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Formål
Kursets formål er at introducere og diskutere 
anvendelsen af muskuloskeletal ultralydskanning i 
kiropraktorpraksis, herunder hvordan 
ultralydskanning supplerer den kliniske 
undersøgelse og røntgenundersøgelse.



Målsætning
• Afklaring af muligheder:

– hvis du overvejer at anskaffe ultralyd 
– ønsker mere viden om, hvordan du bedst 

bruger denne modalitet. 

• Færdigheder / viden:
– kunne udarbejde en god henvisning 
– vejlede og informere din patient om 

ultralydskanning. 



Anvendelse af 
ultralydsundersøgelser

• Diagnostiske muligheder
• Sekundære gevinster for klinikken



Case
• 43 årig mand der er tidligere håndboldspiller. 

Stadig veltrænet – styrketræner en del.
• Skuldersmerter gennem 2 mdr. 
• Ukendt årsag til debut.
• Obj. Positive impingement test og nedsat 

bevægelighed svarende til dette. Desuden 
smerter foran på skulderen ved udadrotation.

• Behandlet i klinikken gennem 1 md. med manuel 
behandling og øvelsesvejledning.



Case
• 17 årig fodboldspiller
• Smerter i hø baglår og ved udspringssenen af 

hasemuskulaturen opstået akut efter et spark til 
fodbold.

• Smerter ved test  og palpation af hamstringssene
• Smertefri i hvile, smerter ved aktivitet der er 

”mere end gang”
• Opsøger dig i klinikken 1 uge efter debut







Kiropraktorer og 
ultralydsskanning
• Hvem skal skanne?
• Patientgrundlag og samarbejde
• Skanning under sygesikringen
• Andre professioner i praksissektoren 

• Hvordan ”passer” ultralydskanning ind i 
kiropraktorpraksis?



Fordele / muligheder ved 
ultralydskanning
• Høj opløsning
• Dynamisk
• Doppler undersøgelse
• Billig og hurtig
• Mulighed for guidede interventioner
• Interaktiv
• Andre



Ulemper?
• Undersøgerafhængig
• Beskrivelsen er dokumentationen. Man kan 

gemme billeder, men en dårlig teknik kan også få 
en rask struktur til at fremstå patologisk.

• Indikation vigtig! (som ved alle parakliniske us.)
• ”Udfordringen i privat praksis”

• Supervision
• Pt. grundlag



En af de vigtigste forudsætninger for at blive god til 
at ultralydskanne er godt kendskab til 
bevægeapparatets anatomi og patologiske 
tilstande!



Terminologi
• Eccogenicitet: 

– aneccoisk (sort)
– hypoeccoisk (mørkt) 
– isoeccoisk (som det omgivende væv) 
– hypereccoisk (lyst)



Terminologi –udseende af væv 
og strukturer

• muskler
• sener
• bursae
• ledbrusk
• nerver
• knogler



Undersøgelsesteknik 
• God kontakt mellem transducer og hud
• Vinkelret skanneplan – for at undgå artefakter
• Positioner patienten så den struktur du ønsker at 

undersøge er bedst muligt tilgængelig
• Sener undersøges så vidt muligt udstrakte



Skanning af Achillessenen
billeder er fra: http://ultrasound.eular.org/#/app/explore?folder=%252FAnkle%20and%20Foot%20(A)



Skanning af Achillessenen
billeder er fra: http://ultrasound.eular.org/#/app/explore?folder=%252FAnkle%20and%20Foot%20(A)



Terminologi sener
• Udseendet af en rask sene:

– eccorig
– homogen
– regelmæssig fibrillær struktur
– ingen doppler aktivitet



Hands on
• Demonstration af:

– en sene, en muskel og et led
– undersøgelse af en skulder
– Evt. ønsker?



Eksempler på patologi



Patellasener



Patellasene



Skanning af muskler



Skanning af muskler
billedet er fra https://radiopaedia.org/cases/partial-rupture-of-pectoralis-major-muscle



Skanning af bursit
• ved bursitis med ansamling ses cystisk struktur 

med et hypoeccoisk eller ekkotomt væskeindhold. 
• ofte ses dog ”bare” fortykket inhomogent 

bursavæv!



Skanning af bursit



Skanning af bursit



Skanning af led
• væskeansamlinger er lette at påvise ved UL
• synovitis
• ledmus (måske)
• bruskforandringer (måske)



Hofteled – anteriore ledreces



Skanning af led



Skanning af led



Skanning af knogler

Kun forandringer i knogleoverfladen visualiseres. 
Eksempelvis:
• erosioner (RA)
• fraktur



Knogleoverfladen 3. metatars



Indikation for 
ultralydsundersøgelse
• Ved parakliniske undersøgelser – indikation altid 

vigtig.



Henvisning til ultralydskanning
• Fokuseret henvisning
• Relevante kliniske oplysninger – kortfattet!
• Gør dig klart hvad du ønsker at få ud af 

undersøgelsen – og skriv det!
• Hvilke patienter kunne det være relevant at 

henvise?



Eksempel på en henvisning
43 årig mand der styrketræner en del.
Skuldersmerter gennem 2 mdr. 
Ukendt årsag til debut.
Der positive impingement test og nedsat 
bevægelighed svarende til dette. 
Ikke tilfredsstillende bedring og jeg ønsker 
ultralydskanning mhp bursit / supraspinatus
tendinit og evt. blokkade.



Eksempel på en henvisning
59 årig kvinde. Vedvarende smerter i ve. trochanter
region. Opstået efter vandring i Østrig i sommer. 
Mistanke om bursit og ønske om blokkade.
Har tidligere haft effekt af dette for lignende 
smerter i højre hofte.



Hvilken undersøgelse?
Mistanke om patologi i:

– Skulderled (labrumskade)?
– Supraspinatus?
– Muskulatur
– Hofte (ansamling, artrose, labrum, bursit)?
– Knæ?
– Træthedsfraktur af metatarsalknogle?
– Artrose i knæ?
– Albue – ledmus?
– Hælspore?



Expert konsensus om kliniske indikationer for 
muskuloskeletal ultralyd



Beskrivelsen - terminologi
• Som hovedregel deskriptiv – men der er vide 

rammer!



Beskrivelser – eksempel 1
Ultralydskanning af højre skulder.

Normal bicepssene beliggende i sulcus. Der ses ansamling i seneskeden.
Subscapularis- og infraspinatussenen upåfaldende.
Supraspinatussenen ses fortykket og med flere store forkalkninger (0,4 x 0,5 cm) 
med slagskygge. Der er Doppleraktivitet omkring forkalkningerne. Der er ansamling i 
bursa subacromiale. Ved abduktion glider sene og bursa besværet under acromion.
AC-leddet ses med uregelmæssige ledflader og kapsel hypertrofi. 
Ingen ansamling i posteriore ledreces.

Konklusion:
Supraspinatus tendinopati.
Subacromial bursit.
Ansamling i biceps seneskede.
AC-leds artrose.



Beskrivelser – eksempel 2
Ultralydskanning af højre skulder.

Normal bicepssene beliggende i sulcus. Der ses ansamling i seneskeden.
Subscapularis- og infraspinatussenen er normale.
Supraspinatussenen er præget af degenerative forandringer med forkalkninger. Der 
er subacromial bursit og ac-leds artrose. 

Konklusion:
Subacromial bursit.
Ansamling i biceps seneskede.
Degenerative forandringer



Beskrivelser – eksempel 3
Ultralydskaning af højre skulder

Der ses ansamling i biceps seneskede.
Supraspinatussenen er præget af degenerative forandringer med forkalkninger. Der 
er subacromial bursit og ac-leds artrose. 

Patienten har impingement symptomer og tilbydes blokkade.



Uddannelsesmuligheder
• DUDS muskuloskeletal basis kursus
• EFSUMB level 1 (NIKKB)
• Kongresser i udlandet (se f.eks. ESSR.org)



”Is ultrasound the sound 
of the future?”
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