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Kuvetten
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HemoCue 40 ar

Den 26 oktober 2022 fyllde HemoCue 40 ar, samma dag 1982 kom den forsta
bestallningen av kuvetter fran Centralsjukhuset Kristianstad.

Vi dlskar att bli tillsagda att nagot ar omajligt att gora. Det ar faktisk sa allt startade.

Vara grundare fick hora, igen och igen att deras idé med ett portabelt instrument for

att mata hemoglobin aldrig skulle kunna fungera.

en de Overbevisade sina

kritiker och skapade ett in-
strument som revolutionerade hur
hemoglobin analyserades.
Detta [ sin tur Oppnade
doérren  for en hel rad av
patientnara losningar, allt fran glukos-
matning till matning av vita blod-
kroppar for att upptacka infek-
tioner, och mycket mer dartill.

Jan Lilla och Sven-Erik Nilsson
spenderade atskilliga timmar pa att
resa runt till mottagningar for att utfo-
ra service pa laboratorieinstrument och
fotometrar som anvandes for att mata
hemoglobin.

Detta var pa 1970-talet, och att
mata hemoglobin var en tidskravande
och personalkravande process, som
innefattade flera manuella steg, vilket
kunde leda till felaktigheter och fel-
aktiga varden. Det forde med sig att
vardpersonalen inte alltid kunde lita
pa resultaten. Jan och Sven-Erik sag
dessa felaktigheter regelbundet under
sina servicebesok. De var helt over-
ens om att detta var oacceptabelt.

Lésningen kom inte som en
blixt fran klar himmel
Utvecklingen av vad som skulle kom-
ma att bli HemoCue Hb system kom
fran ett lAngsamt och metodiskt arbete.

Den mest kritiska komponenten var
att f& en exakt mangd blod och ke-
misk reagens att fordelas jamnt i en
kuvett, sa att den darefter skulle kun-
na analyseras i en fotometer. De hade
last om mikrokuvetter och trodde
att denna nya teknologi skulle vara
ratt for dem. Deras idé var att skapa
en mikrokuvett med en liten kavitet
dar blod och reagens kunde blandas.
Tillverkarna av mikrokuvetter pastod
att detta var omaojligt, for att exakthet
och tolerans inte skulle vara maojlig.

Sa de tillverkade sina egna.

Det kanns stort att fa fira ett 40-arsjubileum med produkter som i
princip analyserar samma analys pa samma satt fortfarande. Man
kanner sig delaktig i foretagets historia och aven lite stolt Over att se
vilken nytta som test av Hb fortfarande ger, i princip overallt inom
varden idag.

Men dven om det ar samma test sa sker det en stor utveckling av
framforallt instrumenten idag. Det ar kring uppkoppling och data-
overfoéring som utvecklingen sker. Det svara ar att fa fram nagot

som passar alla vare sig man vill koppla upp sig mot ett storre sys-
tem eller direkt till en app. Vi samlar in erfarenheter och synpunk-
ter fran er - vara anvandare - sa gott vi kan for att kunna sia om
vad nasta standard blir. Det far en att fundera over hur allt detta
kommer att se ut om ytterligare 40 ar! Men sa lange ska vi val inte
behdva vanta pa att fa en standard med uppkoppling.

Carina Hertzberg
Forsaljningschef HemoCue



TIPS fran Coachen
Undvik driftstopp!

HemoCue Cleaners anvands for rengoring av
optronikenheten pa alla HemoCues instrument.
Rengdringsspateln ar gjord av ett fiberfritt mate-
rial som ar hégabsorberande och fuktat med en
rengoringslosning. Den tvéttar effektivt rent
optronikenheten genom att absorbera blodet
utan att flacka ner linsen.

Ingen anledning att reklamera ditt instrument
om det endast ar smutsigt

Ett tips nar du reng6r ditt instrument!

Har du svart att fa bort felmeddelandet? T 765347 %
D& kan du rengéra lite extra med spateln. oA W @ % wsiow  SHEMIE
Lagg in spateln i instrumentet och lat den ligga

upp till 10 minuter, da loses ev kvarvarande smuts upp.

Lycka till!

HemoCue firar sitt
40-arsjubileum pa
flera satt.

HemoCue deltog med utstallning pa LINUS dagarna
(laboratoriemedicinskt mote for patientnara analyser)

och eftersom dessa infoll under samma vecka som jubileet
sa firades det i montern med tarta.

i AND WE ARE JUST GETTING STARTED




Hur har behovet av uppkoppling
forandrats under de senaste aren?

Interviu med global produkchef Michael Nielsen, HemoCue

I_l emoCue har nu levererat patient-
nara analysinstrument i mer an fyra
decennier. Under dessa ar har landska-
pet for uppkopplade enheter forand-
rats ratt sa mycket eftersom hela halso-
och sjukvardssektorn har digitaliserats
under den tiden. Inférandet av EMR,
HIS och LIS startade denna resa och
stallde vissa krav pa oss som instru-
menttillverkare att aven integrera med
dessa system. Vagen har varit ganska
krokig da alla utvecklat sina egna lOs-
ningar och ibland med olika lGsningar
for kommunikation. Det var inte for-
ran vid introduktionen av middlewares
som alla blev tvungna att folja en given
uppsattning regler och standarder.

Vad ar viktigt fér de anvandare som
vill ha uppkopplade instrument?

En av de viktigaste funktionerna for de
anslutna enheterna som anvands pa
sjukhus ar att ge PNA instruktorerna/
lab-ansvariga sparbarhet for varje test-
korning pa sjukhuset. Om nagot gar fel,
oavsett testtyp eller enhet, ar det avgo-

rande att veta vem som gjort testet, pa
vilken enhet, pa vilken patient tillsam-
mans med all information som foljer
med ett Point of Care-resultat, for att
kunna reagera, felsoka och vidta lamp-
liga atgarder.

En ytterligare funktion ar att se till att
endast certifierade anvandare utfor
testet, for att minska till exempel fel i
provtagningsteknik eller annan felaktig
hantering av utrustningen. En annan
fordel ar att se till att enheter som an-

vands fungerar, att de t ex har klarat
dagliga kontroller och det ar myck-
et lattare att kontrollera anslutna en-
heter eftersom du kan schemalagga
QC-program och fa prestandarappor-
terna med ett klick. Givet ar ocksa den
automatiserade datadverforingen, som
kraver minimal interaktion fran anvan-
dare.

Ser du nagra framtida 6nskemal eller

férandringar som kommer?

Eftersom ingen av oss blir mindre upp-
tagen och med det Okade trycket pa
sjukhuspersonalen ar det superviktigt
att ha system som ar enkla att anvanda
och kraver lite underhall.

Detta kan vi hjalpa till med genom att
optimera arbetsflodena i vara system
och genom att implementera funk-
tioner som minskar risken att gora fel.
Vi som instrumenttillverkare behover
ocksa skapa konfigurerbara enheter, sa
att sjukskoterskor, lakare eller verm som
helstsom anvandervarainstrumentinte
behdver anpassa sig till vart satt att gora
saker pa, utan enheten kan konfigure-
ras for hur sjukhuspersonalen arbetar.
En spannande tid ligger framfor oss
bade som féretag med 40 ars erfaren-
het, men ocksa ur hela sjukvardens di-
gitaliseringsperspektiv.

Kommentarer fran regioner:
— En bra sak enligt Linda Svensson, an-
svarig for uppkopplingar i PNA gruppen

i Jonkoping, ar att vi har ett uppkopp-
lingsprojekt férankrat hos regionsled-
ningen som bland annat finansierar
natverksuttagen sa inte varje enhet be-
hover bestalla och finansiera det sjalva,
utan projektet skoter allt praktiskt kring
det. En ytterligare fordel med uppkopp-
lade instrument ar att kunna ge battre
service till anvandarna genom att se
historiken om instrumentet, till exem-
pel hur de interna kontrollerna har le-
gat.

Initialt brukar det bli lite mer fragor
frdn anvandare som bodrjar anvanda
uppkopplade instrument, men det
kénns ocksa bra att man far mer kon-
takt med alla och en bra overblick over
hur det ser ut, sager Linda.

‘Det ar patientsakert, aldrig risk for fel-
skrivningar. Valdigt bra och bekvamt,
med enkelt handhavande” sager Maria
Troberg USK, Narhalsan VG Region.

‘Fordelen med uppkopplade instru-
ment ar att man saval eliminerar risken
for felinskrivna svar i journalen, smi-
digheten och tidsbesparingen. Sjalva
handhavandet vid uppkopplingen var
fantastiskt enkelt dar anvandare och
kontroller laddades ner till instrumen-
tet efter konfigurering av mellanmjuk-
vara.” enligt Ann-Charlotte Aghamn
kvalitetssamordnare PNA, VG Region.



Berattelsen om hur

Reagensfria kuvetter glck fran
omojligt till mojligt

| en akut medicinsk situation ar tiden avgérande. Ju tidiga-
re medicinsk personal kan faststalla en patients situation,

Hb-matare gav svar pa 60 sekunder. Joakim Pettersson pa .

HemoCues R&D-avdelning trodde att de kunde vara snabbare.

Hans l6sning kravde en del okon-
ventionellt tankande. HemoCues
metod for att analysera hemoglobin i
blod var banbrytande nar den lansera-
des 1982. Men det betyder inte att den
inte kunde forbattras. HemoCues Hb-
matare gav svar pa cirka 60 sekunder.
| en akut medicinsk situation raknas
dock varje sekund.

Joakim Pettersson bdrjade som
kvalitetssakringsspecialist pa Hemo-
Cue 1993 och gick over till R&D 1996.
Joakim ansag att aven om HemoCues
analysatorer hade ett gediget rykte for
hog kvalitet och noggrannhet, sa kun-
de de vara snabbare.

2001 satte han sig for att utveckla
en ny metod for att mata hemoglo-

bin utan hemolys. Han hade bara en
utmaning att overvinna: han arbeta-
de redan med andra projekt som tog
upp all hans tid. Joakim bestamde att
om han inte kunde arbeta med sin idé
under normala arbetstider, skulle han
bara komma till labbet p& kvallarna
och se vad han kunde hitta pa sjalv.

Inspirationen kom en natt och han
tog med en dammsugare nar han akte in.
Tillbaka pa labbet injicerade han en ku-
vett med losningen som vanligt, men
anvande sedan sin dammsugare for
att genast suga ut den igen. Detta tog
bort det mesta av l6sningen, men pre-
cis tillrackligt med rester fanns kvar i
kuvetten for att skapa den noédvandiga
kapillarkraften.

Nu hade han en fungerande prototyp:
en analysator och kuvett som kunde
mata hemoglobin utan reagens. Che-
fen insdg genast vardet av det Joakim
hade gjort och sa at honom att slappa
allt annat och fokusera uteslutande pa
denna uppfinning.

HemoCue Hb 301, en analysator
som anvander Joakims reagensfria
kuvetter, lanserades 2006. Produkten
var extremt stabil och minskade dras-
tiskt tiden det tar att mata hemoglobin.
Under 2018 lanserades en uppdaterad
version, HemoCue Hb 801. Den ger
svar pa Hb med laboratoriekvalitet pa
mindre an en sekund.

Over 40 ar dedikerade till att
forbattra vardkvalitet

Charlotte Wigermos karriar har varit sammanlankad med
HemoCue och patientnara testning

harlotte har arbetat inom bio-

medicinen i over 40 ar och ar for
narvarande engagerad som ansva-
rig for patientnara testning hos klin
kem lab, Region Skane, dar Charlotte
ar ansvarig for PNA teamet, vilket sa-
klart inkluderar HemoCues produkter.
Under senare delen av 70-talet och bor-
jan av 80-talet arbetade Charlotte som
biomedicinsk analytiker, pa laboratoriet
for klinisk kemi, Centralsjukhuset Kristi-
anstad och under denna tid larde hon
kanna tva unga entreprendrer pa forsk-
nings- och utvecklingsavdelningen, Jan
Lilja och Sven-Erik Nilsson, som senare
kom att grunda HemoCue.

Enligt Charlotte var atmosfaren pa
Centralsjukhuset  Kristianstad ~ myck-
et familjar. Laboratoriet var fyllt med
kompetenta och talangfulla manniskor
som tog sitt arbete pa storsta allvar,
men som ocksa garna hade roligt.

"Darvar aldrig en trakig dag pa jobbet” sa-
ger Charlotte. Sven-Erik och Jan var alltid
roliga och inspirerande att arbeta med
ochde komalltid med nyaideer och upp-
slag. De var uppfinnare anda in i sjalen.
De bada uppfinnarna bidrog myck-
et till det trivsamma arbetsklimatet,
och hon namner att Jan alltid laga-
de glogg till jul, och fyllde labet med
doften av kryddor och just glogg.
Deras chef, Nils Tryding som studerat
under Nobelpristagaren Sune Berg-
strom, gav sina medarbetare stor frinet
att driva olika projekt, Charlotte tillskriver
Nils flexibla ledarstil, som en hjalp for
Sven-Erik och Jan att utveckla sin idé.
Vi visste att det var betydelsefullt, men
hade ingen anining om hur stort det
skulle bli.

Nar Sven-Erik och Jan presenterade
sin ide till en portabel apparat for att
mata hemoglobin patientnara, foérstod

Charlotte att detta var ett betydande
arbete men inte hur stort det skulle bli.
Detta kom att bli ett pionjararbete som
banade vagen for en lang rad instrument
som nu finns for patientnara provtag-
ning.

I sin nuvarande yrkesroll, utarbetar Char-
lotte strategier for hur patientnara test-
ning skall kunna optimeras inom regio-
nen.

Nar vi ber Charlotte reflektera kring sin
karriar som spanner Over fyra artionden,
ar det tydligt att hon ar ndjd med sitt ar-
bete, och den vag hon valde.

"Jag skulle inte vilja arbeta med nagot
annat, varje dag ger en mojlighet till att
forbattra for patienterna. Sager Charlot-
te. "Jag har gjort detta i dver 40 ar och
har inga planer pa att sluta”.



Ett nytt intressant anvandningsomrade
KOL och svar astma

Tid ar en viktig faktor inom varden, bade for lakare och
patient. Med HemoCue WBC DIFF far man snabbare
svar pa vita blodkroppar med en 5-parts diff.

Med svar pa blodeosinofila kan patienten fa besked om
nuvarande behandling ar tillracklig eller behover justeras.

|_| emoCue WBC DIFF mater det to-
tala antalet vita blodkroppar samt
en 5-parts diff som inkluderar blo-
deosinofila. En parameter som i de
senaste uppdateringarna av globala
riktlinjer GOLD* fatt ett allt storre ut-
rymme i behandlingen av KOL (kronisk
obstruktiv  lungsjukdom) men aven
for att identifiera svar astma GINA*.

Med ett svar pa blodeosinofila ges Ast-
ma/KOL teamet en mojlighet att juste-
ra behandlingen pa sin patient medan
denne fortfarande ar kvar pa mottag-
ningen. Det ger en tidsbesparing inte
bara for ldkarna och Astma/KOL sko-
terskorna som inte behéver ringa upp
eller kalla tilloaka patienten for besked,
utan aven for patienten som far besked
direkt.

Professor Kjell Larsson berattar att han
rekommenderar denna monitorering
frekvent kring just behandlingen av KOL
(folj QR koden nedan for att se en video-
inspelad forelasning kring blodeosinofi-
ler och KOL.)

Ref GOLD*: Global Strategy For pre-
vention, diagnosis and management of
copd: 2023 Report

Ref GINA*: 2022 GINA Report, Global
Strategy for Asthma Management and
Prevention

FAKTA

140 miljoner tester fran HemoCue
utfors varje ar = 4 tester per
sekund.

HemoCue i Angelholm har
utvecklat den medicintekniska
produkten HemoCue WBC

DIFF. Med kapillara eller venosa
helblodsprover ger det ett
provsvar med laboratoriekvalitet.

Spar pengar

HemoCue WBC DIFF medfoér ett forenklat och hogre
arbetsfléde nar det kommer till infektionsscreening av 11

patienter, systemet ger aven en kostnadsminskning*. 14

Kostnadsminskningen utgérs enligt enkatundersékning hos
mottagningar med HemoCue WBC DIFF av:

O Farre prov behoéver skickas till centrallaboratorie.

O Kortare handlaggningstid, minskat antal telefonsamtal.

O Farre patienter behdver skickas till akutmottagning.

O Patienten blir klar direkt och det genererar farre aterbesdk
O Allvarliga sjukdomstillstand kan identifieras snabbare.

o W B M im

Ny parameter godkand
O Test av blodeosinofila for monitorering av KOL- och astmapatienter.

Resultat fran tidigare enkat pa 64 vardcentraler:
O Storst fordel ar att patienten blir klar direkt
O Sparar tid

*Besparing pa ca 5 700 kr/manad for en vardcentral med 5 lakare



Ulrika ar tappningsansvarig
| hela Hallands lan

sa hon arbetar bade pa blodcentralen i Varberg, Falkenberg och Halmstad.
Ulrika Greczula éar just idag pa blodcentralen pa sjukhuset i Varberg.

Beratta lite om er verksamhet har i
Halland
Vi har blodgivning p& 2 orter per dag i
lanet och vi har vissa dagar avsatta for
nya blodgivare.

| Varberg och Falkenberg tar vi emot
ca 15-20 nyregistreringar i veckan och i
Halmstad tar vi emot lite fler for dar har
vi lite mer tid for nyregistreringar, sa det
blir val totalt ca 40 tappningar i veckan.

Hur hanterar ni blodgivare idag?

Vi har valt att ha separata dagar for nya
givare da de tar lite mer tid. Vi raknar en
halvtimme per besok for en nyregistre-
ring och for blodgivning har vi en kvart.
Vi testar alltid nya blodgivare. Det for-
sta vi gor ar att vi tittar pa armarna om
man har fina karl och sedan tar vi ett
kapillart Hb.

Vi har sparat valdigt mycket tid se-
dan vi borjade med detta, for ligger de
for lagt i Hb s& behover vi inte ga vida-
re och lagga tid pa fragor eller prover,
for det kostar ju anda en del att skicka
och analysera vara prover.

Om blodgivaren legat lagt i Hb
vid féregaende tappning tas alltid ett
kapillart Hb vid nasta blodgivning. Ar
Hb 125 g/L eller mer for kvinnor, 135
g/L eller mer fér man blir det blodgiv-
ning. Ligger de under blir det en ut-
okad kontroll da vi kollar Ferritin, jarn
och TIBC. De far aven svara pa lite an-
dra fragor relaterat till sitt laga Hb.

Om jag exempelvis vid en nyregist-
rering ser att en tjej har ett Hb pa 120
g/L. Da sager jag till henne att det ar
helt normalt, men att vi har hogre krav
for att kunna ge blod. Ligger vardet
lagre kan jag rekommendera att de ska
sOka lakare for sakerhets skull.

Det som ar bra med att ta ett Hb
direkt pa plats ar att vi far svar direkt
och att jag slipper ringa upp dem. Jag
sparar médnga samtal och vi behdver
inte analysera onddiga prover. Det
spar bade tid och pengar.

Vad var det som gjorde att ni varit ny-
fikna pa HemoCue Hb 801 instrumen-
tet?
Jag fick veta att det fanns en nyare mo-
dell och att den skulle vara snabbare.
Jag tyckte det kunde vara roligt att tes-
ta den, och jag blev jattefortjust direkt.
Framforallt att det gar sa fort att ana-
lysera och att du har svaret med en
gang. Det enda jag markt ar att det ar
viktigt att givaren ar varm om fingrarna.
Nar man tar proverna, sa ar det ocksa
viktigt att torka av de 3 forsta droppar-
na och att man haller kuvetten sa den
verkligen hinner fylla sig.
Svaret far man sen extremt snabbt, det

kanns som att man knappt hinner satta
i kuvetten innan man har ett svar - det
far man ju verkligen saga ar fantastiskt!

Vad skulle du kommentera om nagon
annan blodcentral fragade dig om He-
moCue Hb 801 systemet?

Jag skulle sagt att det ar inget att tve-
ka om. Det ar sjalvklart att man ska ha
den! Dels for att den ar sa snabb pa att
analysera och dels for kuvetternas hall-
barhet.

Facit; — jag ar jattendjd.




HemoCue® Hb 801 System

INNOVATION
NAR DEN AR
SOM BAST...

... resultat pa mindre
an 1 sekund

HemoCue® Hb 801

o Patientndra hemoglobintestning

" IT

Lat oss presentera HemoCue® Hb 801

HemoCue Hb 801 ar optimerat for patientnara hemoglobintestning och ger resultat med

samma precision och nogrannhet som erhalls pa kliniska laboratorier.

Hb 801 mater pa icke hemolyserat blod. Mikrokuvetten har ingen reagens och darmed lang
hallbarhet i oppnad burk. Instrumentet har inbyggd bluetooth for uppkoppling.

e Resultat pa mindre an 1 sekund
e Enkelt att anvanda och rengéra
o Storre mikrokuvett for battre grepp

Lang hallbarhet aven for dppnad burk.

Varfor inte ta chansen och byta ut ert gamla
Hb 201" till ett nytt Hb 801.

Kontakta oss pa
Tel: 077-570 02 11
Mail: kundservice@hemocue.se



Carina Hertzberg
Forsaljningschef Sverige
Mobil: 0734-14 00 03
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Ing-Marie Nylander

)

Suzie Norling
Saljassistent
Mobil: 0734-14 05 62
suzie.norling@hemocue.se

Ing-Marie Nylander

Regionansvarig saljare

Norrbotten, Vasterbotten, Vasternorrland,
Dalarna, Jamtland och Gavleborg
Mobil: 0708-22 10 34
ing-marie.nylander@hemocue.se

Anna Feldt
Regionansvarig saljare & Key Account Specialist
Varmland, Orebro, Vastmanland och Uppsala
Mobil: 0734-14 00 04
anna.feldt@hemocue.se

Charlotta Svensson

Regionansvarig saljare

Halland, Vastra Gotaland och Jonkdping
Mobil: 0734-14 00 01
charlotta.svensson@hemocue.se

Karin Fors
Regionansvarig saljare
Stockholm, Sédermanland, Ostergétland, Gotland
Mobil: 0709-85 15 32
karin.fors@hemocue.se

Annika Starwing

Regionansvarig saljare

Skane, Blekinge, Kalmar, och Kronoberg
Mobil: 0708-98 95 05
annika.starwing@hemocue.se

HemoCue AB

Box 1204, 262 23 Angelholm, hemocue.se
Kundservice: Telefon 077 - 570 02 10, Mail: kundservice@hemocue.se
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