
 

 
  
 

Dansk Selskab for Palliativ Medicin 
Formandsberetning for 2013 

 
Medlemstal 
DSPaM har 139 medlemmer, heraf 1 firmamedlem. 
 
Bestyrelsen 2013 

• Tove Vejlgaard, Vejle (formand) 
• Anette Damkier, Odense (næstformand) 
• Henrik Larsen, Rigshospitalet (kasserer) 
• Mogens Grønvold, Bispebjerg 
• Per Sjøgren, Rigshospitalet 
• Bodil Jespersen, Århus (sekretær) 
• Birthe Saxtoft Hedal, Roskilde  

 
Årsmødet 2013 
Årsmødet blev afholdt på Hindsgavl Slot den 30.-31. januar. Ud over 6 oplægsholdere del-
tog 49 i årsmødet. Temaet for årsmødet var tidlig integration af palliativ indsats i onkologi-
en. Vi havde håbet, at emnet interesserede onkologer, hvorfor vi også havde inviteret 
medlemmer af DSKO, men vi måtte erkende, at det var medlemskab af DSPaM, der be-
tingede interessen. Alligevel var det et flot fremmøde, og deltagerne gav udtryk for, at de 
fandt indholdet relevant og interessant. 
På mødet havde vi en spændende, lidt ophedet debat om vagtordningerne indenfor det 
palliative område, som flere regioner var gået i gang med at forhandle med lægerne om. 
Der var til at begynde med noget divergerende meninger om, hvad man som palliativ me-
diciner kunne gå med til. Mødet og den efterfølgende dialog endte heldigvis med enighed. 
På DSPaMs hjemmeside ligger bestyrelsens reviderede anbefalinger, som desværre ikke 
er blevet fulgt af regionerne, men som har været brugt af vore kolleger i argumentationen. 
 
Palliativ Medicin som fagområde 
På generalforsamlingen 2013 blev vores reviderede fagområdebeskrivelse endeligt god-
kendt, og vi henvendte os efterfølgende til LVS med henblik på at få afklaret procedurerne 
for godkendelse. Da vi et par måneder senere rykkede for svar, havde vores mail ’forputtet 
sig’. Vi fremsendte efter aftale fagområdebeskrivelsen, og den ’forputtede sig’ åbenbart 
også, hvilket efterfølgende blev undskyldt meget. Resultatet blev, at fagområdebeskrivel-
sen først blev godkendt og lagt ud på LVS’ hjemmeside i november. 
http://www.selskaberne.dk/portal/pls/portal/!PORTAL.wwpob_page.show?_docname=104
06985.PDF 
En af den nye bestyrelses første opgaver bliver at sikre, at der arbejdes videre med god-
kendelsesprocedurerne fra fagområdebeskrivelsen. 
Der bliver tale om flere trin i denne proces: 



 
1. Godkendelse af fagområde for læger i overgangsordningen (2014 og frem indtil 

uddannelsessteder er godkendt, og kandidaterne har kunnet gennemgå hele ud-
dannelsesforløbet, som beskrevet i fagområdebeskrivelsen). 

Procedure fra fagområdebeskrivelsen: For læger, der forud for etablering af fagområ-
deuddannelsen har erhvervet sig kliniske og teoretiske færdigheder, som modsvarer kra-
vene til fagområdegodkendelsen, etableres en overgangsordning med mulighed for indivi-
duel bedømmelse og godkendelse som palliativ mediciner. Disse læger får mulighed for at 
ansøge inden en given frist. Efter fristens udløb vil der løbende være mulighed for at an-
søge om godkendelse i henhold til overgangsordningen, fx for læger, der har erhvervet 
kompetencer i udlandet. 

 
2. Godkendelse af uddannelsessteder 
 

Krav til uddannelsessted fra fagområdebeskrivelsen: For at blive godkendt som ud-
dannelsessted må en palliativ enhed som minimum have én overlæge med godkendelse i 
fagområdet palliativ medicin (palliativ mediciner) i fuldtidsstilling. Derudover skal yderligere 
én speciallæge være ansat i fuldtidsstilling. Enheden skal have en tværfaglig personale-
sammensætning med minimum fire faggrupper, som har palliativ indsats som deres ho-
vedbeskæftigelse. Enheden skal have lægeligt ansvar for et antal specialiserede senge. 
Ydermere skal den lægelige funktion indebære hjemmebesøg og tilsyn på sygehusafde-
linger. 
 

 
3. Når uddannelsessteder er godkendt og overgangsordningen regnes for af-

sluttet, vil godkendelse af fagområde ske løbende efter de beskrevne regler. 
 

Det er vores intention, at vi nu vil kontakte LVS og SST for at åbne en dialog om, hvordan 
vi får stadfæstet fagområdegodkendelserne bedre. Vi har på et tidspunkt talt med SST om 
at have en liste på SSTs hjemmeside over godkendte fagområdespecialister. 
 
Når den nye bestyrelse er sammensat, vil medlemmer af DSPaM hurtigt blive kontaktet 
med henblik på påbegyndelse af godkendelse. 
 
 
Nordic Specialist Course in Palliative Medicine 
NSCPM 2011-13: 37 blev optaget på uddannelsen, der var 1 drop out og de øvrige 36 
gennemførte alle 6 moduler. Der var 11 danske deltagere, herunder 1 færing, der alle fik 
diplom. 
På det nye hold 2013-15 er der optaget 38 studerende, heraf 10 danskere. En dansker er 
desværre droppet ud efter 1. modul, grundet urimelige arbejdsforhold og er nu søgt ind i et 
andet speciale.  
Bodil Jespersen er formand for styregruppen og ansvarlig for smertekurset, Lise Pedersen 
er ansvarlig for kommunikationskurset på kurset. Der er stadig stor interesse for og efter-
spørgsel på kurset, der var betydeligt flere ansøgere end pladser. 

DRG-afregning for palliativ indsats 
Bestyrelsen har også i dette år kommunikeret med sundhedsministeriets Sektor for Natio-
nal Sundhedsdokumentation og Forskning, der beskæftiger sig med DRG-systemet. Mo-
gens Grønvold, Henrik Larsen og Tove Vejlgaard var først på året til et lidt forvirrende ☺ 
møde med ’sundhedsdokumentation’, og senere deltog vi i yderligere et møde, hvor det 



 

 
her blev helt klart, at der er behov for at revidere DRG-kodningen for palliativ indsats helt 
grundlæggende. Vi aftalte en heldags workshop efterfulgt af et beslutningsmøde. Der har i 
løbet af året været planlagt flere møder og workshops, men ’sundhedsdokumentation’ har 
hver gang aflyst af forskellige grunde. Man får indtryk af en afdeling, der ikke fungerer op-
timalt, og som er under stort pres. Aktuelt har vi et nyt møde planlagt til 7.3., så håber vi, at 
det kan gennemføres. Der er således reelt set intet sket i 2013 på DRG-området trods vo-
re ret ihærdige forsøg på at få ’sundhedsdokumentation’ til møde. 

EAPC kongressen 2015 
Per Sjøgren er vicepresident i EAPC og har fungeret som chairman for scientific commit-
tee ved flere EAPC kongresser de senere år. Det er i høj grad hans fortjeneste, at EAPC 
kongressen i 2015 kommer til at finde sted i København under sloganet: ’Building 
bridges’. DSPaM er hovedansvarlig, men har sikret medejerskab og engagement fra de 
øvrige faglige grupperinger og PAVI, bl.a. gennem repræsentantskab i ’organizing commit-
tee’. 

Det er et kæmpe arrangement at få en sådan kongres til landet. Der har været meget ar-
bejde forud, og der vil komme meget i 2014 og op til kongressen, der finder sted 8.-10. maj 
2015 i Bella Centret.  

Hjemmeside 
DSPaMs hjemmeside trænger meget til fornyelse og til at blive holdt ajour. Vi har indgået 
aftale om køb af en ny hjemmeside, der vil ligne DMCG-PALs meget, og DMCG-PALs se-
kretær vil blive webmaster på siden, der forventes oprettet de første måneder af 2014. 

Den Palliative Database og DMCG-Pal 
fungerer som selvstændige organisationer, databasen har en selvstændig årsrapport, og 
DMCG-Pal en velfungerende hjemmeside, hvorfor de ikke omtales i nærværende. Der er 
dog et ønske fra DMCG-PAL om mere lægelig deltagelse. Der er årsdag i DMCG-PAL 
5.3.2014 i Vejle. 

Jeg vil gerne benytte lejligheden til at takke mine kolleger i bestyrelsen for et godt samar-
bejde gennem året.  
Ved valg til bestyrelsen genopstiller Anette Damkier ikke, da hun på grund af arbejdspres 
har måttet prioritere anderledes. Jeg vil gerne benytte lejligheden til på bestyrelsens vegne 
at takke Anette for hendes mangeårige engagement og indsats. Det har været en stor for-
nøjelse at arbejde sammen med dig. 
 
Godt nytår til alle. 
 
Vejle, den 19. januar 2014. 
 
Tove Vejlgaard 
Formand 


