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Svar vedr. skannerkapacitet - anmodning om svar i 
forbindelse med samrådsspørgsmål

Region Sjælland købte i 2008 nye skannere for at supplere de allerede 
eksisterende. Baggrunden for indkøbet var at have kapacitet til at nå to 
primære mål – opfyldelse af kravene i kræftpakkerne og høj kvalitet på 
området.

Den daværende skannerkapacitet var ikke stor nok til både at opfylde 
de nye krav til forløb på bl.a. kræftområdet og samtidig varetage den 
akutte opgave, ligesom skannerne var for gamle til at kunne opnå den 
ønskede kvalitet i behandling af patienterne. 

Region Sjælland valgte i forbindelse med indkøbet at nye skannere at 
lade de gamle stå med henblik på ekstra kapacitet ved nedbrud, men 
også for at give mulighed for pukkelafvikling.

Region Sjælland har opgjort, at den nuværende kapacitet udnyttes fuldt 
ud i forhold til ovennævnte formål.

Den måde hvorpå kapaciteten på skannere udnyttes er helt afhængig af 
sygehusets produktion – både det enkelte sygehus og i regionens som 
helhed. Skanninger indgår som en del af rigtig mange patienters forløb, 
hvilket betyder, at der er behov for både planlagte og akutte skanninger 
af patienter. Akutte patienter og patienter i kræftpakker stiller særlige 
krav til ledige skannertider.

MR-skanninger bruges primært til undersøgelser i dagtid, og har derfor 
en kapacitetsudnyttelse på 100 % i dagtiden. Det er muligt at planlægge 
disse skanninger med mindst muligt spildtid, og der er ikke behov for 
personale i vagt til betjening af disse skannere.

CT-skanninger bruges hele døgnet til undersøgelse af akutte patienter. 
Kapacitet til behandling af akutte patienter betyder bl.a. at der skal væ-
re personale til betjening af udstyret hele tiden hvilket giver tidspunkter 
på døgnet, hvor der er personale i vagt, men hvor kapaciteten ikke ud-
nyttes til elektive patienter, eksempelvis aften/nat og weekend.

Undersøgelse og behandling af akutte patienter forudsætter adgang til 
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mulighed for akut CT-skanning i alle døgnets 24 timer. Dette kræver stor fysisk skannerkapa-
citet og reservekapacitet til at modgå eventuelle skannernedbrud på regionens 6 sygehusene 
med større akut aktivitet. 

Herudover er der i forbindelse med kræftpakker indført et krav om, at alle patienter sikres 
skanning i løbet af 48 timer, og at der ved telefonisk henvisning kan meddeles patienten en 
tid til skanning inden for dette tidsrum. Det betyder, at en del af skannerkapaciteten nødven-
digvis må være reserveret til dette formål, også selvom der ikke altid er sikkerhed for at den 
ledige kapacitet kan udnyttes til denne patientgruppe fuldt ud. 

Region Sjælland har, for at imødekomme ventetid på en række primært ortopædkirurgiske 
forløb, samarbejdsaftaler med bl.a. private sygehuse. Det betyder, at en del af regionens pati-
enter vil opleve at blive skannet på et privat sygehus i stedet for i Region Sjællands eget regi. 
80 % af de patienter som oplever at blive skannet på et privat sygehus eller klinik bliver det, 
som del af sådanne pakker. 

Region Sjælland kan på baggrund af antallet af skanninger foretaget på private klinikker for 
Regionen se, at henholdsvis 99,7 % og 86,6 % af regionens samlede behov for CT – og MR 
skanninger produceres på egne sygehuse. Antallet af skanninger som foretages i privat regi 
knytter sig hovedsageligt til MR-skanninger, som indgår som en del af aftalte behandlingsfor-
løb i tilslutning til operation for ryg-, skulder-, hofte og knælidelser og dermed samtidig af-
regnes til en væsentlig reduceret takst. Patienter i regionens sygehusvæsen sendes som ud-
gangspunkt ikke til skanning på private sygehuse, hvis det ikke er som del af et i forvejen af-
talt forløb. 

Sygehusene i Region Sjælland er hele tiden i gang med at optimere deres produktion og skabe 
gode forløb for patienterne. Derfor har regionen også igangsat en række optimeringstiltag på 
de radiologiske område, herunder bl.a. skabelse af optimale rammer for booking- og beskri-
velsesarbejde, etablering af hjemmearbejdspladser til røntgenlæger, som kan beskrive bille-
der hjemmefra, reducering af sårbarhed i produktionen via størst mulig fleksibilitet blandt 
personalet osv. 
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