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Vi tar teenke nyt




Ledende overleege Vagn Hennild og ledende overradiograf Jan Bovin

Rentgenafdelingen arbejder s

lelse, s der ikke
egesekreteerer til
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Vi far flere kraefter

Fusionen af rentgenafdelingerne pa Bispebjerg og Frederiksberg Hospitaler er foregaet
rimeligt smertefrit. Og den giver fordele for bade patienter og medarbejdere

Pr. 1. april i ar blev rontgenafdelingerne pa
Bispebjerg og Frederiksberg Hospitaler for-
melt til én afdeling med feelles afdelings-
ledelse. Sammen med de anastesiologiske
afdelinger er det rontgenafdelingerne, der
forst har taget hul pa at gennemfore sam-
menlaegningen i praksis.

Ledende overlage pa Rontgenafdelingen,
Vagn Hennild, forteeller, at sammenlaeg-
ningen ligger i naturlig forleengelse af en
udvikling, der har veeret i gang i nogle ar:
- For et par ar siden valgte man af spare-
hensyn at ansette alle radiologer under
Bispebjerg Hospital og udstationere nogle
af dem pa Frederiksberg Hospital. Sa for
radiologerne endrer det ikke sa meget,
siger han.

Fordel for patienterne

Sammenlagningen har medfort et stort
arbejde med at udarbejde nye protokoller
for undersggelser og lave planer for, hvor-
dan ressourcerne i afdelingen bedst kan
udnyttes. Ifolge ledende overradiograf, Jan
Bovin er det en stor fordel for patienterne,
at apparatur og medarbejderressourcer nu
kan udnyttes pa tveers af de to hospitaler:
- Et eksempel er urologiske undersogel-
ser, hvor CT kapaciteten er for lille. Der
regner vi med at fa en ny CT scanner pa
Bispebjerg Hospital, som naturligvis ogsa
kan udnyttes til de urologiske patienter fra
Frederiksberg.

Jan Bovin forteeller, at medarbejderne grad-
vis har faet lejlighed til at samarbejde pa
tveers af hospitaler. For eksempel gennem
uddannelsen til beskrivende radiograf, som
to radiografer fra Bispebjerg Hospital og
tre fra Frederiksberg Hospital har taget.
Det var et oplagt omrade at samarbejde

pa. Ligesom laegesekretarerne gradvis er
begyndt at arbejde som en gruppe, der

kan traede til og hjelpe hinanden, hvis der

f.eks. opstar ko et sted. Der er allerede sket
en sammenlaegning indenfor uddannelse
og kvalitetssikring.

Entydig ledelse

Samarbejdet bliver nemmere af, at der i
den nye afdeling er et entydigt ledelsesan-
svar, en feelles afdelingsledelse og kun én
direktion at forholde sig til.

Det, at den nye afdelingsledelse er kommet
til at besta af en leder fra begge steder har
ifplge Vagn Hennild haft en positiv betyd-
ning for sammenlaegningen.

- Der er god signalveerdi i at sammensatte
ledelsen med en leder fra hvert sted. Det
har helt sikkert vaeret med til at blad-

gore processen og undga for meget fokus
paé lillebror-storebror, understreger den
ledende overlage.

Med patienten i centrum

Ifolge Vagn Hennild har det ogsa lettet
sammenlagningen, at de baerende vardier
i de to afdelinger er ret ens:

Bade pa Bispebjerg og pa Frederiksberg
Hospital laegger vi stor vaegt pa respekten
for patienten og for medarbejderne. Begge
steder er vi vant til at saette patienten

i fokus f.eks. ved at forsege at undga
ventetider. Den del er ret betydningsfuld i
sammenlagningen.

Selvom der har veret en vis bekymring
over sammenlaegningen is&r hos radiogra-
ferne og serligt pa Frederiksberg Hospital,
der kan opfatte sig selv som "lillebror”

i fusionen, er sammenlagningen ifplge
overlaegen gaet relativt let. Bl.a. fordi der er
indlysende fordele ved at skabe en storre
afdeling med flere medarbejdere, flere res-
sourcer og flere maskiner:

- Vi far flere kreefter og kan na leengere
med forskning og udvikling, slutter Vagn
Hennild.

Den nye Rgntgenafdeling

= Rentgenafdelingen har i alt 140 medar-
bejdere, nemlig 26 laeger, 76 radiografer,
20 sekretaerer, 3 sosu-assistenter og 16
porterer.

= Afdelingen rader over tre CT scannere,
fire store MR scannere, en lille MR scan-
ner sarligt til handled samt en ny MR-
vippescanner.

Afdelingen udferer rontgenundersagelser,
ultralydsundersogelser og CT- og MR
skanninger. | alt gennemfores ca. 150.000
undersagelser om aret, heraf 22.000

CT undersogelser og 12.000 MR under-
sogelser.

= MR skanner = skanning ved hjalp af mag-
netfelt. CT skanner = skanning ved hjalp
af rontgenstraler tredimentionait.

Sammenlagningen af de to afdelin-
ger er foregaet som et projekt med
ledende overlaege Vagn Hennild som
projektleder.

Der har vaeret nedsat et szerligt
fusions MED udvalg samt en raekke
arbejdsgrupper, hvor medarbejderne
fra de to hospitaler har haft mulighed
for at lzere hinanden at kende pa kryds
og tvaers. MED udvalget har holdt

en raekke heldagsmader og har bl.a.
arbejdet med organisering og skonomi
i den samlede afdeling.

Det er planen at nedlgge sammen-

lagningsorganisationen og gé over til
faelles drift i efteraret.
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Forsker Mikael Boesen

Dynamiske MR skanninger giver
bedre behandlinger

Patienter med leddegigt og pd sigt ogsa kreeftpatienter nyder godt af dynamiske MR skanninger

Nojagtig hvor i leddet sidder beteendelsen og hvor aktiv er den

hos en patient med leddegigt? For at svare pa det sporgsmal er der
brug for fplsomme undersggelsesmetode. Sammen med Parker
Instituttet og det engelske firma Image Analysis har forsker Mikael
Boesen udviklet en metode til at analysere sakaldte dynamiske MR
billeder, der er tilstreekkelig folsom til at vise, praecis hvor i leddet
betaendelsen sidder.

Den dynamiske skanning kan potentielt gore behandlingen mere
effektiv. For nar man kan identificere, lokalisere og vurdere graden
af beteendelsen i et led nejagtigt, er det muligt at give en malrettet
behandling. F.eks. ved at stereoider sprojtes direkte ind det mest
betandte sted i leddet. Ifplge Mikael Boesen kan de dynamiske
skanninger ogsa bruges til meget hurtigt at vise, om en behandling
far bugt med beteendelsen:

- De normale kontrastforsteerkede statiske billeder kan ikke i
samme grad vise, om betendelsestilstanden er ved at aftage, men
det kan vi se pd de dynamiske skanninger, forteller Mikael Boesen.

Dynamisk MR skanning
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Store perspektiver

- Nar vi er startet med at underspge patienter med leddegigt
skyldes det, at det er en sygdom, vi ved meget om og hvor vi
har meget effektive behandlingsmetoder. Det giver mulighed
for at male pa nogle tydelige forandringer, fortaller forskeren.

Han ser store perspektiver i de dynamiske MR skanninger - ogsa
pa andre felter, for eksempel kreeftbehandling. Mikael Boesen
forudser, at dynamiske skanninger kan vise, hvilken del af en
kreeftknude, der er mest aktiv og dermed hvor det vil veere

mest effektivt at udtage en biopsi. Ligesom en dynamisk MR
skanning vil kunne vise, om aktiviteten i en kraeftknude bliver
mindre efter en behandling.

- Det er en stor tilfredsstillelse, at vores forskning kan bruges
umiddelbart til at forbedre behandlingerne, slutter Mikael
Boesen.

Parker Instituttet
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Vippeskanner
kan hjaelpe
rygpatienter

Staende MR skanning kan give patienter med
uforklarlige smerter i ryg og knae ny viden om
deres sygdom

Radiologernes nyerhvervelse og stolthed er en sdkaldt vippeskan-
ner, der blev installeret pa Frederiksberg Hospital i oktober 2010.
Skanneren er en gave fra Oak Fonden til Parker Instituttet, der
forsker i gigtsygdomme. Den er den forste af sin art i Nordeuropa.

Forelpbig er skanneren i testfasen, forteller forsker Mikael Boesen.
Det betyder, at den udelukkende bliver brugt i studier, der kan
vise, hvordan den virker og hvad den kan i forhold til de traditio-
nelle MR skanninger, hvor patienterne ligger ned.

Skanning under belastning

Vippeskanneren gor det muligt at lave en MR skanning af en
patient, mens han/hun stdr op - og dermed se, hvordan et kna
eller en ryg ser ud i den naturlige sammenhang, mens det enkelte
led er pavirket af kropsvaegten.

Det er iser patienter med lenderyg problemer og lidelser i knaene,
der kan fa glaede af den nye vippeskanner. Rgntgenafdelingen har
indgaet et samarbejde med Rygcentret pa Glostrup Hospital og med
Rigshospitalets Rontgen Afdeling og rygsektion for at finde ud af,
hvordan skanneren bedst kan bruges til patienter med ryglidelser.

- Vi ved endnu ikke sa meget om, hvad den kan bruges til. Sa her i
begyndelsen bruger vi tid pa at udforske, hvad skanneren ngjagtigt
kan bidrage med i forhold til de traditionelle MR skannere. Der

-
&
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er nemlig ogsa det sarlige ved vippeskanneren, at den har et
lavere magnetfelt end de fleste andre MR skannere. Det er derfor
nedvendigt at sammenligne skanninger fra de konventionelle MR
skannere med bade liggende og stdende skanninger pa vippeskan-
neren for at fa erfaring med, hvordan billederne er ud pa de
forskellige magnet feltstyrker, forteller Mikael Boesen.

Uforklarlige symptomer

Vippeskanneren skal i forste omgang isar bruges til at undersoge
patienter, der har symptomer, som ikke kan forklares ud fra en tra-
ditionel MR skanning og andre undersggelser. Det kan f.eks. veere
patienter, der tidligere er opereret for en diskusprolaps og bliver
ved med at have smerter og symptomer pa nervetryk. Eller det kan
veere patienter med symptomer pa nervetryk, hvor MR skanningen
ikke viser noget unormalt. Her kan en skanning i staende tilstand
potentielt afslgre, om der er dannet nye prolapser eller andet.

Desuden kan skanneren bruges til at kigge pa, om de enkelte ryg-
hvirvler er mobile i forhold til hinanden, og hvor mobile de er.

Mikael Boesen forteller, at for patienter med uforklarlige symp-
tomer kan det have stor betydning at fa sikkerhed for, hvad deres
smerter skyldes:

- For mange er det en kaempe lettelse at fa en diagnose f.eks. i for-
hold til at fa sygedagpenge eller andre ydelser, slutter forskeren.
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Hvert minut taeller

Rentgenafdelingen har udviklet et e-learning program, der kan lzere
laegerne at lzese hjernescanninger af apopleksi-patienter

Scanning af apopleksipatienter og patien-
ter med forbigdende iltmangel i hjernen
er en af de opgaver, der fylder meget for
radiologerne pa Bispebjerg Hospital. Med
deres scanninger stgtter radiologerne klini-
kernes beslutning om, hvilken behandling,
der skal sattes ind.

- Vores radiologer har trombolysevagten i
hele Hovedstadsregionen hver anden dag
- sa akutscanning af apopleksipatienter er
et af flagskibene for afdelingen, forteller
Anders Fogh Christensen.

“Time is brain”

Nar en patient kommer ind med akut med
apopleksi, skal der hurtigt laves CT under-
sogelse, som ogsa viser blodforsyningen

til hjernen for at konstatere, om der kan
indledes en behandling med trombolyse.
Og her er hvert minut kostbart:

- Vi plejer at sige, at "time is brain” - hvert
minut teeller, for der der 2 mio hjerneceller
pr. minut ved iltmangel. Derfor geelder det
om at finde de smarte veje - og her betyder
det meget, at medarbejderne ved, hvad de
har med at ggre, understreger afdelings-
leegen.

Han fremhever det e-learning program,
som radiologerne har udviklet i samar-
bejde med neurologer som kan bruges

til at gve sig i at laese scanningsbilleder.
Programmet er bygget op som en inter-
aktiv serie af undersggelser med hver

sit sygdomsbillede, man kan ove sig pa
derhjemme. Og ifplge Anders Fogh Chri-
stensen har programmet vist sig at lofte
neurologer samt vagthavende radiologers
kompetencer.

Vi kan konstatere, at de er klart bedre til at
leese scanningerne efter de har gennemgaet
e-learning forlpbet, forteller han.

Forbigéende iltmangel

Radiologerne pa Bispebjerg Hospital er
ogsa i samarbejde med neurologerne eks-
perter i at udrede patienter med forbigaen-
de iltmangel i hjernen. De har glaede af en
hurtig skanning, som kan konstatere, om
de lider af forbigdende iltmangel (TCI), der
kan veere et forvarsel til en egentlig blod-
prop. Undersggelser viser ifplge Anders
Fogh Christensen, at en hurtig undersggel-
se efterfulgt af behandling med forebyg-
gende medicin nedbringer patienternes
risiko for at fa en efterfolgende blodprop i
hjernen med op til 80 %. Et fokusomrade
er at udvikle nye og mere fplsomme MR-
sekvenser som maske kan give en bedre
fremstilling af omrader, der har veret
udsat for forbigdende iltmangel.

Ifplge Anders Fogh Christensen er evidens
et nogleord i forskning og udvikling. Pa det
neurologiske omrade arbejder radiologerne
lpbende pa at indfere de undersogelser og
metoder, der er evidensbaserede - dvs. som
er bevist at virke bedst i internationale
eller danske studier.

- Vi tager hele tiden sma trin op ad stigen.
Og vi er meget afhangige af vores samar-
bejdspartnere, slutter forskningslederen.

5-600 trombolysevurderinger
inklusive CT af hjernens vav og
karforsyning

3-400 MR-vurderinger af
forbigéende iltmangeltilstand (TCI)
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Vi kan altid finde nogen,
der vil samarbejde med os

Sammenlaegningen af de radiologiske afdelinger pa Bispebjerg og Frederiksberg Hospitaler giver mulig-
hed for er mere intensivt forsknings- og udviklingssamarbejde

Radiologerne pa henholdsvis Bispebjerg
Hospital og Frederiksberg Hospital har
traditionelt haft forskellige samarbejdsflader
- og dermed forskellige kompetencer. Hvor
de reumatologiske undersogelser af led og
knogler er i centrum pa Frederiksberg Hospi-
tal, fylder eksempelvis det neurologiske felt
meget pa Bispebjerg Hospital.

Og mens afdelingen pa Frederiksberg
Hospital har et veletableret samarbejde med
det forskningstunge reumatologisk baserede
Parker Institut, er radiologerne pa Bispebjerg
Hospital traditionelt mest orienteret mod
behandling og klinikken. Men der er ogsa
masser af overlap - og de to afdelinger sup-
plerer hinanden godt.

Et bredt forskningsfelt

Afdelingslaege Anders Fogh Christensen, som
er forskningsansvarlig pd Rentgenafdelingen,
forteeller, at rontgenomradet har en sarlig
status, fordi det fungerer som en stotte til
andre specialer. Derfor er forskningsfeltet
meget bredt - og forskning foregar altid i
samarbejde med klinikerne indenfor det
relevante speciale.

- Vi har en meget bred samarbejdsflade
blandt klinkere - fra neurologer og reumato-
loger til idreetsmedicinere og organkirurger.

Samarbejdsprojekter

Radiologerne fra Frederiksberg og Bispebjerg
Hospitaler har allerede gang i en raekke sam-
arbejdsprojekter. Her er nogle eksempler:

= Undersggelse af omfang af slidgigt i hoften
ved brug af bruskspecifik MR-kontrast

= Undersogelse af basisaktiviteten i hjernen
ved funktionel MR

= Undersggelse af smerteregistrering i hjer-
nen ved funktionel MR

= Fremtidig udnyttelse af vippe-MR scanner
ved undersggelse af diskusprolaps

Fordelen er, at vi altid kan finde nogen at
samarbejde med og at det et med til at give
en kortere vej til at indfere nye tiltag i den
Kliniske hverdag, understreger han.

Feelles forskning

Ifolge Anders Fogh Christensen bliver der i
forbindelse med sammenlagningen gjort en
bevidst indsats for at koble forskningen i de
to miljger endnu taettere sammen:

- Vi har flere og flere projekter i feellesskab.
Og pa mange omrader supplerer vi hinanden
godt, understreger afdelingslegen. Han peger
f.eks. pa undersegelser af beveegeappara-

tet, som idreetsmedicinerne fra Bispebjerg
Hospital og reumatologerne fra Frederiks-
berg Hospital har en falles interesse i - men
med hver deres indfaldsvinkel. Et andet
feelles forskningsfelt er undersogelser af
smerteregistrering i hjernen ved funktionel
MR, hvor Parker Instituttet ogsa samarbej-
der med radiologer pa bade Bispebjerg og

Afdelingsleege Anders Fogh Christensen

Frederiksberg Hospital. Rent praktisk letter
det samarbejdet gevaldigt, at alle kan hente
hinandens billeder og scanninger frem kun
med et enkelt klik.

Abenhed og samarbejde

Som forskningsleder arbejder Anders Fogh
Christensen pa at fremme abenhed og
samarbejde pa tveers - bl.a. ved at tilbyde
forskningsforleb til unge leeger pa tveers af
hospitalerne og ved at serge for gode forbin-
delser til klinikerne pa begge hospitaler og
holde gje med felter, der kan opdyrkes.

Afdelingslaegen anslar, at Rentgenafdelin-
gen lpbende indgar i cirka ti studier, hvor
formalet er afprovning af nye behandlings-
tiltag og derudover indgar i omkring 20
Kkliniske forskningsprojekter, hvor formalet
er indhentning af ny viden, som senere kan
bidrage til udvikling af nye behandlinger.
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Portreet

Det er blevet meget sjovere at vaere radiograf

Som beskrivende radiograf har man et starre ansvar. Det er rigtig rart og skaerper fagligheden,
forteeller de to nyudkiaekkede beskrivende radiografer, Rikke og Ulrik

Fagligheden har faet et loft, der kan meerkes, hos de to radio-
grafer, Rikke Koch Christensen og Ulrik Ratjen, fra henholds-
vis Bispebjerg Hospital og Frederiksberg Hospital. De har
begge her i foraret afsluttet en uddannelse som beskrivende
radiograf. Og det gor jobbet meget sjovere, for nu har de et
bedre indblik i radiologernes made at teenke og arbejde pa.

De beskrivende radiografer bygger bro mellem deres radio-
graf-kolleger og de unge laeger pa skadestuen. De har nemlig
til opgave at beskrive rontgenbilleder af evt. breekkede knog-
ler, for leegerne ser dem. For i tiden ville en leege pa skade-
stuen sta alene med vurdering af rontgenbillederne og forst fa
dialogernes vurdering dagen efter ved en skadekonferance.

Strakker sig laengere

Pa den made far de beskrivende radiografer "et ben i hver
lejr” og en bedre forstaelse for, hvad der teller, nar radio-
logerne kigger pa et billede:

- Jeg streekker mig meget leengere for at fa gode billeder, for
jeg ved, hvor vanskeligt det er at se noget, hvis et billede ikke
er taget i den rigtige vinkel f.eks., forteller Ulrik Ratjen.
Rikke understreger, at det er en stor tilfredsstillelse at vide, at

Radiograferne Rikke Koch Christensen og Ulrik Ratjen
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man som beskrivende radiograf er med til at nedbringe ven-
tetiden for patienterne i skadestuen. Der er altid en beskri-
vende radiograf pa vagt i skadestuen mellem kl. 14.30 og 22
pa hverdage. Det giver mulighed for en hurtigere afggrelse af,
om en patient skal sendes hjem eller skal i videre behandling.

- For mange radiografer er det lidt rutine at arbejde i knog-
lerummet. Men det er det ikke mere for mig. Nu kigger jeg
efter nogle helt andre ting og snakker ogsa mere med mine
kolleger om, hvordan vi far et godt billede, siger Rikke..

Positiv feedback

Begge oplever de, at deres nye faglighed bliver taget positivt
imod af kollegerne. I begyndelsen var der nok lidt usikkerhed,
om vi nu ogsa var gode nok til at beskrive. Men nu oplever
jeg at fa meget positiv feedback og en rigtig god dialog med
radiologerne, forteller Ulrik.

Radiograferne har gennemgaet et uddannelsesforlgb pa 1% ar
og bestdet en eksamen, hvor kravet var mindst 95 % rigtige
beskrivelser.
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