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Høringssvar fra Dansk Selskab for Klinisk Fysiologi og Nuklearmedicin 

Dimensioneringsplan 2024-28. Klinisk Fysiologi og Nuklearmedicin  

OVERORDNET HØRINGSMATERIALE  

Spørgsmål vedrørende udbud og efterspørgsel  

Spørgsmål 1: Hvordan opleves den nuværende balance mellem udbuddet og efterspørgslen på 

speciallæger?  

Svar 1: Der er en oplevelse af, at der i øjeblikket er større efterspørgsel end udbuddet på speciallæger 

generelt. 

 

Spørgsmål 2: Er der særlige regionale forskelle i efterspørgslen og udbuddet, som den kommende 

dimensioneringsplan skal tage højde for?  

Svar 2: Den større efterspørgsel synes at være delvis regionalt bestemt og særligt i yderområder.  

 

Spørgsmål 3: Vurderes udviklingen i efterspørgslen af speciallæger de kommende år at være større eller 

mindre end det forventede udbud, jf. hovedscenariet Figur 10? Med hvilken begrundelse? I hovedscenariet 

indgår den antagelse, at alle hoveduddannelsesforløb besættes efter en periode. Brug nogle af de andre 

scenarier til at vurdere udviklingen, hvis dette ikke er tilfældet. I vurderingen af efterspørgslen bedes 

foretaget en opdeling på funktionsniveau, således at det belyses, hvor stor en andel af speciallægerne, der 

fremadrettet forventes at være beskæftiget på hovedfunktionsniveau, regionsfunktionsniveau samt højt 

specialiseret funktionsniveau.  

Svar 3: Det forventede udbud jf. hovedscenariet Figur 10 fremstår umiddelbart fornuftigt overordnet 

vurderet, når det ses i lyset at det forholdsvise lille speciale, som arbejdsgruppen repræsenterer. Alternativ 

kan man overveje om efterspørgslen bliver for stor i fremtiden. 

 

Spørgsmål 4: Hvilke faktorer forventes at kunne få indflydelse på behovet for speciallæger? I vurderingen 

bør der tages højde for den demografiske udvikling, ændrede sygdomsmønstre, ændrede 

behandlingsmønstre/metoder, teknologisk udvikling, sundhedsplanlægning, øget specialisering, fokus- og 

indsatsområder, strukturændringer mv. Der kan hentes inspiration fra rapporten: Danskernes sundhed - 

Den Nationale Sundhedsprofil 2021 - Sundhedsstyrelsen.   

Svar 4: Faktorer, som vurderes at have betydning for behovet for speciallæger: Befolkningsudviklingen med 

en stigende andel af ældre, den teknologiske udvikling, som ser ud til at fortsætte og som fordrer øget 

specialisering og individuelle behandlingstilbud samt faktorer med indflydelse på befolkningens sundhed 

(alkohol, rygning, svær overvægt, fysisk aktivitet mv.) jf. Den nationale sundhedsprofil. 

 

SPECIALESPECIFIKKE SPØRGSMÅL 
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Spørgsmål vedrørende udbud og efterspørgsel 

Spørgsmål 1: Hvordan opleves den nuværende balance mellem udbuddet og efterspørgslen på speciallæger i 

specialet?  

Svar1: Der er en generel oplevelse af, at efterspørgslen er større end udbuddet i Uddannelsesregion Nord 

og Syd, men passende i Øst. 

 

Spørgsmål 2: Er der særlige regionale forskelle i efterspørgslen og udbuddet, som den kommende 

dimensioneringsplan skal tage højde for?  

Svar 2: Der er tendens til, at søgningen til Nuklearmedicinske afdelinger i yderdistrikter er lavere, og at 

antallet af ubesatte stillinger er højere i disse områder.   

 

Spørgsmål 3: Vurderes udviklingen i efterspørgslen efter speciallæger i specialet de kommende år at være 

større eller mindre end det forventede udbud, jf. hovedscenariet i Figur 5? Med hvilken begrundelse? Som 

udgangspunkt ser udviklingen i efterspørgslen af speciallæger sv. t. hovedscenariet ud til at være for lidt for 

lavt ud fra den nuværende situation med vakante stillinger i Region Syddanmark.     

Svar 3: Som specialeplanen ser ud i øjeblikket, vil der fortsat være størst volumen af speciallæger, som 

arbejder i specialet med arbejdsopgaver på hovedfunktionsniveau, hvilket findes på alle de 

nuklearmedicinske afdelinger i Region Syddanmark. Regionsfunktionsniveau indbefatter behandling med 

radioaktive lægemidler, som vurderes at have et stort potentiale og en reel vækst inden for de nærmeste år 

samt stråleterapiplanlægning, som vinder mere og mere indpas inden for forskellige cancertyper. Det 

vurderes, at der vil være behov for flere speciallæger af begge funktionstyper med samme fordeling som 

den aktuelle.  

 

Spørgsmål 4: Hvilke faktorer forventes at kunne få indflydelse på behovet af speciallæger i specialet?  

Svar 4: Den kraftige udvikling af specialet med PET/CT-, PET/MR-, Helkrops PET/CT-scannere og nye, mere 

specifikke og sensitive radiotracere inden for mange områder samt tiltagende deltagelse i MDT-

konferencer vurderes at fortsætte med tiltagende antal af patienter til nuklearmedicinske undersøgelser. 

Dette er begrundet i befolkningsudviklingen med en stigende andel af ældre, den teknologiske udvikling, 

som ser ud til at fortsætte, og som fordrer øget specialisering og individuelle behandlingstilbud samt 

faktorer med indflydelse på befolkningens sundhed (alkohol, rygning, svær overvægt, fysisk aktivitet mv.) jf. 

Den nationale sundhedsprofil. Med sideløbende forbedrede individuelle behandlingstilbud inden for blandt 

andet kræft forventes stadigt flere sygdomsoverlevere og patienter med kroniske cancersygdomme med 

behov for fortsat kontrol, evaluering af behandlingsrespons, recidivudredning og risiko for fornyet 

primærudredning, hvilket i høj grad involverer undersøgelser inden for det nuklearmedicinske område. Til 

dette kommer desuden en forventet stigning i antal patienter til behandling med radioaktive lægemidler, 

som tillige med PET-scanning til brug ved strålebehandlingsindtegning, er et område i vækst. Forskning er 

ligeledes en fortsat stor, vigtig og nødvendig del, og på dette område forventes en fortsat udvikling, som vil 

inddrage speciallæger.  
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Spørgsmål 5: Er der nogle generelle bemærkninger til lægeprognosens fremskrivning af speciallæger i 

specialet?  

Svar 5: Halvdelen af speciallægerne i specialet er på nuværende over 50 år og en fjerdedel er over 60, så en 

vis afgang må forventes inden for de nærmeste år.   

 

Spørgsmål vedrørende dimensionering  

Spørgsmål 6: Uddannelseskapaciteten blev i Dimensioneringsplan 2021 og Dimensioneringsplan 2022-2023 

fastsat til følgende antal hoveduddannelsesforløb pr. år: Se skema 

Hvilken uddannelseskapacitet anbefales for perioden 2024-2028, og med hvilken begrundelse?  

Svar 6: Vi anbefaler, at antallet af HU-stillinger i uddannelsesregion Nord og Syd øges fra tre til fire pr. år i 

Nord og en til to  i Syd. Begrundelsen skal desuden findes i de foregående svar på de specialespecifikke 

spørgsmål. For Uddannelsesregion Øst vurderes behovet uændret. Dvs. vi ønsker samlet set for hele landet 

at øge fra 8 til 10 HU-stillinger pr. år. 

Spørgsmål 7: Den nuværende ratio mellem introduktions- og hoveduddannelsesforløb er fastsat til 2,0-3,5. 

Hvilken ratio mellem introduktions- og hoveduddannelsesforløb vurderes nødvendig for dels at sikre et 

passende antal ansøgere til hoveduddannelsesforløbene og dels at sikre, at læger introduceres til specialet?  

Svar 7: Den nuværende ratio mellem introduktions- og hoveduddannelsesforløb på 2-3,5 vurderes fortsat 

at være passende.   

 


