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1. Godkendelse af dagsorden
Dagsordenen blev godkendt.

2. Meddelelser

Sundhedsstyrelsen orienterede om, at 23 faerdige specialevejledninger (In-
tern medicin: lungemedicin og intern medicin: infektionsmedicin afventer

sidste udsending) samt materiale til ansggning om specialfunktioner vil blive

udsendt til regionerne og private sygehuse medio uge 46. Regionerne vil
derefter fa ansggningsfrist til d. 15. marts.(Datoen er efter mgdet i Det Rad-

givende Udvalg flyttet til den 1.juni 2009) Sundhedsstyrelsen vil inden som-

merferien afklare, godkende og placere funktioner i specialerne.(Datoen for
tilbagemelding er flyttet tilsvarende).
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Udviklingsfunktionerne, som er naevnt i specialevejledningerne, er ikke om-
fattet af denne ansggningsrunde. Der vil blive en serskilt ansggningsrunde Side 2

for udviklingsfunktionerne efterfglgende. 7. januar 2009
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Sundhedsstyrelsen orienterede desuden om et kommende mgde mellem in-
tern medicin: lungesygdomme og intern medicin: infektionsmedicin med
henblik pa dreftelse af den fremtidige varetagelse af nogle specifikke funkti-
oner.

3. Droftelse af specialerapporter og — vejledninger

Sundhedsstyrelsen vil overveje muligheden for, at det i de parakliniske spe-
cialevejledninger betones, at opgavevaretagelsen og placeringen af de pa-
rakliniske specialer bar relatere sig til de kliniske specialers opgavevareta-
gelse og placering.

Diagnostisk radiologi:

Specialevejledningen blev godkendt med bemarkning om, at afsnittet om
"forhold af betydning” skal udbygges i forhold til teleradiologi. Der blev
desuden fra gruppen fremsat kommentarer til, at sammenhangen i placerin-
gen af funktioner i diagnostisk radiologi og Kklinisk fysiologi og nuklearme-
dicin og de tilsvarende funktioner inden for de kliniske specialer bar fremga.
Som eksempel blev nzevnt MR af abdomen. Region Hovedstaden indsender
sproglige bemearkninger.

Internmedicin: haeematologi:
Specialevejledningen blev godkendt.

Klinisk mikrobiologi:
Specialevejledningen blev godkendt. Region Nordjylland bemarkede, at der
er diskrepanser i vejledningen og indsender specifikke kommentarer herom.

Klinisk fysiologi og nuklearmedicin:
Specialevejledningen blev godkendt, se bemarkning under diagnostisk radi-
ologi.

Klinisk biokemi:

Sundhedsstyrelsen redegjorde for diskussionerne i specialearbejdsgruppen
om placeringen af de hgjt specialiserede funktioner (hvor de faglige repree-
sentanter forventede, at funktioner kunne placeres pa andre sygehuse end de,
der varetager de hgjt specialiserede kliniske funktioner). Der blev gjort op-
marksom pa, at dette kunne have pavirket de faglige repraesentanters rad-
givning vedr. placering af funktioner pa et givet niveau. SST konkluderede,
at det ikke vil give anledning til &ndringer i vejledningen.
Specialevejledningen blev godkendt med bemarkning om, at kvalitetssikrin-
gen af POC og bed-side-testing skal skrives ud.

Psykiatri:
Specialevejledningen blev godkendt.



Bgrne- og ungdomspsykiatri:

Specialevejledningen blev godkendt. Side 3
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4. Rapport om den akutte indsats i psykiatrien

Der blev udtrykt tilfredshed med, at der nu foreligger en rapport om den
akutte indsats i psykiatrien pa linje med somatikken. Der var generelt enig-
hed om de grundlaeggende principper (fx om let tilgeengelighed og sammen-
heeng til somatik) i rapporten.

Region Nordjylland tilkendegav reservationer overfor enkelte formuleringer
i rapporten og indsender specifikke kommentarer herom. Region Hovedsta-
den fremsender ogsa kommentarer til rapporten

Sundhedsstyrelsen vil viderebringe kommentarerne til Det Radgivende Ud-
valg for Specialeplanlaegning, som skal drgfte rapporten den 3. december
2008. Sundhedsstyrelsen overvejer rammerne for en eventuel bredere haring
af rapporten.

5. Eventuelt

Sundhedsstyrelsen orienterede om, at Styrelsen i gjeblikket er i gang med at
gennemga statusrapporterne. Sundhedsstyrelsen finder, at rapporterne frem-
over ma antage en anden og mere simpel form. Bl.a. bar rapporterne frem-
over rumme mulighed for flere beskrivelser og fokusere mindre pa aktivi-
tetsopgerelser.

Det blev aftalt, at regionerne ved ansggning om specialfunktioner i et specia-
le skal angive SKS-koder for den konkrete matrikel, sa det fremover bliver
lettere at opggare aktiviteten for de enkelte funktioner.



