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Referat af 12. mgde i Den Regionale Baggrundsgruppe

1. Godkendelse af dagsorden
Dagsordenen blev godkendt.

2. Meddelelser

Sundhedsstyrelsen orienterede om, at de feerdige specialeudmeldinger (ca.
24 stk) samt materiale til ansggning om specialfunktioner vil blive udsendt
til regionerne og private sygehuse primo november. Regionerne vil derefter
fa ansggningsfrist til d. 15. marts. Sundhedsstyrelsen vil inden sommerferien
afklare og udmelde tildeling og placering af funktioner i specialerne.

Sundhedsstyrelsen oplyste, at private sygehuse med driftsoverenskomst med
det offentlige skal leve op til alle krav. Private sygehuse, der varetager funk-




tioner i henhold til det udvidede frie sygehusvalg, skal leve op til de sund-
hedsfaglige kernekrav.

Klinisk fysiologi og nuklearmedicin samt Klinisk biokemi er de to sidste
specialer som endnu ikke er fremsendt til drgftelse i den regionale bag-
grundsgruppe. Det blev aftalt, at de to specialer eftersendes snarest muligt
med henblik pa ogsa at drgfte disse pa madet d. 6/11.

Det blev aftalt, at referaterne fremover vil vare beslutningsreferater, men at
specifikke ting kan fares til referat safremt det gnskes.

3. Droftelse af specialerapporter og — udmeldinger

Klinisk Farmakoloqi:

Specialeudmeldingen blev godkendt uden bemarkninger.

Klinisk Immunoloqi:

Specialeudmeldingen blev godkendt efter dragftelse af placeringen af labora-
toriefunktioner pa hgjere niveau end den kliniske funktion.

Intern medicin: infektionsmedicin:

Specialeudmeldingen blev godkendt med bemarkning om at det lokalt ma
aftales, hvilket speciale der varetager tuberkulose inklusiv smitteopsporing.
Desuden blev det aftalt, at gravide med HIV skal tilfgjes som hgjt specialise-
ret funktion.

Patologisk anatomi og cytoloqi:

Specialeudmeldingen blev godkendt med sproglige bemarkninger, som
fremsendes til styrelsen samt opblgdning af ”mindst 200 nyrebiopsier arligt
per funktion”.

Arbejdsmedicin:

Specialeudmeldingen blev godkendt, med en preecisering af at specialet bi-
drager til erhvervsevnevurderingerne samt at socialmedicin ikke er defineret
som en del af arbejdsmedicin, men at de arbejdsmedicinske klinikker visse
steder varetager en mindre del af omradet.

4., Eventuelt

Der var enighed om at samle og fglge op pa erfaringerne fra statusrapporter-
ne, herunder kodningsproblematikken. Sundhedsstyrelsen vil tilstraebe at gi-
ve en kort orientering omkring de indsendte statusrapporter til madet den 6.
november.
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