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Capio Diagnostik stodjer
Rosa Bandet-insamling

Capio Diagnostik har valt att stodja Cancer-
fondens insamlingen till stod for forskningen
om brgstcancer.

En symbol f6r insamlingen &r Rosa Bandet
som Capio Diagnostik har kopt och sedan
under en period erbjudit gratis till besékare
vid véra sex olika mammografiavdelningar
runt om i landet. Capio Diagnostik stédde
ocksa den stodgala som direktsdndes 1 TV
den 26 oktober och som inbringade totalt 16
miljoner.

Forskning och vardutvecklingsprojekt
Capio Diagnostik vill pa detta vis bidra till en
viktig insamling som fokuserar pa en ange-
lagen fraga ddr vi idag bedriver diagnostisk
verksamhet.

Varje ar uppticks cirka 6 500 nya fall av
brostcancer och forskarna varnar for att siffran
kommer att 6ka. Behallningen av kampanjen
gar bade till forskning om sjukdomens orsaker
och till olika vardutvecklingsprojekt. HE

Distriktslékare far réntgen-
undervisning
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Elsbeth Rasmussen, Anders Adolfsson och
Marianne Petrén-Mallmin.

Under éret har Capio Diagnostiks rontgen-
verksambhet i Stockholm erbjudit kostnadsfria
seminarier for distriktslédkare.

Seminarierna har dgt rum vid vara rontgen-
avdelningar vid Globen och Capio S:t Gorans
sjukhus. Seminarierna har varit mycket upp-
skattade och distriktslédkarna har fatt mojlighet
att lara sig mer om hur de kan anvénda sig av
radiologin for att utreda patienter. De har &ven
fatt bekanta sig personligen med Capio Diag-
nostiks ldkare inom radiologi i Stockholm.

Capio Diagnostik kommer nésta &r regelbun-
det erbjuda liknande seminarier for att sprida
kunskap om radiologi och vilka diagnostiska
mojligheter man kan erbjuda. N

Att transfusionskommittéer har
blivit aktuellt nu beror pa ett EU-di-
rektiv (2002/98/EC) som bl a kriver
ett system for hemovigilans, d v s ett
system som rapporterar och foljer
upp avvikelser vid transfusioner.

- Jaja, det har vi ju haft tidigare, séger
alla.

Alldeles riktigt, men det 4&r nu mer
formaliserat, och vi kommer dven att
rapportera allvarligare incidenter pa
nationell niva. Forsta gangen resulta-
ten rapporteras blir vid Riksstdimman
1 Goteborg i november 2004.

Varfér transfusionskommittéer?
Varfor ska vi ha transfusionskommit-
téer? Vi arbetar alla med kvalitets-
fragor.

Pablodcentralerna har vi lénge arbe-
tat med kvalitetsfradgor bade vad géller
de analyser vi utfor och de blodkompo-
nenter vi framstéller. Vi granskas av
SWEDAC och av Lakemedelsverket.
Sedan slutar blodcentralernas majlig-
heter till 6versyn.

Forum for uppfoljning

P& blodcentralerna dr vi beroende
av vara kollegor pa avdelningar och
operation for att fa veta vad som hén-
der sedan. Det nationella system som
har skapats, BiS, Blodovervakning i
Sverige, géller allt fran blodgivning
till transfusion.

Blodcentralerna har tagit pa sig
att administrera detta, men behdver
hjalp av kollegorna pa avdelningar
och operation for att det ska kunna
genomforas.

En transfusionskommitté kan beho-
vas bl a da det kan vara ett forum for
att rapportera och f6lja upp incidenter i
samband med transfusioner. Idag finns
inget motsvarande. Bade fran blodcen-
tralens och fran klinikernas sida har vi
en hel del att dela med oss av.
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Transfus

Av Kerstin Sondell, O

ransfusionskommittén &r
félja upp incidenter i sambar
bér vara t ex lakare fran kiru
Skor, samt representanter fre

I en transfusionskommitté kan fore-
tradare for bade blodcentral och klinik
diskutera olika riktlinjer for transfusio-
ner. Finns det lokala riktlinjer? Utgar
vi fran nationella eller internationella
riktlinjer? Hur f6ljer vi upp dem? Hur
gér det till nar vi gor fordndringar i
riktlinjerna?

Granskning av transfusionspraxis
Pa manga stillen i andra ldnder ar det
rutin att granska blodatgangen. Efter-
som transfusioner i de allra flesta fall
inte ges akut, finns det tid att tinka 6ver
vad som ges till vem och varfor.

Var ligger grinsen for att ge erytro-
cytkoncentrat? De senaste data som
finns tyder pa att patientens Hb kan
ligga pa 80-100g/l innan transfusion
behovs. Hur tédnker den som ordinerar
ett trombocytkoncentrat eller en enhet
plasma?

Kanske det gar att spara pa blod-
komponenter och transfusioner? En av
de gamla rdvarna inom transfusionsme-
dicin, professor Morris A. Blajchman
fran McMaster University i Kanada, sa
vid en foreldsning han holl 1 somras:
”The best transfusion is the transfusion
not given. The second best is the leuco-
reduced (filtrerade) component”.

Pa vissa stillen i ldnder utanfor
Sverige kontrolleras dagligen t ex
erytrocyttransfusioner mot patientens
Hb. Om den ordinerade lakaren inte
har hallit sig till sjukhusets riktlinjer
kan denne fa ett brev dir han/hon upp-
manas beakta de regler som giller. Vi
kanske inte vill ha det pa just det sittet,



ionskommittéer -

vad ar det?

rerldkare, Medicinsk Chef Transfusionsmedicin, Capio Diagnostik AB

kerstin.sondell@capio.se

ott forum fér att rapportera och
d med transfusioner. Deltagarna
rg/medicin/anestesi, sjukskoter-
an blodcentralen.

men det skulle nog behdvas en gransk-
ning av transfusionspraxis.

Handlar om utbildning
Det handlar om utbildning. Det géller
béade sjukskoterskor och ldkare.

Har ndgon nagonsin gjort en gransk-
ning av procedurerna kring att ”sitta”
blod? Det finns regler for hur det ska ga
till, men &nda &r det vanligaste allvar-
liga felet att ge fel blod till patienten.

Hur f6r vi ut den kunskap om trans-
fusioner som faktiskt finns?

Kan vi skapa gemensamma material
for utbildning och riktlinjer?

Vilket material finns pa avdelning-
arna om transfusioner?

Det finns en hel del att himta t ex i
Infomedica (www.infomedica.se), men
ar materialet genomganget med all
personal, dr det anpassat for den egna
avdelningen/kliniken?

Vem ska vara med

Om vi nu ska ha en transfusions-
kommitté, vilka ska i sa fall vara med?

Deltagarna bor vara t ex ldkare fran
kirurg/medicin/anestesi. Det ska fin-
nas med sjukskdoterskor som ju oftast
har det praktiska ansvaret for bade
bestillningar av blodkomponenter och
att verkstilla transfusioner. Represen-
tanter fran blodcentralen ska ocksa
vara med.

Det &r viktigt att deltagarna tycker
att &mnet 4r intressant.

Transfusionskommittén bor tréffas
minst en gang/termin. Det ska foras
minnesanteckningar sé att informatio-
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Ovan: Blodgivning pa Capio Diagnostiks blodcentral vid Kdrnsjukhuset i Skovde.

Tv. Blodpasar. T.h. Beredning av blodkomponenter.

nen kan foras vidare t ex till chefldkare.
Det kan finnas en transfusionskom-
mitté for ett sjukhus eller for flera
nérliggande sjukhus.

Besok blodcentralen

Nu har jag skrivit om att se éver vad
som hénder pa klinikerna. Varfor inte
borja arbetet i en transfusionskommitté
med att besoka blodcentralen och se
vad som gors dér, fran blodgivare till
utlimning av blodkomponenter till en
patient.

Vi som arbetar pd blodcentralen
behover de kliniska kollegornas syn-
punkter. HE

Transfusionskommitté

- varfor?

B Diskutera olika riktlinjer for
transfusioner.

B Ett forum for att rapportera
och f6lja upp incidenter i
samband med transfusioner.

B Granskning av transfusions-
praxis.

B Oka kunskapen om transfu-
sioner.
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