
 
 
 

Formandens beretning til 

Generalforsamling den 19. april 2013 

 

Bestyrelsen har i perioden bestået af 
Ulrik Bak Dragsted (formand), Dansk Selskab for Infektionsmedicin (DSI) 
Marie-Louise C. Hartoft-Nielsen (næstformand og kasserer), Dansk Endokrinologisk Sel-
skab (DES) – efterfulgt af Karen Boye Pedersen d. 1. februar 2013  
Ellen Holm (faglig sekretær), Dansk Selskab for Geriatri (DSG) 
Thomas Ringbæk (webmaster), Dansk Lungemedicinsk Selskab (DLS) – efterfulgt af Jør-
gen Westbo d. 1. februar 2013 
Christian Hassager, Dansk Cardiologisk Selskab (DCS) 
Morten Salomo, Dansk Hæmatologisk Selskab (DHS) 
Marianne Rix, Dansk Nefrologisk Selskab (DNS) 
Mette Holland-Fischer, Dansk Reumatologisk Selskab (DRS)  
Lasse Bremholm Hansen, Dansk Selskab for Gastroenterologi og Hepatologi (DSGH) 
 
Suppleanter 
Jesper Kjærgaard (DCS) 
Henrik Ancher Sørensen (DES) 
Ida Sillesen (DHS) 
Saher Shaker (DLS) 
Bente Jespersen (DNS) 
Ulrich Fredberg (DRS)  
Hanne Elkjær Andersen (DSG) 
Lars Vinter-Jensen (DSGH) 
Rikke Krogh-Madsen (DSI) 
 
 
”Det nye DSIM” har nu to år på bagen som paraplyorganisation for de ni intern medicinske 
specialer. I 2011 blev selskabets struktur og vedtægter ændret, og i 2012 har DSIMs be-
styrelse og arbejdsgrupper taget fat på at udfylde de nye rammer. Jeg vil gerne takke be-
styrelsen og de enkelte udvalgsmedlemmer for det værdifulde arbejde de hver især har 
bidraget med.  
 
 
Der er i det forgangne år afholdt fire bestyrelsesmøder. Referater af disse møder kan fin-
des på DSIMs hjemmeside (www.dsim.dk). Denne beretning tager udgangspunkt i de op-
lysninger, som også er at finde i referaterne. 



 
 
 
Økonomi 
Det nye DSIMs budget er væsentligt reduceret i forhold til tidligere. Kontingentindbetaling 
foregår nu direkte fra de enkelte specialeselskaber efter en nøgle, der er baseret på med-
lemstal.  
 
På trods af det mindre budget er det lykkedes at reducere selskabets omkostninger yderli-
gere, hvorfor der i årets løb er akkumuleret midler. Bestyrelsen har derfor besluttet, at gøre 
det kommende år kontingentfrit.  
 
 
Repræsentation i råd, udvalg og arbejdsgrupper 
DSIM har repræsentanter i udvalgte råd, udvalg og arbejdsgrupper. Selskabet har fast-
holdt linien med kun at være deltagende og rådgivende, når arbejdet ikke bedre kan vare-
tages af et af de ni specialeselskaber. 
 
DSIMs eneste selvstændige udvalg er Det Centrale Kursusudvalg. Der henvises til den 
selvstændige beretning fra Kursusudvalget på hjemmesiden. 
 
DSIM har repræsentanter i  

• Dansk Multidisciplinære Cancergrupper (DMCG-PAL) 

• Styregruppen for den Nationale Rekommandationsliste under IRF 

• Sundhedsstyrelsens Styregruppe for den ældre medicinske patient 

• Sundhedsstyrelsens Referencegruppe for kronisk sygdom 

• Sundhedsstyrelsens Nationale Antibiotikaråd 

 
Der henvises til de selvstændige beretninger fra disse grupper på selskabets hjemmeside. 
 
 
DSIMs virke i det forgangne år 
Nedenfor redegøres for den væsentligste aktivitet, som bestyrelsen har været involveret i i 
det forgangne år i forhold til DSIMs formåls paragraf:  
 
at virke for samarbejdet imellem fagets 9 specialeselskaber 

Dansk Nefrologisk Selskab har meddelt palliativ området ind til Sundhedsstyrelsen (SST) 
som tema for en faglig retningslinie. DSIM vil gerne støtte dette arbejde og har tilbudt SST 
at bidrage. 
 
at understøtte det videnskabelige studium af den interne medicin og at fremme efterud-
dannelsen af fagets speciallæger 
 
Som paraplyorganisation initierer DSIM ikke direkte videnskabelig aktivitet, men vil fortsat 
gerne understøtte videnskabelig aktivitet og videndeling. Dette sker primært ved afholdel-
sen af Årsmødet og uddeling af Hagedorn prisen i samarbejde med Novo Nordisk Fonden.  



 
 
 
DSIM begyndte sidste år en ny tradition, hvor den primære målgruppe for Årsmødet er 
yngre kolleger, der ikke endnu har valgt, eller er tidlig i uddannelsen til, et af de ni gren-
specialer. Formen er ændret igen i år, og det er mit håb, at det vedblivende vil være nor-
men at formen tilpasser sig emner og målgruppe. 
 
Marianne Rix, Mette Holland-Fischer og Christian Hassager er hovedansvarlige for det 
kommende Årsmødes flotte program. 

at virke rådgivende vedrørende uddannelsen i de intern medicinske specialer og den in-
terne medicins placering inden for det danske sundhedsvæsen 

DSIMs Målebeskrivelsesudvalg har i perioden skiftet navn til Uddannelsesudvalget. 

Uddannelsesudvalget har i løbet af året ydet en stor indsats i samarbejdet om udarbejdel-
sen af en revideret målbeskrivelse for den intern medicinske fællesdel af hoveduddannel-
serne og introduktionsuddannelsen. Den reviderede målbeskrivelse vil blive fremlagt på 
Årsmødet 2013.  

På baggrund af en række konkrete henvendelser har DSIM tilskrevet Uddannelsesregion 
Syd, der anvender ikke-specialespecifikke post-graduate kliniske lektorer (PKL; i Syd be-
tegnet Pædagogisk Udviklende Funktion - PUF). PUF-ordningen medfører en række 
uhensigtsmæssige forhold for de uddannelsessøgende læger i H-forløb. DSIM afventer 
tilbagemelding fra Region Syd vedrørende dette. 

Uddannelsesudvalget planlægger drøftelse af, om klinisk UL-undersøgelse skal integreres 
i den intern medicinsk uddannelse. 

DSIM har på opfordring bidraget til Det Centrale Kursusudvalg med en person, der har 
observatørstatus. 

at rådgive vedrørende sundhedspolitiske forhold, der knytter sig til mere end et enkelt af 
de 9 medicinske specialer 

DSIM har fastholdt at have repræsentanter i nogle få råd, udvalg og arbejdsgrupper, som 
bestyrelsen mener falder ind under denne del af formålet (se liste over råd, udvalg og ar-
bejdsgrupper ovenfor). 

Udover DSIMs faste repræsentation i råd, udvalg og arbejdsgrupper har DSIM deltaget i 
møde med SST om en analyse af de medicinske afdelinger, som del af arbejdet med den 
ældre medicinske patient (se venligst beretning fra Styregruppen for den ældre medicinske 
patient). 
DSIM deltog i LVS’ Specialeforum for akutområdet. Bestyrelsen og Uddannelsesudvalget 
vil herefter løbende overvåge om de nye FAM’er bidrager med tilstrækkelige intern medi-
cinske kompetencer for læger i Klinisk Basis Uddannelse. Tilsvarende har DSIM været 
involveret i et tilfælde, hvor en læge i intern medicinsk introduktionsuddannelse i vagttiden 
var pålagt at passe kirurgiske funktioner. DSIM er bekymret for om den samlede intern 
medicinske uddannelsestid i de ni medicinske speciallægeuddannelser reduceres/udhules. 
 
DSIM har deltaget i i en arbejdsgruppe nedsat af SST vedrørende kvalitetsmålepunkter for 
speciallægepraksis indenfor nefrologi, hæmatologi og infektionsmedicin. På baggrund af 
dette arbejde har SST udviklet retningslinier for audit i speciallægepraksis. 



 
 
 
Igen i år har DSIM deltaget i den offentlige debat, bl.a. med følgende indlæg: 
 

• Intern medicinere blokerer for faste industrijob. Dagens Medicin 22. februar 2013  

• Sygehusene på farlig slingrekurs. Ugeskr læger 2013; 175: 688 

 
Samlet set har det andet år for ”Det nye DSIM” demonstreret, at den nye struktur som pa-
raplyorganisation er fornuftig. DSIM har fortsat igangværende aktiviteter, bidraget på rele-
vante områder i forhold til selskabets formål, og igangsat arbejde med fornyelse og forbed-
ring for det intern medicinske område. Bestyrelsen og bestyrelserne i grenspecialerne tak-
kes for det forgangne års samarbejde. 
 
 
Formand for DSIM 
Ulrik Bak Dragsted 

 


