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PATOLOGI-
SYSTEMETS
SANDE
PIONERER

Dybt inde i hjertet af Scandinavian Center i Aar-
hus, for foden af en uendelig trappe, midt pa en
meget lang kontorgang, finder vi dem. Hjernerne
bag det enestaende danske patologisystem. At
udvikle og perfektionere dette system har vaeret
deres mission i artier, og de er tilsyneladende ikke
blevet traette af det endnu, tveertimod.
ﬂ den globale koncern, CGl, og det er
i deres Aarhusianske hovedkvarter,
vi finder Bjarne Andersen (sundhedsfaglig kon-

sulent) og Ivan Christensen (forretningsarkitekt)
samt deres lille effektive team.

Patologisystemet er i dag en del af

| var med til at skabe systemet for ”100 ar”
siden. Hvorfor sidder | stadig her og arbejder
med det?

”Haha” griner Bjarne "Det sperger vi ogsa os
selv om, men det ma jo veere, fordi det er spaen-
dende. Jeg har selv arbejdet som bioanalytiker
pé Aalborg og Skive Sygehus i mange ar og
kender derfor arbejdsgangene indefra, men jeg
ved ogsa, hvorndr noget IKKE fungerer. Og det
gjorde aflgseren til "Det rede Systems patologi-
system”, ikke. Patologiafdelingen i Aalborg var
med i udviklingen. Vi var kert fast og havde brug
for et nyt system, men det ved lvan alt om, for
pé det tidspunkt arbejdede han selv p& B-Datas
bud pa et patologisystem. Her var strategien,

at funktionerne skulle felge med IT-udviklingen,
hvor isaer PC’eren var ved at sendre verden. B-
Data er i mellemtiden blevet til CGl.

Hvornar kom gennembruddet?

"Det kom i midten af 90’erne, hvor iseer Sender-
borg, Rigshospitalet og Hvidovre var treette af
den centrale styring af alle systemeaendringer. Nu
var det tid til at skabe en decentral Iasning, hvor
man ikke skulle foreleegge enhver kommaaen-
dring centralt, hvilket forte til et offentligt udbud.
Vi meldte straks at ville byde ind pa opgaven,
men systemet var jo endnu ikke helt feerdig-
udviklet, sa vi knoklede for at sige det lige ud
“rgven ud af bukserne” i et &r med 4-5 folk pa
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opgaven konstant. Vi blev lige akkurat feerdige
til tiden og vandt udbuddet. Alle var glade,
men nu manglede der jo s& bare en central
database til al den information, som systemet
kunne generere. Her tog nogle kvikke hoveder
p& Hvidovre initiativet til at skabe Patobank,
som vores system er fuldsteendig integreret
med”.

"Jeg fik en del af opgaven med implementering
af B-Data systemet pa Aalborg Sygehus,” siger
Bjarne. "Med mit arbejde som bioanalytiker
madte jeg jo hele tiden ting ved systemet, der
kunne forbedres el. aendres lidt, hvilket jeg
gjorde B-Data opmeerksom pa. Jeg undervi-
ste dem naermest i en bioanalytikers hverdag,
men sé& snart jeg havde “opleert” en af deres
konsulenter, kom der en ny. Det blev jeg treet
af, hvorfor jeg ringede til dem og spurgte, om
de ikke kunne taenke sig at ansaette en mere
stabil arbejdskraft. Det kunne de. Og jeg har
holdt leftet om at veere stabil, for i &r har jeg 10
ars jubilaeum”.

Hvad er jeres arbejdsfunktioner sa i dag?
“Jamen, vi har i virkeligheden ngjagtig samme
arbejdsfordeling som dengang” griner Ivan.
"Bjarne sidder med telefonen og taler med bru-
gerne. Harer, hvor der er uklarheder i systemet,
far idéer til eendringer og nye funktioner”.

"Ja, og sa réber jeg hen over gangen til lvan og
far ham til at lave det. Han er jo teknikeren, og
ham der lgser problemerne”, supplerer Bjarne.

Ud over Ivan og Bjarne bestéar teamet af bl.a.
Susanne, der var med til at undervise og udrulle
systemet de forste steder. Susanne, der er kon-
sulent, underviser og tester af systemet, samt
serger for at holdet tager sin egen medicin.
Sammen med projektlederen Marianne star hun
nemlig for internt arbejdsflow, sagsstyring og
effektivitet.

Systemet ma have udviklet sig enormt siden
starten?

"Det har det helt sikkert”, siger begge. "Idéen
var jo at skabe et system, der kunne skabe et
godt workflow samt registrere data til brug for
bl.a. optimering af arbejdsprocesser og ikke
mindst forskning”.

Men stadig flere avancerede funktioner er kom-
met til i tidens lgb. Muligheden for at scanne
stregkoder har reduceret antallet af fejl og lettet
arbejdet betragteligt. Senere er f.eks. talegengi-
velse kommet til i samarbejde med Max Manus,
sa leegen kan beskrive sine vurderinger mundt-
ligt samtidig med handtering og undersogelse af
preven. Systemet oversaetter det sa til skrift og
leegger vurderingen ved sagen. Forseettes...
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Og hvordan ser fremtidens patologisystem
s ud?

”Ja, nu handler det jo mere end nogensinde om
effektivisering og kortere svartider. Der er derfor
bl.a. stor fokus pa automatisering af analyser
ved hjeelp af billeder. Man tager billeder af
proverne, og lader systemet analysere dem

pé baggrund af enorme maengder data - en
teknologi, som naturligvis allerede er fuldt inte-
greret i systemet. Selve analysedelen leveres af
Visiopharm.

Men ogsa inden for molekyleer patologien er
nye maskiner, der kan analysere automatisk og
sende data ind i patologisystemet, kommet til.
Det vil selvfelgelig age effektiviteten og frigere
arbejdskraft til andre processer.

Et nyt buzz word er Medical Intelligence. Her
har vi sammen med Patobank og en ekstern
leverandor udviklet kvalitetsrapporter, der base-
rer sig pa patologi data og et pointsystem, hvor
man efter at have monitoreret arbejdsgange
fysisk pa afdelingerne, tildeler et antal point til
den enkelte arbejdsproces i forhold til funktion/
medarbejder. P4 den made kan man visualisere
arbejdsgangene og bl.a. allokere ressourcer pa
baggrund af point”.

Har | egentlig nogle konkurrenter?

”Ja, der er nogle internationale udbydere, men vi
tror ikke, de ser Danmark som et ret interessant
omrade, da det er sd lille og standardiseret pa
en made, de ikke kender. Vi kan imidlertid tilbyde
et bent system, som kan arbejde sammen med
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enhver producent, og det er en kaempe fordel,
nar hospitalerne skal veelge. | dag sperger nae-
sten alle hospitaler, om deres nye maskiner kan
integreres i patologisystemet, inden de kaber. |
det hele taget har vi et super forhold til produ-
centerne,” slutter Ivan af, “ikke mindst til Axlab.
Sammen skaber vi mange integrerede lgsninger,
da vi i sidste ende jo har en feelles interesse

i at gore arbejdet pa patologiafdelingerne sa
behageligt og effektivt som muligt samt sikre
kvaliteten af diagnoser og registrerede data”.

Ivan, Susanne, Bjarne og Marianne

M@D DPAS’ NYE ANSIGT

Der sker ting og sager pa Rigshospitalet for tiden. Ikke alene er gravemaskiner og kraner ved at vende
op og ned péa hele omradet, men ogsé i den gamle Teilumbygning er nye tider pé vej. Her sidder nemlig
DPAS nyvalgte forkvinde, Eva Lebner Lund, Kiar til at tage fat pa fremtiden.

Efter 10 &r som forsker og underviser
E pé Kebenhavns Universitet gik Eva

Lebner Lund i gang med at speci-
alisere sig inden for det felt, hun altid havde
interesseret sig for, neuropatologien. Et uddan-
nelsesforlgb der for f& ar siden forte til stillingen
som overlaege, Ph.d. pa Rigshospitalet. Med
det job skulle der jo veere rigeligt at se til, s vi
spurgte, hvordan DPAS kom ind i billedet.
"Grunden til, jeg blev spurgt, var nok, at jeg
i sin tid under min uddannelse var med til at
starte Foreningen af Yngre Patologer (FYPA).
Jeg syntes, der var brug for en ny forening, som
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kunne fokusere pa uddannelsen, og det kunne
FYPA pa en anden made end DPAS, fordi alle
vores medlemmer jo selv var midt i den. Efter
oprettelsen blev FYPA en selvstaendig forening
under DPAS, og som formand kom jeg med i
DPAS’ bestyrelse, sa jeg kom ikke helt udefra i
den sammenhang”.

Hvad fik dig til at sige ja?

"Jamen, det er et bade vigtigt, sjovt og speen-
dende arbejde. Jeg sidder jo i en forening, der
kan veere med til at pavirke sundhedsvaese-
net. Faktisk modtog jeg lige i dag en email fra
Sundhedsstyrelsen, hvor man beder om vores
vurdering af nogle retningslinjer for kvalitetsma-
ling inden for patologien. Her og mange andre
steder bliver vores ekspertise brugt, og vi bliver
hert. Bl.a. udpeger vi eksperter til de mange
forskellige grupper, der varetager offentlige
opgaver som f.eks. store screeninger og kreeft-
behandlingsforlgb.

Ogsé uddannelse og efteruddannelse er en af
de helt store opgaver. Her vil jeg arbejde for at
holde fast i den meget hgje kvalitet, vi har tradi-
tion for. Og s& er det os, der i samarbejde med
skiftende patologiafdelinger arrangerer det store
arsmede, hvor vi sammensaetter det videnska-

belige program og skaber et forum, hvor man
kan dele erfaringer og medes uformelt pa tveers
af afdelinger over hele landet”.

Mission: Molekylaer patologi

Da vi sparger Eva, hvordan hun isaer gerne vil
veere med til at forme fremtiden som formand,
kommer svaret hurtigt:

”For mig er noget af det vigtigste at f& sat
endnu mere fokus pa de nyere teknikker inden
for molekyleaerpatologien. Her vil jeg gerne have,
at DPAS bliver en steerk driver i udviklingen, for
det er et omrade, vi har mere forstand pa end
de fleste. Jeg ser gerne, at molekyleerpatologien
bliver en naturlig del af det samlede svar, nar

vi skal vurdere den mest relevante behandling.
Ikke som en erstatning for de analysemetoder

vi anvender nu, men som et uundvaerligt sup-
plement for at skabe bedre resultater. Det skal vi
som patologer vaere klare til - og tage en rolle i”.

Og at Eva Labner Lund sammen med DPAS
kommer til at spille en stor rolle i dansk patologi,
er vi slet ikke i tvivl om, da vi igen forcerer jord-
bunkerne pa vej ud.

DPAS-formand Eva Labner Lund

M@D LABMED'S JYSKE FATTER

LabDays: 23. - 24. september, Scandinavian Congress Center i Aarhus

LabMed har i mange ar veeret en Kebenhavnerbegivenhed med tilrejsende fra hele landet, men nu tager
den store udstilling selv rejsen over broerne og introducerer LabDays i Jylland. Vi er selvfalgelig med

fra start og gleeder os. Den nye salgsmesse for Laboratorieteknik afvikles fast i de ulige ar, mens CPH

LabMed tager sig af de lige numre.




