PET/MR-scanner

Abner op for nye diagnostiske
muligheder. Den kan give hurtigere
undersggelsesforlgb og mere detaljede
og preecise billeder.
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Kaere kollegaer

Arsberetningen 2018 afspejler endnu et spaendende
ar pa Nuklearmedicinsk Afdeling i Odense. Jeg vil ger-
ne starte med at takke alle medarbejdere for en fan-
tastisk indsats.

Vi laver utroligt mange undersggelser af hgj kvalitet,
samtidig udvikler vi os med introduktion af nye scan-
nere, eendrede arbejdsgange med avancerede IT-
systemer og forskning pa alle niveauer. Jeg vil ogsa
gerne takke samarbejdspartnere inden for alle disse
omrader, ikke mindst Radiologisk Afdeling, OUH, der
bistar os i forbindelse med beskrivelserne af PET/CT-
og PET/MR-scanningerne. Vi haber pa et fortsat godt
samarbejde med vores rekvirenter, bade dem vi ken-
der og de nye, der kommer til.

Patienterne er naturligvis de vigtigste, og vi har faet
bekraeftet, at 0ogsa patienterne synes, at vi yder en god
service og generelt er meget tilfredse med opholdet
pa afdelingen i forbindelse med undersggelserne.
Som det fremgar af forsiden havde vi fornemt besgg
i forbindelse med indvielsen af vores nye PET/MR-
scanner, som vi gleeder os til at fa taget rigtig godt i

brug og finde en passende snitflade mellem PET/MR
og PET/CT pa den ene side og andre unders@gelser
pa den anden side, herunder CT og MR. Vi er meget
bevidste om, at de kombinerede scannere kun skal
bruges, nar de reelt ger en forskel for patientfor-
labene.

Derfor prioriterer vi ogsa forskningen hgjt og har,
som det fremgar af forskningsafsnittet, med basis i
en ny forskningsstrategi anvendt principperne i Den
Syddanske Forbedringsmodel ogsa inden for dette
omrade. Vi har nu foruden vores forskningsleder seks
forskningsgruppeledere, og jeg er overbevist om, at
denne struktur vil gavne vores forskning, sa vi bade
kan ga i dybden og bevare sammenhangen pa tvaers
imellem grupperne. Meget af den forskning, vi laver,
er med involvering af mange forskellige kompetencer
ogsa internt pa afdelingen.

Jeg haber, at du vil fa et indtryk af afdelingens mange
facetter ved at laese eller bladre vores rapport igen-

nem.

Allan Johansen
Ledende overlaege




Personale

Afdelingens resultater er et resultat af de enkelte medarbejderes
feelles indsats. Vi samarbejder pa tveers for at na afdelingens mal.

Tiltraedelser

Professor Albert Gjedde (1. januar)

Stud.medhj. Emilie Stender Skovrup (19. marts)
Overlaeege Anni Morsing (1. april)

Leege Johannes Thorsted Bertelsen (1. april)

Radiograf Dorte Margrete Sgrensen (1. maj)

Forsker Manouchehr Seyedi Vafaee (1. maj)
Cyklotronvagt Jonas Jensen Holmgren (7. maj)
Leegesekretaerelev Lotte Benneskov Miadi (1. september)
Diplomingenigr Morten Troj Jensen (1. september)

1. reservelaege Rikke Vestergaard Andersen (1. oktober)
Leegesekretaer Charlotte Findsen (1. november)

Fratraedelser

Klinisk ingenigr Saga Steinmann Madsen (28. februar)
Leegesekretaerelev Pernille Kjaersgaard Mahs (28. februar)
Radiograf Kristoffer Bach Nielsen (1. februar-31. marts)
Cellebiolog Charlotte Aaberg-Jessen (22. februar-31. marts)
Leegesekretaerelev Lisa Lykke Knudsen (1. marts-31. august)
Cyklotronvagt Tanja Dominey (30. april)

Leege Karen Middelbo Buch-Olsen (31. maj)
Kontormedhjeelper Annemette Valund Christensen (30. juni)
Laborant Kathe Lundgaard Hansen (30. juni)
Afdelingsbioanalytiker Linda @ster-Jargensen (30. juni)
Radiograf Anja Thingholm (31. juli)

Leegesekretaer Tina Dal Hansen (31. juli)

Stud.medhj. Mette Johansen (15. september-31. december)

Jubilaeum
Laegesekretaer Betina Lindskov Slot havde 25-ars jubileeum
den 1. september.

Afdelingsbioanalytiker
Bioanalytiker Dorthe Roholdt blev ansat som afdelingsbio-
analytiker den 1. august.

Uddannelse

Overleege Anders Thomassen er i gang
med sit ph.d.-projekt: Absolute PET myo-
cardial blood flow and perfusion reserve
as adjunct to cardiac CT for diagnosing
coronary artery disease (APPCAD).

Klinisk ingenigr Saga Steinmann Madsen
er i gang med sit ph.d.-projekt: Neuro-
biologiske effekter af arbejdsrelateret
stress (NeroWAD).

Leege Marianne Vogsen er i gang med
sit ph.d.-projekt: Molecular Evaluation
of Metastatic Breast Cancer — A Clinical
Study of Accurracy and Response Assess-
ment (MESTAR).

Bioanalytiker, cand. scient i Biomedicin
Karina Lindbgg Madsen er i gang med
ph.d-projektet: Exploring the vulnerabi-
lity of cancer stem cells (CSC) to Auger-
electrons.

Bioanalytiker Anita Eysturtun har laest fag
under Diplomuddannelsen i Ledelse.

Leegesekretaer Pia Skov Hansen leeste Spe-
cialistsatsning for Forskningssekreteerer,
Modul 1 (januar-juni).

Leegesekretaer Louise Saugberg Pedersen
leeste kommunom-modulet Vejlederud-
dannelse for elevansvarlige (februar-juni).

Radiograf, cand.scient.san Christina Baun
afsluttende sin sundhedsfaglige kandidat-
uddannelse pa Syddansk Universitet den
20. juni.




Afsked med afdelingsbioanalytiker

Linda Qster-Jargensen blev i 1975 ansat i Radiofysisk Laboratorium,

som efterfalgende kom til at hedde Nuklearmedicinsk Afdeling.
Her var hun ansat frem til i dr, hvor hun valgte at gé pa pension.

Afdelingsbioanalytiker Linda @ster-
Jgrgensen har i mange ar interes-
seret sig for fysik og kemi. Tilbage
i hendes barndom elskede hun at
samle blade og blomster - helst
rosenblade, s3 hun kunne lave
“parfumer”. I realskolen blev hen-
des interesse for laboratoriearbej-
det yderligere vagt. Hun var meget
pertentlig og altid den, der holdt
pa, at man skulle male alting ngj-
agtigt af, og at det ikke bare skulle
veere en sjat af det ene og en sjat
af det andet. Nej det skulle ga helt
rigtigt for sig.

Da Linda blev udleert, fik hun en
fast stilling pa Centrallaboratoriet
pa OABS. Efter en kort tid dér
blev hun ansat pa Radiofysisk La-
boratorium, som vores afdeling
hed dengang. Da hun startede i
afdelingen, var det ikke det mest

imponerende indtryk, hun fik. Af-
delingen var ikke ret stor. Udover
en Picker-scanner var der alene to
gammakameraer, som mest af alt
lignede regntgenudstyr. Afdelingen
voksede med arene; apparatur, an-
det udstyr og flere forskellige ar-
bejdsopgaver kom til.

Gennem hele Lindas arbejdskar-
riere har hun udviklet sin faglig-
hed. I 1990 blev Linda afdelings-
bioanalytiker med ansvar for at
kvalitetssikre undersggelsesproce-
durer, radiofarmacien og stralehy-
giejnen. Fra 2001 til 2004 var Linda
underviser, hvilket gav hende helt
nye opgaver. Linda var ofte en af
dem, der blev spurgt, nar der duk-
kede nye opgaver op i afdelingen.
Hun var med til at kare Ceraspect-
hjernescanninger, hun startede op
med cellemaerkninger, og hun var

ogsa med i PET, da det startede.
Da der kom nye regler, som med-
farte ombygning af Radiofarma-
cien, ydede Linda en stor arbejds-
indsats, sa afdelingen kunne leve
op til de nye standarder. Hun var
aldrig treet af sit job, og hun tri-
vedes godt med de forskellige ar-
bejdsopgaver, som gjorde hendes
dag meget afvekslende.

Linda valgte at ga pa pension den
30. juni efter et langt og spaenden-
de arbejdsliv. Hun holdt afskeds-
reception den 16. maj. Hun nyder i
dag at have mere tid sammen med
familien, og ser tilbage pa et langt
arbejdsliv med mange dejlige kol-
legaer og samarbejdspartnere. Hun
gleeder sig over, at nogle af faelles-
skaberne holdes ved lige.




Arets laereplads pa Fyn

Leegesekretcereleverne ved Odense Universitetshospital karede i aGr OUH
til "Arets Leereplads” pa Fyn. Odense Universitetshospital blev desuden
{ landskonkurrencen karet til Danmarks ncestbedste lcereplads.

Laegesekreteeruddannelsen pa Odense Universitets-
hospital er blevet haedret med en fornem 2. plads i
konkurrencen om at blive arets leereplads i Danmark.
Forinden havde OUH vundet den fynske del af kon-
kurrencen ud af 21 andre arbejdspladser.

Nuklearmedicinsk Afdeling deltager i uddannelsen af
laegesekretzererne. Vi har to elever om aret, som i alt
nar at veere pa fire afdelinger i Igbet af deres uddan-
nelsesforlab.

Her i afdelingen leerer eleverne om det nuklearmedi-
cinske speciale. De faren god forstaelse af sekretariats-
funktionerne, og falger ind imellem ogsa andre fag-
grupper, hvor de bl.a. oplever arbejdet i Radiokemien
og -farmacien, og de er med til nogle af undersggel-
serne.

Den enkelte elevs praktikplan tilretteleegges ud fra
bade personlige og faglige kompetencer. Dette er for
at sikre, at eleverne udfordres tilpas i opgaverne og
for at skabe en god sammenhaeng mellem skole og
praktik.

8 ¥ ARETS
B L EREPLADS

Jeres virksomhed
Odense Universitetshospital
har i 2018
faet 2. pladsen som

ARETS LEREPLADS

af
Danske Erhvervsskoler og -Gymnasier
"Eleverne udfordres konstant, og der foregar en
progressiv indlaering. Uddannelsen er

kendetegnet af en usadvanlig hgj faglighed, og
det gennemsyrer hele uddannelsesforlgbet”.
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Sadan en god lereplads

Klip fra elevernes faelles indstilling af OUH som
"Arets Leereplads” pa Fyn.

« Elevvejlederne er dygtige til deres fag og kom-
petente til at give eleverne et godt fundament.

» Mulighed for at veere nysgerrig og fordybe sig
i de emner og opgaver, den enkelte elev finder
seerligt interessant.

 Der er plads til at veere elev.

» Elevvejlederne er gode til at udfordre eleverne
svarende til deres udvikling.

« Uddannelseslederen tager godt hand om elever,
der har szerlige udfordringer - arbejdsmaessigt
eller personligt.

- Stort fokus pa det sociale, blandt andet med
feelles elevfrokost hver fredag.

 Studiedage med fagrelevante emner.
 Hgj faglighed.

« Alsidigt praktikforlgb.

» Praesenteret for flere forskellige specialer.

« Kommer rundt om alle de mangeartede opgaver
og funktioner, faget har at tilbyde.

/DL magasinet




HAPPY OR NOT

Afdelingen har gennem et lille drs tid undersegt patienternes

oplevelse af deres besag pa afdelingen. En brugbar viden,
sd vi kan tilpasse og ege patienttilfredsheden.

Pa afdelingen havde vi en Happy or not-stander, som
patienterne kunne trykke pa, nar de forlod afdelin-
gen. Standeren var placeret én uge ad gangen i et
afsnit, og pa den made fik vi feedback pa, hvordan
patienterne overordnet set havde oplevet besgget pa
Nuklearmedicinsk Afdeling.

Altovervejende var der tale om meget positive til-
bagemeldinger, og i mange uger, hvis ikke alle, 13 vi
med en positiv feedback-ratio mellem 95 og 100 %.
De vigtigste udslag var, nar der var forsinkelse. Her
kunne man tydeligt se, at patienterne naturligvis syn-
tes, at dette var utilfredsstillende, og der blev ogsa
iveerksat en raekke tiltag, bl.a. i PET, hvor vi indfgrte

mere malrettet information, de gange der var svigt/
forsinkelse af FDG-produktionen.

Da vi efterhanden fandt ud af at mansteret var ret
stabilt, forsggte vi ogsa med en raekke andre spgrgs-
mal, herunder adgangsforholdene til Nuklearmedi-
cinsk Afdeling. Dette aendrede naturligvis den sam-
lede tilfredshed, men kun ret marginalt, og selvom
teksten var anderledes, tror vi stadigveek, at hoved-
parten af patienterne svarede pa, hvordan oplevelsen
var af hele besaget.

/Allan Johansen
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PET/MR-scanner

Den nye PET/MR-scanner bruger ikke ront-
genstraler, og den er langt mere praecis.
PET/MR-teknikken dbner op for helt nye

diagnostiske muligheder.

2018 har veeret det farste hele driftsar for afdelingens
PET/MR-scanner. Det har veeret et meget speendende
ar, hvor vi har scannet en lang raekke forskellige klini-
ske patienter, men ogsa scannet projektpatienter til
forskellige forskningsprojekter. Vi har i lgbet af aret
faet sat gang i driften af scanneren og indkert pro-
tokoller og sekvenser til de forskellige typer under-
sggelser, som enten allerede scannes pa PET/MR-
scanneren, eller som er planlagt til at starte.

Der er i lgbet af aret opndet en starre fortrolighed
omkring den simultane brug af PET og MR som hy-
bridmodalitet, og de udfordringer der er i forbindelse
med implementeringen af sddan en scanner. Antallet
af PET/MR-installationer pa verdensplan er stadig kun
omkring 100, og modaliteten kan derfor ikke regnes
som standard endnu.

Nagleapplikationerne af PET/MR er stadig ikke defi-
neret, hvilket til dels skyldes den forholdsvis lille ud-
bredning i forhold til fx PET/CT, men ogsa den starre
kompleksitet ved kombinationen af PET og MR. Vi vil
pa Nuklearmedicinsk Afdeling gerne bidrage til for-
stdelse og diagnosticering af sygdomme med PET/
MR og har derfor en raekke projekter, der skal be-
lyse anvendelsen af PET/MR i bade forsknings- og
klinikmaessig sammenhaeng.

Vores forskning pa PET/MR'en skal selvfglgelig kom-
me patienterne til gode. Derfor er en raekke projek-
ter allerede planlagt eller sat i gang, der forsgger at
gavne patientbehandlingen, hvad enten de bidrager
med yderligere diagnostisk information eller hgjner
undersggelsens generelle kvalitet. Vi undersgger for-
skellige aspekter af mange forskellige sygdomme og
vil gerne tilfgre yderligere diagnostisk information
ved bl.a. cervix- og prostatacancer. Men vi kigger
ogsa pa hoved-hals-patienter, hvor den gode blgd-
delskontrast fra MR kan hjaelpe i diagnosticeringen
og behandlingen af denne patientgruppe.



En gruppe af patienter, som er oplagt til PET/MR-
scanning pa grund af den reducerede stralebelast-
ning, er bgrn. I 2018 opstartede vi et projekt med
PET/MR-billeddannelse af bgrn, der mistaenkes for
inflammatorisk tarmsygdom (IBD). Indtil videre er
projektet meget lovende med henblik pd hjeelp til
udredning og behandling af denne patientgruppe.
Der inkluderes lgbende patienter i projektet, som er
et samarbejde med Afd. H.

Yderligere keres andre forskningsprojekter pa PET/
MR-scanneren, der forsgger at belyse andre aspek-
ter af blandt andet stress og neurodegenerative
sygdomme, hvor der forhdbentligt opnas en starre
forstdelse af drsagen og diagnosticeringen af disse
sygdomme. PET/MR'en er i denne sammenhang en
unik modalitet, der potentielt kan yde et signifikant
bidrag i disse omrader.

Ud over de kliniske scanninger pad PET/MR-scanneren
er en lang reekke projekter enten allerede i gang el-
ler i opstartsfasen omhandlende nogle af de tekniske
aspekter ved PET/MR, hvoriblandt attenuationskor-
rektion har fyldt mest til at starte med. Vi har lgbende
evalueret ZTE-algoritmen, der er en sekvens specielt
designet og udviklet til at forbedre attenuationskor-
rektionen pa PET/MR, men som ogsa kan finde an-
vendelse til andre formal. Vi er allerede startet med at
implementere andre forskningssekvenser til forbedret
MR-billeddannelse, og vi evaluerer den kvantitative
ngjagtighed ved ikke-rene positron emittere.

Vi gleeder os meget til resultaterne fra de mange for-

skellige projekter pa PET/MR'en og forventer allerede
i 2019 at kunne praesentere nogle af disse.

/Thomas Andersen




3D-printer

Der er mange fordele ved en 3D-printer. Vi printer produkter og reservedele til brug i
afdelingen. Voores tekniker Casper Haugaard Pedersen har specialiseret sig i disse
unikke printopgaver. Han udvikler produkter og sikrer god printkvalitet.

For godt 1% ar siden fik vi en 3D-
printer her pa afdelingen, som jeg
efterfglgende har brugt en del tid
pa at leere at kende. Det var noget
helt nyt, som ingen her pa stedet
har arbejdet med, sa der har veeret
en del at saette sig ind i, inden vi
nu er kommet til et punkt, hvor vi
kan printe "neesten” alt.

Fordelen ved at 3D-printe i forhold
til andre metoder til at bearbejde
materialer er, at man har mulighed
for at lave komplicerede emner,
som fx lukkede hulrum inde i en
anden form, uden at skulle lime
eller lave andre krumspring for at
opna det gnskede resultat. Vi bru-
ger det meget i forbindelse med
fantomer, hvor der eksempelvis
skal veere et hulrum til aktivitet et
specifikt sted.

En 3D-printer er netop som navnet
siger en printer, der udskriver i 3D.
Den gar det via forskellige typer
plastik pa et arbejdsomrade, der i
vores tilfaelde er 35x35x50 cm. Ty-
pen af plastik bestemmes af, hvad
man g@nsker at lave, og hvad det
skal bruges til. Det er ogsad mu-
ligt at fa plastik med forsteerkende
elementer i, eksempelvis kulstof-
fibre.

Maden printeren fungerer pa er at
varme plastikken op til den tem-
peratur, der nu er optimal for det
pageeldende materiale. Materialet
sidder pa en rulle gverst pa printe-

ren og bliver trukket langsomt ned
igennem en dysse, hvor det bli-
ver varmet op for derefter at blive
trykket ud via en stepmotor. Vores
printer kan printe med en oplgs-
ning ned til 0,05 mm. Det vil sige,
at den kan lave horisontale lag, der
er 0,05 mm tykke.

For at printe en 3D-form skal man
enten have en ferdig 3D-fil, eller
ogsa skal man tegne sit eget de-
sign. Der findes forskellige pro-
grammer til at tegne i 3D, og jeg
har valgt at bruge Fusion360. Det
er lidt tungt at komme i gang
med, men nar man fgrst har styr




pa det, er det fantastisk til at tegne
komplicerede emner. Det, der kan
veere lidt en udfordring, er, at man
skal vaenne sig til, at man tegner
et 3D-objekt pa en 2D-flade. Det
kan godt veere lidt kompliceret, da
man skal teenke lidt frem i proces-
sen, hvis det er indviklede objekter
med mange vinkler.

Vi kan tage en fil fra vores egen
scanner og printe "neesten” di-
rekte. Der er altid noget, der skal
rettes til eller stives af for at kunne
printe det i ordentlig kvalitet. Her
er fx en mus fra dyrescanneren,
hvor der er artefakter, der skal fjer-

nes. Der kan ogsé veere omrader,
der ikke haenger sammen eller er
for tynde til at kunne holde sig
selv. Det er noget, man med erfa-
ring begynder at kunne genkende.
Nér man har sit endelige emne
feerdigt, og man skal til at printe
det ud, har man brug for et pro-
gram, der deler emnet op i hori-
sontale plan, som derefter kan

sendes til printerens controller. Jeg
bruger selv et program, der hedder
Cura. Det er ogsa her, man define-
rer printerhastighed, oplasning og
mange andre opsatningsmulig-
heder. Det er meget essentielt, at
alle parametre er sat netop til det
materiale, man gnsker at printe.
Der er ikke stor tolerance pa de
forskellige parametre, og er de ikke

Eksempler pa 3D-print

- Holder til spritdispenser

+ Hjernefantom

+ Komplet cyklotronmodel

- Prop til fantom og blybeholder

« Kabelsgger

- "Blyldg” i plastik til dispenser

+ Blyforet spragjteholder til Radiofarmaci
+ Holder til vaerktgj

+ Holder til whiteboard

- Kasser til elektronik-design

« Strube i gummi til at treene med

* Model til ny hot-cell

+ Blyforet kassemodel

+ Tang til kit i Radiokemi

 Holdere til bleeserfunktion til 3D-printer
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sat korrekt, kan meget ga galt
under printet. Ofte tager et print
mange timer, og det er virkelig cer-
gerligt at komme ind om morge-
nen, efter printeren har kert hele
natten, og se, at noget er gaet galt
pa grund af, at opsaetningen ikke
har vaeret helt korrekt.

/Casper Haugaard Pedersen




SharePoint

Afdelingen bruger SharePoint til at dele filer, data, nyheder og
ressourcer. Systemet fremmer samarbejdet i de enkelte grupper, ligesom
det er en ideel platform til samarbejde pd tveers af organisationen.

2018 blev aret, hvor vi for alvor tog
SharePoint-systemet til os. Syste-
met faciliterer sikre websteder,
hvor man kan dele viden med hin-
anden. Det er muligt at graduere
rettigheder til brugerne, sa de en-
kelte websider bliver tilpasset de
forskellige brugergrupper.

S Jb

SharePoint

Sekreteergruppen startede med et
sekreteer-site. Vi deler dokumenter,
links og lister, som vi har brug for
i det daglige arbejde. Det er des-
uden blevet et godt veerktgj i for-
bindelse med arbejds-, kursus- og
ferieplanlaegning, hvor vi via for-
skellige oversigter kan danne os et
godt overblik.

Vi har eksempelvis en liste med
dagens arbejdsopgaver (som gar
pa skift efter en rulleplan), sd man
hurtigt kan fa et overblik over da-
gens arbejdsfunktioner. Vi har ogsa
et skema til brug for registrering af
henvisninger, s& man altid er sikker
pa at f& den korrekte undersggel-

seskode koblet pd henvisningen.
Relevante telefonlister, links og ko-
der er placeret pa vores hovedsite.
P& den made har vi hurtig og nem
adgang til de ting, som vi bruger
mest i vores travle hverdag.

Herudover bruger vi ogsa Share-
Point til vores sekreteermader, hvor
vi laver dagsorden og referat direk-
te i programmet. Dette sparer en
del tid, da referatet bliver skrevet
under madet, og man ikke efter-
falgende skal bruge tid pa at sam-
menfatte et laengere tekstreferat.

SharePoint bruges bade til rutine-
funktioner og administrative for-
mal. Det erstatter mange mails og
gule sedler. Vores erfaringer har
spredt sig som ringe i vandet til
resten af afdelingen, s& nu ogsa
andre personalegrupper har taget
systemet til sig - ikke mindst til
forskningsbrug.

Afdelingens Forskningsforum har
faet lavet et site, der samler forsk-
ningsmaterialet. Der er blevet op-
rettet en projektliste og forskel-
lige andre biblioteker og lister til
nye projektidéer, SDU-ansatte og
fondsans@gninger. Hverprojektejer

har desuden mulighed for at fa op-
rettet et selvsteendigt projektsite
under forskningssiden, hvor deres
gruppe kan arbejde og dele op-
lysninger, data og kalenderaftaler
med hinanden.

Afdelingen brugeridag SharePoint,
nar vi skal opbevare diverse inter-
ne dokumenter og dele informa-
tion. Det er blevet et dagligt ar-
bejdsredskab og en effektiv sam-
arbejdsplatform for hele afdelin-
gen. Nye sites er i stgbeskeen, og
flere kommer til.

Vi er generelt en afdeling, der ger-
ne indfgrer andringer, hvis det
giver god mening, og i en travl
hverdag giver dette system god
mulighed for pa en sikker og sy-
stematisk made at opbevare og
dele data til gavn for samarbejdet.
SharePoint-systemet har pa kort
tid fundet fodfeeste i afdelingen,
og der er ingen tvivl om, at vi farst
lige har taget hul pd de mange
muligheder, som det kan tilbyde!

/Charlotte Larsen og
Pia Skov Hansen




Den Syddanske Forbedringsmodel

Forbedringsmodellen er en ramme for, hvordan man kan teste ideer

til forandring, som forventes at skabe en forbedring.

Den Syddanske Forbedringsmodel er indfert i hele
regionen og dermed naturligvis ogsa pa OUH og
Nuklearmedicinsk Afdeling. Pa afdelingen er der kun
ganske fa, der er uddannet i den Syddanske Forbed-
ringsmodel. Vi har arbejdet med tavlerne, herunder
pa vores Forskningstavle. Mange af vores forsknings-
mgder og afdelingsmgder starter foran tavlerne, og
dette giver et overblik og indtryk af, om vi beveeger

os i den rigtige retning. Det er ogsa her, hvor man har
mulighed for at komme med nye idéer, som sa bliver
baret videre. Den mere systematiske anvendelse af
principperne bag den Syddanske Forbedringsmodel
vil tage fart i 2020.

/Allan Johansen




Forskning

Vi spiller hinanden gode i Forskningsenheden i Nuklearmedicinsk Afdeling.
Forskningsstrategien for 2018-2022 viser retningen for, hvordan vi gennem
udvalgte indsatsomrdder vil udvikle forskningen i afdelingen.

Processen med Forskningsstrategien for Nuklear-
medicinsk Afdeling

I 2018 har vi i afdelingen udarbejdet en forsknings-
strategi, som skal gaelde frem til 2022. Vi startede ar-
bejdet pa en feelles workshop i april 2017. Her sa vi
tilbage pa afdelingens forskningsmaessige successer,
og vi sa fremad pa, hvad der ger, at vi fremadrettet
laver den mest spaendende forskning i verden. Herpa
kom vi med konkrete forslag til, hvad der skal til for
at nd vores forskningsmal. Der kom en lang raekke
forslag, som vi stemte om, og de 4 forslag med flest
stemmer var: 1) Prioritering, 2) Ressourcer, 3) Infra-
struktur og planlaegning og 4) Tveerfagligt samarbej-
de.

En arbejdsgruppe gik nu videre med at sammensaet-
te en strategi ud fra indkomne forslag. Den samlede
strategi blev bygget op over mal og delmal, fem prio-
riterede emner for forskningen og en reekke indsats-
omrader, hvortil vi har defineret mal og indsatser for
perioden 2018-2022.

Implementering af forskningsstrategien

Forskningsstrategien tradte i kraft i starten af 2018,
hvor der blev udvalgt personer fra afdelingen til at
varetage ledelsen af hvert af de prioriterede forsk-
ningsemner. De prioriterede emner er PET/MR, kreeft-
sygdomme, hjerte-kar-sygdomme, hjernesygdomme
og specielle emner samt en gruppe om praeklinisk
forskning, som er kommet til sidenhen. Der er igang-

Hvad skal vores forskning?

Vores forskning skal:

» Forbedre diagnostik og behandling
« Skabe relevans for patienterne

» Spaende fra molekyle til menneske
« Skabe udvidet sygdomsforstaelse

sat mgder med tveerfaglig deltagelse bade inden for
grupperne og pa tveers af grupperne - dette er med
henblik pa at sikre nytten af vores forskning via tveer-
fagligt samarbejde.

Malstyringstavle for forskning

Sidelgbende med implementering af forskningsstra-
tegien har vi arbejdet med en malstyringstavle for
forskningen. Malstyringstavlen beskriver de veerdier,
som vi har i vores forskningsenhed. Den overordnede
veerdisaetning er, at vi spiller hinanden gode i Forsk-
ningsenhedeniNuklearmedicinsk Afdeling.Herudover
adresserer tavlen de mal og indsatser, som danner
det konkrete grundlag for vores strategi i perioden
2018-2022.

SharePoint-site for forskningen

Vihar oprettet et SharePoint-site for afdelingens forsk-
ning, der giver os mulighed for at skabe overblik over
bl.a. projekter, projektidéer, afdelingens fondsansag-
ninger, bevillinger og publikationer. Herudover kan vi
let traekke veerdier for vores indsatsomrader ud fra
registreringen pa SharePoint-sitet.

Vi ser frem til Igbende at monitorere og videreudvik-
le vores forskning og det tveerfaglige samarbejde i
kommende ar.

/Malene Hildebrandt

Hvad vil vi gerne som forskere?

Vi vil:

« Samarbejde og spille hinanden gode
 Prioritere for at na vores mal

» Seette trivsel og arbejdsgleede hgjt

* Yde den bedste kvalitet i alt
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Projekt NeuroWAD

| NeuroWAD-projektet handler det om hjernen og stress.
Forsker Saga Steinmann Madsen undersoager
de neurobiologiske effekter af arbejdsrelateret stress.

I Nuklearmedicinsk Afdeling pa
Odense Universitetshospital karer
forskningsprojektet  NeuroWAD,
som er et ph.d.-projekt, formet
ud af oplevede problemstillinger
i det, man i forskningsmaessig
sammenhang kan fristes til at kal-
de 'verdenen udenfor’. Projektet
skal overordnet undersgge, om
der er forskel pa hjernen hos pa-
tienter med svaer arbejdsrelateret
stress og raske kontrolpersoner,
med speciel fokus pa hjernens be-
lgnningssystem. Projektets navn
kommer af titlen "Neurobiological
effects of Work related Ajustment
Disorder”, da Stress, med eller
uden arbejdsrelation, simpelthen
ikke findes som en diagnose hver-
ken nationalt eller internationalt.

Hvorfor hjernens belgnnings-
system, kan man spgrge.

For det farste har hjernens belgn-
ningssystem, altsd dopamin og de
dopamingene netveerk, vist sig at
have afgerende betydning for de
kompetencer, som veerdseettes al-
lermest i det moderne samfund.
Det er ikke bare et spgrgsmal om,
at vi som arbejdstagere skal veere
glade og motiverede pa jobbet,
men at motivation og belgnning
simpelthen har vist sig at have
afgerende indflydelse pa alt fra
grundlaeggende humer, vores ind-
laeringsevner, over planleegning til
opgavelgsning og handlingsman-
stre m.v. Nar disse evner pavirkes,
begynder vi mentalt at fungere

darligere, og symptomerne ind-
treeder i forbindelse med stress,
formodentlig fer vi ser de mere
kropslige symptomer.

For det andet fordi de absolut af-
gerende stressfaktorer i arbejds-
miljget er direkte relateret til vo-
res fglelser og oplevelser af vores
arbejdsliv, altsd om vores hjerner
belgnner os for at ga pa arbejde.
Sidste ar udgav det danske Na-
tionale Forskningscenter for Ar-
bejdsmiljg, som pa verdensplan
betragtes som vaerende blandt de
absolut bedste, saledes en arti-
kel som (endnu engang) slar fast,
at der er sammenhaeng mellem
arbejdsglaede og mentale sund-
hedsproblemer, medarbejderflugt,
sygefraveer og fertidspension. Det
er et studie, som inddragede ikke
mindre end 10.000 arbejdstagere.
Sa der er altsa flere begrundede
argumenter for at studere hjer-
nens belgnningssystem i forbin-
delse med arbejdsrelateret stress,
som pa nuverende er et uudfor-
sket perspektiv.

Hvad er det sa, vi skal lave pa
NMA i Odense?

Vi skal som sagt scanne nogle
hjerner, men pa trods af leengere
tids tilleb, har vi endnu kun skabt
fa resultater i forhold til protokol-
len! Men, som det heldigvis ofte
er, er noget eller maske endda
rigtig meget alligevel opstaet. Ud-
gangspunktet for dette har maske
endda uagtet veeret delvis lykkelig
uvidenhed om, "hvad der IKKE kan
lade sig gere”, samt et brandgodt
team pa en fantastisk afdeling.

Som det i virkeligheden ofte er
med stort set al ny teknologi, viste
det sig, at den nye PET/MRi-scan-
ner med TOF-teknologi pa afde-
lingen, som der p.t. kun findes én
af i Danmark, ikke var helt klar til
cutting edge hjerneforskning, da
den blev installeret pa afdelin-
gen, og det var vi maske heller
ikke helt! Scanneren fortsatte en
tid med at drille, samtidig med at
det mildt sagt trak ud med nogle
software-opdateringer fra leveran-
dgren. Men her er hele humlen,
at det ikke kun har veeret skidt,
og intet er sa skidt, at det ikke er
godt for noget. I mellemtiden har
vi nemlig leert en masse, og vi har
opdaget nye og spaendende veje
at ga.

I NeuroWAD-projektet skal vi bru-
ge mindst to tracere, henholdsvis
FDG og Raclopride, til at studere
de stressede hjerners funktioner.




Projekt NeuroWAD

Forskellen er, at FDG fglger gluko-
semetabolismen (hjernens ener-
giforbrug), og Raclopride binder
sig til Dopaminreceptorer. Uden
at teerske langhalm kan tracerne
kort beskrives ved, at FDG saetter
sig fast og akkumulerer, og Raclo-
pride fungerer ved, at den hopper
pa og af pa dopaminreceptorerne,
ogsa kaldet irreversible og reversi-
ble processer.

Nar man arbejder med psykiatri-
ske diagnoser i hjerneforskning,
ogsa kaldet neuropsykiatri, vil
man gerne kunne kigge pa hjer-
nen, mens den ‘arbejder’. Det vil
sige, hjernen arbejder selvfglgelig
hele tiden, men man vil gerne stu-
dere hjernen pa de steder, hvor vi
ved, der er aktivitet i forbindelse
med de symptomer, som vi i det-
te projekt interesserer os for. Helt
konkret betyder det, at vi gerne vil
have deltagerne til at lase opgaver,
mens de ligger i scanneren. Man
viser dem opgaverne pa en skaerm,
og sa svarer de ved at trykke pa en
knap med fingrene. For traceren
Raclopride er det en almindelig
anvendt metode, men for FDG har
det grundet den irreversible pro-
ces ikke veeret brugt og valideret i
forskning tidligere.

Mens vi har ventet pa den keere
scanner, er det dog gaet sadan,
at der er udgivet et par artikler fra
en gruppe, der er lykkedes med
at lave netop aktivitetsopgaver

med FDG ved at indfgre konti-
nuerlig infusion - altsa indsprgjte
traceren langsomt gennem hele
scanningen i stedet for det hele i
ét hug fer scanning. Til dette for-
mal bruger man en infusionspum-
pe, og serme om vi ikke ogsa er i
besiddelse af en sddan og endda
i MR-kompatibel tilstand. Vi har
ogsa faet pravet det af, og det ser
faktisk ud til at virke.

Udover at vi nu far mulighed for at
implementere den nye FDG-me-
tode, har vi ogsa afprgvet at tage
vengse blodpraver til brug i vores
analyser frem for arterielle blod-
praver, som udggr vaesentlig ster-
re risiko for deltageren og derfor
stort set ikke er praktisk lade sig
gerligt. Endelig har vi taget de for-
ste spadestik til at arbejde med
en metode, hvor det fremtidigt
kan lade sig ggre helt at undvae-
re blodpraver, idet den simultane
PET/MR-scanner netop ger det
muligt at lave sdkaldt 'Image Deri-
vered Input Functions’, hvilket vil
sige, at vi traekker de oplysninger,
vi skal bruge i analyserne direkte
ud af billederne.

Sidst, men ikke mindst

Det er med et lille input udefra
blevet aftalt at inddrage afde-
lingens cellelaboratorie i Neuro-
WAD-projektet. Projektet mgdes
nemlig ofte af kommentarer om-
kring, hvorvidt stressede personer
ikke bare er mere sarbare individer.

Lige pa det punkt ma vi erkende,
at det er der simpelthen ingen,
som ved pa nuveerende tidspunkt
— det er, om man vil, et spgrgsmal

om hgnen eller segget! Men vi
kan blive nogle af de farste, som
tager et lille skridt imod at kom-
binere forskningsgrene og meto-
de til at besvare dette i fremtiden.

Ved at analysere en lille bitte dra-
be blod hos vores deltagere kan vi
ved hjeelp af en gentest undersgge
variationen pa deltagernes COMT-
gen. COMT-genet har netop be-
tydning for dopamin i de omrader
af hjernen, som vi gnsker at un-
dersgge og kendes ogsa popu-
leert som "Warrior/Worrier genet’ —
altsa  ’'kriger/bekymrings-genet’,
men mere om det en anden gang!
Konklusion - Ventetid er ikke al-
tid spildtid.

Det er habet, at NeuroWAD-pro-
jektet kan bidrage til et rigtig godt
fremtidigt fundament for yderlige-
re forskning og andre spaendende
projekter. Arbejdsprocesser, nye
som gamle, er olien, der far appa-
ratet til at glide og understatter,
at en forskningsenhed kan tilbyde
bade egne og eksterne projekter
et sublimt ‘apparat’ til gennem-
farelse af greensebrydende forsk-
ning pa flere omrader.

/Saga Steinmann Madsen




Laboratory Information Management System

Afdelingens nye Laboratory Information Management System (LIMS)
er blevet taget i brug. Systemet er med til at oge patientsikkerheden
og vil pa sigt kunne lette den daglige arbejdsgang.

Grundet @get fokus pa patient-
sikkerhed, herunder registrering af
indgivet radioaktivt sporstof til
patienter, valgte Nuklearmedicinsk
Afdeling i 2018 at investere i et nyt
LIMS-system.

Formalet med indkebet af sadan
et system var dels at erstatte den
gamle isotopdatabase til registre-
ring af radioaktive isotoper pa af-

delingen, samt at opnad en gget
sikkerhed for at en given patient
far indgivet den korrekte maengde
sporstof.

Valget faldt pa et LIMS-system fra
Comercer kaldet IBC-NM, og fra 1.
november har dette system veeret
implementeret i Radiofarmacien,
hvor det holder styr pa alle spor-
stoffer, der indgar i de klassiske

nuklearmedicinske undersggelser
(ikke PET-undersggelser). IBC-NM-
systemet erstatter al den papir-
dokumentation, der tidligere skulle
noteres manuelt i forbindelse med
fremstillingen af de forskellige
sporstoffer. Samtidig linker syste-
met patientdoser til en given pa-
tient med cpr-nummer samt en
unik stregkode.




Execute protocol

no

Resume protocol 109: Tc-99m DPD

Exec. ID 1265 Ref. time
Worklist 63,11MBg
Activity /Ay 0,00 MBg
Volume Ay 0,00m
Concentr. 4 -

21-02-201909:35
Pharmacon  Tc-99m-DPD Expect
Stock ID 2208 63,11

Lotar (D

Min Max

370,00 <11100,00

2,00 <10,00
o=
o=

lget pa blybeskytteren
~ (i) Teceos (OPD)

Amount 1 vials)  Exp:1(Min:1, Max:1)

1 \Anbring Teceos (DPD) glasset i blyafskeermning og desinficér gummimembranen samt v 4

v (1) Tc99mPertechnetat

Amount 63,11 MBq  Exp:63.11(Min:370.00, Max: 11100.00)

0,00 mi (Max:10.00)

2 |Treek Tc-99m Pertechnetat op i en passende sprejte (max. 11100 MBq i max. 10 ml).

3 Tilsat D,S%NaC\ op til 2-10 ml.
- -i) 0,9% Nacl 10ml

Amount 5,00 m Exp:5.00 (Max:10.00)
[] write off complete vial

4 |Tilsast aktivitet til DPD glasset.
Brug ikke udluftningskanyle!
|Der er stort undertryk i glasset 53 sprajten tammer sig selv.

5 |Glasset rystes kraftigt til indholdet er fuldstaendigt oplest.
Task executed
O Ves @ No

6 |Inkuberes i 5 minutter ved stuetemperatur.

-00:05:00

00:00:00

>

7 |Opbevares ved stuetemperatur (15°-25°C).

IBC-NM-systemets workflow
IBC-NM-systemet er designet til at
varetage al dokumentation i forbin-
delse med fremstilling og handte-
ring af radioaktive sporstoffer. Ar-
bejdsgangen starter allerede ved
udpakningen, hvor alle de farma-
ka (isotoper, sporstoffer, saltvand
mm.) der indgar i fremstillingen af
sporstofferne, indtastes i IBC-NM -
systemets database, og der printes
labels til hvert enkelt farmaka med
en unik stregkode.

Alle dagens patienter/undersggel-
ser indleeses automatisk i IBC-NM -
systemet fra afdelingens RIS-sy-
stem, og ud fra denne patientliste
beregner IBC-NM-systemet, hvor
meget sporstof der skal fremstilles
til alle dagens undersggelser. Pro-
tokollerne (opskrifterne) til frem-
stilling af de forskellige sporstoffer
er lagt ind i IBC-NM-systemet, sa
ved fremstilling af et givent spor-
stof falges opskriften pa skaermen,
og stregkoderne til de farmaka,

der indgar i opskriften, scannes
undervejs i fremstillingen. P& den
made dokumenteres det, preecis
hvilke farmaka der er indgaet i et
givent fremstillet sporstof, samt
hvor meget aktivitet og hvor stor
koncentration, der er i det fremstil-
lede sporstof.

Naeste skridt er at forberede da-
gens patientdoser. Ud fra dagens
patientliste med undersagelses-
type og undersggelsestidspunkt
beregner IBC-NM-systemet hvor
meget sporstof, der skal traekkes
op til hver enkelt patient. Stregko-
den for det givne sporstof scan-
nes, far patientdosen traekkes op,
og der printes en label med pa-
tientnavn, cpr-nummer, sporstof,
aktivitet og unik stregkode, som
seettes pa patientsprgjten. Pa den-
ne made er hele arbejdsgangen fra
lager til patientdose dokumenteret
i IBC-NM-systemet. Et sidste skridlt,
som endnu ikke er implementeret,
er at scanne patientsprgjten lige

Eksempel pa protokol til
fremstilling af Tc-99m DPD.

for indgift, for pa den made at re-
gistrere det praecise tidspunkt og
den praecise maengde aktivitet ved
indgift.

Udover den ggede patientsikker-
hed ved at hver patientsprgjte nu
er markeret med navn og cpr-num-
mer, varetager IBC-NM-systemet
ogsa affaldshandtering og regi-
strering af afdelingens radioak-
tive affald. Andre muligheder i
IBC-NM-systemet, der endnu ikke
er implementeret, er kvalitetskon-
troller samt automatisk varebestil-
ling ud fra den aktuelle lagerbe-
holdning.

Alt i alt er det mit indtryk, at de
daglige brugere har taget godt
imod IBC-NM-systemet, og at sy-
stemet (om ikke andet sa pa sigt)
vil lette den daglige arbejdsgang,
ikke mindst med hensyn til doku-
mentation og registrering.

/Kasper Thilsing Hansen




Apparatur

To af afdelingens gammakameraer (Mediso Nucline X-ring og Philips Skylight)
er [ dr blevet taget ud af drift. Vi afventer nye gammakameraer,
som vil blive installeret i lobet af 20109.

Apparatur Fabrikat og type Anskaffelsesar
PET/MR-scanner GE PET/MR Signa 2017
PET/CT-scannere GE PET/CT Discovery 690 2011
GE PET/CT Discovery 710 2013
GE PET/CT Discovery 710 Clarity 2015
2 stk. GE PET/CT Discovery MI 2017
SPECT/CT Siemens Symbia T16 2009
GE Optima NM/CT 640 2013
GE Discovery NM/CT 670 2014
Gammakameraer Mediso Nucline TH45 2002
Philips Skylight 2003
Ge Ventri 2004
NephroCam DDD Diagnostics 2016
DigiRad 2018
Cyklotroner GE PETtrace 2005
GE PETtrace 880 2017
Radiokemi synteseudstyr Tracerlab MX, GE 2004
Tracerlab FxC pro, GE 2004
O-15-vand syntesesystem, Scansys Laboratorieteknik 2007
Theodorico dispenser, Comecer 2010
FASTlab gen. I, GE 2011
Tracerlab MX, GE 2014
0-15-vand syntesestem, Hidex 2016
2 stk. FASTlab gen. II, GE 2017

Mediso-kameraet blev installeret i juli 2002.

Det kostede dengang 1,8 millioner kr., og det har gen-
nem hele sin levetid veeret stabilt og fleksibelt. I en pe-
riode blev det brugt til lungescintigrafi. Senere blev
detisaer brugt til sentinel node ved mamma cancer og
malignt melanom og sé selvfglgelig en masse reno-
grafier. Det er desuden det kamera, som har lavet aller-
flest optagelser pa bgrn i alle aldre.




Radioaktive leegemidler

| Radiokemien er den nye generation af FASTlab-syntesebokse til fremstilling af

FDG taget ( brug. Validering og ansegning til Lcegemiddelstyrelsen for 11C-Raclopride
og 18F-PSMA blev udarbejdet ved siden af de daglige rutineproduktioner.

.

Bioanalytiker Carina Holton Pontg er i gang med at
samle kit til dagens FCO-produktion.

Diplomingenigr Morten Troj Jensen udfaerer kvali-
tetskontrol af produktionen.

Sporstof Produktioner

BE-FDG 356
BF-FCO 50
18F-FLU 108
1BE-FDOPA 27
11C-Methionin 14
1C-PIB 9

10-Vand 7

BN-Ammoniak 12
1241-Nal 6

#Ga-Somakit TOC 184




Undersggelser og behandlinger

Det samlede antal undersagelser og behandlinger er i dr steget til 36.209.

Sentinel node, peroperativ med gammaprobe 222 Kardiografi, LVEF, ligeveegt, Tc-99m-HSA 573
Maling af plasmavolumen, I-125-Albumin 24 Myokardieperf, N-13-NH3, farm.stress., adenosin 1
Lymfescint., tumor dreenage, Hoved/hals, SPECT 63 Myokardieperf, N-13-NH3
Maling af erytrocytvolumen, Cr-51-erytrocytter 24 PET-myokardieperfusion, O-15-H20, pharm.stress 9
Lymfescint., tumor dreenage, Tc-99m-nanokolloid 47 PET-myokardieperfusion, O-15-H20
Peritumoral injektion af Tc-99m-nanocoll 374 PET-myokardiemetabolisme, F-18-FDG 17
Lymfescint., ekstremiteter, Tc-99m-nanocoll 1 Myokardieperfscint., ga., Tetrof,, farm. stress, adeno. 645
Tarevejsscintigrafi, Tc-99m-pertechnetat 2 Myokardieperfscint., ga., Tetrof,, fysiol. stress 15
Lymfescint., tumor dreenage, hud, Tc-99m-nanokoll. 165 Myokardieperfscint., ga., Tetrof,, pharm. stress dobu 3
I1alt 922 Myokardie.scint., SPECT, ga., Tetrof, regadenoson 79
Myokardie.scint., ga., Tetrofosmin 579
Centralnervesystemet ralt 1931
PET-cerebrale neuroreceptorer, stat,, C-11-PIB 7
R cerebrum pa PET/MR 145 Knoglerogled
Reg. cerebrale metab., stat., F-18-FDG 443 Knoglescint, flerfaset 1
Reg. cerebrale metab., stat., F-18-FET 42 Knoglescintigrafi, regional, statisk 1
Cerebrale neuroreceptorer, I-123-FP-CIT 242 Knoglescintigrafi, helkrops, statisk 198
L alt 379 Knoglescintigrafi, SPECT 13
1alt 213
fEndokrineorganer
Thyreoideascintigrafi, Tc-99m-pertechnetat 1396 _
Helkropsscintigrafi efter I-131-terapi 96 CT W8 pa PET/CT 4191
Helkropsscintigrafi, diagnostisk, 1-123-jodid 7 MR WB ps PET/MR 27
Helkropsscintigrafi, diagnostisk, 1-131-jodid 43 falt 4218
Parathyreoideascintigrafi, Tc-99m-MIBI, SPECT 272 _
Binyrebarkscintigrafi, I-131, norcholesterol 7 Distalt systolisk blodtryk, OE, kuldeprovokation 22
Ialt 1821 Distalt systolisk blodtryk OE, fingre 35
_ Distalt systolisk blodtryk, UE, ankel-ta 924
Meckels divertikel, scint., Tc-99m-pertechnetat 2 Lalt %81
Ventrikeltgmningstid, fast fade, Tc-99m-omelet 44 _
Galdevejsscintigrafi, Tc-99m-Mebrofenin 12 Isotopterapi med radium-223 diklorid 81
GI Galdesyretab SeHCAT 37 Isotopterapi med I-131, lavdosis 148
Tarmtransittid, In-111-DTPA 3 Isotopterapi med I-131, hgjdosis 96

Ialt 98 Ialt 325




Infektionsscintigrafi, Tc-99m-leukocytter 1
PET-infektionsskanning, F-18-FDG 938
Billedfusionering PET, SPECT, CT 7057
PET-scanning, F-18-DOPA 34
Tumorscintigrafi, I-123-jodid 1
Tumorscintigrafi, I-123-MIBG 3
PET-tumorskanning, C11-Methionine 8
PET-tumorskanning, F-18-FDG 7991
PET-scanning, F-18-Fluorid 692
PET-tumorskanning, F-18-Cholin 254
PET-tumorscint.,, GA-68-DOTATOC 374
PET-tumorscan., PET statisk, uspec. isotop 12
Ialt 17365

CT af thorax 18
CT af hjertet 11
CT af lunger 1
UL af halsarterier 46
Kvantitativ UL/Doppler arterier (UE) 71
Kvantitativ UL/Doppler vener (UE) 1
1alt 148
37.000

36.000
35.000
34.000
33.000
32.000
31.000
30.000
29.000
28.000

27.000

2014 2015

Renografi, Tc-99m-MAG3, ACE-inhibitor 159
Renografi, Tc-99m-MAG3, diurese 1333
Renografi, graft, Tc-99m-MAG3 131
Renografi, Tc-99m-MAG3 617
Nyrescint., Tc-99m-DMSA 1
Glomeruleer filtration, CR-51-EDTA, flere blodpr. 99
Glomeruleer filtration, Cr-51-EDTA, enkelt blodpr. 1131
Ialt 3471

2016

Lungefunktionsus., diffusionskapacitet (CO) 537
Lungeperfusionsscintigrafi, Reg., Tc-99m-MAA 243
Lungeperfusionsscintigrafi, Tc-99m-MAA 1
Lungefunktionsus., Helkropspletysmografi 591
Lungeperfusionsscint., spect., Tc-99m-MAA 1251
Lungeventilationsscint., spect., Tc-99m-Technegas 1214
I1alt 3837

2017 2018




Fundraising

Afdelingens forskere seger kontinuerligt efter midler fra fonde og puljer.
| flere tilfeelde har afdelingen modtaget bidrag og stette
til forskellige forskningsprojekter.

Bevillingsgiver Ansgger Projekt

Malene Grubbe Hil-  Personalized Response Monitoring in

OUHs Frontlinjepulje debrandt Oncology (PREMIO) 3.750.000
SDU SUND Marianne Vogsen 1 ars ph.d.-stipendie 500.000
Helsefonden >aga Steinmann NeuroWad 400.000
Madsen
Simon Fougner Hartmanns  Birgitte Brinkmann  Behandling af lungekraeft vha. intern 379.670
Familiefond Olsen Auger-Emitter Radioterapi :
Civilingenigr Frode V. Nye-  Birgitte Brinkmann  Behandling af lungekraeft vha. intern 180.521
gaard og Hustru’'s Fond Olsen Auger-Emitter Radioterapi :
Fabrikant Einar Willumsens  Birgitte Brinkmann  Behandling af lungekreeft vha. intern 100.000
Mindelegat Olsen Auger-Emitter Radioterapi :
Direktar Emil C. Hertz og Birgitte Brinkmann  Behandling af lungekreeft vha. intern 25000
hustru Inger Hertz' Fond Olsen Auger-Emitter Radioterapi :
OU.Hs efteruddannelses- Malene Grubbe Deltagelse i SNM 2018 24.200
pulje Hildebrandt
Kraeftens Bekeempelse Marianne Vogsen Deltagelse i SNM 2018 19.900
Internationaliseringspuljen Saga Steinmann Kursus/Samarbejde med St. Thomas, 10.000
Madsen London
OUHs efteruddannelses- . King's College London Course on Simulta-
pulje LSRR neous PET-MR: Science and Practice 2018 8.660
Kraeftens Bekeempelse Frederik Helland Deltagelse i SNM 2018 7.951
OU.Hs efteruddannelses- Oke Gerke §4. Blomgtrlsk Kolloqmum i det Interna- 7601
pulje tionale Biometriske Selskab
Kompetenceudviklings- Saga Steinmann King's College London Course on Simulta- 2200

puljen pa OUH Madsen neous PET-MR: Science and Practice 2018




Forskerne formidler deres viden via artiker i videnskabelige tidsskrifter.
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