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Referat DSOG bestyrelsesmøde 

Domus Medica
14. maj 2014 kl. 10.00-15.00
Ordstyrer: Mette Fabricius

Referent: Kristina Renault
Tilstede: Pia Ertberg, Karen Wøjdemann, Lars Grønlund, Charlotte Floridon, Søren Lunde, Julie Tharin, Ulrik Kesmodel, Maria Cathrine Schmidt, Thomas Larsen, Tine Tetzschner, Mette Fabricius, Kristina Renault (referent)
IP= informationspunkt, DP= Diskussionspunkt, BP= Beslutningspunkt
Indledningsvis havde man en præsentationsrunde. Alle bestyrelsens medlemmer gav en kort præsentation af sig selv.
1. Opfølgning og godkendelse af referater d. 10 og 12. april 2014 (Drop box)

Referaterne, inklusiv referat fra GF godkendes. TL påpegede, at der var enkelt procedurefejl under GF, som vi må bestræbe os på ikke gentager sig næste år. Det fremgår af referatet fra Generalforsamlingen. Det endelige antal stemmeberettigede stemmer blev ikke talt op lige forud for afstemningen (og det er nok svært at forvente at antallet af tilstedeværende er konstant med mindre man låser dørene).
2. Nyt fra formanden: 
KW gennemgår status for aktuelle pressesager (morcellering, hormonforstyrrende stoffer) Karen har i samarbejde med Lilian Bondo (Jordmoderforeningen), Bjarne Christensen (Sex og Samfund), og Søren Ziebe (Dansk fertilitetsselskab) lavet en henvendelse om hormonforstyrrende stoffer til EU-kandidaterne, udgivet i Fertilitet. Den er lagt på DSOG’s hjemmeside. 

KW og TL har begge fået henvendelse fra nogle journaliststuderende som var interesserede i DSOGs etiske holdning til, om man viser UL-billeder til kvinder som skal have provokeret abort. Thomas følger op.
Der skal foretages udpegninger til nogle poster. KW har kontaktet kvalificeret kandidat mhp. Indstilling til LVS-kandidat til Sundhedsstyrelsens Udvalg for Psykiatri. 
Mhp. udpegning til opfølgning på gruppen vedr. screening for livmoderhalskræft udgående fra SST var der enighed om, at pege på Erik Søgaard (Aalborg) og Helle Kirkeby (Gynækologisk praksis). (Beslutningspunkt 17 flyttet hertil) 

Der er kommet DRG-takster til høring, Jan Blaakær og Jens Langhoff-Ross er blevet kontaktet vedr. dette.

Der er kommet en forespørgsel vedr. lattergas fra anæstesiologerne (DASAIM) som er interesseret i at bevare tilbuddet om denne smertelindring. Dette er sendt videre til Sandbjerg styregruppe.
3. Nyt fra næstformanden: 

TL er lige startet på sin nye post. Han har indtil videre været med på sidelinjen hos KW, særligt vedr. udmeldinger vedr. specialeplanen mv.
4. Revision af Specialeplan 2014 - status (Karen + Ulrik + Tine):

DSOG’s repræsentanter har holdt møde med de regionale lægelige repræsentanter og har udarbejdet et fælles forslag, som er rundsendt til hele specialeplanlægningsgruppen samt til bestyrelsesmedlemmerne. 1. Møde i Sundhedsstyrelsen 20/5.
5. Elections call for nominations - Ebcog (Karen):

Der skal i november være valg til EBCOG’s bestyrelse. Vi afventer tilbagemelding fra Peter Hornnes om hvorvidt han vil genopstille som kasserer. 
6.  Evaluering af forårsmødet (Alle):
Bordrundgang: Forårsmødet evalueres af alle, og der har været stor tilfredshed med både det faglige program, de logistiske forhold, forplejningen og underholdningen. Man er enige om at vi er glade for den store interesse fra udstillerne. Udstillerne har givet udtryk for stor tilfredshed med arrangementet. Der har fra Sandbjerg styregruppe været rejst spørgsmål om, vi burde forholde os til ”Conflict of interest” i forhold til foredragsholdere som Johannes Hubert. Det vil vi forholde os til fremover. 
Datoer er fastlagt for 2015: D. 17-18. april og 2016: D. 15-16. april
7. DSTH – opfølgning på korrespondance (Karen)
Der har været en korrespondance mellem Kresten Rubeck og Anita Sylvest, som er formand for gruppen. Man har i DSOG’s bestyrelse undret sig over at den nye guideline ikke har været i høring. DSTH har ikke haft opfattelsen af at dette skulle være nødvendigt, da to af gruppens medlemmer Jannie Dalby Salvig og Thomas Bergholt er udpeget af DSOG. Guidelinen ligger ikke aktuelt på DSOG’s hjemmeside. Man vil rette henvendelse til Sandbjerg styregruppe for at høre deres holdning til om den skal det, evt. som et link. (Det konstateres efter mødet at DSTH står på dagsordenen på næste Sandbjergmøde, hvorfor vi blot afventer dette)

8. Efterårsmødet (Julie):
EFU har opstillet en liste over mulige emner til det kommende videnskabelige møde (brainstorm). Blandt emnerne er: Fremtidens sundhedsvæsen, Føtalmedicin (3D-skanninger, kønsskanninger mv), Uterustransplantation (Mats Branström), Fremtidens Obstetrik (dikteret af medierne, patienterne eller lægen), Almen gyn (fremtiden laparoskopi, 3D eller robot) Fremtidens menopause (Stevenson, UK), Uro gyn: Stamceller som uretral sphincter på mesh (Søren Gräss) Onkologi Elektroporation til vulvacancer (Julie Gehl, Herlev) Fremtiden onkologiske centre, Fremtidens patient/autonomi: Kommer fremtidens pt til at diktere sin egen behandling (sectio). Hvordan respekteres/bevares pts autonomi uden at lægens autonomi mistesi fremtiden? Filosof/etisk råd (Jakob Birkler) 
Der er enighed om at det er vigtigt at vi har fokus på obstetrikernes interesser, da dette ikke har været tilgodeset under de sidste møder. Cathrine forslår fokus på den fødende kvinde, ”fødsel på fødeklinik vs fødefabrik”. Karen foreslår fokus på hjemmefødsler. Ulrik foreslår fokus på vævs matchning i fertilitetsbehandling og Pia foreslår Non Invasiv Prænatal Test (NIPT). Et andet forslag er fertilitetsbehandlingen, vores rolle i forbehandling til ægdonation i udlandet, måske fulgt op af tema om ”geronto-obstetrik”.  Der er enighed om at det er en god ide at invitere en fremtidsforsker. Menopause og HRT vil være i de praktiserende gynækologers og almen gynækologernes interesse.

Herefter diskuteres FYGO’s rolle i planlægningen af lørdagens program. Man foreslår tema om ”fremtidens uddannelseslæge” med en diskussion vedr. forventningsafstemning mellem uddannelsessøgende og uddannende speciallæger. 

Man bliver enige om at FYGO skal komme med et oplæg til lørdages program. 

.
9.  NFOG – vælge 5 stemmeberettigede (Karen)
Thomas Larsen, Ulrik Kesmodel, Pia Ertberg, Kristina Renault, Charlotte Floridon.
10.  Redaktionsgruppe DSOG Guideline (Ulrik + Cathrine):
Intet nyt. Næste møde er på mandag d. 19. maj.
11.  Strategiseminar (alle)

Det er allerede planlagt at vi skal bruge den ene dag på at arbejde med subspecialisering og efteruddannelse. 
Det indskærpes at vores formål er at sikre, at man får efteruddannelse når man er speciallæge, samt at sikre en høj kvalitet inden for subspecialerne og et ensartet højt efteruddannelsesniveau. 
Der skal inviteres 2 repræsentanter for fertilitetslægerne, urogynækologerne, onkogynækologerne, føtalmedicinerne samt hhv. Sandbjerg og Hindsgavl styregrupperne som repræsenterer almen obstetrik og gynækologi og 1 repræsentant fra EXPU. Man indleder med et møde med styregrupperne vedr. guideline arbejdet med fokus på regnskab og økonomi.

Vi bliver enige om at afholde mødet på Hesselet.  

12. LVS spørger til NKR (drop box): Karen
Der er kommet gode svar fra hhv. Sandbjerg og Hindsgavl styregrupperne samt udpegede i de nationale kliniske retningslinier vi har repræsentanter i.  Ulrik vil samle dette til ét svar til NKR.
13.   FIGO – session på kongressen (Karen)
Cathrine fortæller at det var en var en succes og derfor en god oplevelse at repræsentere DSOG på EBCOG kongressen. Men dette var betydeligt billigere end det vil være at stå for en session til FIGO kongressen i Vancouver. Det vil være meget omkostningsfuldt for DSOG, hvis omkostningerne for dem der laver sessionen skal dækkes. 

Man bliver enige om at man fremover vil satse på at have DSOG sessioner til EBCOG kongressen fremfor til FIGO kongressen.

14.  Ebcog – materiale fra Charlotte Søgaard (Karen)
Der har i forbindelse med EBCOG kongressen været et oplæg om ensretning af screening for gestationel diabetes. Der rykkes for tilbagemelding fra Peter Damm vedr. dette. 

Charlotte Søgaard har videresendt nogle orienterende mails vedr. arbejdet i EBCOG. Charlotte Floridon påtager sig (i punkt 16) fremover at sørge for at få overblik over disse, og dermed vores samarbejde med EBCOG.  
15.  Aftale med Jens Langhoff Roos (Karen)
Der er udarbejdet en skriftlig aftale mellem SSI og DSOG repræsenteret af Jens Langhoff-Ross, som man umiddelbart kan acceptere. Dog skal der laves tilføjelse om at DSOG kan udpege en stedfortræder, hvis Jens ikke kan repræsentere. Karen fastslår, at vi skal forsøge at sikre os, at vi får adgang til udtræk mhp forskning, og at den gruppe som arbejder med dette og definerer, hvilke udtræk der skal laves (som det er foreslået af Jens) også omfatter en jordemoder.

16. Ansvarsområder i bestyrelsen (Karen)

Charlotte vil gerne stå for kontakten til EBCOG og opdatere en udpegningsliste for selskabet, Pia vil gerne stå for kontakten til LVS, Mette og Lars ønsker at have kontakten til kirurgisk forum. Lars også kontakt til vores kollega-selskaber mhp uddannelse. Thomas vil gerne bakke op om alle ansvarsområder.

17. Udpegning af 1-2 repræsentanter til opfølgende møde om screening for livmoderhalskræft (Karen)

Se punkt 2

18. Medicinsk Historisk Arkiv (Alle) – udskydes til næste møde.
19. Collaborators in the Multinational Consortium of Research in Critical Care Obstetrics (MCRCCOB)
Man diskuterer om dette kan lægges på hjemmesiden, da det evt. vil danne præcedens. Det kan være vanskeligt at undgå reklamer hvis dette er tilfældet. Man planlæger derfor at have en principiel diskussion om dette på et BM i efteråret. Indtil videre lægges det ikke på hjemmesiden.
20.  Økonomi – aktieinvestering? (Kristina)

KR opsummerer at vi kun har en lille andel af vores penge er bundet i aktier, mens vi har de fleste penge stående på almindelige bankkonti i hhv. LPK og Nordea. De aktier som blev købt for 4 år siden efter rådgivning fra vores bankrådgiver i Nordea har givet store afkast. Det har tidligere år været besluttet at man ikke skulle lave flere investeringer. Man bliver enige om at DSOG’s overskud lige nu er så stort, at det vil være fornuftigt at investere i nogle flere aktier. KR rådfører sig med vores bankrådgiver. Vi skal før næste GF lave et oplæg til medlemmerne med forslag til hvordan vi bedst udnytter vores formue, Cathrine er tovholder på dette. Der er forslag om at oprette en fond som kan komme medlemmerne til gode. Dette forslag kan genoptages.
21. Nyt fra:
·  FYGO: Oplæg på EBOG kongressen om den danske speciallægeuddannelse var en succes.
· UU: Man har afholdt et konstituerende møde. Man har set på ansøgerne til uddannelsesstillingerne i de 3 regioner, og finder ikke at der er store forskelle. Karen gør opmærksom på at det ikke er mærkeligt da de alle beskriver deres egne kvalifikationer ud fra de 7 roller. Lars foreslår selv at man prøver at lade sig inspirere af andre fagområder. UU arbejder videre med ansættelsesprocessen, i første omgang for at afklare, om man selekterer de rigtige kandidater.
· EFU: Se punkt om efterårsmødet.
· Praktiserende gynækologer: Sagen om cervix skrab i Region H har fyldt meget. Der er dialog mellem speciallægerne i Region H og patologerne.
· Kasseren: De nye medlemmer gøres opmærksom på, at de efter hvert møde skal udfylde rejserefusionskema og sende deres bilag som så vil blive refunderede.
 Vi må drøfte forholdene omkring budget og regnskab for guideline arbejdet på BM i august så vi er forberedt inden Strategiseminaret. 

Se i øvrigt punkt 20. 
· Webmasteren 
· Sekretærerne: Pia: Der er foretaget div. bookinger af mødelokaler/hoteller for resten af 2014. Der vælges 11 repræsentanter til LVS fra bestyrelsen.
22. Evt.: Intet
