
Referat for det forgangne års aktivitet i LVS (2018-2019). 

Organisationen af Lægevidenskabelige Selskaber (LVS) er paraplyorganisation for de videnskabelige 
selskaber i Danmark. LVS er interesseorganisation for læger og andre sundhedsprofessionelle, der arbejder 
med sundhedsforskning, kvalitetsudvikling og forbedring af behandlingerne i det danske sundhedsvæsen, 
og som arbejder for, at det er viden og faglighed, der bestemmer behandlingerne i det danske 
sundhedsvæsen. 

Der er 125 medlemsselskaber med 26.850 medlemmer, hvoraf 38 er specialebærende og 86 er ikke-
specialebærende selskaber. Oplysninger om selskabet og dets aktiviteter, organisering, vision og mission 
kan ses på www.selskaberne.dk.  
Dansk Selskab for Klinisk Fysiologi og Nuklear Medicin (DSKFNM) er repræsenteret med 3 delegater i LVS 
repræsentantskab: Peter Hovind, Søren Hess og Ali Asmar 
(https://selskaberne.dk/omlvs/organisation/medlemsselskaber).  

Der har været afholdt Repræsentantskabsmøde den 08.11.2018.   

 

Nedenstående er et uddrag af de vigtigste områder, som LVS har arbejdet med følgende temaer og 

emner i det forgangne år:  

Vælg Klogt og Patientinddragelse 

LVS har siden 2017 arbejdet med projekter, der vedrører patientinddragelse og læge-patientsamarbejde. 

Der er indgået et partnerskab med Danske Patienter om et initiativ, der har fået navnet Vælg Klogt. Vælg 

Klogt er inspireret af det oprindeligt amerikanske Choosing Wisely, som startede i 2011 ud fra en idé om, at 

der foregik en lang række af undersøgelser, behandlinger og procedurer i det amerikanske sundhedsvæsen, 

som ingen værdi havde for patienterne og som i nogle tilfælde måske endda udgjorde en unødvendig risiko 

for patientsikkerheden. Altså i korte træk at identificere procedurer, behandlinger mv. i sundhedsvæsnet, 

som patienterne ikke har nogen gavn af. LVS er i færd med at søge midler til projekter indenfor området.  

Uddannelse  

LVS har fokus på behovet for at styrke almen medicin som et led i at styrke balancen i sundhedsvæsnet. LVS 

har fundet denne problemstilling vigtig for at skabe et effektivt sundhedsvæsen. LVS har arbejdet på, at 

almen medicin skal tilbage i den Kliniske Basisuddannelse (KBU) som obligatorisk element, og det ser ud til, 

at 9 ud af 10 læger i KBU skal i almen praksis med udgangen af 2019.  

LVS deltager derudover med en række repræsentanter i mange råd og udvalg, herunder Det Nationale Råd 

for Lægers Videreuddannelse, prognose- og dimensioneringsudvalg samt følgegruppen for generelle kurser 

i speciallægeuddannelsen. I sidstnævnte pågår et arbejde med at revidere kurserne efter opfordring fra 

LVS.  

LVS er desuden ved at se på, om tiden er inde til at diskutere en evt. ny speciallægekommission. Der er 

mere fokus på sammenhæng i patientbehandlingen, bedre sektorovergange, mere patientinddragelse, øget 

digitalisering og andre forhold, der gør, at kravene til de kommende speciallæger vil ændre sig.  



Læger og ledelse 

Lægefaglighed i beslutningerne lige fra topledelse til klinisk hverdag er uundværlig i forhold til kvaliteten i 

patientbehandlingen. Derudover er det blevet sværere at gøre lægefaglighed gældende, når der skal 

træffes beslutninger om sundhedsvæsnet. LVS har derfor engageret sig i emnet Læger og Ledelse.  

Der har længe været et meget stort fokus på drift, optimering og effektivisering i en grad, så 

effektiviseringer har taget overhånd, og der er et alt for ensidigt fokus på driften på bekostning af 

lægefagligheden og forskningen. LVS arbejder for, at driftshensyn og lægefaglighed skal være langt mere 

jævnbyrdige i de forskellige ledelsesmæssige beslutninger, som præger den kliniske hverdag.  

På denne baggrund var emnet for LVS’ årsmøde den 25. januar 2019 Lægelig Ledelse. Ud fra spørgsmålene 

nedenfor vil emnet blive drøftet.  

Hvorfor har lægerne ladet magten glide sig af hænde? Hvorfor er det overhovedet vigtigt at have læger i 

førersædet? Er det ikke vigtigere, at de tager sig af patienterne? Hvis det er så vigtigt at få lægerne tilbage i 

førersædet, hvordan skal lægerne så gribe det an? Hvad er konsekvensen, hvis der ikke er lægelig ledelse i 

sundhedsvæsenet? Der vil blive inviteret en række markante personer til at belyse emnet, og mødet vil 

fungere som en platform til at arbejde videre med emnet i de kommende år.  

Forskningsudspil og klinisk forskning 

LVS vil i et forskningspolitisk udspil fremhæve vigtigheden af, at det offentlige bruger flere ressourcer på 

forskning. Forskningen er underprioriteret i Danmark, dette på trods af, at klinisk forskning er den mest 

økonomisk effektive måde at opnå forbedringer i patientbehandlingen på.  

LVS ønsker at være den interesseorganisation, der arbejder for den bedst mulige kvalitet i den danske 

sundhedsforskning. LVS vil være den interesseorganisation, der arbejder for, at tilliden til forskningen 

bevares og at forskningens resultater kommer befolkningen til gode.  

LVS har et ønske om, at patienterne inddrages mere i forskningen, som det allerede sker i USA og 

Storbritannien. Som led i dette er LVS med i vidensdelingsprojektet ”Patienten som partner i dansk 

sundhedsforskning” sammen med SDU. Teknologiens meget hastige udvikling har rejst et behov for  en 

dataetisk politik for den medicinske forskning. Dette vil ske under iagttagelse af både den danske og den 

europæiske Code of Conduct for Research Integrity.  

LVS er endvidere repræsenteret i Lærerforeningens nye forskningsudvalg og ser frem til at gøre sin 

indflydelse gældende der.  

Personlig medicin 

Folketinget vedtog i maj 2018 lov om etablering af et nationalt genomcenter. Nu er rammerne lagt, og der 

sker nu gradvist en konkret implementering af centerets funktioner. LVS vil fortsat deltage i den offentlige 

debat. Desuden vil LVS fortsat bidrage med faglig rådgivning både i form af høringssvar og i form af 

deltagelse i bestyrelsen for genomcentret, hvor LVS’ formand sidder, samt i de talrige udvalg under 

genomcentret.   

Specialeplanlægning 

LVS er fortsat aktiv i forhold til specialeplanlægningen og er repræsenteret i Det Rådgivende Udvalg for 

specialeplanlægning med 4 ordinære medlemmer og 4 suppleanter og som arbejder som en samlet gruppe 

i forhold til mødedeltagelse og løbende sager.  



I 2018 færdiggør man den første revision af specialeplanen, hvor man søgte at skære lidt ned på antallet af 

regions- og højtspecialiserede funktioner. Det har vist sig at være et noget større arbejde end først antaget, 

og det har medført en del diskussioner mellem de deltagende parter.  

Sundhedsstyrelsen har bebudet, at den næste revision, som specialeplanen skal gennemgå, vil indbefatte 

en mere grundlæggende drøftelse af de principper, som specialeplanen hidtil har været baseret på.  

Nationale Kliniske Retningslinjer 

LVS har 3 repræsentanter i Sundhedsstyrelsens rådgivende udvalg for NKR, oprettet i 2017. Herudover er 

Sundhedsstyrelsen, Sundheds- og ældreministeriet, DASYS, Danske Patienter, Danske Regioner, KL og Dansk 

Selskab for Fysioterapi repræsenteret. Det nye rådgivende udvalg fortsat er præget af en læreproces i 

forholdt til håndtering af ansøgninger og justeringer i forhold til opslag og implementering. 

Der blev afsat i 2012 afsat 80 mio. kroner til at udarbejde omkring 50 Nationale Kliniske Retningslinjer, 
hvoraf den sidste blev udgivet i januar 2017.  
 

Årsberetning fra LVS bestyrelsens for 2018 kan i sin helhed ses på:  

http://selskaberne.dk/om-lvs/organisation/repraesentantskab/repraesentantskabsmoder 

 

Høringer:  

DSKFNM har i perioden 01.09.18-31.08.19 modtaget nedenstående fra LVS til høring.  

 

Fundet relevante for DSKFNM og sendt videre til høring hos medlemmerne:  

• Høring: Udkast til bekendtgørelse om opkrævning af gebyr for Sundhedsstyrelsens tilsyns-, 

rådgivnings- og bistandsopgaver.  

• Høring: Udkast til lovforslag til ændring af lov om videnskabsetisk behandling af 

sundhedsvidenskabelige forskningsprojekter og sundhedsloven. 

• Takstsystem 2020, nærmere betegnet DRG2020. 

Sendt i høring hos DSKFNMs DRG-udvalg.  

 

Ikke fundet relevante for DSKFNM og derfor ikke videre til høring hos medlemmerne: 

• Høring over udkast til vejledning om epikriser.  

• Høring: Udkast til lovforslag om ændring af sundhedsloven (Betaling for akut og anden 

sygehusbehandling af visse personer uden bopæl i Danmark). 

• Høring - Udkast til lovforslag om ændring af aldersgrænsen for stillingtagen til organdonation og 

transplantationsrelateret forskning samt obduktion af personer under 50 år, der dør pludseligt og 

uventet. 

• Høring: Offentlig høring - DomæneAnalyseModel af planer & indsatser, aftaler og stamkort i 

sundhedsvæsenet (DAM). 



• Høring over udkast til lovforslag om fjernelse af tatovering med laser. 
• Høring -Styrelsen for Patientsikkerhed anvender målepunkter i det sundhedsfaglige risikobaserede 

tilsyn og en række udkast til målepunkter for 2019 sendes nu i høring:  
Føde- og jordemoderområdet, Det præhospitale område, Kliniske tandteknikerområdet, 
Kiropraktorområdet, Bandagistområdet, Vaccinationsområdet, Det sundhedsfaglige område hos 
forsvaret. 

• Høring: Ændring af sundhedsloven vedr. journaldata, indberetning af data fra almen praksis og 

speciallægepraksis - samt vedr. påmindelser om børnevaccination. 

• Høring: Oplæg til Regionale Datastøttecentre. 

• Høring: Vejledning om medikamentel behandling af børn og unge med psykiske lidelser. 

• Høring: Behandlerfarmaceuters uddannelse. 

• Høring: Farmaceuter skal have ret til at ordinere dosisdispensering samt genordinere en række 

lægemidler. 

• Høring om lovforslag om nåleakupunktur på brystkassen og forbud mod konstruktion af hymen.  

• Høring over regler om fjernelse af tatovering ved anvendelse af metoder, der ikke er laser. 

• Høring: Certificering af fremmedsprogstolke på sundhedsområdet.  

• Høring: Medicinrådet indkalder igen forslag til nye behandlingsvejledninger.  

• Høring: Nationale Infektionshygiejniske Retningslinjer for genbehandling af steriliserbart medicinsk 

udstyr. 

• Høring: Kommunale akutfunktioner i hjemmesygeplejen - ændring af bekendtgørelse om 

hjemmesygepleje og vejledning om kommunale akutfunktioner. 

• Høring: Bekendtgørelse om import af cannabisudgangsprodukter og fremstilling af 

cannabismellemprodukter.  

• Høring: Udkast til bekendtgørelser mm. som følge af lov om oprettelse af Nationalt Genom Center. 

• Høring: DSAM sender hermed klinisk vejledning om type 2- diabetes i offentlig høring. 

• Høring: Bekendtgørelse om vurdering af forældreuegnethed i forbindelse med behandling med 

assisteret reproduktion med behandling med assisteret reproduktion. 

• Høring over udkast til vilkår for videregivelse af personoplysninger behandlet 

med henblik på at udføre statistiske eller videnskabelige undersøgelser af væsentlig 

samfundsmæssig betydning. 

• Høring: Udkast til ændring af bekendtgørelse nr. 498 af 13. maj 2018 om bl.a. anmeldelse af og 

tilsyn med sundhedsvidenskabelige forskningsprojekter- Ændringen medfører, ”at 

sundhedsvidenskabelige forskningsprojekter, der angår fase I-II kliniske cancerforsøg med 

lægemidler, og hvor sponsor frivilligt ønsker at anmelde via VHP proceduren, ikke længere skal 

anmeldes til de regionale komiteer, men skal anmeldes til National Videnskabsetisk komité 

(herefter ”NVK”). 

• Høring om udkast til tilknytningsbekendtgørelse og vejledninger -  handler dels om, at gældende 

lovgivning også skal omfatte behandlerfarmaceuter, dels om regelsættet på området vedr. 

høreapparater. 

• Høring: Evalueringen af Medicinrådet i høring. 

• Høring: Målepunkter for tilsyn med digitale sundhedsfaglige behandlingssteder og med kosmetiske 

behandlingssteder i høring. 



• Høring: Bekendtgørelse om forpligtelser for speciallæger i øre-næse-halssygdomme i forbindelse 
med henvisning til høreapparatbehandling  

• Høring: Bekendtgørelse om høreapparatbehandling (opdatering) 
• Høring: Bekendtgørelse om ikrafttræden af dele af lov om ændring af sundhedsloven (Styrket 

indsats på høreapparatområdet) 
• Høring: Bekendtgørelse vedr. gebyr for autorisation: 

Bekendtgørelse om autorisation af visse sundhedspersoner, der er statsborgere i og/eller udannet i 

lande uden for EU/EØS. 

• Høring: Bekendtgørelse vedr. EU- og EØS-statsborgeres adgang til udøvelse af virksomhed som 

autoriseret sundhedsperson.  

• Høring: Aktindsigt i patientjournaler og om videregivelse af helbredsoplysninger til afdødes 

nærmeste pårørende 

  

Med venlig hilsen  

 

Søren Hess, Ali Asmar og Peter Hovind 


