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Klumme
Maj 2008

Det er ofte sidan, at det er specielle merke-
dage, eller ferieperioder, der mentalt er med til
at inddele 4ret for os. For mange medlemmer af
DSOG er efterrsmedet, og specielt fordrsme-
det, som denne gang atholdtes den 11-12. april
en sidan skeringsdato. Bade fordi man ofte har
et stort fagligt udbytte, men ogsa fordi det er en
fast anledning til at medes med venner og
gamle arbejdskolleger. Det er ogsa her, at
DSOGs generalforsamling er med til at gore
status over dret, og hvor afsettet til det nye be-
gynder.

Det er ogsa dejligt at se, at mange afdelin-
ger prioriterer ogsa at lade sig reprasentere af
de yngste kolleger, som her fir en god mulig-
hed for i en videnskabelig atmosfare at se, hvor
meget samvar, hyggesnak og det sociale ogsd
betyder for gynzkologerne og samtidig selv fi
en uvurderlig aktie i det at vere gynzkolog.
Man kan ikke nok opfordre alle til at treekke de
unge kolleger med, det er godt for os alle, og en
god made at reklamere for vores fag.

Det faglige program var som szdvanligt flot
tilrettelagt og netop med emner, som bade er
hejaktuelle, og som man enten har en stor fag-
lig interesse i, eller hvor man fir en fantastik
mulighed for at blive opdateret af udvalgte eks-
perter. Et af temaerne forste dag var arvelig gy-
nzkologisk cancer, hvor bide professor Anne-
Marie Gerdes og Ulla Breth Knudsen kunne f3
selv en obstetriker til at fatte arvegange og risi-
koberegning og planlegning af et sikkert kon-
trolprogram af kvinderne. Et andet tema var
forskning i klinisk uddannelse. Uddannelse fyl-
der jo en velfortjent men ogsd meget stor del af
vores legelige liv, bide for ydere og modtagere.
Et keempestort arbejde har medfort, at der ge-
nerelt er stort fokus p& uddannelse pa de gyne-
kologiske afdelinger, samt at vi i forhold til

mange andre specialer har rigtig gode mélbe-
skrivelser og uddannelsesprogrammer. Det var
derfor yderst inspirerende og bekraftende at
here Tim Draycortt, fra Bristol i England, og
Christian Rifbjerg Larsen fra RH, fremlegge
resultater fra henholdsvis obstetriske og kirurgi-
ske feerdighedstreningsprogrammer. Man for-
stdr, at vi allerede gor meget rigtigt, men ogsé at
det er nodvendigt at modernisere vores uddan-
nelsesmetodik og ikke mindst fi dokumenteret,
hvad der er effektivt. Professor Charlotte Ring-
sted satte det hele i perspektiv med en gennem-
gang af metoder og udfordringer indenfor
forskning i medicinsk uddannelse. Et omride
som desverre virker vanskeligt, fordi der er et
stort spring fra at vise, at kursister foler sig dyg-
tigere og har storre selvtilfredshed efter treening
til, at de praktisk er blevet dygtigere, eller at
uddannelsen nedsztter morbiditeten for patien-
terne.

Mon ikke det ville blive lettere at fi bevil-
get midler, og f& normering til uddannelse sat
pa dagsordenen, hvis der var forskningsresulta-
ter, der dokumenterede, at det ville vere farligt
at lade veare.

Traditionsmassigt er det afdelingerne i »et
amt« eller en specifik afdeling, som pa skift vin-
der retten til at st for det faglige program om
lordagen og for et indslag under festmiddagen.
I &r skal vi takke Skejby for et gennemtankt og
spendende program og for at have pirret vores
nysgerrighed og barnlighed med at have annon-
ceret en »overraskelse« efter festmiddagen. Det
faglige tema var etiske dilemmaer, som spendte
over ekstrem prematuritet og problematikker
omkring stamceller, som burde kunne samle et
bredt publikum. Aftenens overraskelse var in-
struktion og deltagelse i »linedance«. Det fore-
gik efter formlen; se det, prov det og leer det
ved at se pa gynzkologen foran dig. Udsat for
en videnskabelig undersegelse ville man med
stor sikkerhed have vist en eget glede og stor



selvtilfredshed fra deltagerne, men formentlig
ikke udvikling af vedvarende kundskaber, og
menneskeliv reddede vi nok heller ikke.

Det er en god tradition, at man som et bi-
drag til det videnskabelige program herer érets
Dr.med, Ph-D eller master kandidater frem-
leegge deres arbejde.

Det er bide en made at vise dem respekt,
men ogsd en mide at bevidstgere den flotte
forskning, som bliver produceret indenfor vores
speciale, og ikke mindst udnytte en chance for
en hurtig opdatering, her indenfor omréder
som; forskellen pa total og supravaginal hyste-
rektomi, urogynzkologisk dysfunktion efter
hysterektomi, og obstetrisk uddannelse. Helga
Gimbel modtog i sver konkurrence med Su-
sanne Axelsson og Jette Led Serensen, prisen
for bedste formidling.

Bestyrelsesarbejdet har de sidste &r vaeret
spendende, og der har veret store arbejdsopga-
ver. Bestyrelsen arbejder bade for og pa vegne af
medlemmerne, sd en vigtig del af fordrsmodet
er derfor afholdelsen af generalforsamlingen. I
bladet ses bdde referatet herfra, samt rapporter
fra de videnskabelige udvalg.

Nogle enkelte kommentarer er dog nod-
vendige. For bestyrelsen er det af absolut ned-
vendighed at kunne formidle ideer, men ogsd at
modtage kritik og mandat til det fremtidige ar-
bejde. Bestyrelsen har derfor taget til efterret-
ning, at materiale, der skal behandles pi modet
samt regnskab og budget, fremover bor offent-
liggares forud for medet, og varigheden af ge-
neralforsamlingen ber forlenges, s& der er tid
til de vigtige diskussioner.

Der var enighed om, at man nedsztter en
forskningsarbejdsgruppe. Derimod skulle etab-
leringen af en efteruddannelsesgruppe, som skal
arbejde med et tilbud om formaliserede uddan-
nelsestilbud til speciallager, afvente, at kom-
missoriet var mere gennemarbejdet og mere
klart defineret. DSOGs bestyrelse tager opga-

ven op med habet om, at vi ogsé her vil kunne
blive meningsdannende og skabe noget positivt
for os alle.

Behovet for at lade medlemskontingentet
stige var forstdeligt nok til debat, men blev ved-
taget. Arsagerne hertil og diskussionen fremgar
af referatet fra GE Bestyrelsen deler absolut
nogle af medlemmernes bekymring for konse-
kvenserne af en kontingentstigning. Men er
dog af den overbevisning, at det var en nedven-
dighed, hvis man skal bevare det store aktivi-
tetsniveau i arbejdsgrupperne og bestyrelsen.
En af bekymringerne var, at kommende eller
yngre gynzkologer ville undlade at vere en del
af DSOG. Det er derfor vigtigt, at vi udbreder
budskabet om, hvordan DSOG fungerer, hvor
multifacetteret arbejdet i bestyrelsen er, og
hvilke muligheder for uddannelse og faglig ud-
vikling man fir for pengene. Vi vil felge udvik-
lingen tet og arbejde for, at regnskabet bliver
bide mere synligt og forstieligt.

I DSOG er det et sundt princip at med-
lemmerne i udvalg og bestyrelsen lobende er pd
valg og at der er fastsat en tidsbegranset funkti-
onsperiode. Det sikrer bide fornyelse i arbe;j-
det, og at medlemmerne afleverer et stort og
uvurderligt engagement i i arbejdet.

Fordrsmedets forste dag er ogsé skiftedag.
En stor tak til alle de kolleger som i bestyrelsen,
i de forskellige udvalg og arbejdsgrupper og i
FIGO fonden har ydet et stort arbejde for os
alle, men som nu treder tilbage. Samtidig ogsd
velkommen til og tillykke til de nye ansigter,
som har et spendende og givende arbejde foran
sig.

En speciel og ekstra stor tak til Helle, Thue
og Thea som p4 en meget fin méide har veret
med til at pdvirke gynzkologien i Danmark og
bestyrelsesarbejdet i de sidste 4 ar. Thue Bryn-
dorf som har veret en meget synlig og skarp vi-
denskabelig sekretar, Thea Lousen som udover
at vere et meget aktivt medlem af bestyrelsen



ogsd har varet kasserer, og Helle Meinertz som
bide som nastformand og som formand, har
formdet at samle det store puslespil som DSOG
ogsd er, og som i en meget travl periode ogsd
formaede at fi spsat mange gode og spendende
initiativer. I har alle tre med Helle i front for-
mdet at gore vores mader og arbejdet til noget,
man samtidig skulle nyde og kunne glede sig
tl.

Den nye bestyrelse skal finde sine egne ben
at std pa. Vi tager naturligt afszt i den strateg],
der allerede er lagt, og glader os til arbejdet.

Vi glemmer ikke, at vi arbejder for kvin-
derne, for DSOG og for vore medlemmer, og
vil opfordre til at I kontakter os, hvis I har ideer
til bestyrelsen eller forslag til initiativer, som
DSOG ber tage op i det kommende ar.

Vi ses maske til NFOG kongressen pd
Island, ellers gnskes I alle en god sommer.

P4 bestyrelsens vegne

Morten Lebech
Nyvalgt formand for DSOG

Meddelelser fra
redaktgren
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tryke form.
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DSOGs bestyrelse

Formand

Morten Lebech, overlege, sektionsleder
Gynzkologisk-obstetrisk afd. G116
Herlev Hospital, Herlev Ringvej 75, 2730 Herlev
Telefon: 44 88 36 71 eller

dectelefon: 44 88 40 00 82-627

Privat: Dalgas boulevard 59, 1. tv,
2000 Frederiksberg

Telefon: 38 34 26 19

Mobil: 26 36 26 20

E-mail: Morten. Lebech@dadinet.dk

Nestformand

Charlotte Hasselholt Segaard, overlaege, ph.d
Gynzkologisk-obstetrisk afdeling Y

Arhus Universitetshospital, Skejby
Brendstrupgirdsvej 100, 8200 Arhus
Telefon 89 49 63 07

Privat: Hyldevej 5, 8240 Risskov

Telefon: 86 21 70 21

Mobil: 29 61 95 21

E-mail: chsogaard@dadinet.dk

Organisatorisk sekreter

Berit Mosgaard, overlege, ph.d.
Gynzkologisk-obstetrisk afdeling, G115
Herlev Hospital

Herlev Ringvej 75, 2730 Herlev
Telefon: 44 88 36 91 eller
dectelefon: 44 88 40 00 82-654
Privat: Ellebuen 10,

2950 Vedbak

Telefon: 45 66 44 28

Mobil: 61 66 44 28

E-mail: bjmosgaard@dadlnet.dk

Kasserer

Charlotte Brix Andersson, overlege
Gynakologisk-obstetrisk afdeling, Alborg Sygehus
Hobrovej 18-22, 9100 Alborg



Telefon: 99 32 12 06

Privat: Rolighedsvej 11, 9400 Norresundby
Telefon: 98 19 26 56

Mobil: 23 24 74 33

E-mail: charlottea@dadinet.dk

Videnskabelig sekreter

Anette Tonnes Pedersen, overlege, ph.d.
Gynzkologisk-obstetrisk Klinik
Rigshospitalet, Juliane Marie Centret,
Blegdamsvej 9, 2100 Kobenhavn @
Telefon: 35 45 89 34

Privat: Solhgjpark 19, 3520 Farum
Telefon: 44 99 18 34

Mobil: 26 70 18 34

E-mail: atp @dadnet.dk

Uddannelsessogende

Kathrine Birch Petersen, reservelege
Gynzkologisk-obstetrisk klinik,
Rigshospitalet, Juliane Marie Centret
Blegdamsvej 9, 2100 Kobenhavn @
Telefon: 35 45 13 21

Privat: Pilesvinget 31, 2700 Bronshgj
Telefon (mobil): 24 64 54 14
E-mail: kbirch@dadlnet.dk

Ovrige medlemmer

Susanne Christau, speciallege.
Frederiksdalsvej 70, 2830 Virum
Telefon: 45 85 20 22, fax 45 83 45 13
Privat: Birkebakken 59, 3460 Birkerad
Telefon: 45 42 33 17

mobil 20 16 55 99

E-mail: sus.christau@dadinet.dk

Formand for FYGO, konstitueret
Lotte B. Colmorn, reservelege
Gynakologisk-Obst. Klinik,
Rigshospitalet, Juliane Marie Centret,
Blegdamsvej 9, 2100 Kobenhavn @
Telefon: 35 45 35 45

Privat: Hallandsgade 11, 2. th,
2300 Kgbenhavn S

Telefon: 60 67 95 24

Email: colmorn@dadlnet.dk

Formand for DFKO

Speciallege Jan Pelle

Sendre Stationsvej 31, 4200 Slagelse
Telefon: 58 53 23 10.-leegetlf:58 53 231 2
Privat: Gedevasevej 48, 3520 Farum
Telefon: 44 95 67 07

E-mail: pelle@dadlner.dk

Formand for undervisningsudvalget
Heidi Fosgrau Sharif, Afdelinglege, Ph.D
Obstetrisk Klinik, afsnit 4031, Rigshospitalet
Blegdamsvej 9, 2100 Kobenhavn @

Telefon: 35 45 09 08

Privat: Egemosegaard, Avderadvej 20

2980 Kokkedal

Telefon: 48 28 30 48

E-mail: Heidi_Sharif@Yahoo.dk

Formand for efteruddannelsesudvalget
Anders Atke, overlege.
Gynakologisk-obstetrisk afdeling,

Herlev Hospital

Herlev Ringvej 75, 2730 Herlev

Telefon: 44 88 36 71 eller

dectelefon: 44 88 40 00 89-105

Privat: Syvstjerne Venge 4 B, 3500 Verlose
Telefon: 49 13 36 93

E-mail: atke@dadlnet.dk

Webmaster

Peter Secher, 1.reservelage.
Gynakologisk-obstetrisk afdeling,
Alborg Sygehus Nord, Reberbahn, 9000 Alborg
Telefon: 99 32 83 34/99 3211 11
Privat: Espedalen 31, 8240 Risskov
Telefon: 86 21 10 62

E-mail: secher@dadinet.dk



ARTIKLER OG DEBAT

Fra Historisk
Arbejdsgruppe

I alt modtog vi syv lesninger pd quizzerne i
DSOG-bladet nr. 2, 2008. Lgsningerne var
rigtige, om end nogle var mere fyldestgprende
end andre. Til gengeld var flere af besvarelserne
som szdvanligt meget imponerende og detal-
jerede.

Lodtrekningen gav folgende vindere: Lil-
lian Bondo, Kirsten Pilsgaard og Lisbeth Meo-
rup. Vinderne har naturligvis allerede fiet til-
sendt deres bogpremie

Som kort omtalt i sidste nummer af
DSOG-bladet, arbejder Historisk Udvalg i Re-
gion Syddanmark med at arrangere en medicin-
historisk studietur til London. Turen afvikles i
perioden 13.-16. november 2008; Prisen bliver
formentlig ca. 4.000 kr. med overnatning i cen-
tralt beliggende hotel af god standard incl.
morgenmad. Den endelige pris, flytider, ende-
ligt program mwv. foreligger forst til juni. Men
nazrmere oplysninger om turen kan allerede nu
fis ved henvendelse til lege Seren Hess: E-post-
adresse: hess@dadlnet.dk

Losning pd Quiz nr. 1
i DSOG-bladet nr. 2, 2008
1 1809 konstaterede den 47-8rige Jane Todd
Crawford, at hendes abdominalomfang blev
storre og storre. Hun sogte de nermeste leger,
som mente, at hun var gravid med tvillinger.
Imidlertid gik tiden, uden at der var tegn
pa en forestdende fodsel. Hun opsegte derfor
leegen Ephraim McDowell. Han havde en prak-
sis i Danville i Kentucky og var kendt som en
dygtig lege. Nu gnskede hun hans hjelp til at
fa fodslen i gang.
Han undersegte Jane Crawford og konsta-
terede, at hun slet ikke var gravid, men i stedet
havde en meget stor ovariecyste. Han var villig

til at operere hende, men han lagde ikke skjul
p4, at operationen var livsfarlig. Han ville kun
operere, hvis hun var parat til at sette livet pd
spil. Det var hun, for det store abdomen var
meget generende i hverdagen.

Operationsdagen blev fastsat til juledag,
fordi McDowell gik ud fra, at svaret pa bon-
nerne om hjelp til operationen ville komme
med fuld styrke tilbage i den hellige julehgjtid.
McDowell var nemlig meget troende. Inden
operationen skrev han en ben pé et stykke pa-
pir, som han havde i lommen under hele ind-
grebet.

Jane Crawford red pa hesteryg de 60 miles
fra sit hjem til Danville. Indgrebet var en si-
kaldt ovariotomi, som dengang var fjernelse af
et ovarium med tilhgrende svulst. Og det Iyk-
kedes til fulde. Fa dage efter operationen, stod
hun op og redte sin seng. Nogle uger efter red
hun tilbage ad den vej, hun havde redet for at
blive opereret. Hun overlevede operationen og
dode i 1842, da hun var 78 &r gammel.

Den rute, hun havde redet for at komme til
Danville og blive opereret, blev siden opkaldt
efter hende og fik navnet 7he Jane Todd Craw-
Jford Trail.

Ephraim McDowell fortsatte sin operative
virksomhed og blev en kendt person i Danville
- ikke mindst for sin godggrenhed. Han dede
den 30. juni 1830 efter i nogle dage af have
haft symptomer pd akut appendicitis.

I 1879 blev der rejst et monument til @re
for hans indsats. En statue af ham i bronze blev
udfort i 1929 og stér i dag i National Statuary
Hall Collection i Washington. Og i 1959 ud-
kom et frimarke i USA med hans portret.

Der er naturligvis ogsd god grund til at
mindes Ephraim McDowell. Hans operative
indgreb p4 Jane Todd Crawford har indskrevet
sig i medicinhistorien - ikke bare, fordi det blev
udfort af en praktiserende leege, men ogsd, fordi
det blev indledningen til hele den moderne ab-



dominale kirurgi. Med operationen af Jane
Crawford viste McDowell, at patienter kunne
overleve indgreb, hvor man &bnede perito-

neum.

Kilder:
1. J. V. Ricci. One Hundred Years of Gynaecology.
The Blakiston Company: Philadelphia 1945

2. www.mcdowellhouse.com

Losning pd Quiz nr. 2

i DSOG-bladet nr. 2, 2008

Som nevnt var en sikaldt ovariotomi tidligere
fjernelse af et ovarium, som var omdannet til
en svulst. Denne operationen var her i landet
blevet udfort i alt otte gange indtil 1867, men
desvarre dede alle patienterne i tilslutning til
operationen.

Derfor var det ogsa gledeligt overraskende,
da man i Hospitalstidende nr. 42 i 1867 kunne
lzese en artikel af J. Boye. Titlen var Et tilfelde
af ovariotomi med heldigt udfald. Dermed var
det langt om lenge lykkedes for Danmark at
komme blandt de lande, hvor en patient overle-
vede, efter at have fiet foretaget et sidant ind-
greb.

Opverraskende nok blev operationen ikke
udfert af en rutineret kirurg i hovedstaden,
men af en helt urutineret lege i et lille hus f3
kilometer ost for landsbyen Jelling.

Operatoren hed Claudius Julius Boye. Han
var blevet lege fra Kebenhavns Universitet i
1849 og nedsatte sig i praksis i Grasten. Han
ville imidlertid hellere vere landmand og kebte
derfor herregirden Haughus ost for Jelling. Her
begyndte han en ny tilverelse i 1855.

Boye var meget initiativrig. Han grund-
lagde en lokal landboforening og gik meget op i
sit landbrug, men efterhdnden fyldte legeger-
ningen alligevel mere og mere. Han blev nem-
lig en meget efterspurgt lege. Og han kunne
ikke sige 7¢j, ndr nogen bad om hans hjelp.

P4 et tidspunkt i 1867 blev han opsegt af
den 34-drige Sidsel Kathrine Enevoldsen, som
var landmandskone fra @ster Snede. Hun
havde en meget stor ovariecyste og havde varet
indlagt p4 Frederiks Hospital i Kebenhavn. En
operationsdag var ogsd blevet fastsat, men da
patienten horte, at alle de patienter, der hidtil
havde fiet foretaget den operation, hun skulle
havde foretaget, alle var dede, forlangte hun sig
udskrevet. I stedet opsegte hun Julius Boye og
bad ham om at foretage operationen.

Julius Boye var ikke meget for at operere.
Han undskyldte sig med, at han aldrig havde
foretaget en sidan operation. Men da bade pa-
tienten og hendes pirerende insisterede p, at
han skulle foretage indgrebet, indvilligede han.

Boye skrev til Franz Howitz, som var over-
kirurg pa Diakonissestiftelsen og desuden ope-
rerede pd Frederiksberg hospital, og bad om at
lane nogle instrumenter. Det indvilligede Ho-
witz i med det samme. Og den 3. september
1867 blev Sidsel Enevoldsen opereret i et lille
hus est for Jelling. Huset var blevet lejet til det
samme og kan stadig ses ved vejen mellem Jel-
ling og Vejle.

Patienten overlevede indgrebet, og snart ef-
ter kom der ogsa fra Kebenhavn meddelelser
om tilfelde, hvor patienterne havde overlevet
dette operative indgreb. Efterhinden blev ovari-
otomierne rutine, men det skete rigtignok ad-
skillige &r efter, at det var blevet det i England.

Boye foretog omkring 70 ovariotomier.
Operationerne blev foretaget enten i hans hjem
eller i to sm huse, han havde lejet i nerheden
af Haughus.

Den 5. juli 1879 blev han udnevnc til
Aresdoktor ved Ksbenhavns Universitet. Des-
varre dede han en mined senere - den 5.
august 1879 - i Aarup pd Fyn pa vej hjem fra et
sygebesag hos en god bekendt. Han blev begra-
vet pa Jelling kirkegdrd, hvor hans gravsten -
den storste pa stedet - stadig kan ses.



Kilder:

1. J. Boye. Et tilfelde af ovariotomi med heldigt udfald.
Hospitalstidende 1867;10(42):165-7.

2. V. Meisen. Ovariotomiens begyndelse i Danmark.
Claudius Julius Boye (1823-79). I: Medicinsk Histo-
riske athandlinger og portratter, p. 76-118. Levin &
Munksgaards forlag: Kebenhavn 1933.

Medicinhistorisk Quiz

Quiz nr. 1

I midten af 1870’erne besluttede denne itali-
enske lege at fjerne uterus i tilslutning til et
kejsersnit for at undgd komplikationer i form af
blgdning og infektion. Indgrebet blev betragtet
som et stort fremskridt i nogle &r, men er natur-
ligvis for lengst obsolet. Hvilken italiensk lege?
Hvornir udfertes operationen forste gang? Og
hvem fik oprindeligt ideen til indgrebet?

Quiz nr. 2

Denne tyske lege dede i 1914. Han har givet
navn til bide en dilatator og et tegn. Begge dele
blev forst beskrevet af hans assistenter. Hvilken
leege? Hvad bruges dilatatoren til? Og hvad var
tegnet et tegn pa? Hvor var han sidst ansat, in-
den han trak sig tilbage i 19042

Torsten Sorensen

Selskabets tidligere formaend
Teit Keern (1961-1963)

Af Soren Brostrom

Arild Teit Kern (1908-1991), der var formand
for DSOG i perioden 1961-1963, var en af for-
rige drhundredes store danske legeskikkelser,
der gennem sit meget alsidige virke satte sit
preg pd bide organisatoriske, uddannelsesmas-
sige, kliniske og socialpolitiske omrader i sin
samtid.
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Teit Kaern blev leege i 1933, speciallege i
gynzkologi-obstetrik i 1942 og speciallege i ki-
rurgi i 1947. Han forsvarede i 1939 sin dispu-
tats om osteomyelitis purulenta columnae. Beset-
telsestiden — med deltagelse i modstandsbeve-
gelsen fra 1942 til 1945 — gav et afbraek i
karrieren.

Teit Kern formiede at kombinere en travl
klinisk hverdag - fra 1956 som chef for fodeaf-
delingen pa Sct. Josephs Hospital p& Nerrebro i
Kobenhavn — med et omfattende videnskabe-
ligt og fagpolitisk virke. I perioden 1947-1956
var han, sidelobende med sit leegearbejde, med-
lem af Kebenhavns Borgerreprasentation for
Danmarks Kommunistiske Parti og ridmand
for Kgbehavns Kommunes sygehusvasen. Han
forlod i gvrigt DKP i 1956 i protest mod den
sovjetiske invasion af Ungarn.

Fra 1950-1954 var han speciallzege ved, og
leder af, Modrehjelpen i Kebenhavn, og sam-
men med psykiateren Hjalmar Helweg og so-
cialmedicineren Henrik Hoffmeyer, medvir-
kede han til at definere sygdomsenheden
»belastningsneurose« (neurosis neurasthenifor-
mis), der i perioden for Svangerskabsloven af
1970 kunne tjene som indikation for legal
abort. Beskrivelsen af belastningsneurosen lig-
nede i gvrigt meget den senere abortlovs sociale
indikation (»... svangerskabet ... m4 antages at
ville medfore alvorlig belastning af kvinden
...«), og er et eksempel pd, hvordan sygdoms-
begreber ofte ogsa skal forstds i en politisk di-
mension.

Teit Kern havde en betydelig og original
videnskabelig produktion. Af serlig interesse,
ogsd set med nutidige gjne, var monografien
»Den perinatale dedelighed«, udgivet 1959 pa
Munksgaards forlag. I dette studie, hvor Keern
havde inddelt landet i fire geografiske zoner
med omtrent lige store fodetal, fandt han, at
for 3-4rs perioden 1954-56 var dedfedselsraten
mindst for zone I (Storkgbenhavn) med 16 per



1.000 fodsler og hgjest for zone IV (Nord- og
Vestjylland) med 20 per 1.000 fodsler.

Den perinatale mortalitet for dret 1956 var
igen lavest for zone I med 31 per 1000 fodsler,
og hejest for zone IV med 36 per 1000 fadsler.
Tilsvarende fund fandtes, hvis man adskilte
fodselskohorterne efter vagt > 2.500 g hhv. <
2500 g.

Kzrn konkluderede overbevisende, at for-
klaringen métte vre, at zone I havde tilstraek-
kelig obstetrisk omsorg med 77% af fodslerne
pa obstetrisk specialafdeling og udstraket svang-
reomsorg. I zone IV fandtes ingen obstetriske
specialafdelinger eller praktiserende specialister,
kun 17% af fadslerne var hospitaliserede, og
svangreomsorgen var ikke udbygget.

Fra befrielsen og frem til sin pensionering
tre &rtier senere ydede Teit Keern en omfattende
organisatorisk indsats, bl.a. som medlem af Le-
geforeningens reprasentantskab og som for-
mand for DSOG i perioden 1961-1963, men
forst og fremmest som en markant formand for
Speciallegeorganisationernes Sammenslutning
— forlgberen for FAS — i perioden 1958-1962.
Det var her, at han i 1962 skabte den forste
landsoverenskomst for praktiserende specialle-
ger, som den dag i dag er grundlaget for special-
leegepraksis.

Fra 1962 til 1973 var Teit Kern konsulent i
Sundhedsstyrelsen og som sidan en af fadderne
til den udvikling af speciallzgeuddannelserne,
der kulminerede med speciallegekommissio-
nens betenkning i 1977, og som bl.a. lagde
grundstenen til den formaliserede uddannelse i
almen medicin.

Teit Keern var tillige sterkt involveret i ud-
arbejdelsen af de forste retningslinjer for plan-
leegning af sygehusveasenet, der forte frem til
amtskommunernes overtagelse af sygehusdrif-
ten i 1972. Teit Karn var bl.a. talsmand for
nedvendigheden af at planlegge de enkelte am-
ters sygehusvesen omkring et hovedsygehus for
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at undg3 flere geografisk adskilte specialefunk-
tioner uden tilstreekkeligt patientgrundlag og
med dérlig kvalitet til folge.

I Teit Keerns fagpolitiske virke i 1960’erne
og 1970’erne tegner sig siledes skabelsen af
nogle af de centrale omdrejningspunkeer i det
danske sundhedsvesen i dag: en fagligt velud-
rustet almen praksis, udlegning af opgaver til
speciallegepraksis og centralisering af specia-
lerne pa sygehusene.
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DSOG-INFORMATION

Referat fra DSOGs
generalforsamling 2008

Fredag den 11. april 2008
Hindsgavl Slot, Middelfart

Formanden, Helle Meinertz,
bod velkommen

Pkt. 1. Valg af dirigent

Poul Jaszczak blev foresldet som dirigent og
valgt ved applaus. Dirigenten fastslog, at
dagsorden var offentliggjort i henhold til ved-
tegterne. Indholdsmessigt var dagsordenen
svarende til vedtegterne, men det blev foreslet,
at generalforsamlingen accepterede at pkt. 6 og
7 sammenflettes, hvilket blev vedtaget.

Pkt. 2 Bestyrelsens beretning
Bestyrelsensformand Helle Meinerts aflagde
beretning. (Der henvises til den nedenfor trykte
beretning). Under diskussion bad Lisa Bang
om ordet og pipegede, at »Videreuddannelsens
Udvalget« er en ukorrekt betegnelse, idet er er
tale om efteruddannelse. Hans Henrik Wagner,
Koge: onskede information om det konkrete
arbejde i EBCOG og NFOG og opfordrede
til, at medlemmerne i de pageldende selskaber
skulle aflegge beretning. Peter Horness, Hvid-
ovre, tilbed fremover art afleegge rapport fra
EBCOG. Pernille Jensen, Herlev, ville gerne
have formandens kommentarer til den debat,
der har varet omkring ovariecancer i pres-

sen. Foreslog, at man havde kontaktet DGC.
Hertil svarede formanden, at det udsprang af
det emne, der netop var pa dagsorden i Det
Videnskabelige program i forbindelse med
sidste 4rs generalforsamling, og at hun blot
havde refereret de tal, der var kommet frem pa
medet. Pernille Jensen pépegede vigtigheden
af at udtale sig med aktuelle og ikke historiske
data, nir man udtaler sig til pressen, og holde

sig risikoen for fordrejning for gje. Ingrid
Tranov, Hillered, kommenterede svarende til
Pernille Jensen, at det havde skabt stor uro og
frygt blandt patienter, og at det havde skadet
ovariecancerdebatten og information i Dan-
mark. Peter Horness, Hvidovre, syntes, at det
er DSOG, der skal udtale sig i landsdekkende

diskussioner i pressen.

Pkt. 3 Beretninger fra stdende udvalg og
arbejdsgrupper

Se nedenstdende beretning fra Undervisnings-
Udvalget, Heidi Sharif. Se nedenstiende beret-
ning fra Efteruddannelses Udvalget Anders Atke.

Foetal Medicinsk Arbejdsgruppe, Finn Ste-
ner Jorgensen, se nedenstiende.

FIGO Fonden, Anette Tonnes Pedersen, se
nedenstiende. Berettede i ovrigt, at Seren Bro-
strom efter rekonstitution er valgt som for-
mand. At der fortsat er en stor formue i FIGO
Fonden, dvs alle midler ikke anvendt efter den
planlagte 10 4rs periode, fonden skulle besta.
Man onsker derfor at folge ovrige udvalgssam-
mensztninger, siledes at man fremover kun
sidder maximalt tre valgperioder.

Pkt. 4 Iverksettelse af Forskningsarbejds-
gruppe ved Thue Bryndorf

Forslaget er en udleber af VISGO - se neden-
stiende kommissorium. Herefter diskussion:
Jette Led Sorensen, RH, foreslog en koor-
dination vedrgrende OSVALD opgaver med
de ovrige instanser, der forestir disse opgaver.
Lisbeth Nilas, Hvidovre, ville som representant
for Kgbenhavns Universitet stotte arbejdet og
samarbejdet. Peter Horness stattede Jette Led
Serensen forslag om at oprette interesseforum
for medicinstuderende, hertil svarede Thue
Bryndorf, at ideen er god, men ikke horer
hjemme i en forskningsarbejdsgruppe. Forsla-
get om oprettelse af en forskningsgruppe i den
foresldede form blev vedtaget ved applaus.



Pkt. 5 Iverksettelse af
Videreuddannelsesgruppe VUG
Baggrunden er gnsket om efteruddannelse

ud fra VISGO-visionen om at opretholde et
hojt niveau efter Speciallege anerkendelsen.
Anne Dreisler: Har man tenkt p& en mulig
sanktionspolitik for dem der ikke folger disse
regler, Helle Meinertz svarede, at det er en del
af kommissoriet at gennemtznke og udarbejde
dette. Birgit Arentoft undrede sig over, at man
vedvarende skal uddannes til at kunne passe
vagten. Angreb, at det er meget vanskeligt at 3
tid og mulighed for at komme i praksis. Hertil
svarede Helle Meinertz, at det ikke er i umid-
delbart forlengelse af speciallegeuddannelsen,
men 10-20 4r senere, man skal have holdt sine
kompetencer ved lige. Til pke. 2 svarede Poul
Jaszczak, at man i Danske Regioner arbejder
pd at f3 en bedre kontakt mellem uddannelse
pa hospital og i praksis. Thea Lousen poin-
terede, at det var et mindretal af selskabets
medlemmer, som deltager i efteruddannelse,
hvilket synes at vare et incitament til at {3 flere
i efteruddannelser. Jette Led-Serensen poin-
terede, at det ogsd internationalt er et meget
omdiskuteret emne, samt at det er vanskeligt at
evaluerer effekten af efteruddannelse. Foreslog,
at de omrdder, vi ikke selv har indflydelse p4,
men som er politikerbestemt skilles ud af tids-
rammen. Lone Hvidman enskede at hore, om
der var opbakning i Sundhedsstyrelsen og Re-
gionerne, hertil svarede Helle Meinertz, at der
har veret taget kontake til person i Sundheds-
styrelsen. Hans Henrik Wagner informerede
om, at der blandt praktiserende specialleeger
atholdes tre drlige kurser netop med henblik
pa efteruddannelse. Lisa Bang fremhavede,

at det i forvejen er et arbejde Legeforeningen
er engageret i. Var bekymret for sanktioner.
Lisbeth Nilas udtrykte skepsis, syntes ikke det
var relevant at gd pa kursus i »akut vagthand-
tering« , men pdberabte sig den enkelte leeges
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egen samvittighed, og at den enkelte lege selv
m3 kunne vurdere, hvad han/hun selv har brug
for. Ingrid Tranov spurgte til baggrunden for
forslaget, hertil svarede Helle Meinertz, at det
dels var for at sikre, at den enkelte formaliseret
far sin efteruddannelse, dels at mange er ansat
i subspecialiserede stillinger af den grund ikke
vedligeholder de generelle basale gynakologisk/
obstetriske ferdigheder. Tilsvarende, at den en-
kelte som led i subspecialiseringen formaliseret
skal komme igennem en rekke veldefinerede
punkter, der svarer til en opgradering inden
for subspecialet. Birgitte Osterberg udtrykte
skepsis over, om man ved igangsettelse af et

s4 stort og ambitigst projekt kan sikre sig at

nd mélet og foreslog et debatmede, hvor man
kunne gd i dybden og diskutere delelementer.
Poul Jaszczak informerede om, at PLO’s sid-
ste reprasentantskabsmede netop foreslar en
obligatorisk efteruddannelse. Anette Tonnes
foreslog, at man arbejder mere detaljeret med
kommissoriet, og at man primert i efterud-
dannelses regi kunne arbejde videre med sagen.
Dirigenten rundede af og generalforsamlingen
besluttede, at man i bestyrelsen arbejder videre
pa kommissorium, og arbejdsgruppen siledes
ikke nedsattes forelobig.

Pkt. 6 Afleggelse af revideret regnskab,
Thea Lousen

Kasserer Thea Lousen fremlagde regnskab for
2007.

Seren Brostrom: Hvorfor blev forirsmadet
200.000 dyrere end planlagt. Thea Lousen:
Arsmodet blev ca 100.000 dyrere end iret for
af flere grunde: Dels var der stor medlemsdelta-
gelse, og jo flere deltagere jo storre underskud.
Dels har vi udvidet Arsmodet s3 der nu er hel-
dagsmede fredag og halvdagsmede lordag, mod
tidligere 2 halvdagsmeder, og det har selvfolge-
lig eget omkostningerne. Herudover er Arsmo-
det altid dyrere de ar, hvor der er revy, fordi



revy-folket ankommer torsdag. Herefter revisor
Lene Sperling, der havde folgende bemarknin-
ger: Spurgte ind til stigningen i medeudgifter,
fremhavede, at arbejdsgrupperne har brugt
60% mindre end det forventede, bestyrelsen
26% mere end det forventede og VISGO
100.000 kr. svarende til en udgiftsforegelse pa
79%. Hertil svarer Thea Lousen, at der er @n-
dret politik pd to omrider: At man nu valger
medelokaler, der rummer de nedvendige facili-
teter (AV-udstyr, internetadgang) Lene Sperling
spurgte, hvorfor VISGO ikke var pd budgettet.
Thea Lousen: det var en forglemmelse. Lene
Spetling udtrykte glede over, at gkonomien
omkring guidelinesgrupperne og Efteruddan-
nelse Udvalgets kursusaktivitet nu kan aflases
tydeligt i regnskabet. Vel vidende, at det har
veret et kempe arbejde. Lene Sperling udtrykte
gnske om, at man fremover fir budgettet og
regnskabet i lidt bedre tid, onsker ogsa en an-
derledes opstilling. Thea Lousen var enig. Thea
Lousen foreslog til gengzld, at man fremover
kommunikerer inden generalforsamlingen og
fremsender bilag til hinanden. Lene Sperling
foresldr en mere differentieret fordeling i bud-
gettet til udvalgte arbejdsgrupper. Thea Lousen
var enig, og har ogsa selv haft de overvejelser,
men vil i gvrigt lade det vere op til den nye
kasserer at arbejde videre med. Regnskabet blev
godkendt ved applaus.

Budgetfremleggelse ved Thea Lousen: Bud-
get for 2008 viser omkostninger pd 1,6 millio-
ner svarende til en kontingentstigning med et
arligt kontingent p& 2300 kr. Sgren Brostrom
var ikke umiddelbart indstillet pa kontingent-
stigning, syntes ikke at kontingentforhgjelse er
vejen frem, forudsd faldende medlemstal. Thea
Lousen fremhevede, at kontingentet blev ned-
sat i ar 2000 frem for at holde pé formuen. Fi-
redobling over den seneste &rrekke, skyldes dels
vedtagelsen om at holde rsmoder, som pa da-
verende tidspunkt var ved at udde, centralt pd
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Hindsgavl, som er et dyrt sted, idet man var
enige om, at det var vigtigt at medlemmerne
medtes. De gode rammer finansieres med til-
skud.

Det blev diskuteret, hvorvidt pensionerede
medlemmer skulle betale fuldt kontingent, men
man frygtede, at mange pensionister s ville
melde sig ud.

Thea Lousen papegede, at generalforsam-
lingen for &r tilbage besluttede at sztte kontin-
gentet ned og andre huskede tilsvarende tidli-
gere adskillige kontingentnedsettelser, og det
faktisk var forste gang sidste 4r, at kontingent
blev sat op. Lene Sperling stottede bestyrelsens
holdning til at oge kontingentet, idet hun syn-
tes, det er rigtig vigtig, at vi har penge til at
stotte op omkring de arbejdsopgaver der er. Pa-
pegede yderligere, angdende forirsmede, at reg-
ningen i 2006 pa 366.000 og naste ir pd
471.000, er en forskel pa 100.000 m4 tages
som udtryk for de generelle prisstigninger.

Inden endelig afstemning om budgettet,
fremlagde Lotte Colmorn fra FYGO problem-
stilling omkring udmelding af specialleeger fra
FYGO. Birgitte Ostberg foresldr, at man fort-
setter som FYGO medlem, Soren Brostrem
foreslar, at FYGO medlemmer betaler reduceret
kontingent i DSOG. Hertil svarer Thea Lou-
sen, at det betyder, at de gvrige medlemmer
skulle betale mere. Peter Secher informerede
om, at bestyrelsen har foresliet mulighed for at
industrien kunne reklamerer pd hjemmesiden,
informerede om, at der er udsendt invitationer,
med en potentiel indtegt pd 300.000-400.000
om 4ret. Finn Stener kommenterede, at nir
man tidligere har besluttet, at industrien ikke
skulle veere involveret i guidelines, kunne man
vere bekymret for at industrien ikke involveres.
Peter Secher: det vil kun vere pd forsiden, man
har mulighed for at reklamere, ikke pd siderne,
hvor der er guidelines. Heidi Christensen on-
skede hellere at betale via kontingent, end at



der skal figurere annoncer pa hjemmesiden.
Der stemtes ved hindsoprakning, det var et
klart flertal for, at bestyrelsen kan oprette ban-
nerreklamer pd hjemmesiden. Herefter stemtes
om budgettet, idet der var to forslag: En gene-
rel kontingent stigning pa 700 kr., alternativt
fra Seren Brostrom, reduceret medlemskab for
FYGO-medlemmer. Helle Meinertz: der bliver
til stadighed en mindre skare, der skal betale
fuldt kontingent, nér pensionerede medlemmer
ikke betaler og FYGO-medlemmer skal have
reduceret medlemskabskontingent. Berit Mos-
gaard pdpegede, at der er tale om en stigning pa
kr. 58,33 om méneden, hvilket neppe valter
privatekonomien for nogen. Anne-Mette Lyk-
kebo kunne acceptere en kontingentforhgjelse,
hvis FYGO var sikret, frygter udmeldelse eller
manglende indmeldelse ved kontingent stig-
ning. Peter Horness var imod differentierede
kontingent, foreslér et samlet kontingent. Lotte
Colmorn foreslog 2.600 kr. i kontingent til spe-
ciallzeger, siledes at reduktionen for FYGO-
medlemmer kan bares. Anders Atke ville vare
glad for en sikring af indtagterne i form af en
stigning i medlemskontingentet, sdledes, at be-
tyrelsen ikke skal vere personligt bundet op pa
et underskud. Man stemte primert om Sgren
Brostrems forslag om reduceret kontingent, der
var 26 for og 31 imod. Forslaget var sledes for-
kastet. Man stemte herefter, om budgettet incl.
kontingentforhgjelse. Der var klart flertal. Poul
Jaszczak fremhavede, at man i det kommende
bestyrelsesarbejde skal holde sig for gje, at
FYGO kan vare klemt. Til trods for, at dette
ikke var et annonceret punke, fremforte kasse-
reren pd Bestyrelsens vegne et gnske om gene-
ralforsamlingens godkendelse af, at Bestyrelsen,
hvis den finder det forméilstjenligt, kan oprette
kassekredit til midlertidig. Der foresparges om,
hvorfor man ikke flytter tidspunkt for indbeta-
ling af kontingenter, hvortil der blev svaret, at
det er fordi, vi folger Leegeforeningen, idet det
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er gratis for os at fi vores kontingenter opkre-
vet via Legeforeningen, fordi vi er medlem af

FAS.

Pkt. 7 Valg af formand
Neastformand Morten Lebech stillede op som
formand og blev valgt ved applaus.

Tre poster pa valg i bestyrelsen, idet for-
mand Helle Meinertz, videnskabeligsekretar
Thue Bryndorf og kasserer Thea Lousen gik af.
Charlotte Spgaard, overlege p& Skejby ensker
at deltage i bestyrelsesarbejde mhp nastfor-
mandsposten, Anette Tonnes-Pedersen over-
leege, Rigshospitalet stillede op til bestyrelsen
mhp posten som videnskabelig sekreteer. Char-
lotte Anderson overlege, Alborg primzart inte-
resseret 1 kassererposten. Susanne Christau fort-
sztter som bestyrelsesmedlem efter indstilling
fra DFKO. I Uddannelsesudvalget afgir Anni
Armtoft, Heidi Sharif genopstillede og Betina
Ristoft Andersen genopstillede. Anne Mette
Lykkebo gik ind som ordinzrmedlem og forla-
der dermed sin FIGO-plads, i udvalget gir i
stedet Marie Sogaard. Revisor Lene Sperling
genopstillede og er valgt ved applaus. Fra FIGO
Fonden enskede Kresten Rubek at genopstille,
Bjarne Ronde Christensen, Ditte Trolle, Mor-
ten Hedegaard og Lone Hvideman afgik.

Folgende blev valgt til FYGO-fonden: Kre-
sten Rubek; Rikke Bek Helmig, Birgitte Bruun,
Lisa Bang og Thea Lousen

Pkt. 11 Evt.

Ulla von Zwol overrakte FYGO-prisen: I &r har
der veeret tale om 2 indstillinger pa enkelte per-
soner, hvor man enstemmigt har valgt at uddele
FYGO-prisen til Ulla Darling Hansen, som

er overlege pi Gynazkologisk afd. i Kolding. I
indstillingen, som blev oplest, var der serligt
lagt vaegt pd, at hun altid har gje for uddan-
nelsessituationer og passer gerne personsager

imens, er altid sed at give fra sig, er en god og
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opmearksom vejleder, sorger for at planlegge i
relation til operationsprogram. God til opfolg-
ning, gennemforer opfelgningsmeder, er en
god og omsorgsfuld kollega. Annemette Lyk-
kebo modtog prisen p& Ulla Darlings vegne.

Referent Berit Mosgaard




Beretning fra DSOGs
bestyrelse

DSOG bhavde ved drsskiftet 920 medlem-
mer. I 2007 afgik 9 af selskabets medlem-
mer ved doden

Finn Sendergaard

Folke Ronnike

Kjeld Leisgird Rasmussen

Hikan Rydhstrom

Kirsten Vibeke Ejskjaer

Susanne Pedersen

Poul Albrecht Gjgrup

Lars Heisterberg

Jens Erik Runge Nielsen

Eret vare deres minde.

Bestyrelsen har i det forlobne dr bestdet af
Helle Meinertz, formand

Morten Lebech, nastformand

Thea Lousen, kasserer

Berit Jul Mosgaard, organisatorisk sekreter
Thue Bryndorf, videnskabelig sekretaer
Kathrine Birch, uddannelsessegende

Susanne Christau, praktiserende speciallege

Folgende har veret associeret bestyrelsen
Mathilde Evaldsen, formand for FYGO
Lotte Berdiin Colmorn,

konstitueret formand for FYGO

Heidi Sharif,

formand for Undervisningsudvalget

Anders Atke,

formand for Efteruddannelsesudvalget

Jan Pelle, formand for DFKO

Peter Secher, webmaster

Bestyrelsen har i det forlpbne dr afholdr 12
bestyrelsesmoder

Et konstituerende mode, et internatmede, fire
heldagsmader og seks halvdagsmeder.
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Medlemsmode om P-piller

Perioden op til sommerferien var i DSOG pre-
get af P-pille debatten. TV2 bragte d. 3. juni

i Dags Dato et indslag om P-pillen Yasmin.
Udsendelsen efterlod seerne med det indtryk,
at denne P-pille indebearer en storre risiko for
blodpropper end andre P-piller. DSOG ind-
kaldte til et medlemsmode med henblik p4 en
felles udmelding. @jvind Lidegaard gennemgik
med szdvanlig hej pedagogisk standard og
videnskabelig expertise TV2’s dokumentation
og orienterede om de studier, som findes om
emnet. Konklusionen af denne gennemgang
var, at der ikke findes beleg for det synspunkt,
som blev fremfort i udsendelsen. Tvartimod
tyder en raekke videnskabelige undersogelser
p4, at Yasmin indebarer samme risiko for blod-
propper, som de P-piller, der dominerede, da
Yasmin kom pa det danske marked i 2001. Der
foreligger derfor ikke i dag noget videnskabeligt
grundlag for at advare imod brugen af Yasmin

i forhold til andre P-piller. Efter modet blev
der udsendt en pressemeddelelse og udformet
et konsensusdokument signeret af DSOG’s

guidelinegruppe og DSOG's bestyrelse.

Specialeplanlegning

Sundhedsstyrelsen og reprasentanterne fra
DSOG og regionerne blev i fordret 2007 fer-
dige med specialeplanen for gynzkologi og
obstetrik. Efter behandling i det Ridgivende
Udvalg For Specialeplanlegning er planen nu
ved at blive implementeret i regionerne. Det
var hensigten med rapporten at prioritere fag-
lighed frem for nerhed og sikre danske kvinder
gynzkologisk-obstetrisk behandling p4 interna-
tionalt niveau. Man m3 hibe at intentionerne
bliver omsat til virkelighed.

Debatmode om grensen for fri abort
P4 generalforsamlingen i 2007 blev det beslut-
tet at holde et debatmede om abortgrenserne



og torsdag d. 25. oktober meadtes vi til debat

i Odense. Charlotta Griinewald, formand for
SFOG, fremlagde tal og erfaringer fra Sverige,
hvor man siden indferelsen af fri abort har
haft grensen pd 18 uger. Charlotta Griinewald
mente, at man i Sverige har verdens bedste
lovgivning pd omridet og fortalte om nye
forskningsresultater, som viste, at indgrebet var
vel tolereret af personalet, som tager sig af disse
kvinder.

Loven i Sverige er netop blevet 2ndret, s&
ogsd kvinder, der ikke bor i Sverige, kan f3 fore-
taget abort i landet. Dette betyder, at danske
kvinder, som fir afslag i DK, har mulighed for
at f3 indgrebet udfert i Sverige. Christina Ve-
stergaard, sundhedsstatistiker fra SST, frem-
lagde aborttallene fra DK og Sverige.

I begge lande er der en udpraeget tendens
til, at kvinder spger abort tidligere og oftest for
udgangen af uge 8. Det var sldende, at andelen
af aborter udfert p forskellige tidspunkter i
graviditeten var nasten ens i de to lande. Niels
Uldbjerg fremferte argumenter for at bevare
den nuvarende lovgivning og @jvind Lidegaard
fremforte argumenter for at have grensen for
fri abort til uge 18. Herefter var der en god og
konstruktiv debat. Det tilbagevendende tema
var kvindens ret til at bestemme over sin egen
krop og dermed ogsa graviditet. Vi blev ikke
enige, men det var heller ikke meningen. Vi gik
derfra med storre viden om de faktuelle tal og
fyldt af gode og saglige argumenter for og
imod.

Tak til ordstyrer Lene Lundvall og til fore-
dragsholderne for de flotte og tankevaekkende
opleg og tak til deltagerne for en engageret og
verdig debat.

Opfolgning pi VISGO rapporten.
Forskning
Forskning og udvikling er et indsatsomrade for

DSOG, fordi det er fundamentet for faglighed,
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arbejdsglede og trivsel. DSOG’s bestyrelse on-
sker at styrke forskningsindsatsen gennem ned-
settelse af en forskningsgruppe. Et af formalene
med forskningsgruppen vil vare at fremme

den eksterne formidling af forskningsresultater
inden for gynzkologi og obstetrik. DSOG

ber selv starte debatter i stedet for kun at blive
inviteret til at kommentere igangverende de-
batter. Det bliver forskningsgruppens opgave at
opsege og kommentere nye forskningsresultater
til medierne.

Man kunne forestille sig formidling og for-
tolkning af resultater fra »M4anedens gode arti-
kel«. Forskningsgruppen skal ogsd fremme re-
krutteringen af yngre forskere preegraduat. F.
eks. ved at oprette et idékatalog for studie-/OS-
VAL-opgaver i gynzkologi og obstetrik og pree-
sentere dette katalog pd DSOG's og universite-
ternes hjemmesider. Den postgraduate
forskning kan fremmes ved at oge kontakefla-
den mellem aktive forskere og leeger, der aldrig
har forsket. Man kan integrere Ph.D.-studiet i
introduktions- og hoveduddannelsesforlgb i lig-
hed med de netop etablerede turnus-Ph.D.-for-
lgb; skabe mulighed for hoveduddannelsesfor-
lgb med forskning pa deltid og styrke forsk-
ningsformidlingen i guideline-arbejdet. Det
kan ske ved at forskningsgruppen arbejder for
at Sandbjerg- og Hindsgavlgrupperne i hojere
grad stotter og vejleder unge leger, som vil
skrive videnskabelige oversigtsartikler om et
guidelineemne. DSOG's Forskningsgruppe bli-
ver nedsat i nermeste fremtid. Det bliver span-
dende at folge gruppens arbejde.

Opfolgning pi VISGO rapporten.
Videreuddannelse af specialleger

Et andet indsatsomrade for DSOG er, at vi
som specialeger i gynzkologi og obstetrik op-
retholder et fagligt niveau, der svarer til bedste
internationale standard. P4 generalforsamlingen
2008 vil bestyrelsen presentere et forslag til



nedsettelse af en arbejdsgruppe, som skal be-
skeeftige sig med obligatorisk videreuddannelse
for alle specialleger i gynazkologi og obstetrik.
Et af gruppens formal bliver at arbejde for
oprettelse af tidsbegransede stillinger til vide-
reudannelse af specialleger. Til disse stillinger
skal knyttes handleplaner, vejledere, logbager
og certificering.

DRG gruppens samarbejde med SST

I DSOG's DRG gruppe arbejder vi pé at
tilpasse DRG systemet, sd det afspejler den
kliniske hverdag bedst muligt og afregningen
harmonerer med de faktiske ydelser. Sundheds-
styrelsen gnsker, at afregningen fra 2010 i ho-
jere grad foretages i Diagnose Relaterede Pakker
— DRP- og i DRG gruppen ser vi aktuelt p&
dette sammen med Sundhedsstyrelsen. Samti-
dig har DRG gruppen overfor Sundhedsstyrel-
sen foresldet ndringer fra 2009 specielt inden
for det fotalmedicinske omréde.

Reklamer pi DSOG’s hjemmeside

Der er aktivitet pd mange omrader og i mange
udvalg. Det er p4 alle mider skont med et
aktivt selskab, men ogsd udgiftskrevende.
Sterstedelen af DSOG’s indtaegter kommer

fra medlemmernes indbetaling af kontingent,
menfor at opretholde det nuvarende aktivitets-
niveau er der behov for flere penge. P4 sidste
generalforsamling blev bestyrelsen opfordret til
at se pd muligheder for andre indtegtskilder
end egning af kontingentet.

Vi arbejder pd at indfere mulighed for at
reklamere pd hjemmesiden og hiber, at man vil
tage godt imod dette tiltag. Man kan se eksem-
pler pd reklamer pd SFOG’s hjemmeside www.
sfog.se

Dansk Medicinsk Selskab
DSOG reprasenteres af Ulla Breth Knudsen i
DMS’ bestyrelse.
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I Det Ridgivende Udvalg For Specialeplan-
leegning reprasenteres DSOG af Bent Ottesen.

FYGO og DSOG

Ved en beklagelig fejl i Legeforeningens Regi-
streringsafdeling blev alle specialleeger og over-
leger udmeldrt af FYGO.

Det har hidtil varet reglen, at man som
speciallege skulle melde sig aktivt ud , safremt
man ikke leengere gnskede at stotte FYGO.

Konsekvensen er, at FYGOs gkonomi er
blevet betydelig sveekket, og at det pé lengere
sigt kan blive vanskeligt at opretholde samme
aktivitetsnivacau pd uddannelsesfronten som
tidligere.

Speciallzeger og overleger er blevet opfor-
dret til at melde sig ind i FYGO igen, og
FYGO foreslar, at man som speciallege frem-
over kan oprette et stottemedlemskab og
DSOG udsteder en underskudsgaranti.

Internationalt samarbejde

NFOG
I det forlgbne &r har arbejdet i NFOG primert
drejet sig om den kommende kongres p4 Is-

land.

EBCOG
Her er DK sterkt representeret. Peter Horn-
nes er kasserer, Suzan Lenz executive member
og DSOG reprasenteres af Lone Hvidman og
Helle Meinertz. Et af EBCOG s vigtigste ind-
satsomrader er at sikre et hojt fagligt niveau for
uddannelsen af gynazkologer og obstetrikere i
Europa.

Der har netop veret atholdt kongres i Lis-
sabon.

Twinning
DSOG har pé opfordring fra FIGO indledt
samarbejde med Nigerias Selskab for Gynzko-






logi og Obstetrik. Formalet er at sparre/twinne
pa det organisatoriske plan.

Det er ikke muligt at nzvne alle emner og
personer i beretningen. Bestyrelsen har ogs i
det forlgbne &r haft en uvurderlig hjelp fra
medlemmerne. Arbejdsgrupperne og de stiende

udvalg har ydet en verdifuld indsats. Tak for
det.

DSOGSs bestyrelse

Beretning for
Undervisningsudvalget

Igen i det forlobne &r har forskningstraning
haft en fremtredende rolle i Undervisningsud-
valgets arbejde. At planlegge og implementere
et si omfattende nyt element i speciallegeud-
dannelsen er omfattende og har krevet meget
arbejde. Forste hold kursister har nu veret
igennem bade de regionale universiteters
grundmodul og de efterfolgende tre speciale-
specifikke kurser, som er forlobet over al for-
ventning, og har fiet meget fine evalueringer
af kursisterne. Et nyt element har veret, at alle
kursister skal arbejde med deres egen opgave

— feks. et lille kvalitetssikringsprojeke pd egen
afdeling, opgerelse af data fra eksisterende
databaser, revision af instrukser eller guideline-
arbejde. Til vores store glaede har alle kursister
inden starten pd forskningstreningsmodulet
fiet defineret et projeke, som de nu skal arbejde
videre med sammen med deres respektive vejle-
dere. Projekterne vil bliver evalueret efter som-
merferien, lidt forskelligt i de tre regioner, idet
kursisternes projektarbejdet skal vere godkendt
for at forskningstreningsmodulet er gennem-
fore. P4 DSOGs hjemmeside er der en oversigt
over de planlagt projekter — der er rigtig mange
spendende idéer, som tyder godt for fremtidens
forskning.
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Vi vil i det kommende &r — ikke mindste i
lyset af forskningstreningsmodulets mulige
overlap med eksisterende U-kurser — se pd en
omfordeling af kursusdage imellem de enkelte
U-kurser, og hiber derudover ogsd at vi i lebet
af det naste ar kan indfere I'T-baseret evalue-
ring af kurserne.

Fra politisk hold har man ensket at for-
korte tiden gennem undervisningssystemet,
ogsa for speciallegeuddannelsen. Der er som
det sikkert er bekendt vedtaget en firedrs regel,
sdledes der fra turnus til tildeling af en hoved-
uddannelsesstilling ikke m& gi mere end fire ar.
Som led i dette har man fra regeringen meldt
ud, at man ensker at gi bort fra det nuverende
pointsystem, siledes at de uddannelsessegende
ikke bliver »forsinket« af pointjagt. Man har
onsket, at den enkeltes fremtidige potentialer i
specialet i stedet skal vurderes udfra en define-
ret faglig profil. Dette er ikke uproblematisk.
Det nuverende pointsystem har mange fordele:
Det er gennemskueligt og forudsigeligt for en
uddannelsessegende, hindre nepotisme og er
forholdsvis enkelt at arbejde med ved tildeling
af kursusstillinger. Vi har imidlertid ikke haft
noget valg, men har veret ned til at g ind i ar-
bejdet og forsoge at opnd det for specialet bedst
mulige resultat. DSOGs bestyrelse nedsatte
derfor i sommeren 2007 en bredt sammensat
arbejdsgruppe, bl.a.. med flere representanter
fra UU, som 1 lgbet af dette forir kommer med
et forslag til en ny ansattelsesprocedure ved til-
delingen af hoveduddannelsesforlgb. Vi prover
at definere den faglige profil udfra de allerede
eksisterende elementer i méilbeskrivelserne, og
haber at vi kan gore proceduren si retferdig og
gennemskuelig for de uddannelsessegende som
muligt. Forste ansegningsrunde efter den nye
procedure bliver formodentligt fordret 2009.

Den nye strukturreform med regionsdan-
nelsen giver udfordringer i UU. Hoveduddan-
nelsesforlgbene er ngje planlagt, siledes at alle



kompetencer i méalbeskrivelser kan opnds. Den
nye organisation med bl.a. sammenlegning af
gynzkologisk/obstetriske afdelinger medforer at
vi i de kommende &r igen formodentligt mé
omorganisere pa de enkelte blok. Der er dog
ingen uddannelsessggende der skal vare bange
for, at de ikke kan opni de fornedne kompe-
tencer i deres hoveduddannelse. Alle blok vil lp-
bende blive vurderet, siledes at de ogsé i fremti-
den selvflgeligt indeholder de forngdne
kompetencegivende forlgb.

Strukturreformen medferer en del nye poli-
tiske initiativer med der af folgende arbejde for
de implicerede inkl. UU. Desverre har vi métte
erkende at selv opgaver der indlysende ligger i
de enkelte regioner forventes lost af »frivillige«,
som UU, uden at der folger tilstrekkelig admi-
nistrativt stotte med. Vi prever indenfor ud-
dannelsesomrédet at lose opgaverne efter bedste
evne, men ser frem til at man fra politisk side
ogsd fir gjnene op for nedvendigheden af ad-
ministrativt support til arbejdet.

Der er i &r tre medlemmer pd valg til Un-
dervisningsudvalget. Betina Ristorp og under-
tegnede soger genvalg. Astrid Ammendrup on-
sker ikke genvalg. Tak til Astrid for hendes
indsats i de forlgbende to 4r. Vi haber at nye
kandidater har lyst til at stille op til valget il
Undervisningsudvalget. Det er, synes vi, spen-
dende og inspirerende at sidde i Undervisnings-
udvalget. Det kan kun anbefales.

P4 Undervisningsudvalgets vegne

Heidi Sharif

Formand for Undervisningsudvalget
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Beretning fra DSOGs
Efteruddannelses-
udvalg (EFU) 2006-2007

Efteruddannelsesudvalget (EFU) er DSOGs
stdende udvalg vedr. efteruddannelse indenfor
specia-let, og tillige DSOG’s ekspertorgan vedr.
CPD (Continuous Personal Development) og

dertil relate-rede opgaver.
Udvalget har bestdet af:

e Anders Atke, formand

*  Christine Felding, DFKO
* Tina Storgaard, FYGO

¢ Torben Munk

e Ditte Trolle

Tillige har Thue Bryndorf som DSOGs viden-
skabelige sekreter veret associeret udvalget.

I det forlgbne &r har udvalget atholdt 5 ordi-
nare moder.

EFU planlegger lobende efteruddannel-
seskurser ud fra bade tilkendegivne ensker fra
medlemmerne samt forslag fra aktive medlem-
mer der selv tilbyder at fungere som kursusle-
dere. EFU takker meget alle der yder en indsats
ved disse kurser. Imidlertid er det — som ogsé
anfort i tidligere beretninger — til tider sver at
indpasse kurserne i en i forvejen fyldt kursuska-
lender med mange andre og gode tilbud om
kurser. EFU fornemmer pd medlemmerne, at
man i stigende grad soger de subspecialiserede
videreuddannelseskurser, frem for de bredere
efteruddannelseskurser der ligger i EFU’s kom-
missorium. Det har bl.a. derfor i det forlgbne
ar ikke veeret muligt at gennemfore nye efterud-
dannelseskurser, udover det arlige »November-
mede« samt »Kursus i Gynzkologisk Ultralyd«
og »Kursus i gynzkologisk endokrinologi« hvor
de 2 sidstnzvnte allerede var afviklet i foriret
2007 og derfor medtaget og beskrevet i sidste
ars beretning,.



Novembermeodet blev i &r atholdt for 3.
gang, og er nu en fast og populer tradition
i DSOG. Emnet i 4r var »Urogynzkologi-
ske perspektiver i vort speciale«, hvor mange
gode danske kolleger, sivel som udenlandske
foredragsholdere, belyste urogynzkologiske
problemstillinger bredt i hele vort speciale. Der
var tilmeldt over 110 deltagere til medet, og
knap 90 deltagere til den efterfolgende middag
i Domus Medica. Mgdet, og ikke mindst mid-
dagen, muligggres af de mange sponsorer som
takkes for deres stotte til EFU’s kursusaktivitet.

EFU har tillige varet medarranger af
NFOGs Hot Topics i Helsinki 5-6/10 2007,
hvor emnerne bl.a. var minimal invasiv kirurgi,
gynzkologisk operativ trening, status pd HPV
vaccine, fremti-dens infertilitetsbehandling,
preeklampsi, fosterovervigning samt preterm
fodsel.

P4 trods af et spendende og alsidigt pro-
gram var deltagerantallet som tidligere &r kun
ca. 60, hvilket synes at va-re for lidt p& nordisk
plan. NFOG overvejer derfor, om Hot Topics
mederne fremover skal fortsztte i en revideret
form som i hejere grad kan tiltreekke deltagere.
Planlagte kurser: EFU har gennem lengere tid
planlagt at atholde et kursus med obstetriske
emner. Odense har tilbudt sig som kursusleder,
men kurset er af forskellige drsager blevet ud-
sat flere gange, men planlegges gennemfort i
2008.

Desuden arbejdes der med kursusplaner in-
denfor em-nerne »Ungdommens gynakologf’,
Kronisk smertepatiente, »Cancer ovarii«, »Blad-
ningsforstyrrelser«, samt »Vulvalidelser«.

EFU opfordrer som tidligere ar alle til at
fremkomme med ensker og ideer til fremtidige
kurser. Mange ligger sikkert inde med gode
ideer og initiativer, og jo flere input vi fir i
EFU, jo bedre kan vi matche medlemmernes
gnsker. Ideer og forslag kan altid fremsendes til
EFU’s medlemmer. Formandens adresse, tele-
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fonnumre og email adresse er ogsd tilgengelige
via DSOG’s hjemmeside.
P& EFU’s vegne

Anders Atke
Februar 2008

DSOGs program for
ekspertuddannelse

(EXPU) har til formal sikre uddannelse af eks-
perter i eksisterende ekspertomrider, at give
mulighed for opbygning af nye omrider og at
hjzlpe den uddannelsessogende med at gen-
nemfore en relevant og effektiv uddannelses-
plan. Da der er tale om ekspertuddannelse er
kravene ganske hgje med hensyn til sdvel klini-

ske som videnskabelige kompetencer.
Der er aktuelt 11 leger i EXPU forleb:

¢ Fotal medicin: 2

e Obstetrik: 2

*  Urogynzkologi: 3

e Endometriose: 1

*  Benign gynzkologi: 1

*  Gynzkologisk onkologi: 2

EXPU udvalget preciserer lobende de EXPU
retningslinjer, der ligger pA DSOGs hjemmesi-
den. Det sker primert pd baggrund af diskus-
sioner opstéet i forbindelse med vurderinger af
konkrete EXPU programmer. Nogle anspgere
har opfattet dette som lobende @ndringer af
kommissoriet. EXPU vil imidlertid gerne, at
det opfattes som en hjelp, at uklarheder bliver
praciseret.



Beretning fra DSOGs
ekspertgruppe i
fotalmedicin

Beretningsperiode: 2007-2008

Medlemmer: i alt ca. 45
Styregruppe: 12

Formand: Finn Stener Jorgensen

Organisering
DSOG’s ekspertgruppe i fotalmedicin har orga-

niseret sig som folger:

A: En styregruppe

B: Arbejdsgrupper/udvalg (permanente og
ad-hoc)

C: Er arligt Foto-Sandbjerg mede, hvor ar-

bejdsgrupperne fremlaegger deres arbejde.

Kommissorium for styregruppen
Sammensatning

Styregruppen er sammensat af 12 medlemmer:
2 representanter fra hver region, dog 4 repre-
sentanter fra region Hovedstaden.

Medlemmerne skal vare specialleeger og
have fotalmedicin som arbejdsomréde — helt el-
ler overvejende.

Regionerne velger selv deres representan-
ter, herunder 1 suppleant, forud for det arlige
Foto-Sandbjerg mede, hvor reprasentanterne
presenteres.

Styregruppen udpeger selv en formand
blandt dets medlemmer.

Valgperioden er 2 r, med mulighed for
forlengelse i 2 4r.

Opgaver
1. Rédgive DSOG’s bestyrelse i alle sporgsmal
indenfor fotalmedicin

2. Initiere, supervisere og koordinere fotal-
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medicinske arbejdsgrupper/udvalg (bide
permanente og ad-hoc udvalg).
Overordnet organisatorisk ansvar for af-
holdelse af et &rligt Foto-Sandbjerg mode,
hvor arbejdsgrupperne fremlaegger deres
arbejde

Forum for diskussion af anonymiserede
fotalmedicinske klagesager.

Arbejdsgrupper

Der er aktuelt nedsat 12 arbejdsgrupper, 8 per-
manente og 4 guideline-grupper. Vedr. opgaver
og sammensaztning se www.dsog.dk

Permanente arbejdsgrupper/udvalg
Astraia-udvalget

Forskningsudvalget

Undervisningsudvalget
Foto-Sandbjerg-udvalget
Kvalitetssikringsudvalget

Udvalg vedr. nomenklatur og diagnosegrupper
samt DRG

Web-udvalg

Udvalg vedr. arbejdsforhold for fotalmedici-

nere.

Guideline-grupper
Cervix-scanning

Gennemscanning

1. trimester nakkefoldskanning
Amniocentese/Chorion villus biopsi.

Moder
Styregruppemeoder: Kgbenhavn 22.5.2007,
Bradstrup 8.+9.11.2007.

Fellesmoder
Astraia brugergruppemeder: Glostrup
21.8.2007, Ballerup 20.9.2007
Mode vedr. ensretning af 1. trimester scree-
ningstilbud: Skejby 28.11.2007.
Foto-Sandbjerg, Sandbjerg: 16.+17.1.2008



Arbejdsgrupper

Maedeaktivitet i ovennavnte arbejdsgrupper.

Aktiviteter

1.

Organisation

Arbejdsgruppens organisations- og arbejds-
form har ogsd i denne beretningsperiode
vist sig som en succes med stor aktivitet i
arbejdsgrupper og udvalg.

Foto-Sandbjerg

Foto-Sandbjerg medet (nr. 3) atholdtes d.
16+17.1.2008. Formand for Styregruppen
og tovholdere for alle arbejdsgrupper afrap-
porterede drets arbejde og bragte aktuelle
vasentlige emner til diskussion i plenum
herunder sporgsmalet om finansiering af
gruppens arbejde.

Status vedr. arbejdet i den af Sundheds-
styrelsen nedsatte Specialearbejdsgruppe for
Gyn./Obs. blev gennemgaet.
Guideline-gruppers forslag til nye guideli-
nes diskuteredes.

Der atholdtes Tema-aften om: »Fgtalmedi-
cins vilkdr og organisering i Danmark. Det
gode arbejdsliv som fetalmediciner«.
Astraia

Arbejdsgruppen vedr. Astraia har ogsi i
det forlgbne &r udfort et meget stort og
verdifuldt arbejde. Astraia er den elektro-
niske fotalmedicinske journal, som efter
konsensus nu anvendes p3 alle Gyn./Obs.
afdelinger i landet. Der er atholdt felles
bruger-gruppemeder med koordinering og
felles forhandling af forbedringstiltag. Ar-
bejdet har bl.a. resulteret i lancereing af en
ny programversion (V.17.76) som er taget
i brug Jan. 2008 i forbindelse med start p&
implementering af ny biometriguideline
samt i forbindelse med indrapportering til
Foto-Databasen.

Foto-Databasen

Der er efter initiativ fra Forskningsudval-
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gets formand og i regi af dette udvalg etab-
leret en klinisk database: »Foto-Databasenc,
der har opnéet stotte fra Danske Regioners
Udviklingspulje.

Alle afdelinger har givet tilsagn om at ville
indrapportere data fra Astraia. Potentialet i
databasen over tid vurderes som meget stort
sdvel forskningsmessigt som i forbindelse
med kvalitetssikring. Det er besluttet som
forste opgave at fokusere pi monitorering
af data fra det landsdzkkende tilbud om
nakkefoldscreening.

Den teoretiske kursusrakke/ DSOG’s
UL-kurser

Fortsettes. Flg. kurser har varet atholdr i
lobet af 2007: 4.6 + 17.9.2007, Roskilde,
Kursus i skeletdysplasi og syndromer.
19.11.2007, Skejby og 20.11.2007, Herlev,
CNS-kursus.

Folgende kurser er planlagt: 28.5.2008,
Kgbenhavn: FMF s kursus i nakkefold-
scanning; 29.5.2008, Kgbenhavn: Ridgiv-
ning om prznatale screeningsundersogelser.
Forar 2008, Kebenhavn: Fysik, tdlig gravi-
ditet, cervix og placenta. Efterdr 2008, Ko-
benhavn: Brush-up. Efterdr 2008, Odense:
Udvidet rddgivningskursus om prenatal
screening incl. NT.

Sundhedsfaglig Diplomuddannelse i
Obstetrisk Ultralydscanning

Der har veret atholdt kursus pd CVU-Ore-
sund, uge 9-14, 2007 med 12 deltagere.
Der er planlagt nyt kursus pd CVU-Ore-
sund efterir 2008.

DSOG’s expertgruppe for Fotalmedicin er
ikke ansvarlige for kurserne, men flere af
gruppens medlemmer er faglige konsulen-
ter for CVU.

Holdning til sporgsmdlet om endring af
abortgrenser

Resultaterne fra afholdelse af en web-en-
quete herom blandt gruppens medlemmer



blev fremlagt pA DSOG’s debatmede i
Odense d. 25.10.2007. En majoritet on-
skede ikke @ndring af den eksisterende
abort-lovgivning. Power-point prasentatio-
nen med resultaterne kan ses pd DSOG’s
hjemmeside.

Pa gruppens vegne
Finn Stener Jorgensen

DSOGs FIGOfond
Bestyrelsen

/Irsbereming for 2007

DSOG’s FIGOfond har til formal at yde stotte
tl faglig dygtiggerelse og udvikling af nuva-
rende og kommende speciallzeger i gynzkologi
og obstetrik. Statten ydes til de omrader, som
normalt ikke er dekket af aftaler og overens-
komster.

Fondens midler er baseret pé et overskud
pa 3 mill. kr fra FIGO kongressen, som blev af-
holdt i Kebenhavn i 1997. Det har fra starten
af varet planen, at fondens samlede midler
skulle afvikles indenfor en 10-4rig periode, det
vil sige inden 2012. Med et rimeligt renteafkast
er der séledes ca. 450.000 kr til uddeling om
aret.

Bestyrelsen har i 2007 veret sammensat af:
Anette Tonnes Pedersen (formand), Morten
Hedegaard (nzstformand), Bjarne Ronde Kri-
stensen, Ditte Trolle, Katrine Sidenius, Kresten
Rubeck Petersen, Lone Hvidman og Susanne
Christau. Peter Hornnes gik ud i april efter 7
ars arbejde i bestyrelsen og ind kom i stedet Se-
ren Brostrom.

Der er blevet atholdt 2 bestyrelsesmoder i
hhv. marts og september. Der er her samlet ble-
vet anspgt om 651.414 kr. og bevilliget
470.723 kr af fondens midler.
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Det er dejligt at se, at flere og flere soger til
studieophold i udlandet. Vi stotter gerne, at
DSOG’s medlemmer rejser ud i den store ver-
den og bringer inspiration og ny viden med
hjem. Fonden dekker som regel udgifter til
rejse og ophold (indenfor rimelighedens gran-
ser), men ikke udgifter til lon eller dizter. An-
dre store poster i r har veret ulandsprojekeer i
Tanzania, Etiopien og Indien samt dekning af
udgifter til udenlandske foredragsholdere i for-
bindelse med DSOG meder — noget som vi alle
sammen fér glede af.

Februar 2008
Anette Tonnes Pedersen

Arsrapport 2007-2008

Arbejdsgruppen for gynekologisk

kvalitetssikring og nomenklatur

Medlemmer: Villy Hansen, Herning, Lene
Lundvall, Rigshospitalet, Jorgen Prast, Skejby,
Danny Svane, Rigshospitalet, Charlotte Thim,
Hvidovre og Jan Blaaker, Skejby.

Arbejdsgruppen har i 2007 suppleret sig
med Villy Hansen, Herning, medens Per
Lundorff, Viborg er udtradt.

Arbejdsgruppen har i maj holdt et redakti-
onsmgde i Odense og senere et mindre mede i
Arhus, hvor de redaktionelle ndringer blev
indarbejdet.

Arbejdsgruppen har segt DSOGs bestyrelse
om accept af finansiering via industrien og efter
indhentet accept ansegt om og modtaget kr.
150.000 fra GlaxoSmithKline til publicering af
registrerings- vejledningen.

Arbejdsgruppen har indgdet aftale med
trykkeriet Vang Rasmussen A/S i Herlev om
trykning af publikationen.

Arbejdsgruppen har indsendt en rekke ko-



degnsker til Sundhedsstyrelsen vedr. diagnose-
og procedurekoder inden for gynakologisk uro-
logi, cancer, endometriose og genetik. Vi
forventer, at de fleste kodegnsker imgdekom-
mes af Sundhedsstyrelsen.

Endelig har arbejdsgruppen indgiet aftale
med Sundhedsstyrelsen om, at det endelige ma-
nuskript indsendes med henblik pa korrektur-
leesning af eventuelle indholdsmassige fejl.

Neste, og sidste redaktionsmede afholdes
den 21. februar i Arhus, hvorefter manuskriptet
indsendes til Sundhedsstyrelsen og efterfol-
gende til trykkeriet.

Publikationen ventes »pa gaden« sommeren
2008.

P4 arbejdsgruppens vegne
Jan Blaaker

Den Maternelle
auditgruppe

Gruppens medlemmer i 2007: Birgit Bad-
ker, Lone Hvidman, Margrethe Moller, Tom
Weber, Jette Led Serensen, jdm Annette Aarre,
jdm Karen Marie Nielsen

Gruppens kommissorium er at overvige
den maternelle mortalitet i Danmark, at identi-
ficere dedsfaldene og klassificere dem efter
dodsérsag samt at gennemgd dem mhp vurde-
ring af den faglige indsats.

Auditgruppen modtager lobende indberet-
ninger om maternelle dodsfald fra landets fode-
afdelinger og holder disse op mod dedsfald
identificeret ved samkoring af Sundhedsstyrel-
ses registre: Landspatientregistret, CPR-regi-
stret og kvindernes dedsattester.

Alle dedsfald klassificeres som direkte, indi-
rekte eller tilfzldige og journaler pd alle direkte
og indirekte dedsfald under graviditet eller op
til 42 dage herefter, uathengig af gestationsal-
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der gennemgis af auditgruppen, som ad hoc
supplerer sig med specialleger inden for andre
specialer, ikke mindst kardiologer med serlig
viden om gravide med hjertesygdomme. Der
fokuseres pé trends mht dedsdrsager og i hgjere
grad end fokusering pd suboptimal hindtering
ses pa hvilken leering der kan udledes af gen-
nemgangen.

Der atholdes 1-2 &rlige meder, senest i juni
2007 og dedsfald fra perioden 2002-2006 er
nu opgjort.

Der er i perioden identificeret i alt 137
dedsfald. Heraf dede 35 under graviditet eller
inden for 42 dage af direkte, indirekee eller til-
feldige arsager.

En rapport er under udarbejdelse som feed
back til fedesteder og andre interesserede, lige-
som data soges publiceret i videnskabeligt tids-
skrift.

Ved udgangen af 2005 gnskede de to jorde-
medre som hidtil havde siddet i gruppen, Ellen
Tobiassen og Lene Enevoldsen, at treekke sig ud
af gruppen. I stedet har Jordemoderforeningen
peget p& Karen Marie Nielsen fra Viborg og
Annette Aarre fra Hvidovre, som nu er arbejds-
gruppens jordemoderreprasentanter.

Gruppen har veret i kontake med SFOG,
som ensker at opbygge en lignende audit og
der er et onske om et fremtidigt samarbejde
med de ovrige skandinaviske selskaber.

Februar 2008
Birgit Bodker






Arsrapport for 2007

Arbejdsgruppen for Obstetrisk
Kuvalitetssikring og Nomenklatur

Lone Krebs, Vibeke Vestermark, Hanne Brix
Westergaard, Niels Uldbjerg, Peter Skovbo,
Connie Jorgensen, Jens Langhoff-Roos (for-
mand).

Perinatale indikatorer — standardpopulation
af lavrisiko forstegangsfodende

DSOG’s arbejdsgruppe for Obstetrisk Kva-
litetssikring har i samarbejde med Sundhedssty-
relsen — forst og fremmest Steen Rasmussen -
foretaget analyser af perinatale indikatorer for
hvert fodested og publiceret dem pd SST’s
hjemmesider. Vi har i skrivende stund sendt re-
sultaterne for &r 2007 til publicering pa hjem-
mesiden.

For at kunne sammenligne de enkelte fode-
steder har vi med udgangspunkt i Robson
gruppe 1 defineret en lavrisikopopulation af
forstegangsfodende, som er ikke-rygere med
normalt BMI og uden alvorlige graviditetskom-
plikationer eller medicinske sygdomme.

Opgeorelserne som inkluderer hyppigheder
af ukomplicerede fodselsforlob og fodsler uden
indgreb i denne standardpopulation, samt spe-
cifikationer vedrerende denne fadselsstatistik

kan findes pa:

htep:/fwww.sst.dk/Informatik_og_sundheds-
data/Registre_og_sundhedsstatistik/Beskri-
velse_af_registre/Foedselsregister/Kvalitetesin-
dikatorer_foedsler.aspx?lang=da

LPR som klinisk database

I juni 2006 har vi atholdt en workshop for at
analysere forudsztninger for at LPR kan fun-
gere som en dansk perinatal database, med hen-
blik pd at optimere kvalitetssikring og forskning
indenfor det perinatale omride, pd baggrund
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af et integreret samarbejde mellem obstetrikere,
jordemedre, neonatologer, og Sundhedsstyrel-
sen.

Vi fandt at der kun var fi variable i lokale
databaser — f.eks. Skejby-databasen, som ikke
kunne rapporteres til LPR, og disse koder (iszr
“koder som angiver tidspunkter”) blev efterfol-
gende oprettet i Sundhedsstyrelsen. Obstetriske
og Neonatale lister over anbefalede koder blev
udarbejdet til publikation p& hjemmesiderne og
PDA.

Den overordnede konklusion af workshop-
pen var at en landsdekkende dansk perinatal
database pd baggrund af LPR kan etableres med
relativt f3 @ndringer.

Det er da ogsa vigtigt at etablere en »LPR
online«, hvor Individbaserede data omfattende
alle obligatoriske variable fra de enkelte afdelin-
ger umiddelbart efter indtastning kan hentes
elektronisk i regneark til database-ansvarlig(e)
pa fodestederne og neonatalafdelingerne.
Denne funktion er af afggrende betydning for
at LPR kan fungere som en lokal database.
Etablering af »LPR online« vil forhdbentlig
finde sted i Iobet af 2008.

Det er vigtigt at baggrunden for kodning,
valget af kvalitetsindikatorer, dataindsamling og
udtrek fra LPR indfores i undervisningen af
jordemedre, obstetrikere og neonatologer.

Vi finder det nerliggende inkludere under-
visning i anvendelse og indsamling af perinat-
ale data til kvalitetssikring og forskning i spe-
ciallegeuddannelsen. Vi har i den anledning
rettet henvendelse til undervisningesudvalget,
som indtil videre ikke har meldt positivt til-

bage.

Inspektorordning vedr. kodepraksis

— et pilotprojekt

I februar 2007 gennemfortes pilot projekeet pa
tre store fodesteder af Niels Uldbjerg, Lis Munk
og Jens Langhoff-Roos. Vi konkluderede at vi






ville anbefale at man indferer en landsdek-
kende inspektorordning for at sikre valid og
hensigtsmessig kodning — bdde i kvalitetsmaes-
sig og okonomisk sammenhzng.

Vi vil foresla at ordningen etableres séledes
at der pa hvert fodested gennemgis ca. 20 jour-
naler med henblik pa gennemgang af hele fod-
selsforlgbet og ca. 20 journaler med specifikke
sjeldne hendelser med henblik pa netop disse
hzndelser.

Inspektorbesoget foretages af to inspektorer
— en obstetriker og en jordmoder - i samarbejde
med en til to lokale kodeansvarlige.

Der ber foretages et besog pd hvert fode-
sted hvert andet 4r, af inspekrorer fra en pool
bestiende af tre jordemedre og tre obstetrikere.

Ordningen ber evalueres hvert andet &r
med henblik pa hvor vidt den skal fortsette i
@ndret eller uendret form — eller ophore.

Rapporten er afleveret til Sundhedsstyrel-
sen juni 2007 og vi venter pi en tilbagemel-
ding. En felles dansk/nordisk obstetrisk elek-
tronisk patientjournal?

Registrering udger i dag en alt for stor del
af vores travle hverdag — det skal vare enklere —
bade for vores og for patienternes skyld.

P4 ganske kort tid er Astraia blevet lands-
dzkkende som database for fotalmedicinerne.
Vi har derfor etableret et samarbejde med Sie-
mens med henblik pa at undersege muligheden
for en syntese af Astraia, Obstetrix (obstetetrisk
patientjournal) og Milou, (elektronisk CTG og
STAN registrering).

En forudsztning for udviklingen af den
obstetriske EPJ er selvfolgelig at vandrejourna-
len bliver en integreret del heraf og at der er
etableret grenseflader til fodestedernes og de
praktiserende leegers patientadministrative sy-
stemer (PAS) og ovrige relevante databaser.

Rigshospitalet, 14-02-2008
Jens Langhoff-Roos
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Obstetriske Sandbjerg
moder

Sandbjerg 2008 blev atholdt som et 2 dages
mede efter vanligt koncept med 135 deltagere.
Godt udbytte sdvel fagligt som socialt.

Det blev besluttet at fastholde konceptet
bide med hensyn il sted og arbejdsform. Tors-
dagen vil primert blive anvendt til emner som
bide har obstetrisk og fotalmedicinsk interesse.

Niels Uldbjerg

Hindsgavl - gynaeko-
logiske guidelines

Kommissorium

At etablere landsdzkkende kliniske retningsli-
nier for hindteringen af udvalgte og afgrensede
gynzkologiske kliniske problemstillinger. For-
maélet er at forbedre den kliniske adferd ved
identifikationen af god klinisk praksis og mél
for kliniske resultater. Processen har udviklet sig
til etablering af konsensus om bedste kliniske
praksis indenfor et velafgrenset — gerne kon-
troversielt omride. Denne konsensus baseres
pd evidens baseret gennemgang af foreliggende
litteratur. Litteraturen vurderes i de nedsatte
arbejdsgrupper og disse formulerer skriftlige
forslag til kliniske retningslinier. Gennem ef-
terfolgende diskussion pa Hindsgavlmederne
fastlegges landsdzkkende konsensus om de
kliniske retningslinier. Disse legges herefter p&
DSOG’s hjemmeside til kommentar i yderli-
gere en 3 mineders periode, hvorefter vejled-
ningen godkendes som endelig. Programmet
for det folgende drs arbejdsgrupper fastlegges af
mededeltagerne og styregruppen.

I dbne workshops afgrenses kontroversielle



kliniske problemstillinger mht etablering af det
folgende 4rs arbejdsgrupper. Desuden opdateres
tidligere retningslinier, hvor man koncentrerer
arbejdet om kontroversielle problemstillinger i
eksisterende retningslinier. Arbejdet med guide-
lines er abent for alle medlemmer af DSOG.

Beretning 2007

Hindsgavl medet vedrerende gynzkologiske
guidelines blev atholdt p& Hindsgavl slot 14-15
september 2007.

Der var over 100 deltagere med stor diskus-
sions lyst. Arbejdsgrupperne havde lavet et godt
og solidt forarbejde, og i en god stemning var
der en padagogisk afrapportering afrundet af
en frugtbar diskussion. Afrapportering omfat-
tede komplikationer ved benign hysterektomi,
HNPCC, Dysplasi (indikation for konisatio,
kontrol efter konisation, HPV og atypi), oop-
horektomi ved hysterektomi pd benign indika-
tion, abortus habitualis, ovariecyster, oriente-
ring og oplag fra fertilitetsselskabet. Desuden
var der et forskningsmetodologisk indleg
»Evidence Based Medicine — do we need this?«
af en meget veloplagt og underholdende Bob
Phillips. Lars Alling Moller havde lavet en web
baseret undersogelse om viden og brug af gynz-
kologiske guidelines. Resultater blev fremlagt.
Nye arbejdsgrupper blev nedsat. Dette fremgér
af hjemmesiden. Hindsgavl gruppen har siden
2006 veret et stdende udvalg under DSOG.
DSOG har dermed ophavsretten til guidelines,
og der har varet atholdt &rlige moder med be-
styrelsen om de okonomiske, juridiske og prak-
tiske problemstillinger i guidelines arbejdet.

Styregruppens sammenscetning

Margit Dueholm(formand)

Solveig Brixen Larsen (sckreter)

Kresten Rubeck- Petersen

Annette Tonnes Pedersen (onsker at fratrede)
Niels Lund

33

Karen- Elise Hojbjerg (onsker at fratrede)
Lars Alling Moller (onsker at fratrede).

Beretningen fra
Ulandsgruppen i 2007
lyder i alt sin enkelthed

Efter afslutning af misoprostol-projektet i
Guinea-Bissau som resulterede i publikationer

i BMJ og UFL i 20006, har gruppen hvilet pa
laurbaerrene. Da flere andre grupper og enkelt-
personer under DSOG er involveret i projekter i
ulande vil gruppen i 2008 forsages omorganiseret.

Pa gruppens vegne
Lars Hoj

Kommisorium for
DSOGs Arbejdsgruppe
vedr. Forskning (DAF)

Forskning og udvikling er et indsats-omrade for
DSOG, fordi det er fundamentet for faglighed,
arbejdsglede og trivsel. DSOG’s bestyrelse on-
sker at styrke forskningsindsatsen gennem ned-
settelse af en forskningsarbejdsgruppe med den
videnskabelige sekreter som formand.

DSOG’s bestyrelse har folgende specifikke
mal for arbejdsgruppen

Fremme rekrutteringen af yngre forskere
pregraduat

Det skal gores ved at fremme den praegraduate
interesse for forskning i specialet. Eeks. ved at

* studie-/OSVAL-opgaver leegges i et idé-ka-
talog som skal promoveres og vere tilgen-
geligt pd hjemmesider (DSOG, universite-
terne).
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Fremme rekrutteringen af yngre forskere
postgraduat
Det skal gores ved at ege kontakefladen mellem

aktive forskere og leger, der aldrig har forsket,
f.eks. ved at

e integrere Ph.D.-studiet i introduktions- og
hoved-uddannelsesforleb i lighed med de
netop etablerede turnus-Ph.D.-forleb

e der skabes mulighed for hoveduddannelses-
forleb med forskning pa deltid

e styrke forskningsformidlingen i guideline-
arbejdet. Det kan f.eks. ske ved at forsk-
ningsgruppen arbejder for at Sandbjerg- og
Hindsgavlgrupperne i hojere grad stotter og
vejleder unge leger, som vil skrive viden-
skabelige oversigtsartikler om et guideline
emne.

I seerlig grad fremme forskningen i almen
gynekologi og almen obstetrik
Dette kan f.eks. ske ved at

e vare en aktiv part i etablering af nationale
multicenterstudier og national register-
forskning

* ctablere en forskningspris reserveret til
henholdsvis almen gynzkologi og almen
obstetrik.

Fremme formidlingen af forsknings-
resultater eksternt

DSOG skal tage debatten op i stedet for at
blive inviteret til at kommentere en igangve-
rende debat. Det gor vi ved, at DAF

*  opsoeger og kommenterer nye forsknings-
resultater i forhold til medier, f.eks. i form
af formidling af indholdet fra »Manedens
gode artikel« (nationalt eller internationalt)

som pressemeddelelse.
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MODER OG KURSER

Kursus i 2. trimester
misdannelsesskanning

Fredag den 26. og lordag den 27. september
2008. Rigshospitalet, Kobenhavn
Auditorium 1

Formal med kurset
Ligesom alle, der foretager nakkefoldskanning
i Danmark er certificerede af Fetal Medicine
Foundation (FMF), har DSOG’s ekspertgruppe
i Fotalmedicin besluttet at arbejde for, at alle
der foretager gennemskanning for misdannel-
ser, ogsd bliver certificerede i hht. FME
Denne certificering indebarer deltagelse
i et to dages kursus og indsendelse af en del
ultralydbilleder for 10 patienter i uge 18-20.
Til forskel fra 1. trimester certificering, skal 2.
trimester certificering ikke fornyes og der skal
ikke indsendes audit.

Program

Bemeark venligst: Programmet er under ud-
vikling i samarbejde med de to undervisere,
professor Nicolaides og professor Pilu, og &n-

dringer vil kunne forekomme.

Friday 26" September
09.30 Registration
09.30-10.00 Introduction and description

of the certification process:
A Tabor, OB Petersen
Central nervous system: G. Pilu

Tea/coftee

Cranio-facial anomalies: G. Pilu

10.00-10.15
10.15-11.15
11.15-11.45
11.45-12.30
12.30-13.15
13.15-14.30

Neck and chest anomalies:
Lunch

Gastrointestinal and abdominal
wall anomalies:

14.30-15.30 Tea/coffee
15.30-16.00 Genitourinary anomalies:
16.00-17.00 Discussion

Saturday 27" September

09.00 Skeletal anomalies:

09.00-10.00 Fetal syndromes: G. Pilu

10.00-10.45 Discussion

10.45-11.15 Tea/coffee

11.15-11.45 The normal 4-chamber view:

11.45-12.15 Anomalies of the 4-chamber
view:

12.15-13.15 Lunch

13.15-14.45 Normal outflow tract views:

14.45-15.05 Anomalies of the outflow tract
views:

15.05-15.50 Tea/coffee

15.50-16.15 The normal three-vessels view:

16.15-16.35 The arch anomalies:

16.35-17.05 Discussion & closure: K. Nico-
laides, G. Pilu, O.B. Petersen, A.
Tabor

Tilmelding

1. send en mail til sekretaer Charlotte Scharling

charlotte.scharling@rh.regionh.dk med angi-

velse af navn pd deltageren. Tilmeldingsfrist

01.09.08.

Der er et begrenset antal pladser i audi-

toriet, og optagelse pd kurset vil ske efter

»forst-til-melle« princippet for tilmelding samt

betaling.

2. Samtidig indbetales kr. 1.600 med ty-
deligt navn og arbejdssted til konto i Danske
Bank, reg.nr. 4190, kontonr. 4190153118.

Der vil blive fremsendt en CD-rom »The
18-23 week scan« fra FMF til deltagerne for

kurset.

CME-points: DSOG’s efteruddannelses-
udvalg har godkendt kurset il i alt 10 CME-

points.

Undervisere

Professor Kypros Nicolaides, Fetal Medicine

Foundation, Harris Birthright, King’s College
Hospital, London.
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Professor Gianluigi Pilu, University Hospi-
tal, Bologna

Kursusledere
Opverlaege Olav Bjorn Petersen, Skejby Sygehus
Professor Ann Tabor, Rigshospitalet

Yderligere oplysninger
Sekreteer Charlotte Scharling df. 3545 8109.

DSOG UL kursus
Basal ultralydsskanning

Tid og sted

Mandag den 8. september 2008 kl. 9.00-16.00,
Auditorium B, Skejby Sygehus,
Brendstrupgirdsvej 100, 8200 Arhus N.

Tirsdag den 9. september 2008 kl. 9.00-16.00,
Auditorium 2, Rigshospitalet, Blegdamsvej 3,
2100 Kgbenhavn O.

Kursusledere
Overlege Hanne Mohapeloa, Gynzkologisk-
obstetrisk afd.Y, Skejby Sygehus.

Overlage Kirsten Segaard, Klinik for Fotal-
medicin og Ultralydsskannning, Rigshospitalet

Mailgrupppe
Sonografer, sygeplejersker, jordemodre og leger
med interesse for ultralydsskanning.

Formal med kurset

Kurset er en del af den kursusrekke, som
DSOG’s ultralydudvalg atholder. Ved gennem-
forelse af 10 kurser i denne kursusrekke, opnés
certificering indenfor obstetrisk ultralydscan-
ning.

Program
09.00-09.30 Velkomst og registrering




09.30-10.30 Basal / 2D ultralydfysik

10.30-10.45 3D ultralydfysik

10.45-11.15 Kaffe

11.15-12.15 Apparatgennemgang, fejlkilder,
sikkerhed

12.15-13.15 Frokost

13.15-13.45 Biometri, DSOG referencer

13.45-14.30 Cervixscanning

14.30-14.45 Kaffe

14.45-15.30 Placenta og fostervand

15.30-16.00 Tentamen (skriftlig prove) og

evaluering

Der tages forbehold for @ndringer i ovensti-
ende program. Se venligst disse pd www.dsog,.
dk Ved farre tilmeldinger end 25 hvert sted
samles kurset og atholdes kun pé én af de an-
givne dage.

Tilmelding og betaling

Senest onsdag 18.august 2008

1. Send en mail til sekreter Ulla Hallbeck-An-
dersen, Klinik for Fotalmedicin og Ultralyds-
skannning,

Rigshospitalet, ulla.hallbeck-andersen@rh.
regionh.dk med angivelse af navn og arbejds-
sted, og hvilket kursus man gnsker at deltage
pa.

2. Samtidig indbetaling af kr. 500,- med
tydelig angivelse af navn og arbejdssted til 7eg.
nr. 0813, kontonr. 0000963844.

CME-points
DSOG’s efteruddannelsesudvalg har godkendt
kurset til 5 CME-points.

Yderligere oplysninger
Overlege Hanne Mohapeloa
(mohapeloa@hotmail.com)

Overlage Kirsten Segaard
(soegaard@dadlnet.dk).

Sekreter Ulla Hallbeck, Klinik for Fotal-
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medicin og Ultralydsskannning, Rigshospitalet,
tlf. 35454002
(ulla.hallbeck-andersen@rh.regionh.dk)

Gynaekologiske
Guidelines 2008

Hindsgavl fredag den 12. og
lordag den 13. september

Arets guideline mode holdes som vanligt p&
Hindsgavl slot, den 12. og 13. september med
start fredag kl. 9.00 og afslutning lerdag kl.
14.00.

Tilmelding

Foregdr ved mail til Solveig Brixen Larsen
(brixen@dadlnet.dk). Husk at angive: Navn
samt om og evt. med hvem man vil dele ve-
relse. Samtidig indbetales relevant belgb til
DSOG?s konto i Legernes Pensionsbank. Reg
nr. 6771, kontonr. 6225663. Tilmelding er forst
gyldig, nar belgbet figurerer pd DSOG’s konto.
De, der vil dele verelse, har starst chance for at

f3 plads p&4 Hindsgavl.

Priser

Deltagelse i modet med overnatning: 1.800 kr.
Deltagelse i modet uden overnatning: 1.100 kr.

Forelobigt program

Fredag den 12.september

9.00-9.30 Ankomst og kaffe
9.30-9.35  Velkomst og introduktion
9,35-10.30  Tuboovariel absces
Torben Munk
10.30-11.0  Trofoblastsygdomme
Isa Neumann
11.00-11.30 KAFFE
11.30-12.30 Endagskirurgi



Susanne Axelsen, Sven Felsby,
Helle Clausen
12.30-13.01  P-piller og tromboserisiko. Op-

datering af AC guidelines.

Oyvind Lidegaard.

13.00-14.00 FROKOST

14.00-14.15 HPV og atypi.
Sundhedsstyrelsens retningslinier
og Hindsgavl Guideline.
Susan Lenz

14.15-15.15 Medicinsk abort
Qyvind Lidegaard

15.15-15.30 KAFFE

15.30-16.30 Debatindleg

Falles lob, svomning og rundbold.
19.00- Festmiddag, musik og dans.

Lordag den 13.september

9.00-9.15 Orientering ved styregruppen
9.15-9.45 Handtering af ovariecyster
Ulla Breth Knudsen
9.45-10.45 Handtering af endometriomer
Ulla Breth Knudsen
10.45-11.15 KAFFE
11.15-12.15 Sexologiske problemer i gynako-
logisk praksis.
Pernille Jensen
Workshop 2008

12.15-13.15 I: Ekstrauterin graviditet
II: Udredning og behandling af
inkontinens.
13.15-13.45 Nye arbejdsgrupper og forslag til
medet 2009.

13.45-14.15 Sandwich
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ALSO®

Advanced Life Support in Obstetrics Kursus
i praktisk akut fodselshjelp

ALSO® Scandinavia and Greenland udbyder i

samarbejde med American Academy of Family

Physicians kursus i akut obstetrik efter ALSO®
konceptet.

Tidspunkt
Kursus nr. 27: 15.-16. september 2008
Kursus nr. 28: 17.-18. september 2008

Kursus 28 atholdes kun ved tilstreekkelige anse-
gere, hvorfor man opfordres til ikke kun at sege
denne kursusdato.

Sted
Hvidovre Hospital.

Kursus koncept

Trening og uddannelse i hurtig og effektiv be-
handling af akutte og alvorlige obstetriske situ-
ationer efter ALSO konceptet, som er aner-
kendt og udbredt over det meste af verden.

e Systematisk indlering af prakrisk obstetrik

* Kilinisk anvendelig metodik

*  Gennemprovede og evidensbaserede prin-
cipper

* Interaktiv undervisning med fantomevelser
og cases

o Tverfagligt samarbejde

*  Teoretisk opdatering i akut obstetrik.

Der udleveres omfattende evidensbaseret og op-
dateret undervisningsmateriale p4 engelsk, som
forudsattes gennemleast for kursusstart. Under-
visningen foregir p& dansk ved certificerede
ALSO® instruktorer. Afsluttende skriftlig og
praktisk prove pd dansk.
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Mailgruppe
Specialleger, leger under uddannelse i gynaeko-
logi & obstetrik samt jordemgdre.

Andre faggrupper med speciel obstetrisk

interesse er ogs velkomne.

CME
Kurset er af DSOG godkendt til 16 CME

points.

Tilmeldingsfrist
Senest 15. juni 2008

Tilmelding
For detaljer og ansegningsskema se www.also-
scandinavia.com

Yderligere information, herunder hjelp til
tilmelding, kan fis hos kursussekreter Dorthe
Jespersen, Gynzkologisk afd. 537, Hvidovre
Hospital, Kettegdrd Alle 30, 2650 Hvidovre.
Telefon 3632 2130. E-mail: also@also-scandi-

navia.com
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FYGO

FYGO klumme maj 2008

Kere medlemmer

Forst en stor tak til alle jer, der deltog til FY-
GOs 254rs jubileeumsinternat og GF i Kolding
d. 27.+28. marts. FYGOs bestyrelse synes, at
det var nogle gode, sjove og lererige dage og
har pd fornemmelsen, at I der var der, er af
samme mening.

Som I kan lese af bestyrelsens beretning pa
hjemmesiden, var der nogle alvorlige emner an-
gdende FYGOs fremtid og ekonomi, der skulle
diskuteres. Vi er glade for jeres opbakning til
bestyrelsens forslag om stottemedlemskab og
haber, at der vil vere opbakning til ordningen
fra vores zldre kollegaer. Ordningen tages op til
vurdering om ca. et &r fra nu og som vi talte
om pa GF, er der flere alternative losningsmo-
deller, der kan diskuteres med DSOG, hvis det
viser sig ikke at fungere med det nye stottemed-
lemskab. Der blev p& den netop afholdte gene-
ralforsamling i DSOG udtryket stor statte og
sympati til FYGO og de tilstedevarende spe-
cialleger ytrede generelt gnske om fortsat at
stotte FYGO gkonomisk. Det tyder ogsd p4 at
en del speciallzeger har indbetalt den efterop-
kraevning, der blev sendt ud i begyndelsen af
dret, s3 FYGOs budget for 2008 ikke bliver helt
s4 stramt som forst antaget. Det er dog stadig
for tidligt at sige om vi kan vende det budgette-
rede underskud til et overskud, men DSOGs
generalforsamling har valgte heldigvis at statte
vores ansegning om underskudsgaranti, s& vi
kan fortsette med FYGOs aktiviter.

Vi haber siledes at det ikke bliver nedven-
digt at gennemfore den varslede kontingentstig-
ning til 400kr i 2009. Serlig set i lyset af at der
pa DSOGs generalforsamling blev vedtaget en
kontingentforhgjelse til 2300kr. Seren Bro-
strom foreslog i den anledning at FYGO med-
lemmer skulle reduceres i DSOGs kontingent

svarende til FYGOs kontingent. Dette forslag
blev desverre nedstemt af generalforsamlingen.

P4 generalforsamlingen fik vi ogs de sene-
ste nyheder om den nye ansggningsprocedure
og en del luftede deres bekymring over den nye
ordning. Det er bestyrelsens opfattelse at
DSOGs arbejdsudvalg har gjort et stort og flot
stykke arbejde og vi haber og tror ikke, at der er
nogleaf de nuverende prekursister, der kom-
mer i klemme overgangsperioden, idét det fort-
sat overvejende er de samme kompetencer, der
vagter i anszttelsesproceduren som tidligere.

S4 skal vi byde velkommen til to nye besty-
relsesmedlemmer i FYGOs bestyrelse. Pernille
Steiner (SYD), der blev valgt ind i som ordi-
nert bestyrelsesmedlem og Marie-Louise Saaby
(Dst) der bliver FYGOs nye reprasentant i Ud-
dannelsesudvalget. Ulla van Zwol bliver sam-
men med Jens Fuglsang FYGOs repr. i
NFYOG. Bestyrelsen medlemmer kan alle fin-
des pa FYGOs hjemmeside.

Kristian Pedersen blev genvalgt til FYGO
for en to-arig periode.

Samtidig skal vi takke AnneMette Lykkebo
og Kirsten Schett for deres mangedrige arbejde
i FYGO. Det har veret et hyggeligt og udbytte-
rigt samarbejde og bestyrelsen ensker dem held
og lykke fremover.

I juni tager den nye bestyrelse af sted for at
planlegge naste drs aktiviteter og fokusomra-
der. Hvad der bliver af det vil vi lafte sloret for i
lgbet af sommeren. Vi opfordrer alle til labende
at holde gje med FYGOs arrangementer pa
hjemmesiden.

Vi gleeder os til en ny og spendende saeson
og haber at se mange af jer til NFOG kongres
pa Island til juni.

P4 bestyrelsens vegne

Lotte Colmorn
Konstitueret formand FYGO
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