 31. | Nytarsaften. KPLL holder lukket
Ingen afhentning, ingen blodprgvetagning
Januar
to 1. KPLL holder lukket
fr 2. OBS!
Ingen indsendelse af prgver, men saedvanlig afhentning af prgver
lo 3. KPLL holder lukket
S@ 4. KPLL holder lukket
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