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1 Forord

Keereleeser

Med denne forskningsog statusrapport for 2022 vil vi gerne invitere dig indenfor pa Neurokirurgisk
Afdeling pa Aalborg Universitetshospital. Neurokirurgien varetager den kirurgiske behandling af ner-
vesystemets sygdomme. | det falgende giver vi en oviessigr vores behandling®g forskningsom-
rader ved den/de ansvarlige for hvert omrade.

Nordjylland har siden 1976 haft en selvsteendig Neurokirurgisk Afdeling i Aalborg, som har behandlet
tusindvis af nordjyske borgere for kreeft, bladninger, traumer, awsetlser og slidgigt i relation til

hjerne, rygmarv og det perifere nervesystem. Denne behandling varetages ofte i samarbejde med
landsdelens andre hospitalsafdelinger, som bidrager med uundveerlige billeddannende undersggel-
ser, neurointensiv behandling dpdgvelse, veevsanalyser og medicinsk/neurologisk viden, samt ef-
terfglgende neurorehabilitering.

Det gode neurokirurgiske patientforlgb er ligeledes sveert afheengig af en stor tveerfaglig indsats fra
mange faggrupper pa vores afdeling. Mange af vores piatidrar et stort behov for specialiseret
observation og pleje og denne gives af dedikeret personale som ogs3, til trods for dagligdagens travl-
hed, finder tid til omsorg, som kan veere alt afggrende i et hardt sygdomsforlgb.

Ligeledes kan et neurokirurgiskgdomsforlgb resultere i varige mén og behov for specialiseret gen-
optraening, som varetages af afdelingens specialiserede-fygiergoterapeuter samt neuropsykolo-
ger, hvorved vi sikrer den bedst mulige rehabilitering.

God neurokirurgi fordrer viden agknisk udvikling. Der foregéar derfor Igbende en stor forsknings-
maessig indsats pa vores afdeling, som vi ligeledes gerne vil praesentere i denne rapport. Forskning
som ogsa involverer samarbejde med forskere p& Aalborg Universitet, de gvrige universfigéshos

ler samt internationalt samarbejde spaender som afdelingens behandlingsomrader meget vidt, fra
eksperimentelle neurokirurgiske grisestudier over kliniske registerstudier til neuropsykologiske og
plejemaessige problemstillinger.

For alle omrader geeldaelog, at de varetages af dedikerede mennesker, hvis ildhu og viden gar hver
eneste arbejdsdag speendende og sikrer, at vores aktuelle og fremtidige patientforlgb lever op til hg-
jeste internationale standard.

God laeselyst!
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2 Spinal neurokirurgi

Det neurokirurgiske rygomrade ved Neurokirurgisk
Afdeling, Aalborg Universitetshospital

Carsten Reidies Bjarkam Torben Hundsholt
Professorledende overlaegeph.d., dr.med. Overleege
| il

Jens Jakob Riis )
Halldor B. Einarsson
Overleege )
Afdelingsleege

Arbejdsomrade

Rygsgijlen omslutter rygmarven og de derfra afgdende nervergdder til kroppen. Hyppigt forekom-
mende sygdomsprocesser i ryggen som brud, kreeft og slidgigt kan derfor pavirke de rstnviese

turer og fordre kirurgisk behandling. Denne varetages i Nordjylland i samarbejde med Ortopeaedisk
Rygsektor, Aalborg Universitetshospital hvor sidstnaevnte primaert varetager behandling af sveer slid-
gigt og kraeft samt opretning af komplicerede brud ogstéjinger i brystog laenderyg, mens slid-

gigt, kreeft og brud pa halsrygsgilen varetages i neurokirurgisk regi som ligeledes ogsa varetager den
mikrokirurgiske behandling af slidgigt i leenden.

Al kirurgi indenfor for den harde rygmarvshinde det vil sigergi rettet mod kraeft, infektioner og
bladninger direkte i relation til rygmarv og rygmarvsnervergdder varetages i neurokirurgisk regi. Der
er heldigvis tale om sjeeldne sygdomstilstande, men alligevel har vi maned@ligidyreb som alle
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udfgres under narofysiologisk monitorering og ved brug af mikrokirurgisk®, hvis frileegningen @
fordrer det, stivggrende teknikker (Figur 1).

Figur 1: Kirurgisk frileegning af nerverod ved hjeelp af mikroskop.

Udover rygsmerter med udstraling til arme og/eller ben, s& kan de ovennaevnte sygdomstilstande
medfgare foleforstyrrelser, lammelser og problemer med kontrol af vejrtreekning, vandladning og af-
faring. Alle vores rygopererede vurderes i forhold til behovysid og ergoterapeutisk behandling i
afdelingen og evt. i egen kommune efter udskrivning, ligesom vi ved tilbageveerende alvorligere lam-
melser videresender vores patienter til genoptraeningsophold ved Afdeling M3 i Hobro eller ved
Vestdansk Center for Rygmaskadede i Viborg.

Neurokirurgisk behandling af slidgigt i ryggen

Neurokirurgisk kan vi afhjeelpe slidgigtsbetinget nervetryk ved at fijerne diskusprolapser og fortyk-
kede knogleog ledstrukturer (spinalstenose). Dette ggres sa vidt muligt mikrokirutyidket vil

sige, at vi med brug af mikroskdd. 1) og minimale adgange sgger at aflaste de bergrte nerve-
strukturer. Er starre frileegninger pakraevet kan det i visse tilfaelde veere ngdvendigt at sikre rygsgj-
lens stabilitet ved samtidig placering af stivgmde materiale, hvilket ogsa ggres ved de brud pa ryg-
sgjlen som ikke skgnnes at kunne hele op af sig selv eller under statte af krave/korset.

| halsryggen kan de fleste slidgigtsforandringer tilgas via halsens forside og vi fortog i 2023 180 ind-
greb af dene art. Kraeves stagrre og mere specialiseret frileegning tilgas halsryg og halsrygmarv oftest
via en bagre adgang gennem nakken, ligesom man ved disse frileegninger ofte méa fortage instrumen-
teret stivgering for at bevare halsrygsgjlens stabilitet (Fig.tRjg&@ende kirurgi er ligeledes ngd-

vendigt ved ustabile brud pa halsryggen som medferer faretruende tryk pa halsrygmarv og nerve-
redder. Heldigvis kan de fleste brud behandles med anleeggelse af en stiv halskrave i 12 uger og vi
har saledes en betydelig ikikérurgisk funktion i varetagelsen af vores cervikale frakturambulatorie,
hvor alle halsrygsgjlebrud i regionen vurderes, behandles og kontrolleres.

Forsknings- og statusrapport 2023, Neurokirurgisk Afdeling, AaUH
Side 9 af 57



Figur 2: Kompliceret brud pa halsrygsgijlen, behandlet med savel forreste som bagerste stabilisering.

Forskningsmaessigt har vi indenfor halsrygomradet haft seerligt fokus pa brugen af diskusprotese
(Fig. 3) ved behandling af slidgigt hos yngre med bevaret beveegelighed i nakken. Vores resultater for
arene 20112018 er sdledes publiceret inteationalt i 2022, hvor de med har tiltrukket sig stor op-
maerksomhed, da vores data antyder at brugen af diskusprotese hos relevante patienter kan bevare
nakkebeveaegelighed og mindske smerter i det lange Igb.

1A

a

Figur 3: Rgntgen billeder af beveegelig diskusprotese indsat mellem 6. og 7. halsryghvirvel.
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| leenderyggen ses slidgigt herunder diskusprolaps seerdeles hyppigt, hvorfor dette omrade er afde
lingens stagrste med deltagelse af hovedparten af afdelingens specialleeger samt alle uddannelsessg-
gende laeger. Da mangé disse sygdomstilstande responderer godt pa-kikergisk behandling og

mange ligeledes ikke er velegnet til kirurgisk behandling, sa varetager vi allerede i vores visitation og
efterfalgende ambulante udredning en betydelig og hgjt specialiseregfaglektion af de kirurgi

egnede patienter. Hgjst 15% af vores henviste patienter ender sdledes med at fa et kirurgisk tilbud,
hvorfor vi i 2023 udfgrte vi 160 kirurgiske indgreb for lumbal prolaps og lumbale forsnaevringer og
150 kirurgiske indgreb for lubal spinalstenose.

Disse tal deekker dog ikke alle vores leenderygoperationer da afdelingen som det fgrste center i Dan-
mark og som en naturlig udvikling af vores mikrokirurgiske teknikker i oktober 2020 genintroduce-
rede kikkertkirurgisk behandling (Fig. 4)sidgigt i lseenderyggen. Indtil nu har vi opereret 237 pati-
enter og vores erfaringer viser at operationsmetoden er et godt supplement til de gvrige abne kirur-
giske adgange specielt ved foraminale prolapser, recidivprolapser og overvaegtige patienter, lig

som man i flere tilfeelde kan undga starre og stivgarende operationer.

Forskningsmeessigt har vi udarbejdet en retrospektiv opggrelse over alle kikkertopererede patienter

i 2021, som viser at resultaterne er sammenlignelige med traditionel kirurgi mer3 atf 2atien-

terne kan udskrives samme dag. Data fra dette studie blev praesenteret ved Dansk Rygkirurgisk Sel-
skabs Arsmgde i foraret 2022 og Dansk Neurokirurgisk Arsmade i efteréret 2022 hvor de pakaldte sig
betydelig interesse og formentlig vil bane vejen kikkertkirurgi ved andre af landets afdelinger.

Figur 4: Kikkertkirurgisk fjernelse af diskusprolaps i leenderyggen.

@vrige aktuelle forskningsomrader og aktiviteter indenfor det rygkirurgiske omrade omfatter:

1. Visitation og handtering af patienter metidgigtsbetingede rygsmerter
2. Brug og effekt af rodblokade ved nerverodspavirkning i la&enderyggen
3. Brug af neuronavigation ved stivggrende rygkirurgi

Ligesom afdelingens specialleeger aktivt deltager i undervisningen af fremtidens rygkirurger og ryg-
medicinerepa specialistkurser i Danmark og Internationalt (Fig. 5).
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Publikationer og foredrag indenfor det neurokirur- ®
giske rygomrade (2020-2024)

Terkelsen JH, Kunwald MRO, Hundsholt T, Bjarkair@dBscopic removal of lumbar disc herni-
ation. Ugeskr Laeger. 2023 Oct 23;185(43):V05230322. Danish. PMID: 37921109.

Nielsen TH, Nanthan KR, Rasmussen MM, Bjarkam CR. Disc prosthesis versus fusion with cage in sin-
gle level cervical degenerative spine digeal retrospective caseontrol patient reported outcome

study. Clin Neurol Neurosurg. 2023 Oct;233:107933. doi: 10.1016/j.clineuro.2023.107933. Epub

2023 Aug 7. PMID: 37591037.

Kunwald M, Straszek CL, Bjarkam CR, Ettrup MS, Skdjaamsen JL, Thusgaard M, Steiness MZ
(2022) Intradural Extramedullary Ewing Sarcoma in an Adolescent Female. Adolescent health, medi-
cine and therapeutics. 13, s.-33 5.

Assad SK, Jensen AC, Bjarkam CR (2020) Spinal dysraphisméaroBBmultipaa fauntailed
woman.Br J Neurosurg 34(1):1101.

Bjarkam CR (2023) Lumbal neurokirurgkukser for neurokirurger, reumatologer og ortopsedkirur-
ger under specialistuddannelse.

Bjarkam CR (2023) Endoskopisk rygkirurggursus for neurokirurger under spialistuddannelse.
Bjarkam CR, Terkelsen J, Hundsholt T, Steiness MZ (2022) Introducing Lumbar Percutaneous Trans-

foraminal Endoscopic Discectomy (PTED) in a Danish Clinical $ettedyag ved Dansk Rygkirur-
gisk Selskabs arsmade 29822.
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3 Vaskuleer neurokirurgi

Det vaskulaere neurokirurgiske omrade ved Neuro-
kirurgisk Afdeling, Aalborg Universitetshospital

Helga Angela Gulisano Mogens Jacobsen Svetlana Rudrka

Chefleege Overleege Specialeansvarlig overleege

HansVeerum G. Novrup Halldér B. Einarsson

Afdelingsleege Afdelingslee@

| det neurovaskulaereeam varetager vi behandlingen af hjernens karsygdomme. Selve teamet be-
star af neurokirurger, som udfarer den klassiske abne kirurgi, men ogsa neurointerventionister som
udfarer indgreb endovaskuleert, altsd gennem karbanen via adgange enten i lyskereelleémd-

leddet.

Feelles for hjernens karsygdomme er deres alvorlighed, vi er derfor tilgeengelige dggnet rundt for i
feellesskab Igbende at sikre et individualiseret patientforlgb, hvor vi streekker os til det yderste for

at opdage og reagere pa problemésr de opstar. Vi bestraeber os desuden pa at veere internatio-

nalt orienterede og i tilfeelde, hvor vores evner ikke raekker, har vi et neert samarbejde med uden-
landske sygehuse. Saledes sikres nordjyderne til stadighed den bedst kvalificerede behandling af de
lidelser, mange patienter og deres familier vil opleve som livseendrende. Herunder kan du laese om
nogle af de lidelser, vi behandler:

Aneurismer

Aneurismer er udposninger pa hjernens blodkar, som kan briste og forarsage hjerneblgdninger for-
bundet med hgj ddelighed. Kolde aneurismer, altsa aneurismer der findes fgr en ruptur, behandles
hvis det sk@nnes ngdvendigt, hvorimod alle aneurismer som har blgdt behandles. Udviklingen inden-
for iseer den endovaskulaere teknik betyder, at vi i dag trygt kan behandleiamer, vi for 10 ar

siden ikke havde en behandling til. I dag har vi ogsa en behandling til de karsammentraekninger, der
kan opsta efter en hjerndiindeblgdning, som kan medfare sveere handicap og dad.
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Arteriosvengs misdannelser og durale fistler

Arteriovengse misdannelser og durale fistler er karmisdannelser, hvor en pulsare i hjernen danner
en forbindelse med en vene uden det naturlige, trykreducerende, mellemliggende fine kapillaerer
netveerk. Det resulterende forhgjede venetryk kan medfgre blgdningen ogsa nedsat blodforsy-

ning til den omgivende raske hjerne. Anatomien af disse laesioner er kompliceret og en eventuel be-
handling planleegges ned til mindste detalje. Den bestar i enten at fylde misdannelsen/fistelen med
et limlignende stof, operere misdantsen ud eller langsomt aflukke den med stralebehandling.

Vengse sygdomme

Vengse sygdomme er forsnaevringer i hjernens store vener, som enten medfgrer pulserende tinnitus
eller hos unge kvinder ofte gget tryk i hele hjernen. Vi er de seneste ar, med stessbegyndt at
behandle disse sygdomme ved at anlaegge en stent i forsnaevringen med det formal at normalisere
veneaflgbet og dermed stoppe synstab og hovedpine eller fijerne den invaliderende pulserende lyd.

Figur 5: (A) viser hjerneblgdning udgaet fra et aneurisme (udposning i hjernens blodkar) og hvor klipsning vha.
aben kirurgi er pakraevet. (B-C) 3D-rekonstruktion af skanningsbillederne inden operation for at fremstille aneuris-

met (hvid pil) og som et vigtigt led i operationsplanlagning.

Figur 6: Neurointerventionisterne overleege Svetlana Rudnicka og afdelingsleege Hans Veerum Gram Novrup far vi-

sualiseret en udposning i hjernens blodkar og efterfglgende med aflukning for at behandle og forhindre en ny hjer-

neblgdning.
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Kronisk subduralt heematom

Kronisk subduralt haematom er en blodansamling mellem hjernens hinder og grundet stigende alder
0g gget brug af blodfortyndende medicin, vil denne sygdom i 2030 veere den hyppigste lidelse inden-
for dansk neurokirurgBehandlingen bestar normalt af et kirurgisk borehul med fjernelse af blodet,
men hos patienter hvor blgdningen vender tilbage, kan vi fierne blodtilfarslen til den blgdende hjer-
nehinde ved endovaskulzert at indsprgjte sma partikler i de forsynende blddkaved svinder
blodansamlingen langsomt ind og risikoen for at den gendannes reduceres.

Publikationer, foredrag og posters indenfor det
neurokirurgiske vaskuleere omrade

Data om forlgb for SAH og I(Htienter registreres i RKKP (Regionernes Kliniskgd<sdrogram)
database DAP (Dansk Apopleksidatabase). En arlig rapport beskriver kvalitetsindikatorer. Neurokirur-
gisk Afdeling, Aalborg Universitetshospital blev i 2021 karet som den bedste afdeling til behandling
af SApatienter pa baggrund af datakortgthed og feerreste komplikationer.

S. Rudnicka. Single Center experience with Comaneci for Vasospasm, Lecture Hong Cong Society of
Interventional &Therapeutic Neuroradiology'1@nnual Meeting 17.12.2022

S. Rudnicka, S. Karabegovic. Cermpigadvertebral bilateral arteriovenous fistulas treated by endo-
vascular coil and plug embolization. Late postoperative coil migration. Case report. 10th Congress of
European Society of Minimally Invasive Neurological Therapy. Nice, Fraif&8eptember @18.

S. Rudnicka. Combined Intravenous and Hantarial Super selective Ledose Thrombolysis for
Basilar Stroke. Oral Presentatiofl®. Apr. 2018 Stroke Course SLICE Tel Aviv

S. Ponomarjova, S, Rudnicka. Does endovascular treatment of cerebigpassomprove short
term clinical outcome? Single centre experience. Oral Presentation. Riga Stradins University Interna-
tional Research Conference on Medical and Health Care Scien2és\2drch 2021, Riga, Latvia.

J.Birdina, S.Ponomarjova, S.Rudnickidr@nina Evaluation of anatomical and morphological factors
correlation with rupture risk for intracranial aneurysms. Acta Chirurgica Latvieisis15/2 (2019),
p.14-20.

Ronni Mikkelsen, John Hauerberg, Sune Munthe, Troels Halfeld Nielsen, Per RetehdjrkReland,
Svetlana Rudnicka, Helga Angela Gulisano, Tom Sehested, Anabel Diaz, Sanja Karabegovic, Niels
Sunde Screening for intrakranielle aneurismer. Statusartikel Ugeskrift for Laeger 7. jan. 2019
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4 Hjernetumorer

Hjernetumor omradet ved Neurokirurgisk Afdeling,

Aalborg Universitetshospital

\ ";' £

Helga Angela Gulisano

Chefleege

g\

Pia Olesen

Afdelingsleege

Team Praesentation

Medlemmer af malign tumor team

Halldér Bjarki Einarsson
Kare Schmidt Ettrup

Pia Olesen

René Johannes Laursen

= =4 =4 =4

Medlemmer af benigne tumor team

1 Helga Angela Gulisano
1 Kaére Schmidt Ettrup
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Arbejdsomrade ®

Det maligne (ondartet) og benigne (godartet) tumor team varetager behandlingen af tumorer (svul-
ster) i eller teet pa hjernen.

Overordnet, opstar hjernetumorer enten i selve hjernen, eller som kreeft der er spredt sig fra andre
dele af kroppen til hjernen.

Behandlingen af ondartede hjernetumorer omfatter kirumgfte suppleret med efterbehandling i

form af straler og kemoterapi som foregar pa onkologisk afdeling. De godartede hjernetumorer kan i
mange tilfeelde behandles med kirurgi alene.

Operationer/teknologi

Der er flere kirurgiske metoder til at behandle hjernetumorer afhaengigt af tumors starrelse, place-
ring og type.

Ved en kraniotomfjernes et stykke af kraniet midlertidigt for at give adgang til hjermead det

formal at fierne sa meget som muligt af tumor under hensyntagen til patientens fgrlighed og livskva-
litet. | de tilfeelde hvor det ikke er muligt at fierne det meste af tunmgrkan man i stedet tage en

biopsi br at bestemme tumorens type, s man kan malrette den onkologisk efterbehandling.

| forbindelse med operation af visse typer ondartede hjernetumorer kan der anvendes fluoresce-
rende medicin, der far kraeften til at lys@ ainder operationen, sa kirurgen bedre kan skelne mellem
raskt og sygt veev.

Opstar behovet kan patientens hjernefunktion overvages med elektroder under operationen eller
patienten opereres mens de er vagne.

Afdelingen udfarer arligt 126 150 operatiomr for hjernetumorer.

Samarbejdspartnere

Behandlingen af hjernetumorer er forankret i et team samarbejde, hvor repraesentanter fra Neuroki-
rurgisk, Onkologisk, Neurologisk, Radiologisk, Nuklearmedicinsk og Patologisk afdeling deltager.

Efter operationen vutteres alle hjernetumorpatienter af fysiog ergoterapeuter samt evt. neuro-
psykolog for at bestemme om der er et behov for genoptraening.

Forskning og udvikling

Afdelingen kvalitetssikrer forlsbene omkring de ondartede hjernetumorer via DNOR (Dansk Neuro
Orkologisk Register).

Hvert ar udgiver DNOR en arsrapport og afdelingen er flere gange pa baggrund af denne, karet som
Danmarks bedste til behandling af maligne hjernetumorer af Dagens Medieinest i 2022.

Forskningssamarbejde

Samarbejde me®nkologisk, Patologisk og Nuklearmedicinsk afdeling, Aalborg Universitets Hospital
Deltager DNOR samarbejde (Dansk Neuro Onkologisk Register).
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Deltager i projektety h LJ( A Y2l(Qp#mézidg Tumor Treating Fields with<&mRyery for first recur-
NBy 3t A ZEonatioraliranomisere®multicenter forsgg, forankret ved Aarhus Universi-
tetshospital, Hjerneog Rygkirurgisk Afdeling.

Nyere publikationer

Study protool for OptimalTTR: enhancing Tumor Treating Fields with skull remodeling surgery for
first recurrence glioblastoma: a phase 2, mgkinter, randomized, prospective, interventional trial.
N. Mikic F. R. Poulsei. B. KristofferserR. J. Laursefl. L. Guldbergl. SkjgttRasmussert. T.

Wong S. MgllerR. H. Dahlrqt). C. H. Sgrenseh. R. Korsh@MC Cancer 2021

Dansk NeuréDnkologisk Register (DNOR) Arsrapport 2022, dnog.dk/DNOR

PDP type brain tumor in association with Multiple Endocrine Neoplasia typeB..Einarsson, A. L.
Frederiksen, I. S. Pedersen, M. S. Ettrup, M Wirenfeldt, H. Boldt, N. Nguyen, M. S. Andersen, C. R.
Bjarkam, F. R. Pouls&dellPresgHeliyon) 2024

Patterns of care and survival in patients with multifocal glioblastoma: a Danish cohort study: Anouk
et al. Freeaccesdink: https://academic.oup.com/nop/advancarti-
cle/doi/10.1093/nop/npae020/7624902?utm_source=authortollfreelink&utm_cam-
paign=nop&utm_medium=email&guestAccessKey=827d8088421a9cbcc05bf62f017a
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5 Hypofysekirurgi

Teampraesentation

Helga Angela Gulisano Kare Schmidt Ettrup
Chefleege Overlaege

Arbejdsomrade
Teamet varetager den kirurgiske behandling af tumorer og cyster i hypofysen, der enten pavirker
synsnerverne eller overproducer signal stoffer, der negativt pavirker kroppens hormonelle ligevaegt.

Som udgangspunkt er behandlingskreevende forandringer i hypofysen godartede og ofte er kirurgi
den eneste behandling der er ngdvendige.

Operationer/teknologi
Hypofysen er lokaliseret svarende til kraniebunden og operationerne ekidfkertoperationer via
det ene naesebor. Ved meget store hypofyse tumorer, kan det veere ngdvendigt at udfare operatio-

nen via en kraniotomi, hvor et stykke abkiet fiernes midlertidigt.

Afdelingen udfarer arligt 2§ 30 hypofyse operationer.

Samarbejdspartnere

Den neurokirurgiske behandling af hypofyse lidelser er forankret i et tvaerfagligt ambulatorie, hvor
neurokirurg og endokrinolog (specialist i hormonsbgfskiftesygdommgser patienterne i feelles-
skab. | det omfang det er ngdvendigt, inddrages kompetefree@jenkirurgisk, Radiologisk, Nukle-
armedicinsk, og Onkologisk afdeling.

Forskning og udvikling

Forskningssamarbejde

Det neurokirurgiske hypofyseteam har et teet samarbejde med endokrinologisk afdeling, Aalborg
Universitets Hospital.
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Aktuelle forsknings- og kvalitetsudviklings projekter @

Erfaringer med concha swing lap i forbindelse med behandling af rhinoliquorrhea; Neurokirurgisk
afdeling Aalborg Universitets Hospital

Forskellige pagaende projekter med endokrinologisk afdeling, Aalborg UniversitetsaHospit

Nyere publikationer

TheTRHest providesvaluableinformationin the diagnosiof centralhypothyroidismin patients
with known pituitary diseaseandlow T4levels.ChristenserSE SmithLN,RosendaCAH Gulisano
HA Ettrup KS Vestergaard®.NielsenEH,KarmisholtJS DalJ.FrontEndocrino023

Theprevalenceof acromegalys higherthan previouslyreported: Change®ver athree-decadepe-
riod. AagaardC,Christopherse\S FinnerupS,Rosendal, GulisandHA, Ettrup KS VestergaardP,
Karmisholt],NielsenEH.Clinicalendocrinology2022
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6 Hydrocephalus

Hydrocephalus omradet ved Neurokirurgisk Afde-
ling, Aalborg Universitetshospital

{
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Helga Angelaulisano Jens Jakob Riis

Chefleege Overleege

dud
Preben Sgrensen Pia Olesen
Overleege Afdelingsleege
Arbejdsomrade

Teametvaretagerudredningog behandlingaf sygdommaeder giverforstyrrelseri den normalecirku-
lation af hjernevaeske hjerneshulrum, samtveeskecyster hjernen.

Hydrocefalus er overordnet set en tilstand hvor der sker ophobning af vaeske i hjernes hulrum. | hjer-
nen produceres der dagligt 500 ml hjernevaeske, som skal transporteres vaek igen. Hvis denne trans-
port forstyrres, ophobes hjernevaeské hjernens hulrum og trykket i kraniekassen stiger, hvilket kan
pavirke hjernen og dens funktioner.

Hydrocefalus kan optreede i forskellige aldersgrupper og har ofte forskellige arsager.

Operationstyper/teknologi

Hydrocefaludbehandleskirurgiskoftest ved at manindseetteren ventil, somer et slangesystenmed
enmekaniskventilenhed,der tillader at denoverskydendénjernevaeskekanlgbefra hjernenshul-
rum til entenbughuleneller blodbanen hvorfraveeskeropsuges.
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Derforegarinternationalten lgbendeudviklingaf disseventiler, og de nyesteventiltyperkanregule- @
resefter at de er indoperereti kroppenvedhjselpaf en magnet.Dette givermulighedfor at tilpasse
ventilentil denenkeltepatientsbehov.

| tilfeelde hvor hydrocefalustilstanderskyldesen blokeringer der ofte mulighedfor at behandletil-
standenvedat laveen genvejq altsdlede hjerneveeskeudenomblokeringen Til dette anvendesen
kikkert, der faresind i hjernenshulrum. Kikkertenhar en diameterpa 6 mm, menharkanaler,som
tillader at mankanindfgrearbejdsredskabefteenger,sakseo.l.) somkananvendedil operationind-
vendigti hjernenshulrum.

Afdelingenudfarerarligt 75 ¢ 100operationerfor hydrocefalus

Samarbejdspartnere

Teametsamarbejdemedde gvrigeneurokirurgiskeafdelingeri landetigennemHydrocefalusudval-
getunder DanskNeurokirurgiskSelskabFormaleter at sikreen ensartetbehandlingpa landetsafde-
linger,samtudvikleomradet. Derer fra udvalgetudgiveten séaldté | & R NP rHeditdeskivélse
af omradet.

Udvalgethar ogsaet samarbejdemed Selskalfor hydrocefalussygeplejerskdodvalgeter vedat
forberedeet kursusfor uddannelsessggendeeger.Udvalgetarbejderpa at etablereen database
regiaf RKKP.

Neurokirurgiskafdelingenhar et teet samarbejdemed Neurologiskafdelingomkringudredningog
behandlingaf patientermed NormaltrykshydrocefaluBorskning og udvikling

Teamets vigtigste fokusomrader

Derhari en arreekkeveeretfokuspa forekomstaf komplikationertil ventilbehandlingseerligtfore-
byggelseaf infektionerog overdraenage.

Forskningssamarbejde

Afdelingen har et samarbejde med neurokirurgisk afdeling p& Rigshospitalet.

Aktuelle forskningsprojekter

AISSAI-Projektet

Dette projekt er en sakaldt randomiseret undersggelse, hvor patienterne er blevet behandlet med
entenen ventil hvor slangen er impraegneret med antibiotika eller en ventil uden antibiotika. Forma-
let med undersggelsen er at reducere antallet af infektiomsglikationer. Dataindsamlingen er af-
sluttet, og artiklen er under udarbejdelsé Helga Gulisano, Preben Sgrensen, Elin Eridgdans
@stergaarRis.
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Overdraenageprojekt @

Overdraenager en af de komplikationer, der kan optreede efter anleeggelse af ventil. | samarbejde
med de neurokirurgiske afdelinger pa Rigshospitalet og Skejby Sygehus laves der en sammenligning
af forskellige ventiltypers tendens til at overdreenere ved behandlimpahaltrykshydrocefalus.

Aktuelle kvalitetsudviklingsprojekter

Hydrocefalusgruppen har gennemfart en audit af komplikationer ved ventilbehandlinger ved forskel-
lige ventiltyper.

Hydrocefalus ambulatorium

Der er blevet etableret et hydrocefalusambulatorium, som primaert varetages af specialiserede syge-
plejersker.

Nyere publikationer
HenningserMB, GulisandHA,BjarkamCRJCaseRep2022may27;16(1):206 Congenitahydro-
cephalusgn atrisomy9p gainedchild: a casereport.

Asma BashjiPreben Sgrenseivaluation of intraoperative glove change in prevention of postoper-
ative cerebrospinal fluid shunt infections, and the predictors of shunt infecBodNeurosurg 2017
Aug;31(4):452458.
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7 Neuromodulation

Neuromodulations-omradet ved Neurokirurgisk Af-
deling, Aalborg Universitetshospital

Helga Angela Gulisano Preben Sgrensen

Chefleege

Overleege
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Pia Olesen Elin Eriksen
Afdelingsleege Sygeplejerske

Arbejdsomrade

Neuromodulation er en spydspidsfunktion for os. Som det stgrste center i Danmark varetager afde-
lingens team omkring neuromodulation flere forskellige typer behandlinger indenfor neuromodulati-
onsomradet.

Neuromodulationsbehandling er i pringipt behandling af dysfunktion i nervesystemet, som findes
flere forskellige steder langs med nervesystemets baner. Eftersom dysfunktion i nervesystemets
smertebaner kan skyldes mange forskellige sygdomme eller skader herpd, kan vi saledes tilbyde be-
handlirg af et stigende antal diagnoser. Dysfunktion i nervesystemet resulterer oftest i kronisk neu-
ropatisk smerte, som opleves som en breendende, knugende og strammende smerte, der oftest er
sveert invaliderende for patienten. Nogle dysfunktioner i nervesystekaatogsa resultere i vandlad-
nings og affgringssymptomer. Her kan vi ogsa behandle urinretention ogagriaffgrringsinkonti-

nens.

Vores tilgang til neuromodulationsbehandling i teamet er primaert at lindre symptomer og ggning af
livskvalitet. Vi tester lebehandling, inden vi indoperer et i princippet livslangt system i patienten. Be-
handlingen er tvaerfaglig og sker i samarbejde med flere specialer som involverer bade Aalborg Uni-
versitetshospital og flere tveerfaglige smertecentre i Danmark. Vores afd=liagsvarlig for al
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opfalgning af patienternes neuromodulationsbehandling indenfor smerte og vi har i gjeblikket an- @
svar for over 500 patienter.

Operationstyper/teknologi

Teamet varetager operationer, hvor der indopereres elektroder med kontakt til rygmargener-

ver. Elektroderne kobles til en pacemaker, som leverer strgm til elektrisk stimulation af rygmarv og
nerver. Derudover star vi ogsa for indoperation af pumper, der leverer medicin ind i rygmarvskana-
len.

| vores afdeling deekker neuromodulation o¥glgende behandlingsmodaliteter:

91 ITDD Intrathecal Drug Delivery (intrathekal pumpesystem til spasticitet eller smerte)
PNFS Periferal Nerve Field Stimulation (subkutane smerteelektroder)
PNS Periferal Nerve Stimulation (smerteelektrode ved nerve)
SCS Spah cord stimulation (epidurale smerteelektroder)
SNM Sacral Neuromodulation (sakral elektrode til affgfirsgndladningssymptomer eller
smerte)

=A =4 =4 4

Samarbejdspartnere

Nationalt og internationalt har vi et behandlingsy forskningsmaessigt samarbejde indenfeuro-
kirurgi og andre specialer pa omradet.

Databaser

Teamet indrapporterer til Neuromodulationsdatabasen

Forskning og udvikling

Forskningssamarbejde

Forskningsindsatsen involverer samarbejde roedter for Neuroplasticitet og Smerte pa Aalborg
Universitet, Gastromedicinsk forskningsenhed MechSense pa Aalborg Universitetshospital, Neuroki-
rurgisk Afdeling pa Aalborg Universitetshospital, Odense Universitetshospital, Palliative afsnit ved On-
kologisk Afdeling pa Aalborg Universitetshospital og Sahlgrenska Universitetshospital.

Aktuelle Forskningsprojekter

1 DTM stimulation til rygog bensmerter overfor subcutan og singdpidural stimulationMa-
riaLyngeRosing, Pia Olesen, Elin ErikegiPreben Sgrensen

9 Stimulationsbehandling for trigeminussmerter; HelgagelaGulisano.

1 Effekt af Tyrnpose pa infektiner ved pacemaker; Mathias KigkmoniKristenserog Helga
AngelaGulisano

1 Morfinpumpe til palliativ behandling af cancerpatienters smertéelga Angela Gulisano
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Kvalitetsudvikling @

1 Audit af komplikationer og gener fra pacemaji@reben Sgrenseog PiaOlesen

1 12022 har vi i startet et nyt tiltag med morfinpumper til palliativ behandling af smerter i
samarbejde med Center for Lindrende Behandling, Aalborgdusitetshospital

1 Flere projekter omkring effekt af stimuleringsmodaliteter og eventuelle pksader for eks-
plantation af systemernePia Olesen, Preben SgrenserElin Eriksen

Nyere publikationer

[Recognition, classification and treatment of trigeminal neuropathy]. Misc@uksano HABjar-
kam CR.Ugeskr Laeger. 2022 3y184(2):V07210572.PMIB5023468-ree article Danish.

Comparison of Spinal Cord Stimulation Outcomes Between Preoperative Opioid Users and Nonusers:
A Cohort Study of 467 Patients.

Poulsen DM, Nikolajsen L, Blichfelttkhardt MRGulisano HAHedemann Sgrensen JC, Meier
K.Neuromodulation. 2022 Jul;25(5):#@09. doi: 10.1016/j.neurom.2022.03.001. Epub 2022 Apr
5.PMID:35396190

Pain Catastrophizing Does Not Predict Spinal Cord Stimulation Outcomes: A Cohort Study of 259 Pa-
tients With LongTerm FollowUp.

Poulsen DM, Sgrensen JCH, BlichfEldkthardt MRGulisano HAKnudsea ALH, Nikolajsen L, Meier
K.Neuromodulation. 2021 Jan;24(1):86. doi: 10.1111/ner.13213. Epub 2020 Sep
14.PMID32929834

Complications and Effects of Dorsal Root Ganglion Stimulation ifr&@@ment of Chronic Neuro-
pathic Pain: A Nationwide Cohort Study in Denmark.

Horan M, Jacobsen AH, Scherer C, RosenluGdildano HAS@e M, Sgrensen JCH, Meier K, Blich-
feldt-EckhardtMR.Neuromodulation. 2021 Jun;24(4):#297. doi: 10.1111/ner.1317Epub 2020
Jun 15.PMID32539189
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8 Hovedtraume

Omradet omkring hovedtraume ved Neurokirurgisk Af-
deling, Aalborg Universitetshospital

Jens Jakob Riis Trine O. Ryttersgaard

Ledendeneuropsykolog
Overleege

Teampraesentation

Traumeteamet ved Neurokirurgisk Afdeling, Aalborg Universitetshospital, udggares af alle bagvag-
terne pa afdelingen, de til afdelingen tilknyttede terapeuter og neuropsykolog medla&ob Riis
som tovholder.

Arbejdsomrader

Teamet varetager udredning, ultratidlig rehabilitering men primeert behandling, bade kirurgisk og
konservativt af alle hovedtraumer (fra minimale til svaere) visiteret til afdelingen, oftest via Akut-
modtagelser/Traurastuen. Enkelte via de praktiserende leeger. Hovedtraumepatienter hvor akut CT
af hjernen ikke afdeekker blgdning visiteres til Ortopaedkirurgisk afdeling.

Operationstyper/teknologi

Behandlingen af patienter med hovedtraume streekker sig fra-dperativ behandling (dvs blot ob-
servation pa afdelingen) til avancerede og tidvis teknisk kraevende indgreb men hvor der til gengaeld
sjeeldent findes anvendelse af feks operationsmikroskop eller neuronavigation.

I mange tilfeelde kan vi ikke styre trykket inde i hdeeog man starter s& medicinsk og vha respira-

tor at forsgge at kontrollere trykket. Hvis det ikke lykkes ma man ty til operation. Indgrebene spzen-
der fra anlaeggelse af trykmaler for at kunne monitorere trykket i hovedet til starre indgreb hvor

man udsaveen knogleplade af forskellig starrelse af kraniet for at kunne fierne blodansamlingen pa
hjernens overflade/inde i hjernen. Oftest genanlaegges denne under operationen men i visse tilfaelde
kan man ikke gare dette fordi hjernen er for haevet. | de tilfeeldenmaé sa genanlaegge den igen,

typisk efter uger til ca hgjst 3 maneder. | nogle tilfaelde kan man blot indleegge et tyndt dreen i
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hjernens vaeskefyldte hulrum for at styre trykket. Der opereres en del patienter, navnlig aldre, som@
har en ansamling af gammeltrtgitflydende blodpa hjernens overfladegette kan fiernes via et
mindre borehul i kraniet og dette indgreb kan i de fleste tilfeelde forega i lokalbedgvelse.

Samarbejdspartnere

En del af disse patienter indleegges primaert pa viNesrointensiveAfsnit (NOTIA). Her foregar
avanceret intensiv behandling af patienterne der oftest ligger i respirator. Her plejes og observeres
patienterne og der gas daglig fast stuegang ved narkosst@egsom i samarbejde med neurokirur-
gerne laegger en plan for patienten for senere, nar de er klar til det, at blive flyttet til vores Interme-
dizer stue 701 pa 7. sal mhgenere rehabilitering i fek8rgnderslev, Frederikshavn el Hammel Neu-
rocenter for desveereste hovedtraumers vedkommende. Vi har ogsa et godt formaliseret samar-
bejde med intensivafdelingen i Thisted hvor udvalgte patienter kan overflyttes til rebpiratoraf-
trapning forudsat de er feerdigbehandlede neurokirurgisk.

Vi arbejder pa tveers ddndet gennem Traumeudvalget under DNKS (og derved Dansk Neurotraume-
udvalg) og der eksisteret et Nordisk samarbejde (SNC) som udveksler erfaringer og viden ved halvar-
lige mader typisk i Lund i Sverige.

Forskning/udvikling

Der er i tidens lgb opdaget fekellige akutfasereaktanter soheks.S100B der anvendes i Akutmod-
tagelserne mhpat sortere patienter fra der ikke behgver CT scanning og derved undga ungdige ind-
laeggelser. Et studie udgaet fra neurokirurgisk afdeling viste, at implementering af siDéRlka

cere antallet af CT scanninger med ca. 308&tuelt er flere akutfase reaktanter under udvikling og
fremtiden ma vise om de har en plads i neurotraumatologien.

Samtidig er Tranexamsyfe2 Sy RS YKG® i GoNBYaSé dzZRGA1EAYy3ISY 7
laesioner denne patientkategori padrager sig. Perspektiverne i disse tiltag er stadig under ngje obser-

vation og nationalt pagar der yderligere arbejde for at belyse dette interessantédwmyderligere.

Og ved TXA kan man formentlig reducere omfanget af blgdninger i hjerneveevet og forhabentlig der-

ved reducere hjerneskaden. Ydermere pagar undersggelser i andre dele af landet hvor man undersg-

ger om man sikkert kan observere, navnlig seldrggmter med mindre ikke behandlingskreevende

blgdninger i hjernen, i hjemmet fremfor ved indlaeggelse. Det er et omrade der vil blive forsggt af-

deekket i Aalborg ogsa.

Pa afdelingen arbejdes allerede sammen med Ortopaedkirurgisk Afdeling ogsdettabejde sages
fortsat og udvidet i tiden der kommer.

Ligeledes karer DACHSUS studiet som undersgger den kirurgiske behandling af kronisk subduralt
haematom mhpfremtidige anbefalinger.
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Teamets vigtigste fokusomrader ®

At opretholde og optimere detveerfaglige indsats pa afdelingen sa patienterne far de bedste forud-
saetninger for god rehabilitering i tiden efter udskrivelsen herfra.

At fglge den udvikling og de tiltag i behandlingen af disse patienter som kommelafrded nordi-
ske samarbejdeNgC.

Aktuelle forskningssamarbejder

Afdelingen har hidtil haft samarbejde med ortopsedkirurgisk afdeling pa Aalborg Universitetshospital.
Der planlaegges undersggelse af behovet for kontrolscanninger af patienter der er indlagt med mindre
ikke operationskraevende blgdninger.

Aktuelle forskningsprojekter

DACHSUS studiet

Undersgger den kirurgiske behandling af kronisk subduralt heematom frémptidige anbefalinger.

Long-term school outcome of adolescents and young adults with
traumatic brain injury

Har til formal at undersgge om unge med moderat til sveert hovedtraume opnéar det samme uddan-
nelsesniveau, som danske unge uden et hovedtraume.

Nyeste publikationer

Steinmdiller et al

Al mpl ementation of the S100 Cal clinicalnsetting: A tiospegctiver ot ei n B
study of benefits, safety and effectivenesso.

Neurotrauma Rep 2022 Oct 17;3:(1): 447-455.

Depression and cognitive sequelae after a traumatic brain lesion | Ugeskriftet.dkRyttersgaard, T. O.,
Riis, J. @., Johnsen, S. P., Mogensen, P. H. & Bjarkam, C. R. (2023). Danish Medical Journal. 70, 1,
10 s., A02220108.

Depression and cognitive sequelae registered within the first year among young Danish TBI survi-
vors.Ryttersgaard, T. O., Riis, J. ., Johnsen, S. P., Mogensen, P. H., & Bjarkam, C. R. (2020). Scan-
dinavian Journal of Psychology, 61(5), 663i 670.
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9 Neurokirurgisk sygepleje

Neuromodulationsomradet ved Neurokirurgisk Af-
deling, Aalborg Universitetshospital

A
Sarah Retbgll Eliasson Elin Eriksen

Chefsygeplejerske Sygeplejerske

Udvikling og forskning indenfor neurokirurgisk sygepleje tager udgangspéfdtskningsstrategi.
Fundamentals of Care. En tveersektoriel strategi for forskning i klinisk sygepleje i Region Nordjylland
2019H NnHN € ®

Detre indsatsomrader i Fundamentals of Care (FoC) er: reflekteret sygepleje under uddannelse og i
klinisk praksis, kdaimuitet i sygepleje, og evidensbaseret sygeplejepraksis.

Malsaetning

Vores malseaetning er kontinuerligt at styrke den sygeplejefaglige professionalitet blandt plejeperso-
nalet samt studerende og elever for at sikre, at patienten oplever reflekteret sygepseret pa
kontinuitet og hgj faglighed. Sigtet er at udvikle sygeplejen gennem en leerende og reflekterende
kultur, hvor det kollegiale feellesskab understattes af fglgende elementer:

Understgttende, Feellesskabsfglelst
Professionel Faellesskabsfglelse omsorgsfuld og mellem plejeper-

stolthed med kolleger naervaerende sonale og afsnits-
ledelse ledelse
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Fra strateqi til praktiske tiltag ®

Reflekteret sygepleje under uddannelse og i klinisk praksis

Sygeplejen er organiseretadste teams og kliniske makkerskaber, som udvikler og understatter bade
faglig og social tilknytning. Makkerskaberne bygger pa samarbejde mellem erfarne og nyansatte. Det
skaber mulighed for at tavs viden hos den erfarne bliver italesat og videregidetrtijfansatte. Hvis

egne ressourcer ikke slar til, kan man fa hjeelp af andre i teamet og af sin makker, som man har tillid
til pa grund af den personlige kontakt.

Kontinuitet i sygeplejen

Ved daglige tavilemgder med deltagelse af flere faggrupper opridsesgrdan for patienten for at
skabe kontinuitet, sammenhaeng og et naturligt flow i forlgbet. | det daglige har den koordinerende
sygeplejerske ansvaret for at skabe overblik over patienter og opgaver. Desuden styrkes tveerfaglig-

heden ved at vi har en af¢sergoterapeut og dieetist inddraget i plejegruppen, hvor vidensdeling
mellem faggrupperne udvikles yderligere.

Evidensbaseret sygepleje

Videns og leeringsinitiativer

Dagligt tavlemgde, hvor patienters plejgg behandlingsplan tydeligggres

Ugentlig¢ NEFf S1dA2yaasSlyoSe 2Y | {GdzS¢t f ¢

To ugentlige Lunch & Learn undervisningsseancer

Vidensdeling i praktisk makkerskab mellem erfaren og ny medarbejder

Mentorordning for nyansatte
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Udviklingsprojekter ®

Lunch & Learn (L&L)

L&L blev iveerksat i 202@rfat styrke sygeplejens faglige fundament. Undervisningen planlsegges og
organiseres af to sygeplejersker to gange ugentligt pa fastlagte tidspunkter i sygeplejerskernes vagt-
rum. Undervisningen forestas sével sygeplejersker, laeger, radiografer, fysipergoterapeuter

som farmakonom og deekker emnemaessigtfi@tgenerelle forhold til det mere fagspecifikke

Anseettelse af dieetist og ergoterapeut i plejegruppen

Knappe sygeplejeressourcdiere faggrupper i spiDet er et af indsatsomraderne i hasgdets 12

punkts plan for at imgdega manglen pa plejepersonale. Hensigten er, at de 2 nye fagligheder skal op-
timere den samlede opgavelgsning \adupplerede traditionelle plejekompetenceFokuser pa

opgaver der befindersigi greenseflademmellemeget fagomradeog sygeplejeopgaveDerudvikles

og evalueresviastatusmgdemed efterfglgendejusteringeraf introforlgb og funktionsbeskrivelser.
Desuderevalueresudvekslingeraf videnog erfaringermellemfagene.

Prgvehandling med fysioterapeuter og ergoterapeuter i afsnittet
hele dagen

Formalet med prgvehandlingen er at forberede arbejdsgange i Hospitalsbyen, hvor terapeuter mg-
der direkte ind pa sengeafsnittene. Over 3 maneder i foraret 2022 madte terapeuternéi. 8

NHH fremfor i terapibygningeiEt fokusgruppeinterview med bade terapeuter og sygeplejersker vi-
ste, at terapeuterne oplevede den sendrede mgdeform uproblematisk.

Patienters oplevelse af ventetid i NHH

Vi har iveerksat et kvantitativt studie baseret pa en spgrgeskemaundersggelse afgragsmople-

velse af ventetid i sengeafsnittet. Mange patienter mgder tidlig om morgenen og ma ofte vente,
bade pa information fra sygeplejerske og pa operation eller plejetiltag. Spargeskemaerne er allerede
valideret, og de farste forventes at blive udlegtultimo 2024.

Digital overvagning af urolige patienter

Digital overvagning kan styrke behandlingen hos urolige patienter, der ikke kan varetage egne behov
og/eller sikkerhed. Voregatienter kan i perioder vaere urolige, konfuse eller udvise agiteret adfeerd
i forbindelse med deres sygdom og behandling.

Projektets formal er at undersgge om digital overvagning kan supplere den nuvaerende observation,
sa vi er forberedt pa flytningerl Hospitalsbyen, hvor der kun er enestuer. Der er udfgrt journalau-

dit pa patienter med kronisk subduralt haematom for at afdeekke behovet for observation. Studiebe-
s@g pa Hammel Neurorehabiliteringscenter og Neurokirurgisk Afdeling i Aarhus ger det muligt at
bygge pa deres erfaringer. Brug af digital overvagning kraever etiske overvejelser, for at forebygge
ungdig overvagning, der indskraenker patientens privatliv.

Et pilotprojekt med brug af kamera pa en enestue starter primo 2023.
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Bedre patientinformation med animationsfilm @

Animation kan forenkle og tydeligggre vores budskab til patienten og er lettere tilgeengelig end
skriftligt information. Vi har derfor udviklet den farste serie af animationsfilm til patienter med kro-
niske smerter, der star foran behalimiy med smerteelektroder.

De forelgbigt 14 korte videosekvenser behandler fire temaer:
1 Overvejelser for elektrodeanlaeggelse
1 Anlaeggelse af smerteelektrode
9 HEter operationen
1 Livet med en smerteelektrode

Videoerne er produceret i samarbejde med Region Nordjyllands kommunikationsafdeling (Menne-
sker og Organisation). Videoerne kan ses via hospitalets hjemmeside ( http://www.aalor-
guh.rn.dk/smerteelektrode

Udviklingstiltag i Neurokirurgisk Ambulatorium

Neuromodulation i arbejde med teknologi i sygeplejen

Neuromodulation anvendes iseer til behandling af kroniske smerter gennem stimulation med strgm.
En nuanceret og praksisnaer forstaelse af teknologi er et vigtigt navigationsredskab i dette arbejde,
hvor samarkejdet med patienten er meget vaesentligt, da teknologien hjeelper patienten ud fra den
made, det anvendes p4, og i den kontekst, som er gaeldende ved den enkelte patient.

| 20222022 begyndte vi en ny behandling, Differential Target Multiplexed (D €N¥erlig form for
spinal cord stimulation. Den avancerede programmering har kreevet yderligere opleering af sygeple-
jerskerne i ambulatoriet. | 2023 er et kvalitetsprojekt pabegyndt.

Ambuflex og patientrapporterede oplysninger (PRO-data)

Hospitalet gnsker at rggektere patientens tid, undga ungdige ambulante kontroller og udnytte de
knappe personaleressourcer. Ambufieg PR@latatiltagets mal er, at der systematisk bruges PRO

til screening for afdaekning af behov for ambulant kontrol af bade hypofysetuogosnerteelektro-
depatienter. Et valideret spgrgeskema til begge patientgrupper er under udarbejdelse i samarbejde
med Ambuflex konsulenter og er implementeret i januar 2024.

Sygeplejekontrol efter anleeggelse af shunt

Afdelingen anlaegger arligt ca. 50 shupéspatienter med hydrocefalus. For at understgtte hospita-
lets mal om at begreense behovet for ambulantescanninger ogkontroller udvikles aktuelt et nyt
spor, hvorsygeplejersker telefonisk screener patienter. Det er planen at opleere sygeplejensker i j
stering af shunten, en opgave, der aflaster specialleegegruppen.
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Forskningsprojekter ®

Bade vores projektsygeplejerske og andre sygeplejersker er involveret i en lang reekke forskningspro-
jekter, iseer i forhold til patientinformation, spgrgeskemaer og tekdr naevnes kort igangveerende
studier:

DrainTime 2. Randomisereindersggelse af dreentid efter operation for KSDH.

Et retrospektivt studie i arsager til manglende virkning af smerteelektroder, hvilket fgrer til
explantation. Er der feellesnaevnere hos disse patienter i forhold til patienter, der oplever ef-
fekt af behandlngen?

1 Gasserian ganglion stimulation in patients with trigeminal neuropathy and neuralgia: a pro-
spective study.

Kosmetisk resultat efter fjernelse af intrakranial tumor.

Spinal cord stimulation for treatment of painful chronic pancreatitis: A randomizmab)ld-
blinded, sharcontrolled, crossover study

1 Spinal corestimulationg Vurdering af aendringer i sgvnforstyrrelser ved hjeelp af aktigrafi

1
1

=a =9

Databaser

Afdelingens sygeplejersker arbejder dagligt med patientdata, der indberettes til forskningsdataba-
serre Neuromodulation, Danespine og Dansk Apoplexiregister (DAP).
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10 Praesentation af forsknings- og teamak-
tive medarbejder

Carsten Reidies Bjarkas - ™

Klinisk professoledende overleegeph.d., dr.med.
Neurokirurgisk Afdelinghalborg Universitetshospital

1998:Feerdiguddannet leege
2013:Speciallaege i neurokirurgi
2017:Klinisk professor, specialeansvarlig overlsege i neurokirc

1 Semesterkoordinator for hovedsemesteret pa
l;egeuddannelsen ved Aalborg Universitet
1 Medlem afbestyrelsen og kasserer for Dansk Neurokirurgis
Selskab (DNKS) /
1 Medlem af bestyrelsen for Skandinavisk Neurokirurgisk
Selskab (SNS)
{1 Medlem af Retslaegeradet med seerlig indsigt i kirurgi
1 Arranggar af kongres for Skandinavisk Neurokirurgisk Selskab i 268ilesf i Aalborg fra 3.5.
juni 2024

Forskningsstatistik
H-index = 27, citationer = 2203, Internationale Pubmed artikler.= 90

Har sidelgbende med Klinisk uddannelse veeret tilknyttet Anatomisk Institut, Arhus Universitet, heraf
seks ar (2002008) sonfastansat hjerneforsker (adjunkt, lektor) indenfor det neuroanatomiske om-
rade med fokus pa beskrivelse af det serotonerge system (diplomopgave 1995) og pavisning af hjer-
negener af betydning for psykisk sygdom, samt udvikling af grisen som stordyrsmaulifoki-

rurgisk hjerneforskning (ph.d. 2004, dr.med. 2020).

Har siden 1993 undervist medicinstuderende, neuropsykologer, {studerende og danske kursus-
leeger i Neuroanatomi og Neurokirurgi. Siden 2016 fast tilknyttet som underviser ved den faelles
Skandnaviske neurokirurgiske specialistuddannelse. Udgav i 2004 den danske leerebog i Neuroana-
tomi, som siden er kommet i 2. udgaver og i alt 7 oplag. Hovedredaktar pa Neurokirurgidelen af den
danske leerebog i Kirurgi.

Klinisk subspecialiseret indenfor for deturokirurgiske rygomrade med szerlig interesse for mikroki-
rurgisk behandling af slidgigt hos aeldre. Udfarer ca. 180 operationer arligt som spaender fra mikroki-
rurgisk frileegning af ryggens nervestrukturer, over intradural tumorkirurgi, til starre stivgerend
operationer i halsryg og leend.

Aktuelle forskningsprojekter omfatter

Choose wisely & Do no harmlle kan opereres, men det er ikke alle som far gleede af det!

Seerligt indenfor rygomradet hvor mange gener bedres af sig selv og andre er udtryk for generel ned-
slidning/aldring. Kirurgi skal derfor bruges overmade varsomt, hvis man vil have glade kunder! Vi er
derfor med udgangspunkt i data fra Dansk Rygdatabaseg geed at belyse, hvorledes patienter
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med nyopstaet slidgigtsbetingede rygsmerter handteres og behandles i de Danske Regioner. Resu@
taterne er pa flere punkter ganske overraskende, og indikerer at vi pa nationalt plan har brug for en
langt mere stringent rdde at handtere vores rygpatienters forlgb gennem sundhedssystemet. Pro-
jektet er stattet af Gigtforeningen og Lundbeckfonden. Det harde benarbejde udfares af nyuddannet
leege Mikkel Kjeldgaard, som pr. 1. september 2023 er ansat som klinisk assisteuion@igen-

nemfare en ph.d. indenfor dette omrade. Vigtige samarbejdspartnere er Professor i Rygmedicin Be-

rit SchigttzChristensen, Professor i Almen Medicin Janus Laust Thomsen og dataanalytiker Christian
Skovsgaard.

Udvikling af grisen som model for farakokinetiske studier af antibakterielle og antivirale laege-
midlers fordeling i nervesystemets forskellige veeeg veeskefaser.

Hjerneinfektioner kan have fatale konsekvenser, da nervesystemets barrierer ofte vil hindre optimal
penetration af mange antibidta og antivirale lsegemidler. Denne problematik undersgger vi i grise,
hvor vi neurokirurgisk placerer maleprober (mikrodialysekatetre) i hjernens forskellige rum, hvoref-
ter vi indgiver de forskellige laegemidler i grisens blodbane. Modellen virker! Qg ailrede erfa-

ret at leegemidlet Moxifloxacin fordeles pa en sddan made, at det med fordel kan bruges til hjerne-
hindebeteendelse (meningitis) mens det grundet darlig penetration i hjernens indre er uhensigts-
maessigt til dybtliggende hjerneinfektioner. Deirlle benarbejde udfares af nyuddannet laege Theis
Mariager som jeg ihzerdigt forsgger at overtale til at pabegynde en ph.d. indenfor omradet. Projek-
tet er stgttet med Lions Store Pris, samt bevillinger fra Svend Andersen Fonden og Beckett Fonden.
Vigtige sararbejdspartnere ansvarlige for de kloge tanker er overlaege Jacob Bodilsen og klinisk pro-
fessor Henrik Nielsen fra Infektionsmedicinsk Afd., AAUH.

Undersggelse af hvorvidt neurokirurgisk behandling af Parkinsons sygdom med implanterede hjer-
nestimulationselektroder fremmer neuroplasticiteten i den motoriske hjernebark.

Disse studier fortages pa minigrise af pkstliderende leege, klinisk assistenhdanes Bech Stein-
mduller i samarbejde med afdelingsleege Andreas Glud og klinisk professetldgstsan Sgrensen

ved Neurokirurgisk Afd. Arhus Universitet.

Neurokirurgisk assistance til udvikling af grisemodeller til undersggelse af neurogene smertetil-
stande.

Forskningsprojekt udgaende fra HST, AAUH initieret og drevet af Lektor Suzan Meijs og Professor
Winnie Jensen) og hvornar hjernen preaecist gar til grunde ved hjertestop (Forskningsprojekt initieret
af Overlaege Benedict Kjeergaard, Thoraxkirurgisk AStU.H).

Forekomst af depression og kognitive senfalger hos unge efter traumatisk hjerneskade.

Ph.d-projekt ved neuropsykolog Trine Okkerstram Ryttersgaard, hvor vi med udgangspunkt i Dansk

Register for Unge med Erhvervet Hjerneskade (DRUE) blandt andw\ist at depression og kog-

nitive senfglger efter traumatisk hjerneskade ses hyppigt og forekomst af disse har signifikant indfly-
delse pa tilknytning til arbejdsmarkedet og ofrenes livskvalitet. Vigtige samarbejdspartnere er neuro-
psykolog Jens @stergadriis Neurologisk Afd. AAUH, og Klinisk Professor Sgren Paaske Johnsen fra
Institut for Klinisk Sundhedstjenesteforskning ved Aalborg Universitet.

Undersggelser af hvorvidt den ggede diagnosticering af godartede hjernehindetumorer (menin-
geomer) farer tilet gget antal operationer.

Registerstudie initieret af overleege Rene Laursen hvor leegestuderende Christian Peis i samarbejde
med professor Henrik Bgggild fra Institut for Sundhedsvidenskab, Aalborg Universitet kan belyse at
kliniske asymptomatiske meningmer i tiltagende grad opdages tilfaeldigt og derved forarsager
ungdig sygdomsfrygt hos de ramte og et uhensigtsmaessigtaifeessourceforbrug pa landets neu-
rokirurgiske afdelinger.

SupraDura.

Projekt hvor landets neurokirurgiske afdelinger i feellebskdbejder for at optimere den neurokirur-
giske behandling af kronisk hjernehindeblgdning hos seldre. Samarbejdet er unikt da vi som det ene-
ste land i Europa har en standardiseret behandlingsalgoritme og en etableret database for alle
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behandlingsforlgb. Degr Aalborgs tur til at veere tovholder for de kommende ars projekt hvor vi vil
teste om behandling med draen indenfor kraniet versus behandling med dreen pa sug udenfor kra-
niet er bedst til at forhindre tilbagefaldsblgdning. Det lokale benarbejde udfgresuabhirurgisk
kursusleege Rares Miscov, under supervision af undertegnede og overleege Torben Hundsholt. Det
nationale projekt samordnes via den danske styregruppe for behandlingen af kronisk subduralt hae-
matom (DACSHUS) er sammensat af forskningsaktive septamter fra alle landets neurokirurgi-

ske afdelinger.
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Forskningsomrader
1 Hydrocephalus
1 Hypofyse
1 Neuromodulation (Spinal cord stimulation, Sdcra
neuromodulation, Trigeminus stimulation)
1 Vaskuleer neurokirurgi

Igangveerende projekter
1 Arandomized, doubkslinded, shamcontrolled, crosver study
1 AISSA Antibiotic Impregnated Shuniafluence on Shunt Associated Infections
1 Gasseriamanglion stimulation in patients with trigeminal neuropathy and neuralgia: a pro-
spective study
1 Placebokontrollerede studier indenfor neuromodulation:
Spinal cord stimulation for treatment of painful chronic pancreatitis:
1 TYRXin spinal cord stimulatiQinfection rates in TYRX vs. AbMR>Coated implant pulse
generators
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[Recognition, classification and treatment of trigeminal neuropathy].
Miscov RGulisano HABjarkam CR.Ugeskr Laeger. 2022 Jan
10;184(2):V07210572.PMIB5023468ree article Danish.

The prevalence of acromegaly is higher than pesty reported: Changes over a thrdecade pe-
riod.

Aagaard C, Christophersen AS, Finnerup S, Roser@lalisano HAEttrup KS, Vestergaard P, Karm-
isholt J, Nielsen EH, Dal J.Clin Endocrino).(@622 Dec;97(6):7#882. doi: 10.1111/cen.14828.
Epub 2022 Oct 6.PMIB6163677Free PMC article.

Congenital hydrocephalus in a trisomy 9p gained chitdisz report.
Henningsen MBGulisano HABjarkam CR.J Med Case Rep. 2022 May 27;16(1):206. doi:
10.1186/s1325822-034245.PMID:35619116-ree PMC article.

Comparison of Spinal Cord Stimulation Outcomes Between Preoperative Opioid Users and Nonusers:
A Cohort Study of 467 Patients.
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Pain Catastrophizing Does Not Prédpinal Cord Stimulation Outcomes: A Cohort Study of 259 Pa-
tients With LongTerm FollowUp.
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