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Fotal RHD-typing av gravide
Ny rutine fra 1. september

Av: Hagen, Kristin Gjerde, overlege, Avd for immunologi og
transfusjonmedisin, HUS.

Nar fgrste prgve i svangerskap - veke 12-16, viser at mor har
blodtype RhD-negativ, skal ein ta kontrollprgve til fgtal RHD-
typing i svangerskapsveke 24: Ta 6 ml EDTA-blod, og i tillegg 3
eller 6 ml EDTA-blod til antistoffundersgking.

Det er viktig at rekvisisjonen blir fylt ut med dato for prgve-
taking og termin/ svangerskapsveke, og blir sendt til labora-
toriet same dag. Oppgi ogsa kva sjukehus den gravide skal
fgde pa.

Dersom analysen viser at fosteret er RhD-positivt, skal den
gravide fa tilbod om profylakse, som er injeksjon med

anti-D immunglobulin (Rhophylac eller Rhesonativ), i svanger-
skapsveke 28.

Det er fastlege og jordmor som har ansvar for & administrere
profylakse i svangerskapsveke 28 til desse kvinnene.
Kontrollprgve av RhD-negative i veke 32 og 36 utgar dersom
den gravide fglgjer ny rutine.

Bakgrunn

Om lag 60% av gravide RhD-negative vil bere eit RhD-positivt
foster og vil trenge profylakse i svangerskapsveke 28 og post-
partum. Med innfgringa av fgtal RHD-typing kan ein finne
fosteret sin RhD-type i ein blodprgve tatt fra mor. Ved a gi pro-
fylakse i svangerskapsveke 28, blir risikoen for immunisering i
siste del av svangerskapet redusert.

Anti-D profylaksen gitt i svangerskapsveke 28 kjem i tillegg til
profylakse som blir gitt etter fedselen. Navleprgve skal framleis
takast ved fgdselen.
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Fagdirektgrane i helsefgretaka har bede HOD om ei avklaring
pa korleis finansiering av RhD-profylakse i veke 28 skal organi-
serast. Sja fgrebels informasjon om rhd-testing pa
www.Helsedirektoratet.no

For bakgrunnsinformasjon sja www.analyseoversikten.no og
www.helse-bergen.no, sgk pa «Fgtal RHD-typing — veke 24».
Ved sp@grsmal: Kontakt Avd. for immunologi og transfusjons-
medisin, HUS: kristin.gjerde.hagen@helse-bergen.no,

tlf. 55 97 24 70.

Helsekortet for gravide

I det reviderte helsekortet er tabellen for maling av livmora
(symfyse-fundus-kurve) endra, basert pa nytt materiale fra
Folkehelseinstituttet. | tillegg er det sett inn rubrikk for
Rhesus antistoff, MRSA, og BMI.

Av: Nina Helene Ingebrigtsen, allmennpraktikar

Helsekortet blei oppdatert i 2015 til dagens faglegestandard

etter a ha vore uendra sidan 1984. Endringane i helsekortet har

ikkje fort til endringar i gjeldande praksis eller anbefalingar fra

14.12.2015.

Som representant i Perinatalkomiteen ser eg mange helsekort

som manglar opplysningar, og at viktige rutinar ikkje blir fglgde i

svangerskapsomsorga. Vi etterlyser:

e Utrekning av BMI, som igjen kan fgre til glucose-belastning
av den gravide og tilvising til spesialisthelsetenesta.

e Virusserologi tatt av enkelte grupper og skriv med resulta-
tet lagt ved Helsekortet.

e MRSA-screening av utvalde (for eksempel ved IVF/egg-
donasjon i utlandet).

Det er utarbeidd ein rettleiar for utfylling av helsekort for

gravide. Vi gjer merksam pa at rettleiaren ikkje inneheld alle

anbefalingar i retningslina eller indikasjonar for nar ulike prgvar

ol. skal takast.

Bruk kontinuasjonsarket, som er ei forlenging av helsekortet og

har eitt stgrre omrade for notat, merknadar eller kortfatta fgde-

plan ved behov. Elektronisk utgave av helsekort for gravide ligg

enno eit stykke fram i tid.

Oppdatert Helsekort for gravide er tilgjengeleg pa
www.helsedirektoratet.no

Praksiskonsulentordninga
Haukeland universitetssjukehus
Postboks 1400, 5021 Bergen.

www.helse-bergen.no/pko

Redaktgr Harald Hauge
E-post: pko@helse-bergen.no
harald.hauge@helse-bergen.no


https://helsedirektoratet.no/Lists/Publikasjoner/Attachments/1040/IS-2253-Helsekort-for-gravide.pdf
https://helsedirektoratet.no/Lists/Publikasjoner/Attachments/1040/IS-2253-Helsekort-for-gravide.pdf
https://helsedirektoratet.no/nyheter/innforing-av-rutinemessig-rhd-testing

Kartlegging av tilbodet til
pasientar med kroniske sar

Av: Harald Hauge, praksiskonsulent

| september vil fastlegane i Bergen fa tilsendt eit
sporjeskjema om behandling av pasientar med
kroniske sar i eigen praksis.

Malet med kartlegginga er a vurdere om pasientar med
kroniske sar blir ivaretatt pa rett niva. Ein del pasientar som
blir behandla i spesialisthelsetenesta, treng vidare oppfglging
og kontroll i primaerhelsetenesta eller hos fastlegen. Det er

i dag inga samanhengande behandlingskjede for desse. Det
varierer i kva grad fastlegane bidrar i behandlinga, og opp-
fplginga i kommunane varierer ogsa.

Fastlegeforskrifta legg i dag ikkje opp til oppfelging av pasien-
tar med kroniske sar, og mange legekontor manglar

ressursar til tidkrevjande sarskift. Samstundes bruker sjuke-
husa store ressursar pa slike sarskift.

Etter dagens ordning er sarbehandling finansiert slik at
pasienten ma betale eigendel for materiell hos fastlegen, men
slepp eigendel pa sjukehusa eller hos kommunal pleie og
omsorg.

Vi gnskjer a betre tilbodet til pasientar med kroniske sar, og
skape lik praksis.

Dette er eit samarbeidsprosjekt mellom sjukehusa i Helse
Bergen, kommunal pleie og omsorg i Bergen kommune, KAD
avdelinga, Helseavdelinga i Bergen kommune, og fastlegane.
Prosjektet er sett i gang pa initiativ fra Hudavdelinga ved HUS
og praksiskonsulentane i Bergen. Prosjektet er tildelt 1 million
i samhandlingsmiddel. Tilsvarande kartlegging vil bli gjort i
sjukehusa, og i pleie- og omsorgsavdelingane i Bergen kom-
mune.

Vi oppmodar alle fastlegar om a ta del i kartlegginga.
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Korleis bruke dei nye orale antikoagulantane pa tryggast mogleg

mate? Dagskurs 7 timar. Arr: Norsk Forening for klinisk farmakologi
Dato: 18 november kl. 10-16 pa Thon Hotell Opera. Pamelding via
kurskatalogen pa www.legeforeningen.no Kursnr. 31045.

Samhandlingsseminar

Haraldsplass Diakonale Sykehus gnsker velkommen til ny serie med
samhandlingsseminar for legar i primaerhelsetenesta

Dato: Torsdag 29. september 2016, kl. 16.00 — 20.00 pa Thon Hotell
Rosenkrantz. Pamelding og program , sja www.haraldsplass.no

Nytt og nyttig mote

19. oktober kl. 18-21, Store auditorium, 3 etasje, Sentralblokka.
Noen tema: Den overfglsomme pasiente Stamcellebehandling
ved MSe Intensivbehandling ved RA e Nytt om HPV vaksine og
TBE (flatt) vaksine  Nytt fra LKB.

Pamelding til lege Sissel Holmen:sis-holm@online.no

Nye radiologiavtalar fra 1. september

Utdrag av rundskriv fra Helse Vest

Unilabs og Curato Rgntgen (Curato skifter namn til “Aleris
Rentgen” fra 1. oktober), er valde som leverandgrar av
radiologiske tenester i Helse Vest. Dei nye avtalane trer

i kraft 1. september 2016 og har ei arleg ramme pai alt
116 millionar kroner. | Bergen deler dei to leverandgrane
volumet seg i mellom. Avtalen omfattar CT, MR, rgntgen
og ultralyd alle stader. Avtalen gjeld ikkje for mammo-
grafi.

Helse Vest oppmodar legar a sjekke ventetider pa
www.helsenorge.no/velg-behandlingssted nar dei tilvis-
er pasientar, slik at ventetida blir kortast mogleg. Her ligg
ogsa ventetidene til dei private aktgrane.

Du finn oversikt over alle rgntgen- og laboratorietenester
under behandlingsstader pa www.helse-vest.no.



http://www.helse-vest.no/no/Behandlingsstader/Sider/Røntgen-og-laboratorium.aspx
http://legeforeningen.no/Community/kurskatalogen/Kurs/?coursenumber=31045
http://legeforeningen.no/Community/kurskatalogen/Kurs/?coursenumber=31045

