DASAIM

Arsberetninger 2024

DASAIM’s Udvalg og kasserer

Smerteudvalg

1. Ide sidste ar har vi arbejdet intensivt med at modificere, korrigere og pa alle mader bidrage i de
mange initiativer fra Sundhedsstyrelsen fokuseret pa smerter, som f.eks.:

a.

b.

Faglige anbefalinger om organisering og indsatser pa smerteomradet

National Klinisk anbefaling for farmakologisk behandling af smerter Deltager fra DA-
SAIM: Nina Maenchen Arbejdsperiode: august 2023 - stadig under udarbejdelse

Falgegruppen for anbefalinger vedrgrende organisering og indsatser pa smerteomra-
det. Deltager fra DASAIM: Pernille Opstrup Arbejdsperiode: marts — oktober 2023. Ind-
satsen fra os og andre faglige organisationer har bl.a. resulteret i, at der i det dokument
som foreligger: Anbefalinger for tvaersektorielle forlgb for mennesker med kroniske
smerter, Indsatser og organisering (https://www.sst.dk/da/udgivelser/2023/Anbefalin-
ger-for-tvaersektorielle-forloeb-for-mennesker-med-kroniske-smerter) forligger anbe-
falinger om faglig opkvalificering, oplysningsindsatser og etablering af en specialist
radgivning (telefonisk).

2. Udvalget arbejder nu lige sa aktivt for at sikre, at de gode planer hos Sundhedsstyrelsen falges
af handling.

3. Vihar kommenteret dokument fra Veelg klogt for opioider, hvor det stgrste problem var, at de
gode rad ikke fglges op af indsatser som ggr initiativerne: nonfarmakologisk behandling og rad-
givning, tilgeengelige i DK.

4. Etudvalgsmedlem arbejder med oversigt over LDN som information via hjemmesiden.

5. Engruppe arbejder med malkort og retningslinjer.

6. Udvalget har opdateret og arbejder med aktiv brug af hjemmesiden.

7. Udvalget eri gang med udskiftning af medlemmerne, som angivet i vedteegterne, og har annon-
ceret efter nye medlemmer pa hjemmesiden.

Nina.Kvorning

Formand

Obstetrisk Udvalg

Udvalget har brugt tid pa at finde to interessante emner og dygtige internationale foredragsholdere til
jubileeumséarsmadet.

Den reviderede 'DASAIM Praeeklampsi behandlingsvejledning!, der blev praesenteret pa DASAIM’s ars-
made i 2023, er blevet taget seerdeles godt i mod. DSOG har efterfglgende publiceret deres reviderede
guideline, og det har afstedkommet mindre justeringer i vores.


https://www.sst.dk/da/udgivelser/2023/Anbefalinger-for-tvaersektorielle-forloeb-for-mennesker-med-kroniske-smerter
https://www.sst.dk/da/udgivelser/2023/Anbefalinger-for-tvaersektorielle-forloeb-for-mennesker-med-kroniske-smerter

DSTH’s retningslinje om 'Graviditetsrelateret Trombose', der udkom ultimo 2023, har resulteret i juste-
ringer i flere DASAIM’s obstetriske anaestesiologiske vejledninger. De er rettet til.

Revision HU kursus-manual som nu indeholder 'hjertestop til gravide' og 'fastsiddende barn til sectio),
lader til at veere blevet taget godt imod af kursisterne. Desuden vil det blive undersggt, om det klassi-
ske format med debriefing efter et scenarie, kan forbedres ved at scenariet kan pauseres undervejs,
for 'at fa alle kursister med..

Internatet blev igen i ar afholdt i et sommerhus pa Nordfyn. Et skarpt program, der saerligt gik i dybden
med nationale forskningsprojekter udgaende fra vores obstetriske-anaestesiologiske gruppe. At der er
kommet gang i forskningen, er meget positivt, og viser at der er mange OBAN-ildsjeele fordelt rundt om
i landet, og at de formar at samarbejde. Et faktum som udvalget gerne vil hylde og naturligvis stgtte op
om. Diskussion af nye internationale tiltag ift dansk praksis, og der blev taget hul pa revision af be-

handlingsvejledningen 'Anaestesi til Sectio'. Igen i ar var vi heldige at alle pladser blev "solgt", og der var
flere yngre kolleger der deltog i internatet (og i arbejdet med revision af behandlingsvejledningen).

Pa internatet blev de mange pagaende OBAN-forskningsprojekter livligt diskuteret.

Vi hari 2024 revideret behandlingsvejledningen om 'Genoplivning af den obstetriske patient" 'Akut sec-
tio klassifikation, melding og organisation' er vi i dialog med DSOG om, om ikke den skal justeres. Og
et af udvalgets medlemmer er tovholder pa revision af guidline om anaestesi og amning i samarbejde
med tidligere udvalgsmedlemmer af ansestesiudvalget i DASAIM.

Vi har i udvalget kommet med indsigelse til SSI’s anbefalinger om 'brug af intravaskulaere adgange’.
Iseer anbefalingerne om at man skal veere ifgrt steril kittel til epidural anlaeggelse, har vi forgaeves for-
sggt at fa eendret. Vi mener absolut ikke der er evidens for denne anbefaling, vi er bekymret for at kolle-
gaer kan komme i problemer, da dette ikke er noget der, os bekendt, praktiseres noget sted i Danmark.
Og heller ikke boar vaere det. Vifinder desuden at det ville veere et helt utroligt miljgbelastning/ressour-
cespild.

| foraret afholdt vi igen Case-symposium, hvor obstetriske engagerede anaestesilaeger magdes virtuelt
om eftermiddagen, og 3 cases er blevet udvalgt. Efter hver fremlaeggelse, bliver emnet drgftet og leerin-
gen bliver delt p4 tveers af landet. Det er et format som er bade nemt og gratis for deltagerne. Og vi har
igen veeret privilegeret med yderst velforberedte foredragsholdere. Stor tak til dem.

Det tveerfaglige Symposium i Roskilde, var igen igen udsolgt, og dannede rammen for god dag. Delta-
gerne lod til at opnéa en bedre forstaelse af hinandens arbejde og opfattelse. Det er opmuntrende at
der er sa fin opbakning fra bade anaestesiologer, men ogséa vores samarbejdspartnere.

Vi har pabegyndt revision af behandlingsvejledningen 'Anaestesi til Sectio!, som kommer til at labe et
godt stykke ind i 2025. Vi har gode erfaringer fra arbejdet med revision af preeeklampsi-vejledningen,
som vi vil forsgge at drage nytte af. Vivil bl.a. forsgge at lave flere figurer og en 'one-page' med flere af
de helt centrale punkter.

Vi har i udvalget udpeget 2 repraesentanter der deltager i revision af DSOG’s guideline om 'visitation af
hjertesyge gravide'. Det bliver ogsa et arbejde der farst slutter i 2025.

Kim.Lindelof
Formand

Bgrneaneestesi- og intensivudvalg

DASAIM’s bgrneaneestesi- og intensivudvalg er fuldt bemandet med hgijt kvalificeret og meget engage-
ret personage. Farst og fremmest tak til udvalgets medlemmer for en stor arbejdsindsats det for-
gangne ar.



| &rsberetningen fra DASAIM’s bgrneanaestesi- og intensivudvalg skal naevnes, at vi har koncentreret os
om falgende aktiviteter: Starten pé et blivende bgrneinternat, de fgrste spadestik til fremtidige bar-
nesymposier, fortsat udarbejdelse sammen med intensivudvalget af Guideline - National behandling
for stabilisering af kritisk syge barn, rekommandationer, opdatering af National vejledning i akutte
smerter til b@rn, og det videre arbejde med Korte Kliniske Retningslinjer indenfor relevante omrader.

Udvalget deltager derudover med to medlemmer i det pagaende nationale arbejde om ”Projekt Bgrne-
parathed”, hvor vi med stor stolthed, sidste ar udgav de nationale Guidelines om Bgrneparathed, har
arbejdet i ar veeret en videreudvikling og udbredelse af dette. Aktuelt udarbejdes et nationalt e-lear-
ningmodul om akutte bgrn. Jeg er som formand meget stolt over at Projekt Barneparat netop har mod-
taget Hede-Nielsen Fondens saerlige HN-pris for 2024.

Jeg blevi 2023 udneevnt til formand for Behandlingsradets fagudvalg vedr. analysen af behandling af
underarmsfrakturer hos bagrn, hvor jeg har siddet med ved bordet sammen med ortopaedkirurgiske
specialister fra hele landet, en spaendende og leererig opgave, hvor den sidste analysefase netop er
indledt, og slgret snart kan lettes for resultatet.

Vi har i 2024 faet en 'ankerpersoner' - ACORNS (Association of representatives of the National Socie-
ties) i forhold til ESPA. Formalet er bl.a. at styrke det internationale bgrneaneestesiologiske samar-
bejde generelt at have et netveerk til sparring og multicenter projekter, arrangere kliniske ophold for fel-
lows mm.

Foraret 2024 afholdt sa det vores fagrste internat dagens lys med succes - succeser skal gentages,
hvorfor dette bliver en arligt tilbagevendende begivenhed, hvor alle interesserede er hjerteligt vel-
komne. Blandet mange nye tiltag er planlaegningen af et tvaerfagligt barnesymposium i 2025.

Fremtiden byder uaendret pa et stort feelles bgrnehospital, derfor vil udvalget fremadrettet fortsat fort-
seette den konstruktive dialog om faelles behandling af bgrn pa intensivafdelinger i DK i samarbejde
med intensivudvalget samt bestyrelsen i DASAIM. Dette med udgangspunkt i det af DASAIM tidligere
publicerede holdningspapir, hvori det understreges, at intensivomradet betragtes som en del af det
anaestesiologiske speciale i godt samarbejde med gvrige relevante specialer.

Barneanaestesi- og intensivudvalget vil fortsat arbejde pa at sikre et tidssvarende hgijt fagligt niveau
ved at bistd med uddannelse, nationale rekommandationer og tilslutning til udenlandske anbefalinger.

Slutteligt skal lyde en tak til jer, der har henvendt jer med forslag, konkrete problemstillinger eller ud-
fordringer. Vi er i Barneanaestesi- og intensivudvalget meget glade for samarbejdet med alle jer kolle-
gaer ude pa afdelingerne og tager alle henvendelser serigst og bruger tid pa at dragfte og behandle det.

Malene.Laegdsgaard.Johannsen
Formand

Preehospitalt og Akutmedicinsk Udvalg (PAU)

2024 har veeret et travlt &r i PAU. Vi har i juni afholdt det fgrste symposium i PAU regi. Emnet for sympo-
siet var "Fremtiden for det preehospitale speciale”. Det var en rigtig god dag med mange spaendende
diskussioner om de udfordringer som det praehospitale omrade star overfor de kommende ar - en sta-
dig forandring med hjemtagelse af nye opgaver, andre specialer, der banker p4, vores sektor ansvar og
udfordringer i forhold til at skaffe den forngdne arbejdskraft, for bare at naevne nogle af de emner der
blev taget op. Sundhedsstyrelsen gav deres bud pa hvad vi som praehospitale akutleeger har som styr-
keposition - hdndteringen af de store haendelser, visitation og vores beslutningskompetence. Derud-
over fortsatte vi den debat, der startede ved arsmgdet 2023 - nemlig debatten om uddannelsen af den
preehospitale akutlaege. Siden PAU’s symposium er der nedsat en arbejdsgruppe der arbejder pa at



udbrede et e-leeringsprogram fra Region Midt til at veere landsdaekkende. Denne arbejdsgrupper er for-
ankret i PAU, og det projekt ser vi frem til at folge.

| juni maned kom den leenge ventede rapport fra Sundhedsstruktur kommissionen. En rapport hvor den
preehospitale del af sundhedsveesenet fylder overraskende lidt med tanke pa de sendringer man gn-
sker at indfegre i sundhedsveesenet. | PAU har vi indgivet et hgringssvar, hvor vi advokerer for en struktur
hvor man centralt fra dels sikre en bedre erfaringsudveksling pa tveers af regionerne, sa de gode initiati-
ver kan udbredes hurtigere til gavn for patienterne og dels har mere fokus pa hvorledes de praehospi-
tale ressourcer udnyttes mest relevant. Derudover skal der vaere fokus pé at sikre kvaliteten og en
mere ensartet faglighed og uddannelse af bade preehospitale akutlaeger, men ogsa det gvrige
preehospitale personale pa nationalt niveau. Regeringen har vedtaget at fra 2027 skal Region Sjeelland
og Region Hovedstaden skal slds sammen og der skal oprettes 17 sundhedsrad — hvad det har af be-
tydning for vores arbejde som praehospitale akutleeger og hele det praehospitale beredskab star hen i
det uvisse, men det er et omrade som vi i PAU kommer til at falge taet.

Derudover fortszetter vi med at sikre at PAU’s interesser bliver repraesenteret i bestyrelser og styregrupper
i ATLS, Prehospital databasen, Dansk Traume Register, Projekt bgrneparathed, Pit Crew koncept og Kirur-
gisk Forum. Derudover har vi faet en teettere tilknytning til DASAIM’s repraesentanter i hhv. Dansk rad for
genoplivning og Dansk hjertestop register.

Der ligger mange spaendende arbejdsopgaver foran os i 2025 og dem ser vi frem til at tage fat pa, men
allerfgrst gleeder vi os til at se dig til jubileeumsarsmadet.

Rikke.Meisler
Formand

DASAIM Beeredygtighedsudvalg. Staus efter det fgrste ar, 2024.

Der er overvaeldende MEGET at tage fat om. Arbejdet med en mere baeredygtig anaestesi og intensiv
terapi kreever hurtig aktion. Vi breender for at komme i gang. Men vi skal lige etablere os selv, tager bid
for bid og arbejder p4, at DASAIM’s beeredygtighedsudvalg pa sigt bliver uundveerligt for selskabet.

| en tidlig hjernestorm fik vi drgftet nogle overordnede mal:
DASAIM ma som selskab have nogle hgjtreekkende, forpligtende mal og leve op til FN’s klimamal.

P4 kort sigt og vigtigt: Vi skal oprette samarbejde med andre specialer, faggrupper og interessenter. Ex.
anaestesisygeplejerskerne og hygiejneenhederne. Vi vil laere af og sgge samarbejde med engelske
NHS, Royal College of Anesthetists og Intensive Care Society samt australske ANZICS, som er faglige
frontlgbere indenfor baeredygtighed.

Som fagligt/videnskabeligt selskab skal vi afsgge evidensen bag klimaudfordringer og tiltag. Vi skal
fremme beeredygtighed i anaestesiforskningen.

Vi er madtes online hver maned og fra en naturlig méaske lidt famlende start, har vi faet sat flere initiati-
ver pa et fast spor. At nsevne nu er:

1. Hjemmesiden: Der er allerede mange fine miljgfremmende idéer pa de danske anaestesiafde-
linger. Vi vil aktivere DASAIM’s hjemmeside til at vaere danske anaestesiologers idé- og inspirati-
onsbank, hvor medlemmerne deler opslag med beeredygtige lokale initiativer og relevant litte-
ratur. Vi har derfor med stor hjeelp fra DASAIM’s webredaktar Thomas lavet en litteraturliste og
en brevkasse pa hjemmesiden. Vi vil leegge alle medlemmernes forslag frem ufiltreret og vil
evaluere forslagene for at finde mulige emner til feelles DASAIM mijgfremstad.



2. Grgn DASAIM kampagne: Vi sgger bestyrelsens tilladelse til at lave DASAIM klima- og miljg-
fremmende kampagner. Vores fgrste kampagne er teenkt at vaere en ”Af-med-de-ungdvendige-
engangshandsker”-kampagne.

3. Temadag: Vi afholder en DASAIM Beeredygtigheds temadag 25.04.25 i Nyborg. Ggr plads i ka-
lenderen.

Udvalget skal gerne have medlemmer fra alle regioner men er fra start geografisk skeevt fordelt. Vi har
derfor plads til et medlem fra Region Nord og Syd, men ogsa fra gerne fra Sjaelland, hvis den nye regi-
onsstruktur lader vente pa sig.

Jargen.Wiise
Formand

Thoraxanaestesi- og -intensivudvalget

Pa DASAIM’s generalforsamling 2023 sagde vi farvel til Sven-Olaf Weber (AAUH), der gik af som mange-
arigt medlem af udvalget — og i stedet goddag til Jannie Bisgaard Staehr (AAUH). Det "nye” udvalg ka-
stede sig straks over udvalgsarbejdet, og i maj 2024 kunne vi sammen med DTS (Dansk Thoraxkirurgisk
Selskab) byde velkommen til et feelles symposium i Kgbenhavn med titlen: ”Hvor langt skal vi g&?”.
Symposiets 135 deltagere kunne bl.a. hgre Alice Hutin (akutmediciner fra Paris) forteelle om ECPRIi
Europa og Zane Perkins (trauma surgeon fra London) berette om ”resusciative thoracotomy” i den
preehospitale setting. Der var gode panel-plenum-diskussioner og dagen blev rundet af med en forry-
gende omgang praesentationer af videnskabelige arbejder. Traditionen med et faelles-symposium hvert
andet ar er helt sikkert kommet for at blive.

Sidelsbende med symposiet har udvalget arbejdet med at planlaegge interessante opleeg til DASAIM’s
75-ars jubileeumsarsmade. Thoraxanaestesi- og —intensivudvalget har til dette arsmade valgt at tage
tre "klassiske” emner op: LVAD (left ventricular assist device), ultralydsmetoder og veeskestatus samt
lungetransplantation. Vi gleeder os til et forrygende arsmegde!

Alle udvalgets fire medlemmer er aktive i den europaeiske sammenslutning af thoraxanaestesiologer-
og -intensivister. Saledes afholdt vi et udvalgsmgde til den arlige EACTAIC-kongres i Budapest 2023.
Nogle af de emner, som vi lgbende arbejder med er: udbredelse af samarbejde pa tveers af landet -
herunder etablering af netvaerk for kontaktpersoner med feelles interesseomrade, fremme forsknings-
samarbejde samt opdatering af udvalgets indhold pa DASAIM’s hjemmeside.

Derudover er Anni Ngrgaard Jeppesen (AUH) er indstillet til The Scandinavian School of Cardiovascular
Technology som thoraxanaestesiologisk repraesentant.

Sigrun.Hgegholm.Kann
Formand

Udvalg for anaestesi og perioperativ medicin (UAPM)

UAMP" s internat blev afholdt i Arhus i september med deltagelse af 10 personer. Her var der primaert
planleegning af sessioner til arsmadet pa programmet. Endvidere blev format og ideer til DASAIM’s Pe-
rioperative Symposium diskuteret. Udvalget vil forsat gerne veere engageret i at afholde symposium og
er sammen med Morten Bundgéard-Nielsen og Line Stendell i gang med planlaegningen af DASAIM’s
tredje Perioperative Symposium. Det afholdes i DGI-byen d. 26/3-2025. Keynote speaker: Prof. Gareth
Ackland. Topic: Anesthesia and Autonomic dysfunction.

Der er udfeerdiget et nyt kommissorium for udvalget, der sigter mod at fa udvalgsmedlemmer fra alle
dele af landet fremadrettet.

Mgadeaktivitet i udvalget: Et internat, et endagsmgde, virtuelle mgder 4-6/ar.



Udvalget har pa ny faet flere henvendelser vedr. vejledning til akut indledning. Der er derfor nedsat en
arbejdsgruppe til dette.

Rekommandationer under revision:

DASAIM’s rekommandation for klinisk aneestesi

Holdningspapir vedrgrende GLP-1-agonister

NKR - for iltbehandling til den voksne kirurgiske elektive patient

Perioperativ faste for voksne og bgrn — afventer ny retningslinje fra ESAIC i slut 24/start 25.
Udskrivningskriterier

Vanskelig luftvejshandtering

Jakob Kofoed-Nielsen har valgt at treede ud af udvalget. Der er derfor en ledig plads i udvalget til no-
vember.

Astrid.Plamboeck
Formand

Uddannelsesudvalg

Der blaeser en bred storm! Ambitionen for revisionen af den laegelige videreuddannelse er helt over-
ordnet mere bredde. Strategien for DUU i svar pa og arbejdet med en ny malbeskrivelse er klar: vi er
allerede meget brede. Anaestesileeger er specialister og generalister for de kritisk syge. Vi er specia-
lister i et meget bredt felt. Men vi er ogsa specialister ned i meget sma omrader i hele det anaestesiolo-
giske og intensive omrade.

Bade generalisten, specialisten og superspecialisten har en plads i fremtidens ansestesiologiske spe-
ciale. Vi skal bade deekke regionshospitaler, almen intensivafdelinger, blandede vagter og varetage de
allermest specialiserede funktioner, som bedgvelse af fx hjertesyge bgrn, patienter til neurokirurgi og
de mest kritisk syge og tilskadekomne. Som speciale og speciallaegekollegium skal virumme det hele.
| processen med revision af malbeskrivelsen har vi falgende mal:

. Vi skal have en uddannelse i verdensklasse

° Vi skal rumme hele bredden af specialet og der skal veere balance mellem de 4 sgijler:
klinisk aneestesi, intensiv, smertebehandling og traume-, akut- og praehospital behand-

ling.

En ny malbeskrivelse skal have plads til fremtiden og der skal veere fleksibelt, sa vi labende kan til-
passe eendringer i krav og behov

Vi star heldigvis i den situation, at specialet kan bevares i sin grundstruktur. Fokus fremover bliver nu
at definere, hvad "mere bredde" betyder i angestesiologisk sammenhaeng. Vi skal sikre, at vi kan bevare
de hgjt specialiserede ophold som gode uddannelsesophold pa afdelinger med stort volumen og til-
gang til ekspertviden. Samtidig er vi bevidste om, at nogen saerlige kompetencer hgrer til i efteruddan-
nelsesregi. Vi skal gare det klogt, sa vi bliver de specialiserede generalister, der kan varetage behand-
ling af alle kritisk syge og aneestesi til langt de fleste, uanset hvor patienten befinder sig.

Et teettere samarbejde mellem inspektorer og uddannelsesudvalget har veeret en meerkesag i ar. | ar
afholdt vi det fgrste specialespecifikke inspektormade. Fremover bliver det en arligt tilbagevendende
begivenhed. For vi ved, at inspektorernes indsats og rapporter er uvurderlige for udviklingen af vores
uddannelsesmiljger. Inspektorerne er gjne og grer rundt om i landet og har virkelig fingeren pa pulsen.

Med samarbejde og en systematisk gennemgang af inspektorrapporterne kan vi sikre, at gode initiati-
ver og forbedringer spredes til kollegaer pa tveers af landet. Vores anaestesiologer er flittige og dedike-
rede inspektorer, som ofte hjeelper i specialer, der har behov for ekstra statte. Stor tak til alle inspekto-
rer for jeres indsats. Samtidig ma vi understrege ngdvendigheden af ressourcer — bade gkonomi og tid
—for at sikre, at dette arbejde kan fortseette med den hgje kvalitet, vi gnsker.



Uddannelsesmiljgerne er overordnet godt pa landets anaestesiologiske afdelinger, og de nyuddannede
speciallaeger er tilfredse med deres uddannelse. Det er vigtigt for os, at vi i revisionen af de speciale-
specifikke kurser, som led i en samlet revision, holder fast i at uddannelsen er national og at der er en
stor kvalitet i, at kurserne er nationale. Den faglige fane skal holdes hgjt og vores kommende kollegaer
skal m@de eksperterne, men ogsa eksponeres for forskellige organisationer og faglige diskurser. Kurser
skal afholdes geografisk spredt, og det er udvalgets klare holdning, at hvert enkelt kursus har undervi-
sere fra flere geografier og enheder.

Vi arbejder aktivt for at sikre, at anaestesiologi forbliver et attraktivt valg for yngre kollegaer. Heldigvis
holder alle spadomme stik og ansagertallet til bade introduktionsstillinger og hoveduddannelsespla-
der er fortsat stigende. Det er meget gleedeligt. DASAIM er via uddannelsesudvalget repraesenteret i
alle ansaettelsesudvalg. Der er et pagaende arbejde, for at ggre repreesentanten for DASAIM’s rolle i
anseettelsesudvalgene klar og tydelig samt inspirere og motivere udvalgene til at ggre seerligt afviklin-
gen af samtalerne s& hensigtsmaessig og god som muligt.

Vivil gerne takke alle, der har henvendt sig til os med idéer, forslag og problemstillinger. Vi vaerdsaetter
den lgbende dialog og bruger tid pa at overveje og behandle de emner, der optager jer. |

DASAIM’s uddannelsesvalg har vi arbejdet pa at ggre mgderne i udvalget inspirerende og eQektive. Vi
er gaet systematisk til magdeindholdet, har oprettet eQektive underudvalg og ansvarsomrader og afprg-
vet en lang raekke kreative workshopsmetoder. Tak til jer udvalg, fordi | altid mgder inspirerede og med
arbejdshandskerne pa. | ggr en keempe og uvurderlig indsats. Det er med stor ro, meget optimisme og
lidt vemod at jeg overlader roret efter 10 ar i udvalget.

Anne.Cathrine.Haug.
Formand

Udvalg for Intensiv medicin (UFIM)

UFIM har i dette ar afholdt 2 fysiske mader (Riget 20/2 og Viborg 22/5) og 4 virtuelle mader (4/12, 30/1,
16/9, 6/11). En af opgaverne har veeret at revidere DASAIM’s Rekommandationer for Intensiv Terapi,
som blev publiceret 1/6-24.

Vi har desuden de sidste ar arbejdet pa at styrke samarbejde mellem UFIM og Guidelinegruppen, samt
Foreningen Intensiv Symposium Hindsgavl (FISH). Fremadrettet vil der veere repraesentation i UFIM af
medlem af FISH, og repraesentation af UFIM i Guidelinegruppen. Guidelinegruppen laver et stort
stykke arbejde for Intensiv, og der er i ar udgivet reviderede guidelines for Rabdomyolyse, Ernzering til
kritisk syge, Hypo/hypernatrieemi og Komfort strategi.

Der er i ar nedsat en arbejdsgruppe under UFIM med formal at kortleegge udbredelsen af Intermediaere
afsnit, og pa sigt skabe et forum for dette omrade. Arbejdsgruppen fortsaetter ogsé i naeste periode.

Lene Russel stopper efter 2 ar som repraesentant for ESICM i UFIM, Robert Winding og Thomas Strgm
har siddet med i UFIM i 6 ar, og kan derfor ikke genopstille. Vi takker dem alle for deres store arbejde i
UFIM.

Christoffer.Sglling
Formand for UFIM

Neuroanaestesiudvalget

Neuroanaestesiudvalget har i ar vaeret sammensat af Christine Sglling (Rigshospitalet), Rico Schou
(Odense Universitetshospital), Alp Tankisi (Aarhus Universitetshospital) samt Jacob Gamst (Aalborg
Universitetshospital, formand) og er sdledes bredt nationalt repreesenteret. Udvalget har i det forgange
ar afholdt omtrent et mgde pr. kvartal. Mgderne har veeret afholdt virtuelt. Udvalgets ressortomrader
omfatter neuroaneestesi, neurointensiv behandling samt neurotraumatologi. En veesentlig del af udval-
gets arbejde bestari at sikre, at der foreligger gode instrukser inden for udvalgets fagomrader. Saledes



har vi i efteraret behandlet to nye vejledninger udgdende fra Dansk Neurotraume Udvalg, ligesom vi har
veeret involveret i et nyt, nationalt referenceprogram for behandling af spontan intrakraniel hypoten-
sion.

Ved arets generalforsamling falder 2 af udvalgets medlemmer, Christine Sglling og Rico Schou, for
tidsgreensen efter 6 ars deltagelse. De skal begge have stor tak for deres indsats. Dette betyder, at der
skal indveelges nye repraesentanter fra Rigshospitalet og Odense Universitetshospital. Endvidere har
udvalget en 5 plads, som ikke er knyttet op pa ansaettelsessted. Denne plads er pt vakant og interesse-
rede opfordres til at melde sig. Da udvalget er et af DASAIM’s sma udvalg, er det veesentligt at plad-
serne er besatte af hensyn til udvalgets arbejdskraft og produktivitet.

Jacob.Gamst
Formand

Arsberetning for DASAIM’s udvalg for internationale anliggender
Udvalget har bl.a. i det forlgbne ar haft falgende aktiviteter

e Konstitueret sig; herunder udarbejdet kommissorium og formalsbeskrivelse

e Udarbejdet et digitalt interaktivt verdenskort med kontaktinformation om danske anaestesilee-
gers erfaringer fra ophold i udlandet

e Afsluttet en spargeskemaundersggelse til cheflaeger pa alle landets aneestesiafdelinger vedrg-
rende muligheder for orlov til udlandsophold

e Arrangeret to sessioner til arsmadet samt faciliteret en stand til MSF (leeger uden graenser)

e Rakt ud til SFAI (DASAIM’s sgster i Sverige) for at undersgge muligheder for fremtidigt samar-
bejde.

Det kommende &r skal vi bl.a.

e Styrke og udbygge verdenskortet med flere kontakter
e Arbejde pa et temanummer i Ugeskrift for laeger om leegers og sundhedsvaesenets erfaring fra
arbejde i udlandet; gerne med relevante sgsterspecialer (infektionsmedicin, kirurger, bgrnelae-

ger).

Morten.Steensen
Formand

Forskningsudvalg

Udvalgets arbejde koncentrerer sig om fglgende initiativer

* Radgivning af DASAIMs bestyrelse og @vrige udvalg under DASAIM i spargsmal vedrgrende forskning
inden for det anaestesiologiske speciale.

- Der har ikke veeret nogen forespargsler i indeveerende ar.

¢ Diskussion af tiltag, der kan fremme forskning, forskningskvalitet og forskningsinitiativ hos danske
anaestesiologer.

At udvalget aktivt statter forskningsinitiativer med sigte pa landsdsekkende samarbejder
¢ Uddeling af penge fra forskningsinitiativet

- Udvalget hari ar besluttet at stgtte 7 projekter med i alt 275.000 dkr. Pengene uddeles til &rsmg-
det.



* Forslag til sessioner til arsmgdet med fokus pa forskningsmaessige problemstillinger

“Kunstig intelligens og de store sprogmodellers indtog i den medicinske verden”
“Seneste 25 ars vigtigste artikler” “Forskning er sveert — er feellesskaber lgsningen?”

Det har pa det sidste mgde veere diskuteret om udvalgets stagrrelse kunne gges saledes der kom en
storre geografisk repraesentation. Nuveerende medlemmer er: Asger Granfeldt (formand) (2018) Har
siddet 6 ar i 2024 Ole Mathiesen (2020) Teis Itenov (2022) Sgren Mikkelsen (2020) Jimmy Hgjbjerg Holm
(2018) Har siddet 6 ari 2024 Christian Aage Wamberg (bestyrelsens repreesentant).

Kassererens beretning om arsregnskab 2023/2024

Arets resultat er et underskud pa 181 tkr. pa trods af et budgetteret underskud pa 342 tkr. Sidstnaevnte
skal ses i lyset af at vi i flere ar har haft en malsaetning om at reducere vores egenkapital til omkring 1,4
x vores arlige omsaetning svarende til 4,1 mio.kr.

Arsagen til at vores resultat blev 161 tkr. hgjere end budgetteret skyldes flere forhold.

e Forst og fremmest undlod vi ligesom sidste ar at budgettere med finansielle indtaegter. | ar
havde vi dog netto indtaegter pa veerdipapirer pa 242 tkr.

Uden denne indtaegt havde arets reelle underskud vaeret pa 423 tkr. Baggrunden for dette skyldes igen
flere faktorer:

P4 indteegtssiden:

e Havde vi budgetteret med at saelge udstillingsplads/sponsorater for 350 tkr., men endte med
en indtjening pa kun 140 tkr. svarende til et underskud pa 210 tkr. Det vurderes at veere et re-
sultat af langtidssygemeldingen i sekretariatet i salgsperioden og manglende fokus.

e Tilgengeeld havde vi en uventet indteegt pa 94 tkr. der blev doneret ved lukning af Sepsis Styre-
gruppen.

Pa udgiftsiden er der ligeledes nogle afvigelser der treekker hver sin ve;j:

e Blevder kun bevilget 260 tkr. af de afsatte 300 tkr. til DASAIM’s Forskningsinitiativ samtidig med
at et rejselegat 50 tkr. ikke blev slaet op, hvorfor der samlet set endte med at blive bevilget 100
tkr. mindre.

e P4 udvalgsniveau havde PAU udgifter for 65 tkr. mere end budgetteret grundet afholdelse af et
symposium der dog havde indtaegter for 28 tkr. svarende til et underskud pa 37 tkr. Derudover
gik DUU 20 tkr. over budget der primeert relateredes til det arlige internat. Til gengaeld var udgif-
terne til Det Tveerfaglige Obstetriske Symposium lavere end ventet, hvorfor der ikke blev behov
for hele den budgetterede stgtte. Ligeledes havde Anaestesiudvalgets budgetteret med sympo-
sium, om end man valgte at udsaette dette til foraret 2025. Bemaerk for alle udvalgssymposier
at udgifterne til dels udlignes af indteegterne under note 1: « Medlemsindbetalinger.udvalgs_
symposier«

e Slutteligt, varslede vi sidste ar bade stigninger og usikkerhed omkring vores budgetterede ad-
ministrative udgifter grundet langtidssygemelding i sekretariatet. Vi endte med en budgetover-
skridelse pa 140 tkr., hvilket kun var drevet af de ggede omkostninger til lan, da langtidssyge-
meldingen ulykkeligvis endte med dgdelig udgang.

Arsresultatet betyder en 3,5% reduktion af selskabets egenkapital til 4,99 mio.kr., hvilket forsat giver
gode muligheder for investeringer der fremmer selskabets formal. Derudover har selskabet en



uforholdsmaessig stor likvidbeholdning der forventes investeret nar omlaegning af bankforretning og
prokura til Leegeforeningens Sekretariat er endelig pa plads.

For regnskabséaret 2024/2025 budgetteres atter med et underskud péd 452 tkr. | beregningen er finan-
sielle indteegter sat til 120 tkr. svarende til veerdistigning i skrivende stund. Derudover er uddelinger til
forskningsformal bibeholdt pa 300 tkr. Bestyrelsen foreslar ligeledes at fastholde kontingentet pa nu-
veerende niveau.

Ovenstaende underskud skal ses i lyset af at bestyrelsen har bevilget op til 1 mio.kr. ekstra af egenka-
pitalen til fejring af DASAIM’s 75-ars jubileeumsarsmgde. Holder budgettet ser det ud til vi kun bruger
250 tkr. ekstra i forhold til arsmgdet i 2023, hvilket bl.a. skyldes de @gede indtaegter fra sponsorer og
udstillere.

Seren.Bache
Kasserer



