DASAIM

REFERAT

Bestyrelsesmgde den 12. april 2016 klokken 15:00 — 19:00
Sted: Lille auditorium afsnit 4031

Deltagere: Susanne Wammen (SW), Lisbeth Bredahl (LB), Tobias Lyngeraa (TL), Charlotte Al-
brechtsen (CA), Annette Freudendahl (AF), Rune Sort (RS), Tina Calundann (TC), Rikke Borre
Jacobsen (RBJ), Anne Tattrup Klitt (ATK), Thomas Strgm (TS), Kim Garde (KG), Carsten Tollund
(CT), Jesper Dirks (JD), Kirsten Mgller (KM)

Afbud: Morten Hasager Kirk (MHK), Jane B. Andersen (JA)

1. Valg af dirigent
ATK veelges
2. Godkendelse af dagsorden
Godkendes
3. Strategiplan — diskussion af Kirstens udkast udsendt den 14. februar

Ordlyden er fastlagt. Leegges nu pa hjemmesiden. TC skriver et par ord til hjemmeside og
fb. Skal falges op med konkrete arbejdsindsatser.

4. akutleegedebatten — malbeskrivelse, Region Sjeelland.

Repraesentant fra FYA med til DASEMs arsmgde. Madet gav anledning til aget bekym-
ring hos DASAIM i forhold til DASEMs intentioner med et akutmedicinsk speciale. Trods
"blgdere” udmeldinger i den verserende debat, gav mgdet klart indtryk af, at DASEM fort-
sat arbejder malrettet for indfgrsel af det fulde europaeiske curriculum — dvs med meget
stor bredde og inklusiv en raekke specialespecifikke procedurer og arbejdsopgaver som
f.eks. avanceret luftvejshandtering. Det er fortsat vores holdning at specialespecifikke
procedurer udfgres sikrest og bedst af de specialer, som har ekspertisen — ikke mindst
lutvejshandtering ved anaestesiologisk personale. Der er flere argumenter for dette, isger
patientsikkerhedsmaessigt. Bl.a:
a. kompliceret i akut kritisk syge — kreever vaesentlig mere oplaering end skitseret i
udd.program.
b. lavt volumen i DK — ikke muligt at opretholde kompetencer
c. Samme argument som for preehospital luftvejshandtering
d. Bgr udfgres af bedst kvalificerede/specialister og ikke generalister. Ekspertise
kommer af gvelse/volumen og dette har vi. Det er en opgave vi til stadighed har
og gerne vil patage os. Vi vil veere til stede pa alle hospitaler med aktmodtagelse.




10.

11.

Det diskuteres at aendre holdning til en evt. oprettelse af specialet. Der er meninger for og
imod. F.eks. gar bade specialeplan og politiske tendenser i retning af @get centralisering
og visitation, som kunne taenkes at veere en anden lgsning pa problemerne i akutmodta-
gelserne.

Vi holder dog fast i vores holdning om at stgtte et akutmedicinsk speciale, hvis det kan
lgse et organisatorisk problem, men kan ikke stagtte at det indeholder angestesiologiske
kompetencer og dermed ikke DASEMs oplaeg.

SW skriver udkast til udmelding om dette.

Region Sjeelland: Situationen omkring svenske akutleeger som opleeres pa anzestesiafde-
lingerne diskuteres. DUU faglger det ngije.

Sedation med mere end ét potent anaestesimiddel

ATK, anaestesiudvalget har udarbejdet politikpapir. Diskussion omkring definition af seda-
tion vs anaestesi samt problematikken med samtidig anvendelse af flere potente lsege-
midler. @nske om at fremhaeve at dyb sedation og e.g prop/ultiva i kombination er univer-
sel anaestesi eller sidestillet hermed og kreever anaestesiologisk kompetence.

Etik — Kardiologernes etiske charter til inspiration og diskussion

Overvejelser omkring vi selv skal indfgre det samme. De enkelte udvalg vender det i ud-
valgene og vender tilbage med input. Derefter defineres et egentligt charter for med inspi-
ration fra DCS etisk charter.

Besgg af Sven Felsby.

SW giver en introduktion til bestyrelsesarbejdet og formandens opgaver. Andre potentiel-
le kandidater til formandsposten og andre ledige poster er ogsa via hjemmeside og fb in-
viteret til at tilkendegive evt. interesse i at opstille.

Arsmade

Programmet er ved at blive fastlagt. Nogen udvalg endnu ikke budt ind og risikerer at bli-
ve set bort fra. FYA byder ind med revy. Igen diskussion omkring gkonomi og risiko for
falger af Sundhedsplatformen.

Ansggning fra FYA om FYA Symposium 2016 samt SATS EMSS16 ansgghing.
Begge imgdekommes med hhv 30.000 kr og 10.000 kr

@konomi.

Alt ok, eneste ubekendte kan veere arsmgde med flere uafklarede variable ift sponsorer
og tilmeldinger.

Hjemmesiden.

Intet nyt. Arbejdes pa evt Igsning ift at "abonnere” pa nye indlaeg pa hjemmesiden.
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Nyt fra udvalgene

thorax: Personer til FATE / ekko gruppe er fundet.

PAU: ny rekommendation lagt pa hjemmeside.

neuro: arbejder pa transportrekommendation for pt med hovedtraumer.

redaktar: journalclub er godt i gang.

osbtetrik: 1-dags symposium under planlaegning. Afholder SKYPE mgder. Revision af
preeeklampsi vejledning.

DUU: HU samtaler, sparekrav pa kurser. Behov for nye inspektorer.

Smerte: intet nyt.

Intensiv: kvalitetsindikatorer. Fremtidg ansggning om internatmgde.

DAO: indbyder til mgde for alle medlemmer til diskussion af DAOs fremtidige eksistens
og funktion. Bl.a ift HU. 22/5

Kvalitetsarbejde

Punktet udskydes

DAD

Der er tilsagn om at sundhedsplatformen/EPIC vil kunne automatisk sende data til DAD
Eventuelt

Bestyrelsesmails driller hvis man har dadInet adresse. TC undersgger.

/| TL + RS




