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Asi vite, ze PSA je nékdy pozitivni
i z jinych nezli ndadorovych pricin
(zanét prostaty ¢i mocovych cest).
VysSetfreni PSA Ize vSak doplnit
o dalSidvalaboratorni testy - volnou
formu PSA (free PSA) a prekurzor
PSA (isoforma [-2]proPSA), které
jsou velice specifické pro rakovinu
prostaty. Z téchto hodnot Ize poté
vypocitat PHI neboli index zdravi
prostaty (z anglického Prostate
Health Index), jenz pomaha nejen pri
diagnostice karcinomu prostaty, ale
také pri stanoveni agresivity nadoru.
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REALIZACE SJEDNOCENI A VYMENY
LABORATORNI PRISTROJOVE TECHNIKY

VE ZDRAVOTNICKYCH ZARIZENICH SPOLECNOSTI
AGEL A.S.V CESKE REPUBLICE A NA SLOVENSKU

RNDr. Lenka Kuliskova, MBA
mistopfedsedkyné predstavenstva Laboratofe AGEL a.s.
a garant provozu klinickych laboratofi

SPOLECNOST LABORATO-
RE AGEL a.s. jako soucdst
nejvetsi privatni sité zdravot-
nickych zatizeni v Ceské re-

a imunologické ¢i sérologicka c¢ast mikrobiolo-
gickych laboratofri.

DO PRIPRAVY PODKLADU pro vybérové fizeni

publice disponuje komplexni
nabidkou laboratornich vy-
Setfeni v klinické biochemii,
klinické hematologii, klinické
imunologii a alergologii, klinické mikrobiologii
a parazitologii, Iékarské genetice a patologii.

RNDr. Lenka Kuliskova, MBA

V RAMCI NEUSTALE snahy o zvy$ovani kvali-
ty péce o pacienty ve zdravotnickych zarize-
nich AGEL a.s. se vedeni spole¢nosti rozhodlo
sjednotit své laboratofe po strdnce metodolo-
gické a pristrojové. PrevdZznou cast predstavo-

se zapoijili pracovnici mnoha oddéleni - VS analy-
tici, vedouci jednotlivych laboratofi, IT pracovnici,
vedeni spole¢nosti Laboratore AGEL a.s. a vedenf
spole¢nosti Perfect Distribution. Jednou z podmi-
nek verejné zakazky bylo Siroké spektrum (port-
folio) nabizenych vysSetreni pfi zachovani ekono-
micky vyhodného poméru cena/vykon. Priprava
podklad( se tykala vsech typd a velikosti laboratofi
ve zdravotnickych zarizenich spolecnosti AGEL
as. v Ceské republice i na Slovensku, tedy jak

v . . . . . . Laboratore AGEL a.s. 1
valy laboratofe biochemické, imunochemické Bilovec, oddélent klinické |
biochemie a hematologie ;
“ , Podhorska nemocniceas., A Vitkovicka nemocnice, a.s.
C ES KA g_racrc:wst_e BrhuntalE olddf_elenl klinické | <-------- @ oddéleni klinické biochemie
iochemie a hematologie . a hematologie
R E pU B Ll KA aeeee - ; Hornicka poliklinika s.ro., !
Jesenicka nemocnice a.s., @ oddéleni klinické biochemie !
oddéleni klinické biochemie, | . \ .
hematologie a transfuzni sluzby A
' | Nemocnice Podlesia.s. |
: o ‘ (=] oddelenikiinicke |
@ Dopravni zdravotnictvia.s., ! - : biochemie :
Sl Polikiinika AGEL Praha, OKBH Podhorské nemocniceas, L% NN G —
pracovisté Rymarov, oddéleni \ A

A klinické biochemie

Dopravni zdravotnictvi a.s.,
Poliklinika AGEL Ceska Trebova, | »
pracovisté klinické biochemie

i Nemocnice Cesky !
A RN < \ : Tésin a.s., oddéleni !
: S N @ klinické biochemie |

Jes%nik\‘\l a hematologie

rrrrrrrr A
o H
Praha ! Bruntal N
A @ Ceska Rym.afov Ostrava',
Pizen frebova & Bilovec % osky:
® ; : Sternberk ° C_Il_?§[<y'. K
H @ Laboratofe AGEL a.s. Sternberk, { === L] ot L iRe,
laboratoF klinické mikrobiologie | ovy Trinec
v 1 1 ’ OIomouc, Jicin'®, Kc’pfivnice
@ Dopravni zdravotnictvia.s., ! SMN a.s., od$tépny zavod | : Prerov 2
Plzen, Poliklinika AGEL Plzen Nemocnice Sternberk H .. e 2l 4
Prostgjov: | i Valadske %
A Mezifici® AL A

SMN a.s., Nemocnice Prostéjov, | »
oddeéleni klinické biochemie H

: Laboratofe AGEL a.s. !
i @ KopFivnice, poliklinika |
H THERAPON 98 ]
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ve velkych subjektech (napr. Nemocnica Zvolen,
Poliklinika AGEL Novy Jicin, Nemocnice Prostéjov),
tak i v relativné malych provozech (napf. Poliklinika
THERAPON 98 Kopfivnice, Podhorsk& nemocnice
v Rymaroveé). Své zkusenosti cerpal organizacni
a realizacni tym z predchazejiciho vybérového rize-
ni v oblasti hematologie, kdy doslo k dil¢i obmeéné
hematologickych analyzator( v ¢asti laboratofi.

FINALNI ZADANI vybérového tizeni vychazelo
z pozadavku na sjednoceni co nejvetsino poctu
vysetieni rutinnich provoz( v co nejvétsim poctu
laboratofri.

Klicova slova, ktera se prolinala celym
procesem, byla:

Estejnd platforma pristrojové technologie
Estejné kvalitni reagencie pro rutinni vysetreni
Estejny spotrebni material

®jeden servisni tym

B piiznivy pomér cena/vykon

VITEZEM VEREJNE zakazky se stala spole¢nost
Beckman Coulter, ktera v casti své dodavky tech-
nologie kooperovala s firmou Diasorin. V ramci
implementacniho planu celého projektu byl vypra-
covan harmonogram servisnich a aplika¢nich in-
stalaci a skoleni pro vsechny zuc¢astnéné laborato-
fe. Realizace implementace byla zapocata v dubnu
2017 a byla z vétsi ¢asti ukoncena v fijnu téhoz
roku. Za toto relativné kratké obdobi, jez svym
rozsahem a poctem instalovanych pristroji nema
na Uzemi obou republik obdoby, doslo k instalaci
celkem 83 analyzator( spole¢nosti Beckman Coul-
ter a Diasorin. B€éhem této postupné vymeény tech-
nologie byl proskolen veskery nezbytny personal
ve 27 laboratorich spole¢nosti AGEL a.s. | nadale
probihaji navazujici servisni a firemni Skoleni a pre-
davani informaci od obou spole¢nosti.

Do realizace projektu bylo zapojeno
®myvedeni agelovskych nemocnic a poliklinik

SAGEL

B technické Useky agelovskych nemocnic
a poliklinik

®nvesticni odbor AGEL a.s.

m Perfect Distribution, obchodni spolec¢nost
AGEL a.s.

®myvedouci pracovnici jednotlivych agelovskych
laboratori

Epracovnici informacnich technologif
jednotlivych agelovskych laboratofri

®pracovnici provozovateld jednotlivych systému
LIS v agelovskych laboratorich

®m dodavatel novych vodaren pro provoz

Eservisni technici spolecnosti Beckman Coulter
a Diasorin

®aplikacni specialisté spolecnosti Beckman
Coulter a Diasorin

®myvedeni spolecnosti Beckman Coulter
a Diasorin

mdistribu¢ni spole¢nosti vitéznych dodavateld

PRES VESKERE technické, organiza¢ni i jiné obti-
ze se nakonec vse podarilo realizovat podle planu
a v rekordné kratkém case.

VYMENU TECHNOLOGIE chdpeme jako pocatek
nasi dalsi spoluprace. Tésime se na automatiza-
ci vybranych laboratofi a na nové pristroje, které
prijdou v prdbéhu dalsich let. Budeme také tes-
tovat nové analyzatory i z jinych ¢asti laborator-
niho segmentu z portfolia spole¢nosti Beckman
Coulter a Diasorin. Urcité se nebudeme vyhybat
zadné kooperaci, kterd bude posouvat kvalitu,
efektivitu a spolehlivost laboratornich vySetren(
a kterd bude zlepSovat pracovni podminky na-
Sich laboratornich pracovnikd.

Vsem zucastnénym patfFi velké podékovani
za pripravu a realizaci tak mimoradné akce, ja-
kou byla realizace vymény pfristrojové techniky
v laboratofich spole¢nosti AGEL a.s.

SLOVENSKO

hematoldgie a transfuzioldgie

Vseobecna nemocnica
@ s poliklonikou Levoca, !
oddelenie klinickej biochémie, V

Nemocnica Krompachy, t
4 oddelenie klinickej biochémie !

[ )
Levoca

Nemocnica Zvolen, Hematologicko
- biochemické oddelenie A S

o )
Krompachy v @ Nemocnica Kosice-Saca,
i oddelenie klinickej biochémie !
[ ]
Kosice

@ Nemocnica Zlaté Moravce, ‘ .
oddelenie laboratérnej mediciny V
b Zvolen
[ ]
Zlaté Moravce

Vseobecna nemocnica Komarno,
,1 oddelenie klinickej biochémie,
: FORLIFE n.o.

Kor'r@rno
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Ing. Miroslav Zabransky

® ROZHOVOR

IMPLEMENTACE ANALYZATORU
BECKMAN COULTER V LABORATORICH
DOPRAVNIHO ZDRAVOTNICTVI

Ing. Miroslav Zabransky

Jak hodnotite pribéh
instalace analyzatort
Beckman Coulter?

Instalace pfistrojd probéhla
nad ocekavani dobre. Vzhle-
dem k rozmérdm novych pfi-
stroja jsme museli v nékte-
rych laboratorich pristoupit
ke stavebnim Upravam. Byli
jsme v dobrém slova smyslu donuceni znovu
analyzovat cestu vzorku laboratofi a navrhnout
zmeény. Ve svém dopadu instalace novych pri-
stroj vedla nejen ke sjednoceni pristrojové tech-
niky, ale rovnéz ke zlepseni efektivity prace se
vzorkem.

Po instalaci nasledovalo skoleni personalu.

Jak hodnotite préaci aplikaénich specialista?

V praci aplikacnich specialistl vidim jisté rezer-
vy. Je vSak pochopitelné, Ze pfi tak velkém poctu
instalaci musi dodavatel sdhnout i do svych per-
sonalnich ,rezerv”. To se ale v zadném pripadé
neprojevilo na kvalité instalace a nastaveni no-
vych metod. Vzhledem pokracovani proskolovani
zaméstnancl se vétsinu nedostatkd v zaskoleni
podarilo vyresit.

Jak jste spokojeni s poinstala¢ni podporou

z hlediska prace servisnich technikt

a aplikaénich specialistu?

Nékteré zavady nas trapi vice nez bychom si
prali a nez jsme ocekavali. Na druhou stranu pri
porovnani s predchozimi pristroji povazujeme
zmeénu za pozitivni. Postupné se dafi nastavovat
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Clen predstavenstva Laboratofe AGEL a.s.

komunikaci se specialisty a techniky na Uroven,
kterou povazujeme jako standartni.

Co znamenala tato zména pro laboratoi?

Co na novém vybaveni ocenujete a kde

vidite rezervy?

Jak jsem jiz fekl v Uvodu, zména znamenala re-
organizaci laboratori, kterou vnimame velice po-
zitivné, vcetné skvélé odezvy imunologickych
analyzator(. Na druhou stranu nas troch brzdi
nékteré parametry systémui AUG80, které vychazi
z platformy AUG0O0, na nichz jsem pred 20 lety pfri
svém nastupu do oboru zacinal. A to uz je preci
jen trochu historie.

Jak jste se vyrovnavali se zménami v analytice
a zménami referen¢nich mezi?

Nastaveni novych referenénich mezi muselo byt
ovéreno. Nasledné byl peclivé informovan zakaz-
nik (také formou seminare). Pro akreditovanou
laborator to byla rutinni zalezitost.

Jak hodnotite vliv nového vybaveni na TAT

a celkovy workflow vzorku v laboratofi?

Vliv je v jednotlivych laboratofich rdzny. U systé-
mu AUG80 doslo vétsinou ke zpomaleni odezvy.
Organiza¢ni zmény a imunologicka ¢ast dodavky
vSak nastésti tento handicap eliminuji.

Jaky je Vas osobni pocit ze zmény analyzatorG?
Beru kazdou zménu jako prilezitost ke zlepsent
nasich sluzeb. Proto se zménam nebranim, ba
naopak. Tato zména splnila svdj Ucel. Vic si ani
nemohu prat.



PODHORSKA NEMOCNICE a.s.
PRACOVISTE BRUNTAL A RYMAROV

RNDr. Jaromir Sousek

predseda pfedstavenstva Podhorské nemocnice a primar OKBH

Co pro Vas zména souvisejici s instalaci novych
pFistroju spoleénosti Beckman Coulter ve Vasi
laboratofi znamenala/znamena?

Samozrejmé to byla velkd zména. PUvodné jsme to
vnimali tak, ze budeme muset prechazet z analy-
zator(, na které jsme byli zvykli (dfive jsme spolu-
pracovali s firmou Siemens), na néco jiného. Museli
jsme také resit véci tykajici se akreditace a reakre-
ditace metod. Musim vsak fici, Ze jsme byli velmi
mile prekvapeni tim, jak se vse hladce a rychle po-
vedlo, jak vse bylo z VVasi strany zorganizovang, jak
plynule po sobé chodili jednotlivi technici, aplikac¢-
ni specialisté a dalsi zu¢astnéné osoby. Vse klapalo
tak, jak ma. Cely prechod byl velmi rychly. Po tyd-
nu Uz jsme pracovali na novych analyzatorech.
Mam na starosti laborator nejen v Bruntale, ale
i v Rymarove. V Rymarové jsem denné v provozu.
V Bruntale mam vysokoskolské pracovniky, kte-
fi se staraji o zdejsi pracovisté. Analyzatory jsou
ve srovnani s tim, co jsme méli drive v Rymaro-
vé, velice spolehlivé. Po analytické strance se jim
neda nic vytknout. Pro mé osobné je to obrovsky
posun kupfedu.

Doslo u Vas z hlediska kvality Vasi prace,
rychlosti vydavanych vysledk apod. k né&jaké
zmeéné?

Dle mého ndzoru jsou Vase analyzatory srovnatel-
né nebo lepsi po analytické strance. Pokud mohu
srovnat nékteré analytické znaky, jsme na tom
nyni lépe. Co se tyce kalibraci, nékteré véci maji
Vase analyzatory nastaveny defaultné. Je napf.
potreba denné kalibrovat ionty, coZ se na pred-
chozich analyzatorech nedélalo. Je to vSak otazka
4 - 8 minut, takZze v tom nevidim zadny problém.
S provozem tedy spokojeni jsme.

Z hlediska kvality znamenal prechod na stroje
Beckman Coulter obzvlasté na pracovisti v Ry-
marove obrovsky posun. Tady v Bruntale je, dle
meého nazoru, posun take vidét.

Co narostlo, je Udrzba analyzatorl. V Rymaroveé,
kde provoz konc¢i v 15:00 a nejsou zde sluzby, se
to d& zorganizovat vcelku jednoduse. V Bruntale
ponekud zapasime s Casem, protoze vzorky nam
chodfi neustale. To je tedy néco, co mé kolegy zde
ze zacatku trapilo, nez si na to zvykli, nez si nasta-
vili néjaky spravny rezim.

Je pro Vas dullezity ukazatel TAT?
Cas odezvy je pro nas samozrejmé ddlezity. Sle-
dujeme ho také kvlli pozadavkim akreditace, je

to jeden z nasich indikdtorC
kvality. Tento pozadavek jsme
plnili jiz drive se starymi ana-
lyzatory a plnime ho i nyni.
V tomto sméru tedy asi nedo-
Slo k zadné zméne, protoze
stroje, jak ty soucasné, tak ty
predchozi, jsou na nas pro-
voz mirné naddimenzované.
Poc¢itdame s néjakou ¢asovou
rezervou, takze statimy bézné
do hodiny stihdme.

Cas odezvy sledujeme nejen
u statimQ, ale také u rutiny.
Zde jsme si nastavili 2 hodiny.
Z 99% stanoveny ¢as u rutinnich vzorkd stihdme.
V tomto sméru je to tedy dobré.

Co fikate na naslednou podporu jak

nasich servisnich pracovnik, tak aplikaénich
specialistl?

Zatim je vée naprosto bez problémd. S jednim
z analyzator( v Bruntédle byl ze zacatku trochu
problém se c¢tenim c¢arovych kodd, takze sem
technik musel jet asi 3x, nez se vSe doresilo. Ale
vzdy pfijel okamzité. V Rymarové byl také néjaky
zasah, ale zde se ndm podarilo vyresit problém
po telefonu.

Pokud je potreba, prijedou technici témér oka-
mzité. Aplika¢ni specialisté taktéz. Aktivné nas
vyhledavaji a konzultuji. A v pripadé preventivni
prohlidky se ozvali dopredu, aby nam nebloko-
vali provoz. Jsou ochotni se prizpUsobit - pfri-
jeli az v odpolednich hodinach, aby se nenaru-
Sil hlavni provoz laboratofe V Rymarové totiz
nemame zadny zalozni analyzator, tak aby se
nestalo, Ze bychom nevydavali vysledky. Takze
jsme spokojeni.
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Clen realiza¢niho tymu Michal Spésny u biochemického
analyzatoru AU480 v laboratofi v Rymarové

Jak vnimaji zménu laboratorni zaméstnanci
pFfimo na pracovisti?

Myslim si, ze mame velmi Sikovné laborantky,
které jsou zvyklé na zmény. J& osobné mam
rad zmeény. © Vzdy si fikam, ze to bude posun
k lepsimu. Takze cokoliv ménime, nejprve labo-
rantkam vysveéetlime, proc¢ to déldme a co nédm
to prfinese. V tomto pripadé zmeéna probéhla
hladce nejen z Vasi strany, ale i nase laborantky
se vSe rychle naucily. Mély tu vyhodu, Zze nové
stroje staly vedle starych paralelné, takze moh-
ly srovnavat a zaroven se ucit na novém stroji
a pritom délat rutinni praci na starém analyza-
toru. Vysokoskolsti pracovnici a Vasi aplikaéni
specialisté jim byli zpoc¢atku nadpomocni. Proto
tu nemame zadnou kolegyni, které by délal pro-
blém prechod na jiny stroj. Je také pravda, ze
jsme v nasi laboratofi za tu dobu, co tu jsem,
vymeénili vice strojd, takze si véechny laborantky
podobnymi zménami prosly nékolikrat a vzdy
to nastésti zvladly.

Jak reagovali na zménu Vasi zakaznici?

Byla to pro né néjaka pritéz?

Novinky o zménach v laboratori predavame prima-
ram na primarskych poradach. Ti pak postupuji in-
formace dal na sva oddéleni. Zaroven jim piseme
dopisy, co se zménilo, proc¢ se to zménilo a co to pro
né znamena (jestli se méni referencni meze, jestli se
meéni doba odezvy, jestli bude muset dojit ke zmé-
né odebiraného materidlu pro urcité analyzy oproti
minulosti atd.). Tyto informace jsou nasim klientdm
vzdy dostupné také na webu laboratore.

Ze strany nasich zakaznikl nemédme zadné ne-
gativni odezvy. Myslim si, ze oni sami vnimaji, ze

8 e IN VITRO DIAGNOSTIKA

nase prace je opravdu na vysoké urovni. My se
naopak snazime vse delat tak, aby si nevsimli, ze
se néco zmenilo - aby k nim vysledky doputovaly
vzdy vcas a aby byly v dané kvalité.

V breznu ¢i v dubnu planujeme pro lékare a ses-
try pripravit seminar, takze bychom mohli vyuzit
této prilezitosti a prezentovat jim nékteré novinky
Vasi firmy. Samozfejmeé, Ze by melo jit o novinky,
které jsou aplikovatelné v nasi nemocnici a v na-
Sem regionu.

Je néco, co bychom mohli udélat Iépe

nebo co Vam chybi?

Mné osobné nic. Opravdu jsem s nasi vzajemnou
spolupraci spokojeny. Od pocatku az po soucas-
nost jsem nenasel nic, co by bylo potfeba ménit.
V okamziku, kdy néjaky problém nastal, tak byl
ihned resen. Co se tyce objednavek, ty bézi na-
prosto bez problém( - zboZi je tu velice rychle
a nezaznamenali jsme nikdy, ze by nam néco scha-
zelo. Problémy se vcasnosti ¢i nelplnosti dodavek
jsme v minulosti resili nékolikrat. Stalo se napfriklad,
ze jsme si museli reagencie odnékud pudjcovat Ci je
rdzné kombinovat. Za pul roku spoluprace s Vasi
firmou se nam nic podobného nestalo.

Problém je pouze v Bruntale s dodavkou reagen-
cii pfimo do laboratore, coz je vSak zaleZitost
prepravni spolec¢nosti TNT. Dfive nam dopravce
dorucil zasilku pfimo do laboratore. V dobé re-
konstrukce byl ale umistén zakaz vjezdu do mist,
kde dopravce drive parkoval. Tento zakaz vjezdu
meésto Bruntal ponechalo i po ukonceni rekon-
strukce, takze nyni dopravce musi jezdit jinudy.
Proto ndm nedorucuje zbozi primo do laboratore
a my si pro nej musime sami pfrijit s nasim vozi-
kem. Byl bych rad, pokud by se dalo v této véci
néco udélat.



SAGEL

NEMOCNICE NOVY JICIN

Mgr. Jarmila Kocianova, primarka OKBH

V srpnu loriského roku se u Vas ménily
analyzatory, a to z divodu vymény stroju

ve vSech laboratofich holdingu Agel.
Rozhodnuti o zméné prislo z vedeni, nebylo
Vase. Jak jste tedy tuto zménu vnimali? Jak

u Vas proces zmény probihal?

Proces zmeény nastal v dobé, kdy nam bylo jasné
feceno, ze bylo vyhlaseno vybéroveé fizeni, v ram-
ci kterého byly osloveny 4 firmy. My jsme samo-
zfejme, protoze jsme do té doby méfili na strojich
Roche, tajné do posledni chvile doufali, Ze zvitézi
prave tato firma. Méli jsme s ni totiz dlouholetou
kladnou zku$enost. Takze kdyz nakonec padlo
rozhodnuti o vybéru firmy Beckman Coulter, byli
jsme ponékud rozpaciti. Nebyli jsme vsak v zad-
ném pripadé zarputili, protoze jsme Vas do té
doby neznali. Registrovali jsme Beckman Coulter
na trhu, ale nikdy jsme na Vasich strojich nemérili.
Za mé jsem si tedy rikala, Zze poc¢kame a uvidime.
Samotna zména byla ponékud komplikovanéjsi kvli
nosnosti stropu, kterou statik Spatné spocital. Ale na-
konec jsme vse zvladli. Stéhovani strojd uz pak klaplo
naprosto perfektné. At jiz odvozy starych strojd, ¢i
instalace strojd novych. Servisni technici vée bezvad-
né a v daném casovem terminu zapojili.

Ted je to zhruba pll roku, kdy pracujeme na no-
vych analyzatorech, takZze muzeme srovnavat.
Za mé i za kolegyné mUCzu fici, Ze hodnoceni je

Personal laboratofe Nemocnice Novy Jic¢in s ¢lenem
realiza¢niho tymu Miroslavem Bischofem

kladné. Jsou zde sice samozrejme néejaké minu-
sy oproti pdvodnim strojdm, ale v podstaté jsme
spokojeni. Dx| je oproti Centauru velmi jednodu-
ché na ovladani, takze jsou z néj laborantky nad-
Sené.

Co bych zde zminila, ze nas trapfi, je vys$si hlu¢nost
strojd. Je to vSak néco, s ¢im nic nenadélame.
Dale bych upozornila na plytvani s reagenciemi.
Drive jsme dojeli kazetu s reagencii az do samého
konce. V soucasné dobé nejsme schopni u malo
frekventovanych metod spotfebovat reagencie,
i kdyZ bereme nejmensi mozné baleni. Pri precho-
du na Dxl jsme také méli ze zacatku problém s fa-
le$né pozitivnim troponinem, ale to uz jsme vyresili.
Jinak vse tady u nas a zaroven v Kopfrivnici a Vit-
koveé, které mam na starosti, probehlo v pohodé.

Pro laborantky musela zména stroji znamenat
velky sok, protoze s nimi do té doby nikdy
nepracovaly. Co na to Fikaly?

Mladé kolegyné jsou pruzné, tam zadny veétsi pro-
blém nebyl. Samoziejmé, Ze s pribyvajicim vékem
schopnost ucit se pomalu klesa. Starsi kolegyné
tedy nebyly zméné jiz tak oteviené. Nicméneé je
pravda, ze jsme zde meli 16 let staré stroje, takze
i kdyby neprobéhlo zadné vybéroveé rizeni, museli
bychom je vymeénit za nové. Problém byl v tom,
ze jsme predtim pracovali jen na strojich Roche,
tudiz jsme museli zcela zménit filozofii mysle-
ni. U analyzatord Beckman Coulter je vice ru¢ni
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prace a udrzby (denni, tydenni, dvoutydenni, me-
sicni atd.) oproti predchozi technologii. Ze zacat-
ku proto laborantky trochu nadavaly, ale po pdl
roce uzivani stroju sijiz zvykly.

Jak jste spokojeni s vlastni aplika¢ni podporou?
V tomto sméru jsme naprosto spokojeni. VSe ndm
bylo dostatecné vysvétleno. Na aplikaci tedy ne-
mohu fici nic $patného.

A co servisni podpora?

Prozatim je servisni podpora v naprostém po-
radku. U DxI| jsou nevyhodou zdlouhavé pllro¢ni
a roc¢ni servisni udrzby, takze kdyz nemame za-
lozni analyzator, jsme den bez stroje. To ale tech-
nik neovlivni.

Jak byste hodnotila kvalitu metod, TAT apod.?
Casoveé jsou stroje Roche i Beckman Coulter na-
prosto srovnatelné. U AUG80 je nevyhodou fakt,
ze zkumavka se vzorkem zUstédva po celou dobu
méreni v analyzatoru a neni mozné prabézné do-
objednani dalsich polozek, coz nas trapi zejmé-
na u statimovych vzorkd. Za drobnou nevyhodu
bych rovnéz oznacila to, Zze AUG80 vyda az sou-
hrnny vysledek. Celkové vsak Ize fici, ze jsou stro-
je rychlé. Prakticky to stejné plati pro DxI.

UZ jsme proslii akreditaci, takze co se tyce kvality,
je vSe v poradku.

Jak jste spokojeni s dodavkou materidlu?

Objednadvka a dodavky jsou bez chyby. Ze zacatku
byl problém s tim, Ze ném zbozi bylo dorucovano
za prvni dvere budovy, misto za prvni dvere labo-
ratore, jak jsme byli zvykli predtim. Ale tuto véc se
nam jiz podarilo nastavit tak, jak jsme potrebovali.
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Instalace novych
analyzatort byl
pro techniky obcas
narocny ukol

Co nadm vadi, je nadmérné mnozstvi obalového
materidlu, které pak zahlcuje nasi planetu. Krvaci
mi srdce, kdyz vidim, kolik krabic a kolik ledu je
potfeba, aby nam byla dorucena jedna mala kra-
bicka. Nevim, zda se s tim ale da neéco délat.

Ja jsem jiz pfed ¢asem na tuto véc upozornoval.
Bylo mi vsak reSeno, ze je, bohuzel, presné
vyrobcem stanoveno, jak musi byt zbozi
zabaleno. Pokud by stanoveny postup nebyl
dodrzen, byl by to nalez auditu.

Je mi to jasné. Jsou to proste véci, které nas kaz-
dy den trapfi, ale my je asi neovlivhime.

Co byste chtéla Fici zavérem?

Zavérem bych rekla, Ze po zhruba pdlroénim uzi-
vani analyzator(, i pres nékteré nedostatky, fun-
guji stroje spolehlive.



LABORATOR AGEL NOVY JICIN

Mgr. Lenka Hebka, zastupce vedouci laboratofre
Mgr. Adam Fojtik, odborny pracovnik na useku imunochemie

V ¢ervnu lonského roku u Vas v ramci
vybérového Fizeni pro cely holding Agel
probé&hla vyména analyzatorl. To pro Vas byla
samoziejmé velkd zména a chapu, Zze ne lehka.
Co pro Vas znamenala a znamena? Mohla si
Vase laboratof urcit pfedem néjaké podminky?
Lenka Hebka: Vybérové rizeni probihalo v rédmci
holdingu Agel. Samotné laboratore pak byly se-
znameny s vysledkem tohoto rizeni. O tom, jaké
konkrétni pristroje budou umistény v nasi labora-
tori, jsme se dozvédéli na zasedani - predinstalac-
ni schlizce - v Prostéjové.

Takze jste dopredu nepredkladali

zadné pozadavky?

Lenka Hebka: Predkladali jsme seznam vysSetre-
ni, kterd nase laborator provadi, a pocet vysetreni
ve formé statistiky. Podle toho pak Beckman Cou-
Iter navrhl finalni reseni.

Ano, tyto informace jsme dostali, byly to pro
nas vstupni Udaje. Ale je pravda, Ze ani my jsme
nemohli jednat s jednotlivymi laboratofemi.

Mé by vsak zajimalo, jestli jste pfed podanim
nabidek méli mozZnost fici, Ze chcete ve Vasi
laboratofi napt. ponechat urcity analyzator,

s nimz jste spokojeni.

Mgr. Lenka Hebka: Vybérové rizeni bylo vedeno
na biochemické a imunochemické analyzatory,
na vybér jsme tedy neméli.

A jak probihal samotny proces zmény?

Jak jste ho vnimali? Byli jste nastvani, méli

jste obavy?

Mgr. Lenka Hebka: Ze zacatku to byla urcité
nastvanost. Nejvice negativni pro nas bylo, ze
jsme prisli o automatizaci. Méli jsme zde funkéni
a zabéhnuty systém, na ngjz jsme byli zvykli. Na-
vic jsme méli zacit pracovat na pristrojich, které
u nas skoro nikdo neznal. S pGvodnimi analyza-
tory firmy Siemens meéli nasi zamestnanci letitou
zkusenost. Najednou to byl pro nas krok do ne-
znama. Je tedy logicke, ze z takovych zmén ne-
jsou lidé nadseni.

Proto jsem se ptal na moznost ovlivnéni zadani.
Mgr. Adam Fojtik: Nepredpokladali jsme, Ze se
ocitneme bez automatizace, na které jsme do té
doby pracovali. Ta linka ndm opravdu chybi. Je to
poznat.

Jak u Vas probihaly pFipravy na zménu?
Mgar. Lenka Hebka: Technické pripravy probihaly
bez problému. Nebylo nutné délat zadné velké

Mgr. Lenka Hebka Mgr. Adam Fojtik

stavebni ani technickeé Upravy. Pozadavky pro pfi-
pojeni strojl byly predédny s dostate¢nym pred-
stihem.

A z hlediska vstupu spolecnosti Beckman
Coulter do Vasi laboratore? Jak jste spokojeni

s praci nasich servisnich technikd a aplika¢nich
specialistd?

Mgr. Adam Fojtik: Méli jsme Skoleni se servisnimi
techniky a aplika¢nimi specialisty. VSe probéhlo
bez problému.

Mgr. Lenka Hebka: Pri instalaci biochemickych
analyzatord tu bylo 5 - 6 servisnich technikd, kte-
i zvladli zprovoznit oba stroje béhem asi 3 dnu.
Nasledné jsme se témér cely tyden skolili se 2
aplikacnimi specialisty. Dalsi tyden se jiz preslo
na ostry provoz.

A jak jste spokojeni se samotnymi analyzatory?
Mgr. Lenka Hebka: Co se tykd biochemickych
analyzatord, je jejich ovladani intuitivni a software
je jednodussi oproti predchazejicim analyzato-
rdm. Problém imunochemickych analyzatord je
mozna ve velkém mnozstvi vzorkd, které béhem
dne pfistroji projdou. Rikali jsme si, zda nejsou
systémy DxI vhodnéjsi pro mensi laboratof, nez
je ta nase.

Mgr. Adam Fojtik: J& to srovnavédm z hledis-
ka Udrzby. Prace s Centaurem, na néjz jsme byli
zvykKli, pro nas byla v tomto sméru (promyvani,
vyména kanystrl atd.) jednodussi. Druhd véc je
chemie. Pro nase potreby by byla vyhodnéjsi vet-
$i baleni nez 50 testl. U frekventovanych vyset-
feni, napfiklad u stitné Zlazy, bychom potrebovali
100 nebo 200testova baleni.
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Nejste samoziejmé prvni, kdo tuto véc zminuje.
Bohuzel nékteré skutec¢nosti nejsme schopni
regionalné (ve smyslu stfedni Evropy) ovlivnit.
A mrzi nas to.

Mgr. Lenka Hebka: Moznd, pokud bude vice
podnétld od Vasich zakaznikl, se Vam to podafi
zmenit.

Je potieba mit na paméti, Ze prestoze bude
vice hlast z Ceské republiky nebo ze Slovenska,
nejsou dostatecné hlasité pro cely svét. Je

vSak také pravda, Ze se nase portfolio neustdle
vyviji, tak snad se v budoucnu doc¢kame néjaké
zmény.

Mgr. Adam Fojtik: Je jasné, ze v Cesku koupil
Agel stroje, ale nikdo nebude ménit baleni, kterd
funguji po celém svéte.

A co ukazatel TAT? Jak se u Vas od doby
instalace novych strojii zménil? Prodlouzil se
nebo zkratil?

Mgr. Lenka Hebka: Oproti biochemickym analy-
zatordm firmy Siemens nam u pfistrojd firmy Bec-
kman Coulter chybi redici kruh, ktery umoznoval
se vzorkem pracovat uz po nabéru. Diky tomu se
nyni prodlouzila doba odezvy.

Co fikate na kvalitu testl?

Mgr. Lenka Hebka: U rutinni biochemie je kvali-
ta reagencii v poradku. Problémy jsme neméli
ani pred vymeénou, ani po vymeéné. Tim, ze mame
vétsinu reagencii firmy Beckman Coulter, je sys-
tém vice uzavreny. Je pravda, Ze nyni musime
vice premysélet o rozdéleni vzorkd béhem dne,
aby byly oba biochemické analyzatory AU5800
podobné vytizené a nedochazelo ke starnuti re-
agencii na palubé.

Mgr. Adam Fojtik: Za sebe mohu fici, ze vétsina
metod je spolehliva. Méli jsme vsak problém s tu-
morovymi markery. Po servisnim zasahu se pro-
blém vyresil. Za sebe tedy nemam k Vasi chemii
zadné vétsi vyhrady.

Jak jste spokojeni s naslednou podporou?

Mgr. Lenka Hebka: Ze zacatku jsme méli problém
s komunikaci se zakaznickou linkou, na kterou
jsme drive nebyli zvykli. V soucasné dobé ale jiz
byly vyreseny. Je pravda, Zze zadné vétsi problé-
my s analyzatory AU5800 nyni nemame. Pfistup
a praci servisnich technikl mdzu jen chvalit. Jak
jsem jiz rekla, kdmen Urazu je pro mé komunikace
,oklikou“. Byla bych radéji, pokud bych technikovi
mohla zavolat primo. Chapu, Ze néjaka koordina-
ce prace musi existovat, ale pro meé osobné je to
nékdy problematicke.
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Chapu Vase pfipominky. Z nasi strany je vSak
takto systém nastaven z toho dlivodu, aby

byl pfehled o aktualnim rozmisténi servisnich
technikl v terénu a aby nebyl zdrzovan

od prace technik, ktery je pravé na zasahu

u jiného zdkaznika.

Mgr. Lenka Hebka: To je naprosto pochopitel-
né. Mné spise vadi to, ze kdyZ se u nas objevil
problém o pudl sedmé rédno, tak jsem se dovola-
la na Hotline az v osm hodin. Do té doby tam
byla jen hlasova schranka nebo servisni technik,
ktery mi ale bez Hotliny nemohl rict, kdy a kdo
dorazi.

Mgr. Adam Fojtik: Ted uz ten problém nastésti
neni. Za meé osobné nyni Hotline funguje vyborné.
Rozhodné fajn je vzdaleny pfistup - technici se
sami podivaji a vidi, co se déeje.

A jak jste spokojeni s dodavkami zbozi?

Mgr. Lenka Hebkd: Casovy harmonogram doda-
vek je naprosto v poradku. Jediny problém mame
s rychlou zmeénou Sarzi. Drive jsme byli zvykli mit
napf. 3 meésice stejnou Sarzi. Nyni se stava, ze
mi jeden tyden prijde jedna Sarze a druhy tyden
uplné jind. Diky tomu musime casteji kalibrovat.
Z toho ddvodu jsem si zacala objedndvat vétsi
mnozstvi reagencii se stejnou Sarzi, ale pak mame
zbytecné velké zasoby na sklade.

Mgr. Adam Fojtik: Za mé plati asi vice méné
to samé. Plvodné jsme pocitali s doddvkami
do 24 hodin - tato informace zaznéla na sezeni
v Prostéjové. Realita je takova, ze dodavka dorazi
do druhého dne, ale i to je dostacujici. Vseobecné
objednavky funguji dobre, nikdy jsme na nic ne-
cekali. Na co bych mozna upozornil, je nadmeérné
mnozstvi obalového materialu.

Co byste fekli zavérem, Zze Vas potésilo?
Mgr. Adam Fojtik: Vyhodou je, ze v rdmci holdin-
gu Agel je pouzivana stejnd pristrojova technika.
A také podpora v ramci vzdalené spravy.

A co Vas tizi?
Mgr. Lenka Hebka: Automatizace. Ale vSechno
chce svij ¢as. Provoz se postupné optimalizuje.



VITKOVICKA NEMOCNICE

Mgr. Hana Valentova, primarka OKBH

Spole¢nost Beckman Coulter v rdmci dohody

s firmou Agel provadéla kompletni vyménu
pfistrojl v jejich laboratofich, mimo jiné

i v nemocniéni laboratofi ve Vitkovicich. Mlzete
nam popsat, jak tato vymeéna u Vas v laboratofi
probéhla?

v kratkém c¢asovém intervalu po pfedchozi vyme-
né instrumentace. Nekteré pristroje byly v labora-
tori vymeneény teprve pred tremi lety. Co se tyka
biochemie, tam problém v zasadé nebyl. Vraceli
jsme se totiz k pro nas jiz dobfe znamym pristro-
jim AU. Obavy byly spise z toho, ze proces bude
provozné slozitéjsi z ddvodu deinstalace a umis-
téni pGvodnich analyzator( a linky. Navic tim, ze
jsme nemocni¢ni laborator, jsme museli zajistit
nepretrzity provoz. Bylo tedy potreba provizorni
provoz dobre naplanovat.

Muzete zhodnotit kvalitu vySetfovacich metod,
vysledkd, kalibrace apod.?

Za biochemii jako celek mlzu rict, ze je kvalita
dobra. Najde se par drobnosti, jako u kazdé firmy,
ale to je pak uz na nas - na analyticich, abychom si
aplikace zodpovédné nastavili a kontrolovali. Napf.
u linearity bilkoviny v moci bylo nutné pocitat
s Castym vyskytem vysokych hodnot, vySetifujeme
hodné nefrologickych pacientd, likvord a punkta-
t0. Bylo tedy potfeba ddsledné ovérit spravné na-
staveni rozsahu méreni a podminek redéni vzorku.
Jediné, co muizu fici, je, ze jsme byli zvykli na vys-
Si shodu pri porovnavani dvou stejnych systému.
Nyni mame mirné horsi charakteristiky reproduko-
vatelnosti, mezilehlé presnosti a variacnich koefici-
entl. Vzdy je to ale o konkrétni metodé, zkusenosti
a pristupu analytika, ktery se musi peclivé vénovat
nastaveni a kontrole metod v ¢ase. Trochu jiné to je
u imunochemie. U pdvodné pouzivanych systémd
firmy Roche jsme byli zvykli na vyssi robustnost
a vyborné charakteristiky vsech metod.

Pokud jde o metody, doslo k néjakému

posunu u TAT?

Oproti pUvodné pouzivanym analyzatord doslo
k mirnému prodlouzeni TAT. Na druhy analyzator
jsme si ale ¢asem nastavili vice prinikovych me-
tod, ¢imz se prichod vzorku laboratofi alespon
trochu urychlil. Rada imunochemickych metod
ma ale naopak kratsi celkovou dobu stanoveni.

Jak vnimate aplikaéni podporu, servis,

dodavky atd.?

Pozitivné. Neméli jsme zadny vazny problém. Je
vidét, ze je z Vasi strany snaha pripadné obtize
rychle vyresit. A zda se mi, ze aplikacni podpora

Mgr. Hana Valentova

funguje i vzdalené, Zze jsou problematické metody
prabézné sledovany. Nékdy jsem kontaktovana
drive, nez se stacim sama ozvat, Ze nastal néjaky
problém. S pani Ing. Tietze je perfektni spoluprace.
U dodavek mame snad jedinou pfipominku, ze
je u nich ohromné mnozstvi obalového materi-
alu. Jsme nauceni délat si meési¢ni objednavky.
U urgentnich objednavek je doba doruceni také
dostacujici. Navic tim, Ze jsme soucasti holdingu
Agel, se da situace vzdy néjak vyresit. Pokud jde
o logistiku, nelze nic vytknout.

Jak zmény vnimaly a vnimaji laborantky?
Samozfejmé, ze pred kazdou zmeénou existuji jis-
té obavy. Nechapaly napfriklad, pro¢ po relativné
kratké dobé opét dochazi ke zméné pouzivanych
analyzatord. Snazili jsme se ale véechny pravidel-
né informovat, aby byly k dispozici neustale ak-
tudini informace. Laborantky pracovaly i nad ra-
mec pracovni doby, aby se zvladlo vse, co bylo
potfeba. Pokud jde o souc¢asnost, chvali si zejmé-
na rychlost v imunochemii. Na ¢asove narocnéjsi
provoz v rutinni biochemii si zvykaji.

Pokousela jsem se v Agelu obhajit zachovani né-
kterych metod (napf. hormonU $titné Zlazy, tro-
ponin T apod.), u nichZ to bylo klinicky vhodné,
a zakomponovat do smlouvy vyjimku. Nebylo to
vSak realizovano.

Co by bylo z nasi strany mozné jesté zlepsit?
Urcité bychom uvitali imunochemické reagencéni
sety s vétsim poctem testd. Padesat testd v setu
je hrozné malo, zejména u nékterych frekvent-
nich metod (napf. PSA, FT4, v TSH je 100 a i to je
v tomhle pripadé celkem malo). U téchto metod
jsme zvykli az na 200 testd.

IN VITRO DIAGNOSTIKA ¢ 13
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Ako hodnotite priebeh
inStalacie analyzatorov
Beckman Coulter?

Analyzatory BC boli z vyrob-
no-organizac¢nych a priestoro-
vych dévodov instalované v 3
etapach. Najprv bol v juni insta-
lovany imunochemicky analyza-
tor Dxl. Ako prvy biochemicky
analyzator bol instalovany AU
680, a to na zaciatku septem-
bra. Po nom nasledoval v polovici septembra AU
680 - za plnej prevadzky a paralelnom ukonceni
prac na dovtedy vyuzivanych analyzatoroch. In-
Staldcie prebehli bez komplikacii pri dodrzani sta-
novenych terminov.

Nasledujuci tyzden po instalacii prebehlo
Skolenie personadlu na jednotlivé analyzatory.
Ako hodnotite pracu aplika¢nych Specialistov?
Na imunochemicky analyzator bol najprv skoleny
vysokoskolsky personal, ¢o prebehlo bez vacsich
komplikacii. Na biochemicky analyzator sa skolili
vsetky laborantky. Nakolko sme sa len prvykrat
stretli so systémom BC a pocet personadlu je mi-
nimalny, bolo nutné vyclenit laborantky na zabez-
pecenie ako chodu oddelenia, tak aj na zasko-
[ovanie, ¢o bol trochu problém. Z toho vyplyvali
prvotné nejasnosti a tazsi nabeh na osvojenie si
zru¢nosti.

Aplikaéni Specialisti sa k novym instalaciam
vracaju pripraveni zodpovedat otazky
pouzivatelov nasich analyzatorov. Ako ste
spokojna s poinstalacnou starostlivostou?
Poinstalacnd starostlivost bola pre nas vel-
mi nutna uz z vyssie uvedenych ddévodov. Bolo
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zopakované zaskolenie na AU systém. Vyjasnili sa
tak prvotné nezhody a laborantky uz vedeli klast
jasnejsie formulované otazky. Ziskali lepsi prehlad
a skusenosti s pracou na analyzatoroch.

Co priniesla zmena nového HW a SW pre
laboratérium? Ktoré zmeny povazujete

za najdolezitejsie?

Ako sme uz uviedli, so systémami BC sme sa v na-
Som laboratdriu stretli prvykrat. Samozrejme sme
si museli zvyknut na novy HW aj SW. Je asi tazko
posudzovat a porovnavat s inymi systémami, na-
kolko vsetky maju svoje Specifika. Dolezity je ¢as
na spoznavanie nového systému pri kazdodennej
rutinnej ¢innosti.

S novym pristrojovym vybavenim suvisi aj
zmena v analytike a zmena v referenénych
hodnotach. Ako ste sa s nimi vysporiadali?

Pred spustenim nového systému sme rozosla-
li vSetkym oddeleniam informacny list o zme-
ne systému a referenc¢nych hodndt s dbérazom
hlavne na imunochemické parametre. Oddelenia
sa pomerne rychlo zhostili novej situacie. Cca
pO Mmesiaci bol stav s pripadnymi otdzkami zasta-
bilizovany.

Ako hodnotite zmenu pristrojového vybavenia
z pohladu efektu na workflow?

Pozitivom je vyuzitie tej istej primarnej skimav-
ky na obidva analyzatory, ked sa po odpipeto-
vani materidlu na imunochemickom analyzatore
Dx| nasledne skumavka vlozi do biochemického
analyzatora AU. Najvacsim prinosom je kratky
¢asovy interval potrebny na spracovanie mate-
ridlu, teda ¢as od prijmu vzorky az po vydanie
vysledku.



VSEOBECNA NEMOCNICA
S POLIKLINIKOU LEVOCA, a.s.

Mgr. Gabriela Bajzatova, veduci laboratérny diagnostik OKBHaT

Ako hodnotite priebeh instalacie analyzatorov
Beckman Coulter?

Beckman Coulter dodrzal slovo - instalacia
prebehla podla vopred dohodnutého planu
a v dohodnutom termine. Po mimoriadnej uda-
losti sme mali pripravené obnovené priestory
a vdaka konzultacii s technikmi firmy boli pri-
pravené aj technické doplnky. Nasim hlavnym
umyslom bolo pracovat v letnych mesiacoch,
teda v dovolenkovom obdobi, uz naplno s no-
vou technoldgiou.

Nasledujtci tyzden po instalacii prebehlo
Skolenie personalu na jednotlivé analyzatory.
Ako hodnotite pracu aplika¢nych specialistov?
Aplikacni Specialisti? Najprv naplnili préazdny HW
a potom sa uz priebezne venovali ndSmu perso-
nalu. Trpezlivo vysvetlovali vsetky uzivatelské po-
stupy vratane udrzby. Odovzdali nam nastavenie
podla nasich potrieb a poziadaviek.

Bolo to hektické obdobie, lebo sa subezne so
zaskolovanim nastavovala komunikacia s LISom,
doladovali sa ¢&iselniky vratane RPL kddov. Tato
faza bola velmi doblezita a vyzadovala ¢as a trpez-
livost. Overili sme si prislovie: ,Tazko na cvigisku,
[ahko na bojisku.” Po spusteni plnej prevadzky
sme ocenili rady aplikacnych virtudzov a priebez-
ne sme zbierali prax i skdsenosti s obsluhou aj
udrzbou novej techniky.

Aplikaéni Specialisti sa k novym instalaciam
vracaju pripraveni zodpovedat otazky
pouzivatelov nasich analyzatorov. Ako ste
spokojna s poinstala¢nou starostlivostou?
Vysetrujeme pomerne Siroku paletu metod, a tak
sa samozrejme stalo, ze sme mali niekolko pozi-
adaviek na ich pomoc pri finalizacii nastaveni.
Casom sa podarilo véetko odladit. Dodnes sme
s nimi v kontakte a priebezne podla potrieb ko-
munikujeme. VZzdy ochotne poradia i pomozu.

Co priniesla zmena nového HW a SW

pre laboratérium? Ktoré zmeny povazZujete

za najdolezitejsie?

Po zozndmeni sa s HW sme prispdsobili organiza-
ciu prace i workflow. Vyhovuje nam, ze si DxI 800
dokaze automaticky po viozeni vzoriek odpipeto-
vat alikvoty a po velmi kratkej dobe uvolni vzorky
na spracovanie pre dalsie Useky, teda na AU680O
i AU480 a nasledne dalej. SW je sice opat v ang-
lictine, ale nas personal to casom Uspesne zvladol.
Vyhovuje nam kapacita analyzatorov. Celd zmena
nam priniesla moznost doplnit dalSie metddy pre

Mgr. Gabriela Bajzatova

potreby nemocnice a tiez partnerskych subjektov,
ambulancii, o sme citlivo a uvazene aj urobili. Je-
ding, s ¢im sme sa nestotoznili, je ¢as tyzdennej
udrzby.

S novym pristrojovym vybavenim suvisi aj
zmena v analytike a zmena v referenénych
hodnotach. Ako ste sa s nimi vysporiadali?
Snazili sme sa zachovat kontinuitu v zabehnutych
vysetreniach, ich rozsahoch a jednotkach. Museli
sme o zmenach informovat lekdrov v nemocnici
aj v okolitych ambulancidch. Vyuzili sme vSet-
ky dostupné funkcie analyzatorov a nasho LISu
na bezproblémovy prechod. Takisto sme informo-
vali lekdrov o vlastnostiach a dostupnosti novych
metod.

Ako hodnotite zmenu pristrojového vybavenia
z pohladu efektu na workflow?

Tym, ze mame pristrojovu techniku sustredenu
v miestnosti pripravenej Specidlne na tento ucel,
sme vytvorili CORE lab, kde sa realizuje pocet-
nostou drvivd vacsina vysSetreni. Persondl ma
techniku dostupnu, teda po ruke, a materidl ply-
nule postupuje zo stroja do stroja. Ci nazveme
laborantky obsluhou alebo operdatorkami, vedia
si vdaka tomu pracu Ucelne zorganizovat. Tak
sa ndm umne podarilo minimalizovat ,operacny
priestor” hlavne v no¢nej smene.

IN VITRO DIAGNOSTIKA ¢ 15
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AKTUALNI TEMA: AUTOMATIZACE

Automatizace klinickych laboratofi je v posledni dobé velmi ¢asto sklonovanym
tématem. DUkazem toho je naruUstajici poc¢et odbornych akci zamérenych na toto
téma, mimo jiné také Beckman Coulter Automation Symposium. To probéhlo

v predvecer mezinarodni konference CELME (Cutting Edge Laboratory Management
in Europe) poradané European Federation of Clinical Chemistry and Laboratory
Medicine a Ceskou spole¢nosti klinické biochemie v Fijnu lofiského roku.

SE SVYM PODTITULEM ,Automatizace neni pou-
ze o technologii, ale také o workflow, standar-
dizaci a optimalizaci laboratornino procesu” si
symposium dalo za cil odpovédét na nékolik kli-
covych otazek, jako jsou napf.. ,Jaké jsou hlavni
vyhody automatizace? Jak najit optimalni resenf
pro laboratorni provoz? Jaky vliv ma automatiza-
ce na kvalitu v laboratori? Jaky je dopad automa-
tizace na lidské zdroje?”

DO PANELOVE DISKUZE se zapoijili Dr. T. Trenti
(Trento, Italie) jakozto zastupce velké centralni la-
-boratore nemocni¢niho typu s nékolika mensimi
satelitnimi laboratoremi, Dr. M. Obermeier (Berlin,
Némecko), zastupce stredné velké privatni labora-
tore, a Prof. A. Jabor (IKEM Praha, CR) ze specia-
lizované laboratofe nemocni¢niho typu. Symposia
se Ucastnili vedouci univerzitnich a velkych privat-
nich laboratofi nejen z Ceské republiky, ale také
z okolnich statd. | pres vyzvu v podobé panelové
diskuse, kterd neni na téchto seminarich beézna, se
podarilo uridit ndzorovou konfrontaci predstavite-
IO tfech zcela odlisnych pracovist. Celkovy dojem
jednoznac¢né podtrhuje skute¢nost, Ze automatiza-
ce klinické laboratore je téma aktualni. Podrobnégjsi
teze z této akce jsme s vami jiz sdileli prostfednic-
tvim naseho Beckman Coulter newsletteru.
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TAKE V TOMTO ROCE nés ¢ekd nékolik zajima-
vych akci s automatiza¢ni tématikou. V této sou-
vislosti bych rad upozornil na LABAUTO 2018
- Konference NASKL o filosofii automatizace
procesu v klinické laboratofi. Organizac¢ni vybor
si stanovil nelehky Ukol - pfipravit setkani, které
pfinese ndzory na vnimani laboratornino komple-
mentu oc¢ima prednich zastupcl odbornosti bio-
chemie, hematologie, mikrobiologie a imunologie.
Téma automatizace se bude diskutovat z pohle-
du pristrojové a informacni technologie, kvality
poskytovanych sluzeb a z pohledu laboratorni
obsluhy. V ramci této akce predstavi spole¢nost
Beckman Coulter inovovany koncept Laboratofr
360° zaméreny na vnimani laboratorniho proce-
su, jeho optimalizaci a fizeni skute¢né ze vSech
uhld pohledu.

PRALI BYCHOM SI, aby U¢astnikm zbylo v na-
bitém programu dostatek ¢asu a sil pro diskuzi.
Vérime, ze se nam podari spole¢né s organizato-
ry uspéet s timto novym projektem, a prispét tak
k atraktivité klinické biochemie a spole¢né nalézt
motivaci pro dalsi spolupraci.

MIROSLAV JANOSIK
E-MAIL: MJANOSIK@BECKMAN.COM



CESTA AUTOMATIZAC

EFEKTIVITA
FLEXIBILITA

OPTIMALIZACE
STANDARDIZACE

L ABORATORN| PROCES  sapar e
DOD KONTROLOU NA DALSI UROVEN
2014
2000

1998 )0 | E

inovativniho vyvoje

& seoun

COULTER



JAK SEL CAS...

® ROZHOVOR
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Co Vas pfimélo k zaméru automatizovat
laborator?

Z3&kladni rozhodnuti asi padlo v okamziku, kdy pfri-
Sel Beckman Coulter s tim, ze uz je to mozné. Pro-
toZze automatizujeme vsichni a neustale, byt v rlz-
ném rozsahu. Pouzivani laboratornich analyzatort
je dilei automatizaci. Diky preanalytickym systé-
mim je automatizovan i ¢asové narocny proces
vstupu, pripravy a tridéni vzork(. Automatizace
je tedy prirozenou soucasti nasi ¢innosti a vsichni
k ni tihneme. Chceme ji, nebot ndm usnadnuje pra-
Ci a prindsi potrebnou standardizaci.

Myslim si, Ze automatizovat celd laboratorni pra-
covisté bude do nékolika malo let nezbytnost.
A to nejenom z davodu Ubytku kvalifikovanych
pracovnikyd, ale i kvali nutnosti zvladnout za stej-
ny ¢as mnohem vice vySetfeni. Musime byt velmi
efektivni, abychom vibec v systému tak, jak je
nastaven, obstali. Musime mérit ndsobné krat vice
za nasobné krat méné. Vypada to jako paradox.
Jde o obrovskou investici do velkého mnozZstvi
pristrojd. Vysledny efekt je véak ohromny v tom,
jakym zpUsobem Ize nasledné optimalizovat ves-
keré laboratorni ¢innosti.

Automatizace je tedy ddsledkem naseho neusta-
lého rozvoje. Nezastavili jsme se na misté. Nez(-
stali jsme malou regiondlni laboratofi. NezZijeme
ve strachu, kdo si nads vybere, aby nas vzal ,pod
sva kridla“. Jsme dostatecneé silnf a zdrave sebevé-
domi. Myslime si, Ze na trhu musi existovat dosta-
tecny pocet vzajemné si konkurujicich pracovist.
To v dnedni dobé v nékterych regionech ponékud
selhdvad, nebot se tamni nadnarodni spolec¢nosti
dostavaji do takového postaveni, kdy uz maly hrac¢
nema kam sahnout, aby se tlaku ubranil. Pokud

REKONSTRUKCE PROSTOR
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tedy chceme obstat, musime byt efektivni. A efek-
tivita spociva také v tom, ze laboratorni procesy
nastavujeme na maximum mozného. Vzorek zkrat-
ka musi projit laboratofi tak bezpecné a rychle, jak
je to jen mozné. To se samozrejmé déld dobre teh-
dy, jestlize je cely proces pod kontrolou jednoho
feseni. Takze proto automatizujeme.

Hraje u Vas v laboratofi dllezitou roli TAT

nebo spise to, Ze vysledky budou zpracovany
jesté tyz den?

Jsme specificky provoz charakterem sluzby a tim,
komu nase sluzby poskytujeme. Urcité se na tuto
otdzku bude divat jinak klinické pracovisté vel-
ké fakultni nemocnice. Parametr TAT je ddlezity
ukazatel, avsak v nasi laboratofi nemame vitalni
indikace k vysetfeni. Zato tu méme velké mnoz-
stvi vzorkd, kdy je vysledek ocekavan ten samy
den, nejlépe ihned. Resit, zda jsme usetfili 10 nebo
15 minut v prdméru na pacienta, nedavéd smysl.
TAT je ale dobry nastroj k posouzeni stavu pred
a po automatizaci. V tomto ohledu mdzeme kon-
statovat, Ze jsme dosahli zlepseni.

Podstatné je, ze jsme jiz pred automatizaci byli
efektivni. U dynamické laboratore, kde se pribéz-
né méni pocet vzorkd vstupujicich do procesu,
je dobre vidét, ze v urcitém okamziku prestavaji
fungovat nastavené procesy - nedokaze odbavit
vzorky efektivné. Musim fici, ze i za tak kratkou
dobu trvani naseho reseni je jiz nyni vidét, Ze ani
extrémni pripady (zasilka vzorkd klinické studie
a okamzity tretinovy narClst vzorkd v dany den)
nemaji zadny dopad na to, kdy kon¢i rutinni pro-
voz. Je pro mne velice prijemné prekvapeni, Ze se
tato skutec¢nost projevila takto brzy. Pfi stejném



Schématické zndzornéni zapojeni automatické
linky PowerExpress obsahujici Fizeny a chlazeny
sklad a propojeni analyzatori AU5822, DxI 800
a Liaison XL od firmy Diasorin.

mnozstvi lidi, kteri se podileji na praci, jsme
schopni absorbovat prakticky bez povsimnuti
velmi vyznamny pocet vzork( navic. A to je asi
dalsi dbvod, ktery mne ved! k automatizaci. Nyni
mame dostatecny ,pufr” v kapacité. Diky tomu se
nemusime obavat, Ze néco nezvladneme.

a doplnit vysetreni, kterd si indikuji Iékari na zakla-
dé predchozich vysledkd. Do LIS zaddme pozada-
vek na dovysetreni pfislusnych parametrd, systém
sam odbavi dohledani, transport do analyzatoru
a opétovné uskladnéni.

| takové drobnosti ¢lovéka potési. Vse funguje tak,
jak ma, nemusime po vzorku patrat. Cas potiebny
na dohledani vzorku, pokud nékdo udélal chybu
a umistil vzorek v lednici do nespravného stojan-
ku, byl jasné znat. Toto je priklad drobného strip-
ku, ze kterych se pak skladda vyslednd mozaika po-

Velmi dilezitou soucasti linky je chlazeny sklad zitivniho efektu automatizace.
a moznost kdykoliv v prdbéhu dne a nékolik
dni nasledujicich vyvolat zkumavku ze skladu Automatizace je zasahem do laboratofre.

Jak byla tato zména vnimana? Jaky byl
socialni aspekt?

Nezbytnou soucasti implementace je pfiprava.
Nejenom vase, ale samozfejmé také lidi v labora-
tori. Vyznamny dil predstavuje sdileni informaci
(co Ize ocekavat, jaky je pladn), a to jak s vybra-
nymi implementac¢nimi specialisty, tak s ostatnimi
¢leny laboratorniho tymu. Diky virtualni prohlidce
jsme znali reseni, vidéli jsme ho na vlastni oci. Vi-
déli jsme, jak vypada nase automatizovana labo-
ratof, takze jsme najednou méli konkrétni predsta-
vu. Nicmeéneé jsme stali pred spoustou vyzev typu
stavebni Upravy, tj. vlekld jednani s Urady. Nebylo
predem jisté, zda se nam podari Uredniho simla
zdolat. Existovalo velmi mnoho uskali, kterd pla-
nované feseni a jeho implementaci mohla zhatit.
Nase dévcata (v laboratofi muze nemame) byla
informovana o tom, co je ¢eka - Ze automatizace

Detail automatizovaného pracovisté. Pohled na ¢ast
analyzatory AU5822, Liaison XL a automatizovany sklad.

IMPLEMENTACE RESENI
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Vitézny realizac¢ni tym

vylepsi jejich pracovni podminky, ale Zze zaroven
bude po néjakou dobu hif! A také bylo. Bylo po-
treba zachovat provoz, ale soucasné bylo napros-
to nezbytné provést rekonstrukci prostor. Situace
byla hodné kritickd. V historii nasi firmy takhle
velky zasah do provozu nepamatujeme, véetné
prasnosti, hlu¢nosti a opravdu stisnénych podmi-
nek po ne zcela bezvyznamnou dobu.

S timto faktem u nas ovsem fungujeme celou dobu.
Obcas prichdzi okamzik, kdy se nékdo nékam musi
sestéhovat, aby se nékde néco vylepsilo. Jsme dy-
namicka firma. Presto verim tomu, Ze vétsina z nas
by do toho $la klidné znovu. VSe se nakonec po-
vedlo velmi dobre. A vysledek za to opravdu stoji.
Snad i proto, Ze jsme na tom vsichni tvrdé praco-
vali. Poctivé jsme planovali a nenechali nic nahodé.
Vsem ndm na tom zalezelo. Trvalo to sice ponékud
déle a bylo to nakladnéjsi, nez jsme predpokla-
dali, ale zase se diky tomu povedlo to, v co jsem
pomalu ani nevéril, spise jen ve skrytu duse tajné
doufal. Provoz jsme nemuseli zastavit ani na chvili.
Nasi lékafi skutec¢né vibec nezaznamenali, Ze jsme
zde provadéli tak vyznamné zmény. Stéhovali jsme
velké stroje z mista na misto, zakryvali je plachtami
a budovali pfes noc, pres vikendy. Opravdu nikdo
zvencinic nepoznal. Kdyz se podafi takova skutec-
né velkd véc a lidé na pracovisti vidi tvrdou praci,
kterd za tim stoji, tak si toho vazi.

Jak vnimate ulohu klinického softwaru

v laboratofi?

Klinicky software (middleware) je nezbytnou sou-
¢asti automatizovaného reseni. Bylo potreba vy-
tvorit funkéni propojeni naseho LIS, ktery je s ndmi
po celou 25letou historii laboratofe, s novymi
funkcemi v Remisolu. Predstava, Zze vse, co dnes
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odbavujeme v LIS, Ize udélat v middleware (MW),
jenz je svym Ucelem a povahou zcela jinym nastro-
jem, by byla samozrejmé mylna. Urcite by bylo op-
timalni, kdybychom dokazali oba systémy sloucit
nebo je alespon priblizit grafickou podobou a uzi-
vatelskym komfortem. Presto mame divod byt
spokojeni s tim, Ze se podarilo prevést funkce, které
dosud provadel LIS, do Remisolu. Za to nalezi velky
dik implementacnimu tymu Beckman Coulter. Oce-
kavam, ze nové generace MW si budou s LIS vice
podobné. A kdo vi, treba se jednou doc¢kame jedno-
ho SW se vSemi nastroji na jednom misteé.

Jak byste obecné zhodnotil instalaci

a implementaci?

Mé hodnoceni tady nemdze byt zcela objektivni,
protoze jsem soucasti procesu od zacatku do kon-
ce a za nékteré nedokonalosti tak mohu ja sém. Po-
kud mam byt kriticky vaci vém a mam hledat néjaké
drobnosti, které je ale v celkovém kontextu skoro
Skoda resit, mozna by se vyplatilo investovat vice
¢asu do edukace jesté pred zahajenim implementa-
ce. Kladné hodnotim virtuadlni prohlidku nasi budou-
ci laboratore, to bylo presné to, co jsme potrebova-
li. To nas vSechny vtahlo do hry. Nic ale nenahradi
fyzickou obhlidku automatizovaného pracoviste,
o kterou jsme byli ochuzeni. Chapu, ze zde moje
kritika vlastné neni na misté, protoze jsme prvnim
zarizenim svého druhu nejen v CR, ale v celém re-
gionu stredni a vychodni Evropy. S tim jsme preci
do toho 3li. Ze vyuzijeme novych moznosti a zreali-
zujeme néco pokrokového, byt dosud nepoznané-
ho. A za to dékuji. Dobra véc se podarilal

MIROSLAV JANOSIK
E-MAIL: MJANOSIK@BECKMAN.COM
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CiM VSIM NAS MUZE PREKVAPIT
IMUNITNIi TROMBOCYTOPENIE -

KAZUISTIKA

Imunitni trombocytopenie (ITP, dfive idiopaticka trombocytopenicka purpura)
patfi mezi autoimunitné podminéna onemocnéni, se kterymi se klinicky hematolog

setkdva ve své ambulanci pomérné c¢asto.

V PATOFYZIOLOGII TOHOTO onemocnéni se
uplatnuji dva zakladni mechanismy. Prvnim z nich je
tvorba protilatek proti povrchovym membranovym
glykoproteiniim (GP) krevnich desti¢ek (trombocy-
t0, PLT), nejcastéji proti GP Ilb/llla a Ib/IX, a druhym
pak relativni nedostatek trombopoetinu.

TROMBOCYTY S NAVAZANOU protildtkou jsou
vychytavany z obéhu retikuloendotelovymi bun-
kami predevsim sleziny, ale také jater. Zde jsou
pohlcovany a degradovany bunkami monocyto-
makrofagového systému. Vzniklé fragmenty gly-
koproteinl jsou exprimovany na povrchu antigen
prezentujicich bunék. To vede k aktivaci T1lymfo-
cytld s primym cytotoxickym Uc¢inkem a aktivaci B
lymfocytl s produkcei protilatek.

DALSIM DULEZITYM faktorem je sekrece cyto-
kinG (TGFB - transforming growth factor beta),
které zpUsobuji inhibici maturace megakaryo-
cytl v kostni dfeni a snizené uvolnovani trom-
bocytl do krevniho obéhu. Tento relativni de-
ficit trombopoetinu je druhym vyznamnym

mechanismem, jenz se uplatnuje predevsim
v chronické fazi onemocnéni.

DIAGNOZA ITP je tzv. diagndzou per exclusio-
nem. Je tedy stanovena po vylouc¢eni dalsich pri-
¢in trombocytopenie, jako jsou napriklad nddoro-
va onemocnéni (speciadlné pak lymfoproliferativni
onemocnéni), systémova autoimunitni onemoc-
néni, virové infekce, infekce Helicobacter pylori
a polékové trombocytopenie (se specidlni jednot-
kou heparinem indukovanou trombocytopenif).

ITP MUZEME DELIT podle pribéhu na formu
akutni a chronickou. Akutni forma postihuje pre-
devsim déti, ma dobrou progndzu a sanci na upl-
né vyléceni. Chronicka forma je onemocnénim
predevsim dospélé populace, jsou pro ni typické
relapsy a nizsi procento odpovedi na lécbu. Az

Obr. €. 2: Natér periferni krve (anizocytdza
trombocytl a makrotrombocyty)

Obr. €. 1: Vysledek vySetfeni krevniho obrazu z analyzatoru DxH 800 Beckman Coulter
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Graf €. 1: Vyvoj poétu trombocytl v éase
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Graf €. 2: Vyvoj poétu trombocyttl ve vztahu k 1é¢bé
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Graf €. 3: Vyvoj poétu trombocytl pfi terapii romiplostimem
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tretina pacientd mudze byt k podavané [écbé zce-
la rezistentni. V lécbé ITP jsou pouzivany korti-
kosteroidy, intravendzni imunoglobuliny (IVIG),
splenektomie, rituximalb, imunosupresiva (azathi-
oprim, cyklosporin A, cyklofosfamid atd.) a ago-
nisté trombopoetinového receptoru.

DIAGNOZA ITP miize s sebou nést riiznd Uska-
If. Chtéla bych to zde dokumentovat na zajimavé
kazuistice 64leté Zeny, u které nebyla ITP zcela
typicka ani klinickym pribéhem, ani z pohledu la-
boratore.

PACIENTKA BYLA sledovana v hematologické
ambulanci UKBH FN Plzer fadu let (2010 - 2015),
aniz by splnila kritéria k zahajeni [&écby.

PRI KONTROLE dne 23. 6. 2015 byla zjisténa t&zka
trombocytopenie s mirnymi krvacivymi projevy,
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Obr. €. 3. Nalez v Blirkerové komlrce,
Blirkerova komurka

coz byl davod zahdjit 1écbu. Postupné byla vy-
stridana rada lécebnych moznosti - od kortikos-
teroidd, pres Imuran az po IVIG jako pfiprava
na splenektomii, splenektomie. Z&dny z téchto
postupl neved! ke zvyseni poctu trombocytd, jak
ukazuje graf ¢. 2. V perioperacnim obdobi bylo
nutné opakované podavat trombokoncentraty.

PRI PODAVANE TERAPII romiplostimem doslo
postupné k vzestupu poctu trombocytl a navo-
zeni remise onemocnéni, viz graf ¢. 3 (dosaze-
ni poc¢tu trombocytd nad 30.10%/| je hodnoceno
jako léc¢ebnad odpovéd, pocet trombocytld nad
100.10%/1 je kritérium pro kompletni remisi one-
mocnéeni).

TATO PRO PACIENTKU prizniva skutecnost byla
doprovazena neprijemnymi dopady v laboratori.
Pri méreni hodnot krevniho obrazu analyzatorem
DxH 800 Beckman Coulter se objevily vyznam-
né interference trombocytl, na které analyzator
upozornil hldskami Giant Platelets, Platelet Clum-
ps, RBC-PLT Overlap a pfiznakem ,R", viz obr. &. 1.
Z téchto ddvodl nebylo mozné vydat zméreny
vysledek poc¢tu trombocytd 8.10%/1.

Nalez byl verifikovan dalsimi metodami:

DV natéru periferni krve byla zjisténa vyrazna
anizocytdza trombocytd a makrotrombocyty,
nékteré svymi rozméry predcily velikost erytro-
cytd, viz obr. ¢. 2.

2) Vysetrenim poctu trombocytd v Burkerové
komUrce (viz obr. & 3) byla zjisténa hodnota
trombocytd 50.10%/1.



3) Ve spolupraci s Ustavem imunologie a aler-
gologie FN Plzen byla provedena verifikace
poctu trombocytd flowcytometrem NAVIOS
Beckman Coulter pomoci znakl CD45 KO,
CD36 APC, CD41A PC5, PAC-1 FITC a kitu Tru-
count™Tubes - byla zméfena hodnota trom-
bocytd 6710%/1.

POCTY TROMBOCYTU ziskané vysetienim v Bir-
kerové komdurce a prdtokovou cytometrii byly
srovnatelné.

ZAVER

ITP mlze prinést fadu uUskali jak po strance
klinické, tak laboratorni. U uvedené pacient-
ky s ITP, kterd byla rezistentni k nékolika liniim
lécby, vedla klinicky Uspésna terapie romiplos-
timem k produkci velice heterogenni populace
morfologicky atypickych trombocytld a mak-
rotrombocytl. Vyskyt téchto bunék vyvolal

interference pri vySetfovani krevniho obrazu
analyzatorem. Pro vydani vysledku poctu trom-
bocytl byla nutna verifikace natérem periferni
krve a vlastni pocet trombocytl pak byl stano-
ven vysetfenim v Blrkerové komuUrce a flowcy-
tometrickym vysetrenim.
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MUDr. LENKA USTAV KLINICKE BIOCHEMIE A HEMATO-
LOGIE

FN PLZEN, ALEJ SVOBODY 80, 304 60 PLZEN

E-MAIL: BULTASOVAL@FNPLZEN.CZ

KLINIK V LABORATORI

ZkusSeny lékaf poznd nemoc jiz pfi pohledu na pacienta, jak ndm vstépovali
na hodinach propedeutiky. To je samoziejmé obecné pravda. | pomoci ,,jednoduchych
vySetfovacich metod*“ Ize ziskat mnoho informaci. Obrovskou mérou dale pfispéje
anamnéza. Nastésti mame také laboratorni metody. Ty ndm dodaji zakladni stavebni
kameny do skladacky, kterou potifebujeme dat dohromady, abychom mohli Uspésné
urcit kone¢nou diagndézu (a od toho se odyvijejici naslednou lécbu).

U PACIENTA prichazejiciho do hematologické
ambulance je ddlezité nejen klinické vysetreni,
ale rovnéz stanoveni parametr( krevniho obrazu
a diferencialnino rozpoctu leukocytd. Jako hema-
tolozka ,lobbuji” za vySetfeni diferencidlu vzdy,
kdyz se vysSetfuje krevni obraz. Bez diskuze je sa-
mozrejmé vySetreni diferencidlniho rozpoctu nut-
né pri patologickych hodnotach leukocytd.

BEZ AUTOMATICKYCH analyzator( si dnes
jiz prakticky nedokazeme svdj profesni Zivot
predstavit. V poloviné 20. stoleti umoznil zefek-

tivnit rutinni praci v hematologické laboratofri

Coulter@v impedanéni princip (metoda méreni
¢astic v kapalném meédiu), diky némuz se zrych-
lila a zpfesnila analyza krevnich vzorkd. Firmy
zabyvajici se laboratorni diagnostikou se snazi
o minimalizaci manualnich metod a o dalsi ,zpfFi-
jemnéni“ prace laboratorniho persondlu (napf.
digitaIni zobrazeni bunék s moznosti dlouhodo-
bé archivace vzorku apod.). | toto ma vsSak své
limity - fotografii uz si pfi dalsich pochybnos-
tech nemUzete zaostrit, prisvétlit atd., nebo jen
do omezené miry. Obvykle je treba si zvykat také
na jiny stupen barevnosti, coz mdze byt u méné
zkuseného pracovnika rovnéz problém.
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TRADICNI MIKROSKOPICKA metoda ma v dia-
gnostice stadle své nezastupitelné misto. Je vsak
zatizena jistou mirou subjektivity. Zejména pri
hodnoceni vyrazné patologickych krevnich ob-
raz( a diferencidlnich rozpoctl pri hematologic-
kych malignitach (akutni leukémie, leukemizo-
vané lymfomy, myelodysplasticky syndrom atd.)
mohou nastat potize pri rozpoznani jednotlivych
bunék. To mGze hrat klicovou roli v dalsim osudu
pacienta (napf. pfesné procento blastl, které je
ddlezitym diagnostickym kritériem).

DALE JE TREBA vzit v potaz, ze pfi tzv. manudlinim
hodnoceni diferencidlniho rozpoctu se vysetreni
provadi hodnocenim 100 bunék (v pripadé dg MDS
se doporucuje 250 bunék, u sternalnich punkci se
hodnoti 250 - 500 jadernych bunék). Mlze se tedy
stat, ze ke klicovym a diagnostickym bunkam se
v takto malych poctech vibec v natéru nedosta-
neme. Je limitovan i pocet vlastnich vysetreni, ktera
mUze jeden laborant za dany ¢as zvladnout.

TYTO PROBLEMY maji ale samozrejmé své fese-
ni - jednoznac¢nou metodu schopnou jasné urcit
fenotyp bunky. Tou je imunoflouorescencni prito-
kova cytometrie nebo tzv. imunofenotypizace, kdy
jsou bunky identifikovany pomoci reakce antigen-
-protildtka. Reakce je pak vizualizovana oznace-
nim protilatky fluorescenénim barvivem. Takto Ize
na prislusné bunce lokalizovat znaky, které mohou
byt na bunééném povrchu, v cytoplasmeé i v jadre.
Tyto znaky (tzv. CD znaky) potom jasné identifikujf
konkrétni bunku, resp. bunéc¢nou populaci, presto-
ze morfologicky mohou byt pochybnosti.

UVEDENA METODA je kli¢ovd v mnoha obo-
rech, pro nas pak zejména pri identifikaci hema-
toonkologickych onemocnéni. Dokaze zachytit
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pritomnost klonu malignich bunék hematopoe-
tického plvodu, presné urcit jejich pavod (mylo-
¢i lymfo vétev) i stupen diferenciace. Dale je
s Uspéchem vyuzivana pfi hodnoceni odpovedi
na lécbu, protoze citlivost metody se pohybuje
jiz na hladiné 10-2. Staci tedy minimalni mnozstvi
patologickych bunék ve vzorku v fadu jednotek.
Z toho vyplyva také jeji vyuziti pri hodnoceni
nékterych pripadld minimaini rezidualni nemoci
(MRD) po transplantaci krvetvornych bunék.

VYSETRENI POMOCI vicebarevné priitokové cy-
tometrie se provadi na zakladé klinické suspekce
lékare, kterou je tfeba hodnoticimu laboratorni-
mu pracovnikovi sdélit/uvést na zadance, protoze
podle toho je pak postaven konkrétni panel proti-
latek pouzity k danému vysetfeni. Dle nalezu mize
byt panel téchto protildtek rozsifen anebo mize
byt zacilen na konkrétni patologickou populaci.

VYSETRENI MUSI provadét zkuseny pracovnik.
Vysledky je nutné hodnotit v kontextu klinického
stavu pacienta. Optimalni je spoluprace mezi cyto-
metristou a oSetrujicim Iékafem. Vysetfovanym ma-
teridlem muze byt prakticky jakékoliv télni tekutina,
pripadné i tkan, kterd je k témto potrebam resus-
pendovana. Je mozné tedy vysSetrovat napr. bronc-
hoalvelarni lavaz, mozkomisni mok, ale rovnéz his-
tologicky vzorek kostni dfené. Pro nas hematology
je nejcastéji k témto uceldm do laboratore zasilana
periferni nebo drenova krev (obvykle ze sternalni
punkce nebo z punkce lopaty kosti kycelni - dle
technickych moznosti a moznosti pacienta).

EXISTUJE RADA diagndz, kdy je imonotypizace/
FACS (fluorescence-activated cell sorting) jasnou
volbou jiz v Uvodu (napf. diagnostika chronické
lymfatické leukémie - CLL). Bézny postup je ta-
kovy, ze do poradny hematologa prijde pacient
s casto normalnim krevnim obrazem a obvykle
Lpouze” s lymfocytdzou v diferencidlnim rozpoctu.
Je-li zaroven pritomna také periferni lymfadenopa-
tie, prakticky se ani nerozmyslime a ihned indiku-
jeme imunofenotypizacni vysetreni periferni krve.
Konec¢nou diagndézu mizeme mit v rddu hodin.

ZAVEREM BYCH rada znovu zdUraznila, ze kli¢o-
Vva je spravna interpretace zakladnich parametrd
krevniho obrazu a diferencidlniho rozpoctu leuko-
cytl. Jako optimalni vidim fuzi metod, kdy cyto-
morfologicka laborator ve spolupraci s imunofe-
notypizaci (a pripadné molekularné- genetickym
vysetrenim) zajisti presnou a vcasnou diagnostiku.

MUDR. KATERINA VOSYKOVA
ODDELENI KLINICKE HEMATOLOGIE,
PARDUBICKA NEMOCNICE

KYJEVSKA 44, 530 03 PARDUBICE
E-MAIL: KATKAVOSYKOVA@EMAIL.CZ
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Avanti JISR

Avanti J15

NOVA STOLNI CENTRIFUGA AVANTI J-15

Spolecnost Beckman Coulter pfedstavila u pFilezitosti 70. vyroci
pocatku vyroby prvni komeréni ultracentrifugy novou generaci stolnich

vysokovykonnych centrifug Avanti J-15.

CENTRIFUGACE je casto prvnim krokem pfi
zpracovani biologického materidlu v laboratori.
Snad na kazdém laboratornim pracovisti najde-
me stolni centrifugu pouzivanou k nejrdznéjsim
Uceldm. Pro praci s ni byva postacujici nastave-
ni parametrd, jako jsou otacky/pretizeni, teplota
a Cas. Podle naseho prlzkumu vsak uzivatelé
téchto pristrojl pozaduji vice. Chtéji rychle zis-
kat kvalitni vzorek s vysokym vytézkem a po-
uzivat spolehlivou centrifugu s jednoduchym
a intuitivnim ovladanim.

V BECKMAN COULTER se pri vyvoji dalsi ge-
nerace stolnich centrifug zamérili pravé na tyto
pokrocilé pozadavky zdkaznikd. Vysledkem je-
jich prace je nova Avanti J-15, kterd navazuje
na predchozi modely Allegry X-12 a X-15. Prebi-
ra od nich osvédcené a casem provérené kon-
strukéni prvky, zejména vykonny indukéni motor
a chladici systém.

20 e INVITRO DIAGNOSTIKA

CHLADICI SYSTEM byl u modeld fady Allegra
Spickovy a svym vykonem doposud nenasel
konkurenta. | u nové Avanti J-15 dokaze sni-
zit teplotu rotorového prostoru z 25°C na 4°C
za 4 minuty (prdmérné za 3:39 min) a je scho-
pen udrzet 4°C pfi maximalni rychlosti rotoru.
Z téchto dldvodd nepouzivd Avanti J-15 funkci
pre-cool, protoze predchlazeni rotorového pro-
storu pred vlastni centrifugaci probihd automa-
ticky po nastaveni teploty a zavreni vika rotoro-
vého prostoru.

POHON nové Avanti J-15 byl prevzat z vykon-
néjsiho modelu Allegra X-15 a zachovava si
stejné maximalni otacky 10 200 rpm. Systém
fizeni indukéniho motoru byl vybaven Ultra
Harmonic Technologii prevzatou z ultracen-
trifug Beckman Coulter. Tato technologie fidf
profily zrychlovéani a zpomalovani rotord. Vy-
razné zkratila dobu pro dosazeni nastavenych



OBRAZEK 1: Vlevo vzorek s rozvifenou peletou
a vpravo s ¢irym supernatantem

otdcek nebo zastaveni. To se potvrdilo u pro-
tokold, které vyzaduji opakované stoceni, jako
je koncentrace proteind z velkych objemd, kdy
bylo dosazeno az 10% zrychleni v porovnani
s konkurenci?.

UZIVATEL MA NA VYBER z deseti akcelera¢nich
a deceleracnich profild, které ovliviuji rychlost
preklapéni zavést vykyvného rotoru do/z hori-
zontalni polohy. Rychlost a zplsob decelerace
ma vyznamny vliv na kvalitu a vytézek separace,
zejmeéna pfi praci s citlivym biologickym materid-
lem. Bylo dokazano, ze pfi peletaci E.coli dosahu-
je nova Avanti J-15 vyssich vytézkd (ve srovnani
s konkurenci az o 50%) a ziskany supernatant je
vice ¢iry, tj. [épe separovany od pelety bez zna-
mek difuze (viz obr. 1)?.

OVLADANI NOVE Avanti J-15 se provadi pres
barevnou dotykovou obrazovku velikosti smart-
phonu. Nenajdete zde neprehlednou zmét tlaci-
tek nebo sviticich kontrolek. Po zapnuti pristroje
se béhem par vtefin zobrazi soucasné vsechny
potfebné parametry pro nastaveni centrifuga-
ce ve formeé ¢&isel a grafickych ikonek. Ovladani
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softwaru je jednoduché a intuitivni. UzZivatel,
ktery pracoval s centrifugami, si s nim poradi
sam, bez nutnosti zaskoleni. Tuto vlastnost oce-
ni zejména novi uzivatelé nebo ti, kdo s centri-
fugou nepracuji tak ¢asto. Software nema jazy-
kové mutace. Nepouziva totiz text, ale obrazky
nebo ikonky, napf. pfi upozornéni na nedovreni
vika nebo imbalanci. Pristroj je uzplsoben pro
pouziti vice uzivateli. Pro urychleni spusténi
umoznuje nastaveni vlastnich programd. Pro-
gramy lze ulozit pod oblibenym c¢&islem od 1
do 99 a mohou byt chranény proti prepsani
nebo smazani c¢iselnym PINem. Ulozené uzi-
vatelské programy jde spustit na 3 doteky. Pri
volbé rychlosti, pretizeni nebo teploty se zob-
razi numericka klavesnice s ndpovédou rozmezi
nastavitelnych hodnot. Nenajdete zde volbu ro-
toru, ta je automatickd. V prlbéhu toceni jsou
vidét zaroven nastavené i aktudlni parametry
rychlosti, casu a teploty.

IMBALANCE MUZE nastat v pripadé nesou-
mérného rozlozeni vahy/zkumavek v rotoru
vU¢i jeho ose otadceni. Nova Avanti J-15 ten-
to stav automaticky detekuje do 20 sekund
od startu, a to jak grafickym, tak i akustickym
upozornénim. Obsluha se o tom dozvi rychle,
trebaze uz je na cesté k jinym povinnostem.
Po uzivateli ale neni vyzadovadna preciznost
vyvazeni jako pfi praci s ultracentrifugami.
Tolerance nevyvazenosti je u Avanti J-15 az
12 gramU. To umoznuje rychlé naplnéni roto-
ruilichym poc¢tem zkumavek rGznych velikosti
a objemU, coz oceni zejména uzivatelé v dia-
gnostickych laboratofich.

NOVY MODEL si také zachovava kompatibilitu
adaptérd rdznych typd zkumavek a lahvi nebo
proti-aerosolovych krytd a kanystrd pouziva-
nych u predchozi generace. Rovnéz se nemé-
ni moznost mechanického otevreni vika bez
pouziti nastroje v pripadé vypadku proudu.
V takovych situacich pomUze i okénko ve viku
umoznujici kontrolu, zda se rotor jiz neto-
¢i, a je tedy bezpecné viko otevrit. Pokud se
jedna o kratkodoby vypadek proudu, po jeho
obnoveni se nastaveny protokol automaticky
dokonci a na displeji se zobrazi pouze informa-
tivni hlaseni.

NOVA AVANTI J-15 si ponechavd ¢asem ové-
rené vlastnosti svych predchddcl a zaroven
zohlednuje soucasné pozadavky uzivatell
na vysokou kvalitu a vytézek zpracovaného
vzorku pri zkraceni celkového c¢asu spojené-
ho s centrifugaci. Véfime, ze timto modelem
udélal Beckman Coulter v porovnani s ostat-
nimi vyrobci znacny krok kupredu a ze doka-
zal vyrobit kvalitni stolni centrifugu vyuzivajici
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technologii a dlouholetych zkusenosti z vyvoje
ultracentrifug.

1 The new Avanti J-15 centrifuge time saving deceleration
profile improves workflow efficiency, J.P. Luciano-Cha-
dee, Beckan Coulter Inc., Indianapolis, IN 46268

2) The new Avanti J-15 centrifuge improves sample pro-
tection and maximizes sample recovery, J.P. Luciano-
Chadee, Beckan Coulter Inc., Indianapolis, IN 46268

MARTIN MASA
E-MAIL: MMASA@BECKMAN.COM

Specifikace Avanti J-15 Avanti J-15R

Rychlost 200 az 10 200 rpm
Pretizeni 10az11420x g

Cas 1min az 99 hod 59 min
Teplota - -10° az +40°C
UzZivatelské programy az 99

Profily zrychlovani 10

Profily zpomalovani n

Rozmeéry (§ x h x v) 35x75x37cm 76x71x37cm
Hmotnost 93kg 120 kg
Hluénost 71 dBA 58 dBA
Napajeni 200 az 230V, 8 A, 50 Hz

(standardni zasuvka)

Vykyvny rotor JS-4.750

Rychlost 4 750 rpm
Pretizeni 5250xg
Objem 4 x 750 ml
Kapacita zkumavek 3-5ml 4 x 30ks
Kapacita zkumavek 10-15ml 4 x 19ks
Kapacita zkumavek 50 ml 4 x 7ks

Uhlovy rotor JA-10.100

Rychlost 10 200 rpm
Pretizeni M420x g9
Objem 6 x 100 ml
Kapacita zkumavek 15ml 6 x 1ks
Kapacita zkumavek 50 ml 6 X 1ks




NOVE KONFIGURACE VYZKUMNEHO
PRUTOKOVEHO CYTOMETRU CytoFLEX

V SOUCASNE DOBE jsou v portfoliu nasi spo-
le¢nosti 3 zakladni fady cytometrl CytoFLEX
s excitacnimi lasery pokryvajicimi rozsah od UV
(355 nm) az po infracervené (808 nm).

= CytoFLEX -> az 3 lasery
(488 nm, 638 nm, 405 nm), 4 - 13 colors

= CytoFLEX S -> aZ 4 lasery
(488 nm, 638 nm, 405 nm, 561 nm, 375 nm,
808 nm), 4 - 13 colors

= CytoFLEX LX -> aZ 6 laseru
(488 nm, 638 nm, 405 nm, 561 nm, 355 nm,
375 nm, 808 nm), 14 - 21 colors

V RAMCI JEDNOTLIVYCH fad m(ze budou-
ci uzivatel vybirat z vice nez 40 rlznych kon-
figuraci téchto systémd vybavenych rlznymi
excitaénimi zdroji (lasery) a rlznym poctem
fluorescencnich detektord. Mezi jednotlivymi
konfiguracemi lze pak systém v case volitelné
upgradovat a rozSirovat az do maximalni mozné
konfigurace.

DIKY NA TRHU unikdtnim a extrémné citlivym
APD detektordm pro fluorescence, které maji
v celém rozsahu zesileni zcela linearni odezvu,
umoznuje platforma cytometrd CytoFLEX vy-
znamné posunout moznosti detekce rovnéz
slabé fluorescenc¢nich objektl (dim signal). Li-
nearitu detektoru Ize vyuzit pro nastaveni kom-
penzaci mnohobarevnych experimentl, kdy je
mozné i po jejich kalkulaci kdykoliv zménit zesi-
leni detektoru s automatickym prepoctem kom-
penzacni matice (v maximalni konfiguraci tedy
také matice 21 x 21).

Laser Vlncz\:‘i‘ c;élka Vry"/“I;?’n
modry 488 50
Cerveny 368 50
fialovy 405 80
Zluto-zeleny 561 30
infracerveny 808 60
uv 355 20
near-Uv 375 60

SYSTEM NAVIC usnadnuje uZivatelskou rekonfi-
guraci pro rdzné potreby experimentd pouhou
vyménou Band Pass filtrd pred detektorem. Kro-
mé palety téchto filtrd, které jsou defaultné do-
davany se systémem v rdznych spektralnich vino-
vych $irkach, je k dispozicii celd rada dalsich filtrd
pro pokryti rdznych specifickych aplikaci.

CYTOFLEX standardné aspiruje ze zkumavek
12 x 75mm a mikrozkumavek. Mdze byt volitelné
doplnén podavac¢em na 96jamkové desticky rlz-
nych formatd, véetné deep well.

POKUD MATE zajem vidét systém nazivo, nebo
potfebujete ziskat vice informaci, nevadhejte nas
kontaktovat. Radi véam pomdzeme.

ROMAN VLCEK
E-MAIL: RVLCEK@BECKMAN.COM

CytoFLEX LX Series

CytoFLEX Series

CytoFLEX S Series
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® NOVINKY & PRODUKTY

NOVE MONOKLONALNI PROTILATKY
PRO PRUTOKOVOU CYTOMETRII

DURACLONE IF (RUO)

Portfolio DURACLONE se rozrostlo o nové zkumavky pro detekci cytokin( po stimulaci. Testy jsou do-
stupné v oblibené susené verzi po 25 testech. Umoznuji pridavek dalsich protildtek do volnych kanald
dle potreby laboratore. Napf. novy marker CD137 konjugovany s ECD fluorochromem nebo ILT7A konju-
govany s Pacific Blue* nebo AlexaFluor700*.

633 nm

PB | Kro | FITc| PE | ECD |Pc5.5| PC7 | APC
BEB640 (on otts RUD) cD4 IFNY | TNFo IL-2 cps | cD3 3
'(gg tg‘;'fgbgi” CO4666 IL17A IFNY IL-4 | cD4 CD3 %
(&)

V souvislosti s vyse zminénymi soupravami jsou uvolnény na trh také stimula¢ni zkumavky DURACTIVE
(RUO), obsahujici vysusenou smés PMA/lonomycinu/(Brefeldinu). Ty jsou urceny pro reprodukovatel-
nou a velmi snadnou stimulaci vasich bunék pro méreni cytokind. Baleni je opét po 25 testech.

50 - 100 pL i
DurActive 1 PMA /lonomycin / heparinized whole Br?nahd‘_beiﬁg\n/aglfon IF T Activation
CIMO1 (25 tests, RUO) Brefeldin A blood secretion IF T Helper Cell
DurActive 2 : 1x10° PBMCs in L (Detection of soluble
CT102 (25 tests, RUO) PMA / lonomycin 100 ul PBS Broad activation cournpounds)

Spole¢nost Beckman Coulter opét rozsitila portfolio IVD-CE certifikovanych protilatek o nové znaky.

Katalogove Reg. Format
“mm (# test)

B96750 CDI10-PC7, 100 tests CE CDI10 CE-IVD ”22?522“7
B96754 CD117-PC5.5, 50 tests CE con7 PC5.5 CE-IVD 50 ”:géagé‘gjf
B96758 Arn R e HLA DR FITC CE-IVD 100 e
B96763 CD11c-PC7, 100 tests CE CDIlc PC7 CE-IVD 100 ”Aaggzzjée
coeres | COSALCASGIT0 | cony | ACABS | ceno | so | i
B96773 CD79b-APC, 50 tests CE CD79b APC CE-IVD 50 ”zg;afgf
B96777 CD22-APC, 50 tests CE CD22 APC CE-IVD 50 ”Z’gg%f
B96782 AR ece B FMC7 Pacific Blue | CE-IVD 50 ”Sgéajgée
B96786 e cp138 PC5.5 CE-IVD 50 P
B96790 CD27-PE, 50 tests CE cD27 PE CE-IVD 50 ”f‘g%@ge
892472 R CD200 pC7 CE-IVD 50 nelree
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NOVA REAGENCIE PRO PRUTOKOVOU
CYTOMETRII CD133-APC

CDI133 je exprimovan predevsim CD34 pozitivhimi hematopoetickymi kmenovymi a progenitorovymi
bunkami, neuralnimi a endotelidlnimi kmenovymi bunkami. Jde o nejcasnéjsi znak hematopoetickych
kmenovych bunek, exprimovany pred vsemi liniovymi antigeny a casneji nez CD34.

Klon: W6B3Cl Objednaci ¢islo: C15190 Objem: 0,5ml

488 nm 638 nm 405 nm

APC- APC- Pauflc Krome

CD38 CcD184 CD34 7-AAD CD10 CD133 CD123 CD45RA CD90 CD45

SOUPRAVA PRO STANOVENI
BUNECNEHO CYKLU CELL CYCLE KIT

Tato souprava je urcena pro stanoveni bunécného cyklu. Reagencie ve formatu ready-to-use obsahuje
propidium jodid, detergent a RNAazu A. Detergent permeabilizuje buné¢nou membranu a umozniuje
propidium jodidu pristup k DNA. RNaza eliminuje RNA, kterd by ovlivnila interpretaci vysledku.
Souprava byla vyvinuta pro znaceni fixovanych bunék alkoholem nebo formaldehydem. Fixované bunky
jsou oznaceny béhem 15 min inkubace.

Nova verze software Kaluza 2.0 bude obsahovat 2 rdzné modely pro hodnoceni bunéc¢ného cyklu.

Objednaci ¢islo: CO3551 Objem: 200 testd, 0,5 ml/test, 100 ml

* Obchodni znacky jsou viastnictvim prislusnych viastnika.

NOVA VERZE DURACLONE B27

V soucasné dobé je tato souprava reagencii dodavana v nové verzi, v niz jsou uvadény hodnoty determi-
nantu (cut-off) pro stanoveni pozitivity nebo negativity vzorku na HLA-B27 pro pristroje FC500, Navios,
BD FACSCanto™ Il a BD FACSCalibur™. Detaily jsou uvedeny v navodu k pouziti ve verzi B36862-9.0
Reagencie DuraClone B27 obsahuje 2 klony protilatky anti-HLA-B27 (ABCm3 a FD705), 1 protilatku
anti-B7 (BB71) a protilatku anti-CD3 (UCHT1). Soucasti vysuseného koktejlu na dné zkumavky jsou re-
ferencni Castice.

ROMAN VLCEK
E-MAIL: RVLCEK@BECKMAN.COM
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® NOVINKY & PRODUKTY

AUTOMATIZACE PRIPRAVY o
KNIHOVEN PRO NGS SEKVENOVANI

Sekvenovani nové generace je v dnesni dobé hodné skloinované téma ve vsech
genetickych laboratofich. Jak by také ne, vzdyt tato nova technologie posunula
rychlost sekvenovani do uplné jiné dimenze.

NA SEKVENACI celého lidského genomu potre-
bovaly v ramci projektu HUGO (Human Genome
Project) desitky laboratori po celém svété vice
nez 11 let. Celere Genomics (dcerind spolec¢nost
firmy Quest Diagnostics, kterd byla zalozena
v roce 1998 jako obchodni jednotka spole¢nos-
ti Applera a jez se zaméruje na genetické sek-
venovani a souvisejici technologie) se stovkami
pristrojd a plné automatizovanym provozem to
trvalo 2 roky. Dnes lze to stejné udélat na jediném
pristroji, ktery se vejde na obycejny stdl, pfi obslu-
ze jednim ¢lovékem ani ne za 3 tydny!

PRIPRAVA DNA knihoven pro sekvendtory druhé
generace zahrnuje fadu krokd (viz obr. 1). Jedna
se o pomérné zdlouhavy proces, obsahujici velké
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mnozstvi pipetovani a fadu precistovacich krokd.
Obrazek také ukazuje srovnani manualini a auto-
matizované pripravy knihoven DNA.

ZCELA JEDNOZNACNE se zde nabizi tyto kroky
automatizovat pomoci pipetovacich automatd.
Tim se zvysi pocet DNA knihoven, které je mozné
v jednom béhu pripravit, a zaroven se tak snizi ¢as
a poc¢et manualnich zdsahl do celého procesu.

BECKMAN COULTER dlouhodobé spolupracuje
nejen s vyrobci sekvenatord, ale rovnéz s vyrobci
kit pro pripravu knihoven pro NGS sekvenatory.
V tuto chvili je k dispozici velké mnozstvi jiz ho-
tovych metod, viz obr. 2. Nasi aplika¢ni specialisté
vSak denné pracuji na dalsich a dalsich.



Biomek-Automated NGS Library Construction Methods

a
1 1
w é L o
n Z X Z o S
JZ % % Z X o
DEMONSTRATED METHOD s lE2e B B2 N
w= ] g w 2 w= w g w g w
= =5 > > > hH = =
02 | 05 | og | o8 | o5 | o¥ )
m T m X mwn m T m > mwn om
lllumina TruSight® Cancer o
Illumina TruSight® Tumor 15 [ ]
CANCER PANELS
Illumina TruSight® Tumor 170 (]
NEB NEBNext Direct™ Cancer HotSpot Panel ||
lllumina Nextera® DNA Flex Library Prep Kit o
Illumina Nextera® XT [ ]
Illumina TruSeqg® DNA PCR-Free | | | | | | | |
Illumina TruSeq® Nano DNA | | | | | |
Illumina TruSeqg® Custom Amplicon Low Input Kit [ ]
DNA KAPA Hyper Prep Library Prep Kit for lllumina NGS A
SEQUENCING
KAPA HyperPlus Library Prep Kit for Illumina NGS A
NEB NEBNext® Ultra DNA for Illumina NGS (ChIP-seq and HLA) | |
NEB NEBNext® Ultra Il DNA Kit for Illumina NGS | | | |
Rubicon Genomics ThruPLEX® Plasma-seq Kit for Illumina NGS [ ]
Swift Biosciences Accel - NGS® 2S Plus DNA Library Kit for lllumina NGS | |
GenDx NGSgo*® | |
Illumina TruSight® HLA Sequencing Panel v2 [ ]
HLA TYPING
Immucor Mia Fora NGS A A A
Omixon Holotype HLA X2 [}
lllumina TruSeq® RNA v2 | |
Illumina TruSeq® RNA Access | |
Illumina TruSeq® Stranded mRNA [ ] ()
RNA
SEQUENCING )
lllumina TruSeq® Stranded Total RNA | | [ ]
NEB NEBNext” Small RNA Kit for lllumina NGS | |
NEB NEBNext® Ultra Directional RNA Library Kit for lllumina NGS [ |
Agilent HaloPlex™ Target Enrichment - lon Torrent | | | | | |
Agilent SureSelect XT® [ |
Epicentre ScriptSeq® Complete Gold Low Input [ ]
TARGET/EXOME . . .
CAPTURE Illumina Nextera® Rapid Capture (] (]
Illumina TruSeq® Exome | |
Illumina TruSeqg® Rapid Exome |
Roche Nimblegen SeqCap EZ® for lllumina NGS [ |

B Demonstrated Method - Tyto metody byly vyvinuty a naprogramovany podle vyrobcem publikovaného manualu. Kazda z uvedenych metod byla
testovana na redlnych vzorcich. Prinesla vysledky, které odpovidaji specifikacim vyrobce.

® lllumina Qualified Methods - Tyto metody byly testované llluminou. Analyza knihoven pfipravenych pomoci pipetovacich automatd Biomek
ukazala, ze maji knihovny srovnatelné vysledky s knihovnami pripravenymi rucnée.

A Metoda vytvorend a poskytovana dodavatelem kitu.
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® NOVINKY & PRODUKTY

BIOMEK i5 SPAN 8 NGS WORKSTATION (obr. 3a a 3b)
obr 3b

obr 3a

BIOMEK i7 DUAL MULTI-96 A SPAN 8 NGS WORKSTATION (obr. 4a a 4b)

obr 4a
obr 5 Launcher

obr 4b

V TUTO CHVILI jsme schopni pomoci nasich
pipetovacich robotl automatizovat cely proces
pfipravy. Standardni konfigurace pipetovacich
robotd pak obsahuje kromé vyhtivané pozice
a pozice pro orbitdIni tfrepani také integrovany
obr 6 Metod Option termocycler (Thermo-Scientific ATC* nebo Bio-
metra T-Robot*).

K DISPOZICI MAME fadu feseni piimo podle po-
treb a finan¢nich moznosti zdkaznika. Nize jsou
demonstrovany dvé reSeni pro plnou automatiza-
ci pomoci nejnovéjsich modeld pipetovacich au-
tomatd Biomek i-series

PRO JEDNODUSSI obsluhu metod byl vyvinut
tzv. Biomek Metod Launcher. Jedna se o zabez-
pecené rozhrani, které ndzorné vede obsluhu krok
za krokem vybérem metody (obr. 5) a moznostmi
jejiho spusténi (obr. 6). Systém nasledné sédm spo-
¢itad potrebnd mnozstvi reagencii a ukaze obsluze

34 e INVITRO DIAGNOSTIKA



Obr 7

Biomek FXp Hybrid | Biomek i7 Hybrid

Pocet desticek / ¢as

Pouzity kit

—prrgg?gre[)eNA 1/ 5hr 1Imin 1/ 4hr 9 min
Lr;SS%NA 1/8hr, 36 min 1/ 5hr, 12 min
e 1/ 5hr, 56 min 1/5hr. 5 min
éggsﬁrgé;up 5/ 50 min 7/ hr, 5 min

pomoci grafického zndzornéni, kam kterou re-

agencii a potrebny labware umistit (viz obr. 7 a 8).

Obr 8
POMOCI TECHTO systém( se zkrati pfiprava kniho-

ven v zavislosti na pouzitém kitu na nekolik hodin
(viz tabulka nize). Tim se uvolni obsluze laboratore
ruce, a pracovnici se tak mohou efektivné vénovat
jiné praci.

PRO VICE INFORMACI NAS nevdhejte
kontaktovat na ekralova@beckman.com nebo
mpolcik@beckman.com.
EVA KRALOVA
E-MAIL: EKRALOVA@BECKMAN.COM

NIZONPLUS

NizonPLUS je zdravotnicky prostiedek uréeny pro diagnostiku in vitro. Slouzi
k automatické pripravé vzorkl s lyzou erytrocytl a separaci promytim zbytkovych ¢asti
zlyzovanych erytrocytu od leukocytl pro cytometrickou analyzu znac¢enych bunék.

LYZA PROBIHA definovanym objemem pfislus-
ného lyza¢niho cinidla. Promyti je provedeno cen-
trifugaci vzorku s naslednou sedimentaci bunék,
odstranénim zbytkovych erytrocytd, krevnich
desticek a dalsich kontaminaci za soucasného
zachovani leukocytl pro cytometrickou analyzu.
Zpracovano muze byt az 32 zkumavek se vzorky
ve 2 davkach po 16 zkumavkach v karuselu kom-
patibilnim s cytometry Beckman Coulter EPICS
XL, FC500, Gallios, Navios a Navios Ex.

V SOFTWARE JE mozné definovat a ulozit az
10 metod (vc¢etné 2 referencnich metod vyrobni-
ho nastaveni) a 4 rezimy zpracovani (pouze lyza/
pouze promyti/lyza a promyti/dvojitd lyza). Do-
tykovy displej zjednodusSuje ovladani pristroje jak
pro zacatecniky, tak pro zkusené uzivatele.

VYROBCEM ZARIZENI je italskd flrma HTA s.r.l.
K dispozici jsou originalni nadvody v ¢eském a slo-
venském jazyce.

PAVEL KRUZIK
E-MAIL: PKRUZIK@BECKMAN.COM



XXV. Slovensko-c¢eskad konferencia
o hemostdze a trombdze
(Martin)

27. - 29. kvétna 2018
BIOLAB 2018
(Jihlava)

27. - 29. kvétna 2018
XXXII. Olomoucké hematologické dny
(Olomouc)

11. - 12. ¢ervna 2018

Pfacovni dny laboratorni mediciny
(Zermanice)
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KDE SE MUZEME SETKAT

g urope Conference 2018
(Vestec)

10. - 13. Fijna 2018
XXXV. sjezd CS
(Brno)

25. - 26. fijna 2
LabAuto 2018
(Olomouc)

(Liblice)

12. - 14. prosin
37. regiondlni d
(Karlova Studanka)




