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Personale
Ledende overlæge, dr.med.		  Jan Abrahamsen (JA)
Overlæge		  Mette Høgh Christensen (MHC)
Overlæge, ph.d.		  Christian Høyer (CH)
1. Reservelæge, ph.d.		  Michael Alle Madsen (MAM) til 31. december
1. Reservelæge		  Jeanette Demant Andersen (JDA) fra 1. april
Hoveduddannelseslæge		  Lea M Ørtoft Iversen (LI) til 31. marts
Hoveduddannelseslæge, ph.d.		  Sven Robert Andersen (SRA)
Hospitalsfysiker		  Lennart Egedal Petersen (LEP)
Afdelingsbioanalytiker		  Nette Nielsen (NN)
Souschef, bioanalytiker		  Rikke Duus Petersen (RP)
Bioanalytiker		  Lotte Frederiksen (LF)
Bioanalytiker		  Helene Kusk (HKU)
Bioanalytiker		  Iben Jensen Lynggård (IJL)
Bioanalytikerunderviser		  Jens Peder Dreyer Paludan (JP)
Bioanalytiker		  Lone Lysholt Jakobsen (LJA)
Bioanalytiker		  Karina Yde (KY) barsel til 9. oktober
Bioanalytiker, vikar		  Gitte Johansen (GJ) til 31. december
Sygeplejerske		  Lone Hesselby Andersen (LHA)
Sygeplejerske		  Anne Holst Jepsen (AHJ) 
Sygeplejerske		  Begitte Hedegaard Petersen (BHP)
Sygeplejerske		  Helena Korsgaard Jensen (HKJ)
Lægesekretær, koordinerende		  Anne Dorte Bach (ADB)
Lægesekretær		  Marie Louise Mousing (MLM)
Lægesekretær		  Eva Østergaard (EVA), orlov fra 11. december
Lægesekretær, vikar		  Marianne Christensen (MC) fra 1. december
Portør		  Hans Christian Trads Laursen (HC) til 30. april
Serviceassistent		  Ole Bisgaard (OB) til 30. april
Serviceassistent		  Frank Lindegaard (FL) til 30. april
Serviceassistent		  Conny Kløjgaard (CK) til 30. april
Serviceassistent		  Mette Nielsen (MN) til 30. april
Servicemedarbejder		  Nina Hansen (NH) til 30. april
Servicemedarbejder		  Leticia Philipsen (LP) til 30. april
Servicemedarbejder		  Tina Kastberg (TK) til 30. april
Servicemedarbejder		  Berit Gutzke (BG) til 30. april
Servicemedarbejder		  Brenda Halkjær (BH) til 30. april

Normering: 
Læger: 3,9 overlæger, 2 læger i hoveduddannelse, 1 introduktionslæge.
Hospitalsfysiker: 0,8.
Bioanalytiker/sygeplejerske: 11,1.
Lægesekretær: 3,0.
Serviceassistenter: 8,3.

Årsberetning 2018	  
Fysiologisk Klinik, Regionshospitalet Viborg
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Da nybyggeriet er blevet yderligere forsinket ca. 8 måneder, flytter Fysiologisk Klinik først i nye 
og større lokaler medio/ultimo 2019, hvilket er altafgørende for afdelingens videreudvikling, idet 
de eksisterende lokaler er for utidssvarende og for små. Med indflytningen får afdelingen bl.a. en 
længe ventet PET/CT skanner samt langt bedre forhold for patienter og personale.

Fysiologisk Klinik afholdt den 18. april staffmeeting for Regionshospitalet Viborg med emnerne: 
PET på Hospitalsenhed Midt (MAM); Distalt blodtryk og transcutan ilt (CH), PET undersøgelser til 
demente (SRA).

Den 8. juni samt den 7. december afholdt afdelingen temadage med emnerne ”PET muligheder” 
samt ”Undersøgelser og måling af distalt blodtryk” med nyt apparatur.

Fra 1. maj 2018 er portører, serviceassistenter og servicemedarbejdere samlet i en ny afdeling i 
forbindelse med en større rokade på serviceområdet.

Fysiologisk Klinik

Det nye injektionsrum tager form. Et stort antal separate udsugningskanaler fra præparationen og injektionsrummet 
er på plads.
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Et af fokusområderne i 2018 har været at optimere den undervisning, som afdelingens ansatte 
yder til interne såvel som eksterne partnere.

Afdelingen lægger stor vægt på og bruger mange ressourcer på at undervise et bredt spektrum 
af ansatte i Region Midt.  

Internt har afdelingen medicinstuderende fra Aarhus Universitet på besøg i deres 8., 9. og 12. 
semester, hvor de er en enkelt dag på afdelingen efter en fælles introduktion til specialet.
Afdelingen deltager i uddannelsen af bioanalytikere samt radiografer og har løbende studerende 
i kortere og længere praktikophold. Endelig har afdelingen serviceassistentelever i praktik.

Som noget nyt er afdelingen også begyndt at undervise på kurser for medicoteknikere i emnet: 
Fysikken i og brugen af det specielle udstyr, der fi ndes på en fysiologisk og nuklearmedicinsk 
afdeling. Eksternt har afdelingen for 16. år i træk haft besøg af naturvidenskabelige gymnasie-
klasser; i år i alt 8 klasser, henholdsvis 5 fra Viborg Katedralskole, 2 fra Viborg Gymnasium og HF 
og 1 fra Silkeborg Gymnasium. Ved besøget arbejder eleverne såvel teoretisk som eksperimentelt 
med nuklearmedicin. I år har afdelingens fysiker med fysikerkolleger fra Århus Universitetshospi-
tal desuden udgivet en lærebog: Hospitalsfysik- stråleterapi og nuklearmedcin, der anvendes på 
Fysik A-niveau i gymnasiet og på bioanalytikeruddannelsen. Afdelingen har i den forbindelse også 
bidraget med undervisning af gymnasielærere i hospitalsfysik på kurser i såvel Århus som Herlev.

Med den interne undervisning søger afdelingen at bidrage til den løbende kompetenceudvikling 
af hospitalets ansatte samt at bidrage til forståelsen af, hvad afdelingen kan tilbyde af undersø-
gelser til hospitalets afdelinger.  

Med den eksterne undervisning søger afdelingen blandt andet at påtage sig en del af det ansvar, 
som hospitalet har for at udbrede kendskabet til den lange række af karrieremuligheder, der fi n-
des i det danske sundhedsvæsen.

Fokusområde

ny lærebog til 
fysikundervisningen i gymnasiet 
og til bioanalytikeruddannelsen.
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Afdelingens personale har varetaget følgende undervisning:
JA: Ansat som censor i integrerede eksaminer med anatomi, biokemi, cellebiologi, immunologi  
og patologi ved den lægevidenskabelige uddannelse i Danmark. JA er endvidere censor i fysiologi  
ved tandlægeuddannelsen i Danmark. JA er ansat som ekstern lektor på Fysiologisk Institut,  
Aarhus Universitet. JA forestår undervisningen i fysiologi samt basal anæstesiologi for tandlæge-
studerende.
JA har endvidere undervist som følger: (1) Anvendt fysik på Fysiologisk Klinik, Silkeborg Gymnasi-
um 23. januar. (2) E-kursus: Gastro-hepatologi, Dansk Selskab for Klinisk Fysiologi og Nuklearme-
dicin, Hvidovre, 29.- 30. august. (3) Efteruddannelse i medicinsk fysik for gymnasielærere, Århus 
Universitet, 27. september.

JA, MHC, CH, MAM, JDA, LI, SRA har alle undervist 8., 9. og 12. semester stud.med. fra Aarhus 
Universitet.

CH: (1) Anvendt fysik på Fysiologisk Klinik, Viborg Gymnasium og HF, 4. januar. (2) Anvendt fysik 
på Fysiologisk Klinik, Viborg Katedralskole, 11. januar. (3) Metoder til bedømmelse af helings-
potentialet efter amputation, specialerådsmøde, Århus, 31. maj. (4) Ny struktur for hovedud-
dannelser i Videreuddannelsesregion Nord, specialerådsmøde, Århus, 31. maj. (5) Metoder til 
bedømmelse af helingspotentialet efter amputation, Ortopædkirurgisk afdeling, Viborg, 18. juni. 
(6) Undersøgelser i Klinisk Fysiologi og Nuklearmedicin, Akut afdelingen, Viborg, 28. juni. (7) Ap-
paratur og teknik anvendt i klinisk fysiologiske og nuklearmedicinske undersøgelser, Kursus for 
medicoteknikere, Viborg, 20. august.

LEP: (1) Apparatur og teknik anvendt i klinisk fysiologiske og nuklearmedicinske undersøgelser, 
Kursus for medicoteknikere, Viborg, 20. august. (2) Medicinsk fysik – fysik i det 21. århundrede, 
Medicinsk fysik for gymnasielærere, Århus Universitet, 27.-28. september. (3) Medicinsk fysik – 
fysik i det 21. århundrede, Medicinsk fysik for gymnasielærere, Herlev Gymnasium 12. oktober. (4) 
Anvendt fysik på Fysiologisk Klinik, Årskursus for fysiklærerforeningen, Middelfart, 22. november.

LEP, JP: (1) Anvendt fysik på Fysiologisk Klinik, 5 fysikklasser fra Viborg Katedralskole, 2 klasser 
fra Viborg Gymnasium og HF og 1 klasse fra Silkeborg Gymnasium 8., 9., 12., 15., 16., 19., 22. og 23. 
januar.

JP: Bioanalytiker og radiograf studerende hele året.

Afdelingens personale bliver løbende undervist af såvel eksterne som interne undervisere.

Undervisning
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Kongresser:
CH, NN, IJL, JP, AHJ: European Association of Nuclear Medicine, Düsseldorf, 13.-17. oktober.
LEP: European Congress of Medical Physics, København, 23.-25. august.

Møder:
JA: (1) Parathyreoidea hormon og osteoporose, København, 15. marts. (2) Klinisk Farmakologi  
og Farmaci ved SDU: 40, 60 og 80 års jubilæum, Odense, 6. september. (3) Møde om lymfekar-
fysiologi, Viborg, 17. december.
JA, CH, MAM, NN, RP, LF, HKU, IJL, JP, LJA, GJ, LHA, AHJ, HKJ: Årsmøde, Dansk Selskab for Klinisk 
Fysiologi og Nuklearmedicin, Kolding, 7.-8. september.
MHC, LF, HKU, IJL: Halvårsmøde, Dansk Selskab for Klinisk Fysiologi og Nuklearmedicin, Odense, 
24. januar.
CH: PKL- UKO – VUS møde, Viborg, 6. marts og Ålborg 24. september.
NN, RP: Ledelsesseminar, Viborg, 5. maj.

Kurser og studierejser:
MAM: Kursus i sundhedsvæsenets organisation og ledelse 3, Videreuddannelsesregion Nord, 
Region Midt, 23.-25. oktober + 20. november.
MAM, SRA: (1) Metodekursus 4 (Molecular Imaging), Rigshospitalet, 5.-6. februar. (2) CNS patofy-
siologi, Bispebjerg Hospital, 27.-28. februar. 
SRA: (1) Lungepatofysiologi, Rigshospitalet, 15.-17. januar. (2) Metodekursus 3 (MR og ultralyd), 
København, 2.-4. maj. (3) Metodekurus 1 (videregående isotopkursus), København, 3.-5. oktober. 
(4) MASTAKI, Rigshospitalet, 17.-19. september + 29.-31. oktober.
LEP: Digital PET for fysikere, Herlev Hospital, 17. september.
HK, JP: Lungekursus, Rigshospitalet, 6.-7. juni.
LJA, AHJ: Gastro-hepatologi kursus, Hvidovre, 29.-30. august.
LHA: (1) Parathyreoidea symposium, Middelfart, 12. april. (2) Osteoporosemøde, Middelfart, 8. 
november.

JA, LEP, RP, HKU: Studietur – besigtigelse af PET/CT og præparation i Ålborg, 26. februar.
JA, MHC, CH, LEP, NN, RP, HKU: PET/CT studietur til Barcelona, 28.-29. maj.
JA, NN, RP: LAF bænke, studietur til Herlev, 30. august.

MHC:	 Medlem af styregruppen for nuklearmedicin i Vest Dansk Hjertedatabase.
CH:	 Postgraduat Klinisk Lektor (PKL).
CH:	 Formand for videreuddannelsesudvalget for Klinisk Fysiologi og Nuklearmedicin i  
	 Videreuddannelsesregion Nord.
LEP:	 Medlem af Symposieudvalg i Dansk Selskab for Medicinsk Fysik (DSMF)
JP:	 Formand for EfterUddannelsesudValget (EUV) under Dansk Selskab for Klinisk Fysiologi og  
	 Nuklearmedicin.

Udvalg, komitéer, tillidserhverv med mere

Kongresser, Møder, Kurser og Forskning   
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Uventede fund ved skintigrafi ske undersøgelser:
Øverst til venstre: infi ceret nyrecyste. 
Øverst til højre: infi ceret aortaprotese.
nederst til højre: Mitralklapsendocarditis. 

Peer-review funktion:
JA: Clinical Physiology and Functional Imaging.
JA, CH: The Scandinavian Journal of Clinical & Laboratory Investigation.

Vejlederfunktion:
CH: Mentor for masterstuderende Jens Peder Dreyer Paludan.
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Igangværende forskningsprojekter: 
(1)	 Postprandial stigning i den splanchniske gennemblødning og ændring i levervenens ilt- 
	 mætning sammenholdt med angiografi hos patienter mistænkt for mesenteriel iskæmi. CH,  
	 MHC, Leusink R, JA.

(2)	 Retrospektiv opgørelse over dialysefistler behandlet med PTA over en 5-årig periode. LI, JA.

(3)	 Screening af dialysefistler hos patienter i hæmodialyse. LI, JA.

(4)	 Ultralydsovervågning (surveillance) af dialysefistler. Undersøgelse af sammenhængen  
	 mellem den ultralydsmålte hastighedsstigning i en stenose i en dialysefistel og den  
	 arteriografisk bestemte stenosegrad. LI, JA.

(5)	 Percutan transluminal Angioplastic (PTA) af dialysefistler. LI, JA.

(6)	 Betydningen af afstand til hjertet for måling af tå- og ankelblodtryk. CH, JA, JP, BHP.

(7)	 Opgørelse af nyrevenekaterisation ved mistanke om renovaskulær hypertension. SRA, CH,  
	 JA.

(8)	 Correlation between heart rate variability and toe-brachial index, as a marker for  
	 atherosclerosis in patients with schizophrenia. Omar S, Fleischer J, CH, Jensen SE.

(9)	 Prevalence and risk factors for patients with low TBI but normal ABI. CH, Høgh AL, Zacho HD,  
	 Sandermann J, Paaske-Johnsen S, Petersen LJ.

(10)	The ability of the toe-brachial index to predict the outcome of treadmill testing in patients  
	 with normal resting ankle-brachial indices. CH, Staffansson J, Jordansen MKO, Zacho HD.

(11)	Changes in mesenterial hemodynamics upon percutaneous intervention of the abdominal  
	 vessels. CH, Zacho HD, Leusink R, JA.

(12)	The effect of continuous positive airway pressure treatment on the diagnostic accuracy  
	 of ventilation/perfusion SPECT/CT for detecting pulmonary embolism. JP, CH, SRA, Jensen  
	 MS, Petersen LJ, JA.

(13)	Vurdering af metode til beregning af geometrisk middel ved ventrikeltømningsunder- 
	 søgelser. LEP, Sørensen JD, Andersen TB, JA.

(14)	Hormonudskillelse fra lever og tarm under fødeindtagelse og iskæmi. MHV, Møller N, JA.

(15)	Effects of hepatic insulin resistance on type-2 diabetes mellitus in morbidly obese subjects  
	 following Roux-en-Y gastric bypass surgery or gastric sleeve surgery. Brodersen K, Nielsen,  
	 MF, JA.

(16)	Sammenligning mellem levervene-trykgradient, elastiometri og GEC. Kristensen JM,  
	 CH, JA.

Projekter
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(17) Placebo response in neuropathic pain after spinal cord injury – A meta-analysis of individual 
 participant data. Jutzeler CR, Warner FM, Cragg JJ, Haefeli J, Richards S, sRA, Finnerup NB, 
 Mercier C, Kramer JLK.

(18) Hudperfusionstryk målt med laser Doppler fl owmetri. sRA, Høgh A, JA, CH.

(19) Correlation between heart rate variability and toe-brachial index, as a marker for 
 atherosclerosis in patients with schizophrenia. Omar S, Fleischer J, CH, Jensen SE.

(20) Bedside toe-pressure measurements in a department of vascular surgery. Glaargaard G, CH, 
 Høgh AL.

Uventede fund ved skintigrafi ske undersøgelser:
Øverst til venstre: Absces. 
Øverst til højre: Akut pancreatitis.
nederst til venstre: Dyb venetrombose. 
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Jutzeler C, Warner F, Cragg J, Haefeli J, Richards S, SRA, Finnerup N, Mercier C, Kramer J. Placebo 
response in neuropathic pain after spinal cord injury: a meta-analysis of individual participant 
data. Journal of Pain Research. 2018;11:901-912.

Pazhenkottil AP, Benz DC, Gräni C, MAM, Mikulicic F, von Felten E, Fuchs TA, Moch BH, Stehli J, 
Lüscher TF, Gaemperli O, Buechel RR, Kaufmann PA. Hybrid SPECT Perfusion Imaging and Co-
ronary CT Angiography: Long-term Prognostic Value for Cardiovascular Outcomes. Radiology 
2018;288:694-702.

Nyvang L, LEP, Seiersen K, Staanum PF (eds). Hospitalsfysik –stråleterapi og nuklearmedicin. 
Fysikforlaget 2018.

Abstracts:
Følgende abstracts blev præsenteret ved årsmødet i European Association of Nuclear Medicine, 
Düsseldorf, 13.-17. oktober: 
(1) Nanocis®: Possible errors in the Summary of Product Characteristics method and an alterna-
tive method. JP, L. Falborg, R. Kraack, JA.
(2) Nanocis®: Exchanging boiling water with a solid state heater: Is there difference in the radio-
chemical purity? JP, JA.
(3) Bridatec®: Possible errors in the Summary of Product Characteristics preparation method. 
JP, JA.

Andet:
Bioanalytikerunderviser Jens Peder Dreyer Paludan har indleveret sin masteropgave i Nuclear 
Medicine ved University of the West of England, Bristol ultimo 2018.

Publikationer

Bioanalytikerunderviser Jens Peder Paludan var udvalgt som en af de 20 personer, der i 2018 deltog i finalen om at  
vinde årets Marie Curie-pris ved European Association of Nuclear Medicine. 
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Statistik 2009-2018

UNDERSØGELSE   2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Ultralyd halsarterier u 1152 1074 1090 865 1069 1150 1226 1140 1214 1215
Ultralyd halsvener u           3 4 2 2  
ULtralyd OE arterier u 59 75 78 73 107 101 120 178 208 145
ULtralyd OE vener u 2 11 14 5 10 20 14 44 201 92
Ultralyd UE arterier u 388 311 262 323 304 316 245 136 210 241
Ultralyd UE vener u 22 30 37 33 36 67 42 60 57 146
Ul. Gl. Thyreoidea u 1         1      
Ul vejledt biop/punkt gl. thyreoidea u                  
Ultralyd abdomen arterie u   16 28 26 27 32 41 65 54 28
Elastiometrisk måling u           134 153 317 330 312
Lungefunktion (udvidet) kf 306 316 273 266 326 407 518 486 521 531
Lungediffusionsundersøgelse kf 374 391 410 392 453 585 777 731 745 683
Lungefunktion med reversibilitet kf 83 85 143 150 134 182 270 250 233 158
DBT UE kf 1836 1859 1758 1855 1902 2127 2207 2015 2208 2101
DBT UE med belastning kf 25 22 16 28 21 21 23 18 16 17
DBT OE kf 3 2 4 3 1 9 20 7 11 16
DBT OE med belastning kf                    
DBT OE kuldeprovokation kf 5 3 1 7 1 5 2 3 3
Hudperfusion kf 42 47 22 20 36 39 37 38 52 44
Intraarteriel trykmåling kf           1      
Levervenetrykmåling kf 4 12 9 5 11 17 10 39 23 27
Splanch. Flowmåling (Katerisation) kf 21 22 37 39 57 49 33 51 53 58
Galaktose (GEC) kf 1           5 33 16 7
Nyrevenekaterisation kf 2 3 6 11 7 6 3 1 3 3
Hæmoglobin kf   94 252 334 417 522 783 733 751 685
Alpe kf     2              
Iltoptagelse, cykel kf         6 10 22 22 14 30
Transcutan pO 2 kf           56 219 234 215 46
Intramuskulær trykmåling kf           2 5 7 4 9
Iltoptagelse gangbånd kf             1   4 1
Lungediffusionsundersøgelse (NO) kf             67 4 3  
Lungefunktionsundersøgelse, spirometri kf               1 2 7
Pulsoxymetri kf               1 23 158
Døgnblodtryksmåling kf                 18 23
Arbejds EKG kf                 58  
Lungeperfusions scintigrafi nm 159 167 180 148 241 450 549 497 382 259
Lungeventilation scintigrafi nm 157 157 175 149 235 448 549 500 386 263
Lungeperfusion kvantitativ nm   27 36 51 52 45 27 22 29 32
Isotopcardiografi, hvile (MUGA) nm 140 139 120 7 6 7 8 15 7 18
Myocardiescintigrafi hvile nm 378 377 193 214 183 344 413 408 394 323
Myocardiescint.stress, fysiologisk nm 485 115 81 49 14 43 2 7 30 23
Myocardiescint.stress; adenosin nm i alt 343 160 179 199 295 8    
Myocardiescint.stress; dobutamin nm   6 3 4 9 10 3 6 4 3
Myocardiescint.stress; regadenoson nm             461 441 392 342
Spytkirtelscintigrafi nm   1 3 3 1   2 1    
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Lever-milt scintigrafi nm 3     2   3   1
Galdevejsscintigrafi nm 1 2 1 11 2 5 8 6 13 10
Blødningsscintigrafi nm 2 6 7 2 7 1 2 2 2 1
Parietalcelle scintigrafi nm 2 3 3 1 3 1 2 1 5 2
Renografi nm 45 26 27 60 40 20 28 25 19 17
Renografi furix nm 591 576 559 624 613 606 553 499 431 545
Renografi captopril nm 112 85 105 73 79 76 68 63 66 62
Nyrescintigrafi nm 58 74 27 40 53 57 61 49 61 32
GFR 1 prøve nm       1 1        
GFR flere prøver nm 240 251 182 188 239 230 239 216 193 230
MCU retrograd nm 12 8 8 12 8 10 13 8 2 6
MCU antegrad nm 26 15 22 43 51 49 42 32 30 32
Knoglescintigrafi. Helkrop nm 689 661 476 513 423 357 398 374 281 398
Knoglescintigrafi. Regional nm 229 188 95 67 38 8 9 2 1  
Knoglescintigrafi. Tomo nm 1 3 3 346 284 319 90 122 94 98
Knogelscintigrafi. Dynamisk nm 1 1 2 8 4 7 4 2   2
Thyreoideascintigrafi nm 573 546 553 623 591 650 692 686 727 682
Parathyreoidea scintigrafi nm 32 21 17 34 13 40 41 46 35 31
Binyremarvscintigrafi MIBG nm 2                
Leucocytscintigrafi nm 78 111 95 85 91 122 115 142 173 140
Lymfescintigrafi nm 311 232 225 242 218 229 228 386 386 368
Radioiod behandling nm 69 67 100 98 98 88 102 70 94 93
Samarium behandling nm 10 2              
Knoglescintigrafi. Marv nm 4 20 20 28 18 28 38 61 63 40
Perchlorat udvaskning nm     1 1 1        
Helkrop, Iod nm                    
Abcesscintigrafi nm                    
Lever spect nm 2 2 1 3 2 1 7 4 1  
Thyreoideascintigrafi I-123 nm     1 1      1  
Galdesyretab. SeHCAT nm           11 27 79 99 105
TLC-analyser nm             8      
Ventrikeltømningsscintigrafi nm               37 59 54
Scintigrafi, SPECT diagnostisk, I-123 nm                 1  
Billedfusionering bf       926 1076 1988 2358 2472 2244 1995
Osteodens-antebrach r       2 20 27 44 35 41 26
Osteodens-col.lumb. r 2720 2804 2350 2040 2514 2780 2716 3040 3243 3711
Osteodens-antebrach+col.lumb. r     2              
Osteodens-col.fem. r 2672 2773 2320 2014 2490 2752 2680 2997 3192 3663
Osteodens helkrop r 2 17 1   10 7 11 14 18 59
Osteodens-IVA r   1         57 29 1  
CT Hoved/Hals på SPECT/CT ct       39 18 46 63 67 67 67
CT Thorax på SPECT/CT ct       559 716 1331 1622 1592 1422 1168
CT Abdomen på SPECT/CT ct       50 128 250 281 305 333 317
CT Bækken på SPECT/CT ct       278 163 273 276 424 334 353
CT Overekstremiteter på SPECT/CT ct       3 7 4 3 9 11 11
CT Underekstremiteter på SPECT/CT ct       61 60 82 113 75 77 77
CT WB på SPECT/CT ct                   
I alt   14132 14200 12596 14317 15944 19962 21866 22483 22696 22444

UNDERSØGELSE   2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
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UNDERSØGELSE  2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Ultralyd u 1624 1517 1509 1325 1553 1824 1845 1942 2276 2179
Klin fys us. (inkl.UL) kf 4326 4373 4442 4435 4925 5862 6845 6615 7252 6786
Nukl.med.undersøgelser/behandlinger nm 4412 4232 3481 3910 3817 4560 4797 4809 4461 4212
CT  fra SPECT/CT ct    990 1092 1986 2358 2472 2244 1993
DEXA r 5394 5595 4673 4056 5034 5566 5508 6115 6495 7459
Digitalisering af billeder, CD cd    28 11 18 12 12 11 20
Antal undersøgelser (Excl. Billedfusionering) 14132 14200 12596 13391 14868 17974 19508 20011 20452 20449
Stigning i forhold til året før  0,5 -11,3 6,3 11,0 20,9 8,5 2,6 2,2 0,0 

Statistik 2009-2018
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Den nye Pet-Ct skanner til Fysiologisk klinik ankom til hospitalet i efteråret 2018. På grund af vægten blev det 
nødvendigt at anvende en særskilt kran til at løfte skanneren op på parkerings-dækket ved hovedindgangen.



Heibergs Allé 4
8800 Viborg

Tlf. 7844 0000
www.hospitalsenhedmidt.dk
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Vægten af PET-CT skanneren var en stor belastning for parkeringsdækket, men med muskelkraft og snildhed kom  
PET-CT skanneren det sidste stykke vej til opmagasineringsrummet. Nu venter vi spændt på, at den bliver installeret i 
den nye  afdeling.


