
Skriftlig beretning - 2001 

Selskabet holder nu sin 2. ordinære generalforsamling.  
Medlemstallet er nu på 41 ordinære og et ekstraordinært medlem. 

Der har været holdt 4 bestyrelsesmøder siden sidste generalforsamling. Løbende sager er 
blevet behandlet på disse møder samt telefonisk og skriftligt. 

Mødeaktivitet: 

Der har i det forløbne år været afholdt 3 videnskabelige efteruddannelses-møder. 

18.11.2000: Heldagsmøde i laparoscopisk kirurgi.  

19.01.2001: Aftenmøde om hæmorrhoider og analfissurer.  

09.03.2001: Aftenmøde om moderne varicebehandling. 

Alle møder har været velbesøgte, og det er bestyrelsens opfattelse at medlem-merne har 
været tilfredse med mødernes kvalitet og valget af emner. 

Det er bestyrelsens mening at fastholde beslutningen fra sidste år om at holde mindst 2 

efteruddannelsesmøder om året. Samtidig tilstræbes det at holde møder uden for København 
med passende mellemrum, evt. som weekendmøder. 

Et udvalg har siden efteråret arbejdet på et forslag til modernisering af specialet kirurgi (09). 

Initiativet til moderniseringen er udgået fra DKO, men forventes ikke færdigt det første år. 

Foreløbig befinder forslaget sig i det permanente moderniseringsudvalg og overgår til egentlige 
forhandlinger om 12 måneder. 

Der er indledt drøftelser om en ny overenskomst mellem FAPS og sygesikringen. Sidstnævnte 

er interesseret i en øget anvendelse af aftaler om konkrete opgaver (§3 aftaler). Man vil i de 

enkelte amter gerne lave aftaler med de lokale kirurger om de opgaver, som man vil have løst 

lokalt. Vi er åbne for øget fleksibilitet, således at den enkelte kirurgiske speciallægepraksis kan 

indgå som del af en funktionsbærende enhed. Det kan i den forbindelse nævnes, at kirurgerne 

i Roskilde Amt har opnået en §3 aftale med amtet om udførelse af Dulplexscanning ved 

åreknudesygdomme. 

I januar 2001 kom så den længe ventede MTV-rapport om kræft i tyktarm og endetarm. 

Med de forslag til undersøgelsesprogram, som er nævnt i rapporten (helt bortset fra den 

fremtidige screening), er der ingen tvivl om, at vi i special-lægepraksis kan forvente at få en 

betydelig øget endoscopisk aktivitet de næste år. Forhåbentlig vil denne aktivitetsøgning blive 

løst med kirurgisk speciallægepraksis som en del af den funktionsbærende enhed inden for det 

enkelte amt, og ikke blot ved at de enkelte amter udbygger deres endoscopiafsnit og beder 

praksissektoren om at henvise direkte hertil. Vi  
må selv være med til at styre udviklingen i den rigtige retning. 

I formandsberetningen sidste år blev det nævnt, at bestyrelsen ville overveje at nedsætte 

kontingentet fra i år. Bestyrelsen har imidlertid besluttet at fastholde kontingentet. 

Vi må forvente øgede rejseudgifter, når bestyrelsen bliver sammensat fra hele landet.  

Der må forventes øgede repræsentationsudgifter.  

Indtil nu har bestyrelsen holdt udgifterne meget lavt.  

I år betales middagen til generalforsamlingen af kontingentet. 



Indtil nu har "Forum" i perioder fungeret som internetkommunikationsmiddel i selskabet. Det 

har været en god ide, imidlertid fungerer dette forum ikke stabilt. Bestyrelsen vil derfor 

anbefale medlemmerne at vi benytter Groupcare som fremtidigt internetmødested. Denne 

adresse er stabil og administreres af DADL. Adressen er dask@groupcare.dk; indmeldelse kan 

ske påwww.groupcare.dk og kan findes på DADL's hjemmeside.  

Webmaster er Lars Bjørn Rasmussen.  

Indtil nu har 14 medlemmer meldt sig ind, groupcare giver regelmæssigt status-meddelelser til 

medlemmerne i den enkelte gruppe. 

Det anbefales medlemmerne at forsyne sekretæren med kurser og andre rele-vante links, så 
vores hjemmeside til stadighed er ført à jour. 

Bestyrelsen finder det lidt skuffende, at ikke flere medlemmer har meldt deres ventelister til 
Sundhedsministeriets venteinfo. Det er en oplagt mulighed for at vise vores aktivitet. 

Presseomtale af en aktuel sag om sponsorering af lægers efteruddannelse har medført 

diskussion i bestyrelsen om den hidtidige praksis i selskabet. Vi finder imidlertid ikke, at der er 

et problem i forhold til aftalen mellem Lægeforeningen (DADL) og 

Lægemiddelindustriforeningen (Lif). 

Alle sponsorerede møder har haft et højt fagligt niveau, ofte uden markeds-føring og 

uafhængig af sponsors produkter, med ganske beskedent socialt engagement. Alle møder på 

hverdage også aftenmøder, har været refusions-berettigede fra Ef-teruddannelsesfonden, i sig 
selv en accept af det faglige relevante indhold. 

Der henvises til beretninger fra de stående udvalg. 

Walter Schradieck 
København, 11. april 2001 

Mundtlig beretning: 

Dansk Kirurgisk Selskab er i krise. Ikke mange medlemmer kommer til møderne. Det egentlige 

årsmøde er aflyst. Erstattes af "Surgical days", som formentlig afholdes den 23. og 24. 

november 2001.  

80% af kirurgien vil i fremtiden formentlig blive udført som ambulant kirurgi.  

Dansk Selskab for Ambulant Kirurgi vil blive tildelt en plads i Dansk Kirurgisk Selskabs CME-

udvalg. Vi foreslår Jan Struckmann som vor repræsentant i udvalget.  

Sekretariatet for referenceprogrammer under Dansk Medicinsk Selskab er begyndt at sende 

post til vort selskab.  

 

Undervisningsudvalget omtaler efterårets planlagte møder: 

Colo-rectale sygdomme den 22. og 23. september 2001 på St. Restrup Herregård ved Aalborg: 

Invitation sendes ud i første halvdel af august.  

Avanceret billeddiagnostik den 16. november 2001 i Odense.  

Selskabets medlemmer opfordes til at komme med forslag til fremtidige undervisningsemner 
og kan fremkomme med disse over for selskabets sekretær. 

Indkøbsudvalget: 

Medlemmerne af selskabet skal selv over for firmaerne gøre opmærksom på medlemskab af 

DSAK for at få rabat ved køb.  

 

Walter Schradieck  

27. april 2001 
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