
Funktioner der dereguleres i forbindelse med en bloc-deregulering: 

 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 1 
Vulvodyni (2.000 – 2.500 pt.). Indledende udredning kan varetages på hovedfunktionsniveau 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 2 
Voldtægtsofre og seksualiseret vold, både mænd og kvinder (1.000 pt.). Varetages i tæt 
samarbejde med retsmedicin. Kan evt. varetages på hovedfunktionsniveau i et formaliseret 
samarbejde med regionsfunktionsniveau 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 7 
Gravide med misbrug og/eller psykiatrisk komorbiditet fraset gravide i monoterapi med SSRI i 
stabil fase. Varetages i tæt samarbejde med psykiatri, pædiatri og børne- og ungdomspsykiatri. 
Kan evt. varetages i formaliseret samarbejde på hovedfunktionsniveau. Ved risiko for neonatal 
abstinens bør fødsel foregå på sygehus med regionsfunktion i neonatalogi 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 8 
Gravide med mental udviklingshæmning. Varetages i tæt samarbejde med pædiatri. Kan 
eventuelt varetages i formaliseret samarbejde på hovedfunktionsniveau 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 9* 
Gravide med insulinkrævende gestationel diabetes mellitus (400 pt.). Varetages i tæt samarbejde 
med intern medicin: endokrinologi (monitoreres) 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 10 
Gravide med epilepsi, der kræver flerstofsbehandling, eller som oplever anfald under 
graviditeten. Varetages i tæt samarbejde med neurologi 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 11* 
Gravide med ustabil thyreoideasygdom samt gravide med forekomst af thyreoidea receptor 
antistoffer (TRAb positive). Varetages i tæt samarbejde med intern medicin: endokrinolog 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 13* 
Gravide med monochoriotiske gemelli (250 pt. om året) (monitoreres) 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 14* 
Gravide med truende for tidlig fødsel (fra 28 + 0 til uge 31 +6). Varetages i tæt samarbejde på 
matriklen med pædiatri 

Gynækologi og 
obstetrik 

RF 16* 
Gravide med svær præeklampsi eller HELLP. Varetages i samarbejde med pædiatri og 
anæstesiologi. Ved akut svær præeklampsi eller HELLP på hovedfunktionsniveau konfereres med 
regionsfunktion vedrørende behandling og eventuel overflytning. Ved lav gestationsalder 
visiteres jf. relevant regions- eller højt specialiseret funktion 

Intern medicin: 
Endokrinologi 

RF 1 
Gravide med insulinbehandlet gestationel diabetes mellitus (incidens 400 pt./prævalens 400 pt.): 
Varetages i tæt samarbejde med gynækologi-obstetrik (monitoreres) 

Speciale Specialfunktion 



Intern medicin: 
kardiologi 

RF 3 
Synkopediagnostik. Varetages i tæt samarbejde med neurologi, oto-rhino-laryngologi samt intern 
medicin: geriatri (ca. 500 tilt-table tests) 

Intern medicin: 
kardiologi 

RF 4 
Vurdering af hjerteklapfejl med henblik på henvisning til operation samt efterkontrol og eventuel 
behandling af svære tilfælde. Varetages i tæt samarbejde med thoraxkirurgi (50.000 pt., heraf 
1.500 operationer). Den primære diagnostik samt opfølgning kan varetages på 
hovedfunktionsniveau. 

Intern medicin: 
Nefrologi 

RF 1 
Patienter med akut nyreinsufficiens, hvor årsagen til dette ikke umiddelbart er kendt. (ca. 2.000 
pt. med behov for akut dialyse og for ikke-dialysekrævende markant flere). Patienter med 
nefrotisk syndrom med nefrologiske sygdomme, som varetages på regionsfunktionsniveau 
(incidens 125-250 pt.) Varetages i tæt samarbejde på matriklen med anæstesiologi (intensiv 
terapi) med særlige kompetencer i etablering af adgangsveje 

Intern medicin: 
Nefrologi 

RF 2 
Diagnostik på native nyrer, hvor der skal foretages nyrebiopsi (500 pt.). Varetages i tæt 
samarbejde på matriklen med radiologi med særlige kompetencer i ultralyd. Biopsidiagnostik  
varetages i tæt samarbejde med patologi og cytologi med særlige kompetencer i nyrepatologi 

Intern medicin: 
Nefrologi 

RF 3 
Opfølgning af raske nyredonorer (incidens 100-150 pt. med livslang kontrol). Varetages i 
samarbejde med den transplanterende afdeling efter retningslinjer, der sikrer registrering af  
donorens helbredsforhold i Scandia Transplants kvalitetsdatabase 

Intern medicin: 
reumatologi 

RF 1 
Reumatoid artrit, spondylitis ankylopoietika og psoriasis artrit med: (1) Alvorlige komplikationer, 
fx kutan vaskulit og/eller (2) svær behandlelig sygdom, fx utilfredsstillende effekt af 3 biologiske 
lægemidler inden for 1 år (prævalens 400 pt.). Udvalgte patientgrupper kan følges på 
hovedfunktionsniveau med opfølgning og kontrol på regionsfunktionsniveau ved behov  

Intern medicin: 
reumatologi 

RF 2 
Inflammatoriske bindevævssygdomme i rolig fase, herunder: (1) Primære vaskulitsygdomme, 
hvor der ikke er involvering af indre organer (prævalens 300 pt.), (2) Mixed connective tissue 
disease og essentiel kryobulinæmi (prævalens 400 pt.), (3)systemisk lupus erythematosus med 
kroniske følgetilstande som fx let nefropati, men uden aktiv nefritis (prævalens 500 pt.). Udvalgte 
patientgrupper kan følges på hovedfunktionsniveau med opfølgning og kontrol på 
regionsfunktionsniveau ved behov 

Intern medicin: 
reumatologi 

RF 5 
Patienter med svære non-inflammatoriske rygsmerter med og uden udstråling til ekstremiteter 
(1000 pt.), hvor tidligere intervention med genoptræning og relevant smertestillende behandling 
ikke har medført bedring, og hvor der er: (1) Vedvarende påvirket funktionsniveau med relevante 
kliniske objektive fund og/eller billeddiagnostiske fund, (2) Risiko for udstødning fra 
arbejdsmarkedet. Varetages i tæt samarbejde med ortopædkirurgi og neurokirurgi samt i et 
tværfagligt samarbejde mellem speciallæge i reumatologi, sygeplejerske, fysioterapeut og 
speciallæger med kompetence inden for smertebehandling og evt. speciallæger i arbejdsmedicin 
eller samfundsmedicin samt psykologer 

Intern medicin: 
reumatologi 

RF 6 
Idrætsskader og andre belastningsrelaterede sygdomme, som ikke bedres efter gængs 
behandling (2000 pt.). Varetages i tæt samarbejde med ortopædisk kirurgi samt i tværfagligt 
samarbejde mellem speciallæger i reumatologi og fysioterapeuter 



Karkirurgi 
RF 6  
Behandling af recidiv af varicer og varicer med komplikationer (ca. 6.000) 

Klinisk Biokemi 

RF 2*  
Tolkning og rådgivning vedrørende paraproteinæmi ved myelomatose, makroglobulinæmia, 
Waldenström, MGUS og amyloidose: Screening, monitorering og kvantiteringsundersøgelser 
(undtaget kvantitering af M-komponent i døgn urin samt undersøgelse for komplet respons –se 
højt specialiserede funktioner) (> 50.000 analyser, herunder rådgivning vedrørende ca. 5000 
patienter per år) 

Klinisk 
immunologi 

RF 1 
§ 6-ansvar i henhold til Blodforsyningsloven, fremstilling af blodkomponenter og undersøgelse af 
donorblod (blodtype) samt smitteundersøgelser af bloddonorer. 

Klinisk 
immunologi 

RF 2  
Tolkning og rådgivning vedrørende standardiserede immunhæmatologiske undersøgelser 
(antistofidentifikation, DAT, udredning af AIHA mm). Kan varetages på hovedfunktionsniveau i et 
formaliseret samarbejde med regionsfunktionsniveau under forudsætning af en regional 
standardisering. (Rådgivning vedr. 5.000 pt.) 

Klinisk 
immunologi 

RF 3  
Transfusionsmedicinsk rådgivning samt tolkning af hæmostaseanalyser med henblik på 
risikovurdering og behandling af blødende patienter og/eller patienter i risiko for 
transfusionskrævende blødning. Kan eventuelt varetages på hovedfunktionsniveau i formaliseret 
samarbejde med regionsfunktionsniveau, så døgndækkende transfusionsmedicinsk telefonisk 
rådgivning, inkl. PBM, sikres (17.000 rådgivninger) (monitoreres) 

Klinisk 
mikrobiologi 

RF 4 
Tolkning og rådgivning vedrørende kvantitativ behandlingsmonitorering for CMV (ca. 20.000 
prøver) og EBV (ca. 8.000 prøver) 

Neurologi 
RF 2 
Sygdomsmodificerende behandling af multipel sklerose med 2. linje behandling, som ikke er 
omfattet af højt specialiseret funktion 27. 

Neurologi 

RF 9 
Kompleks vedligeholdelsesbehandling af spasticitet, herunder ultralyds- eller EMG vejledt 
behandling af fokalspasticitet med botulinumtoksin og opfyldning og dosisjustering af 
Baklofenpumper (500 pt.) 

Neurologi 

RF 21 
Elektroencephalografi (EEG), evokerede potentialer (EP), elektromyografi (EMG), 
nerveledningsundersøgelse (ENG) (45.000 pt.). EMG og ENG kan eventuelt varetages på 
hovedfunktionsniveau i et formaliseret samarbejde med regionsfunktion 

Oftalmologi 
RF 3 
Anti-VEGF-behandling af våd aldersrelateret makuladegeneration (våd AMD), diabetisk makula 
ødema, retinal venetrombose (RVO) mv. (monitoreres) 

Ortopædisk 
kirurgi 

RF 5 
Recidiv ved Dupuytrens kontraktur (350) 

Ortopædisk 
kirurgi 

RF 7 
Bagfodskirurgi (calcaneusosteotomier, triple-atrodeser, ankelatrodeser) (1000). Komplicerede 
ligamentrekonstruktioner (operationer hvor ligament(er) på fod/ankel rekonstrueres ved anden 
metode end simpel suturering) 



Ortopædisk 
kirurgi 

RF 9 
Recidiv af rotator cuff læsion uden behov for senetransposition eller graft (>200) 

Ortopædisk 
kirurgi 

RF 10  
Recidiv af skulderinstabilitet uden behov for knogletransposition (200) 

Oto-rhino-
laryngologi 

RF 14 
Thyreoideakirurgi (ca. 2.200 operationer). Varetages i tæt samarbejde med intern medicin: 
endokrinologi. 

Urologi 
RF 2 
Transluminal nefroskopi (endoskopisk undersøgelse af nyrebækken - nefroskopi) (1100 pt.) 
(monitoreres) 

Urologi 
RF 5 
Intravesikal behandling med botolinumtoxin ved overaktiv blæresyndrom (OAB) (500 pt.). 
Varetages i tæt samarbejde med gynækologi og obstetrik 

 

*For funktioner markeret med rød stjerne gælder, at Sundhedsstyrelsen fortsater i dialog med det faglige 

selskab bl.a. vedr. endelige formuleringer til anbefalinger for funktionsvaretagelsen på 

hovedfunktionsniveau i de respektive specialevejledninger.    


