
Referat  
Generalforsamling i Dansk Selskab for Skulder- & Albue kirurgi 

Torsdag d. 25. April 2013 
 

Sted: Malmø, Scandic Hotel 
 
 
Referat: 
 
1. Formanden Lars Henrik Frich (LHF) bød velkommen og måtte med sorg konstatere at selskabets medstifter Jens 

Ole Søjbjerg for nyligt er afgået ved døden. Vi har dermed har mistet et højt værdsat medlem af selskabet, som har 

haft stor betydning for skulder og albue kirurgien i Danmark. Generalforsamlingen afholdt et minut i stilhed for Jens 

Ole. Efterfølgende blev Steen Bo Kalms valgt som dirigent og Anne Kathrine B. Sørensen (AKBS) som referent 

2. Referat fra 2012 blev godkendt.  

3. AKBS informere om at der er kommet 2 nye medlemmer i det forløbne år, og selskabet byder  velkommen til  

Anders Høj og Zaid Alsaadi. Der er en udmeldelse: Svend Erik Christiansen. Således har selskabet nu 107 

medlemmer. 

4. Formandens beretning: LHF informerede om at bestyrelsen har arbejdet godt og været meget aktiv i det forgangne 

år.  

4.1. Der er blevet arbejdet med kliniske retningslinjer, både nationale og korte retningslinjer. Selskabet er 

repræsenteret i den af sundhedsstyrelsen nedsat gruppe til arbejde med NKR for impingement og rotator cuff 

sygdomme.  

4.2. Det Nordiske samarbejde forløber godt og der er kommet henvendelse fra såvel Finland som Island. Næste 

Nordiske fælles konference forventes afhold i 2016 i Odense. Det blev fra af medlemmer anført at prisen var 

høj, samt at man skal forsøge at gøre deltagelse attraktiv for de yngre kolleger. 

4.3. Formanden fremlagde forslag om oprettelse af et akademi for fase IV uddannelse i skulder og albuekirurgi. 

Baggrunden for forslaget er at sundhedsstyrelsen ikke har en officiel uddannelse og de nødvendige 

uddannelsesstillinger bliver nedskåret. Det er derfor selskabets hensigt at akademiet skal øge fokus på 

området og hjælpe Fase IV læger til en bedre uddannelse. Generalforsamlingen bakker op omkring forslaget, 

og flere medlemmer forslog at selskabet gerne må være endnu mere ambitiøse i sit oplæg, for at skabe 

opmærksomhed og lægge pres på sundhedsstyrelsen, således at de nødvendige stillinger oprettes. 

5. Beretninger fra udvalg: 

5.1. Uddannelsesudvalgets: Michael R. Krogsgård (MRK) informerede om at vi forventer næste kadaverkursus 

afholdt d. 17.-18. December 2013 på Panum. Der er tendens til at alle de nordiske lande har haft nedsat antal 

tilmeldinger til denne type, formentlig fordi arbejdsgiverne er blevet mere tilbageholdene med at give fri. Der er 

derfor planer om øget samarbejde og muligheden for evt. at lægge et kursus i forbindelse med den nordiske 

konference drøftes. MRK informere om at symposiet om distale humerus frakturer i forbindelse med DOS 

mødet 2012 forløb godt, samt at selskabet medvirke med undervisere til YODA’s forårsmøde. 

5.2. databaseudvalget; Steen Lund Jensen henviste til netop afholdte foredrag til konferencen med tal fra den 

danske database. 

5.3. Nyt fra SECEC: Bo Sanderhof Olsen oplyste at SECEC har simplificeret kravene til optagelse og opfordre 

danske skulderkirurger til at ansøge om medlemskab. SECEC holder lukket møde i Madrid sept. 2013, og i 

forbindelse hermed et meget interessant albuemøde med et spændende program. SECEC 2014 afholdes i 

Istanbul. 

6. Forelæggelse af revideret regnskab til godkendelse. Janne Ovesen fremlagde regnskabet, som blev godkendt. 



7. Fastsættelse af kontingent. Bestyrelsen foreslog uændret kontingent på kr. 400.-, dette blev vedtaget 

8. Behandling af indkomne forslag 

8.1. Korte kliniske retningslinjer: LHF informerede om at de første 2 KKR har ligget til gennemsyn på selskabets 

hjemmeside. Der var efterfølgende en diskussion om hvordan retningslinjerne skal bruges, således blev der 

spurgt om afdelingerne skulle ændre deres egne instrukser, hvis de er i modstrid med KKR. Bestyrelse 

svarede at dette er et forsøg på at gøre behandlingen i Danmark mere ensrettet, således at man undgår stor 

regionale forskelle, og opfordrede medlemmerne til at følge retningslinjerne. Det blev tilføjet at retningslinjerne 

er forsøgt udarbejdet med brede formuleringer, samt at man til en hver tid kan afvige fra det rekommanderede, 

såfremt man kan argumentere herfor. SLJ opfordrede til at man i det omfang det er muligt anfører 

evidensniveau for rekommandationerne. Den endelige godkendelse af de foreliggende KKR påhviler DOS. 

8.2. Diagnose og behandlingskoder: MRK informerede om de nye diagnose og behandlingskoder er omfattende, 

men også afgørende for korrekt kodning og funktionsniveau. Selskabet har derfor forsøgt at udarbejde en 

oversigtsliste hvor koderne bliver koblet sammen for at gøre det nemmere for medlemmerne. Listen er alligevel 

temmelig omfattende og medlemmerne udtrykte bekymring om hvem der skal være ”skulder-politi”, samt at 

nogle af sygdommene er beslægtede men fordelt på forskellige funktionsniveauer, således at der opstår 

dilemma, hvis man under en operation, finder en diagnose på et andet funktionsniveau. Det blev derfor aftalt at 

oversigten lægges på hjemmesiden til gennemsyn, samt at der bliver indkaldt til et åbent DSSAK 

bestyrelsesmøde i forbindelse med DOS mødet, mhp. at gennemgå listen og såfremt der er uhensigtsmæssige 

koder at stille forslag til sundhedsstyrelsen mhp. ændring af disse. 

9. Valg til bestyrelsen;  

9.1. Søren Deutch afgik som formand for uddannelsesudvalg og genopstillede ikke  

9.2. Michael Krogsgaard afgik som næstformand, og blev genvalg som formand for uddannelsesudvalget 

9.3. Anne Kathrine B. Sørensen afgik som sekretær og blev genvalgt til posten som næstformand.  

9.4. Klaus Bak blev valgt til posten som sekretær.  

10. Valg til stående udvalg. Der er i øjeblikket ingen stående udvalg. 

11. Orientering om årsmøde 2014: LHF og Inge Hvass orienterede om at næste møde afholdes i Esbjerg d. 24.-25. April 

2014på Hotel Brittania, samt at temaet bliver nerveskader og kroniske smerter i relation til skulder og albue. 

12. Eventuelt: Inge Togo foreslog at selskabet uddanner i ultralydsscanning af skulderen. Det blev drøftet at der allerede 

findes kurser, men dette for hele bevægeapparatet. Det blev aftalt at uddannelsesudvalget skal ser på om man i 

samarbejde med øvrige aktører på området evt. kan afholde et ultralydskursus specifikt for skulder og albue. 

Dirigenten takkede herefter for god ro og orden. 

 

5. maj 2013 akbs 

 

 

 

 

 


