
DASAIMs 72. ordinære generalforsamling 13. november 2020  
 
Formand Joachim Hoffmann-Petersen byder velkommen til Dansk Selskab for Anæstesiologi og Intensiv 
Medicins 72. ordinære generalforsamling og meddeler, at dagsordenens punkt 8 og 10 er slået sammen for 
at gøre valgene mere overskuelige. 
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1: Valg af dirigent  
Bestyrelsen peger på Tobias Lyngeraa, som vælges med akklamation. Tobias Lyngeraa konstaterer, at 
generalforsamlingen er rettidigt indkaldt og at deltagelse sker såvel fysisk som via livestreaming. På grund 
af covid-19 foregår eventuelle afstemninger elektronisk via tilsendt link. 
 
 
2: Formandens beretning  
Afdøde medlemmer 
Der holdes 2 minutters stilhed for at ære Ruben Ordell Frederiksen, Eryka Friesel, Bent Danielsen, Erik 

Schultz og Mogens Lunding. 

 

Medlemsforhold 
Selskabet har 1.272 medlemmer. 
 
Nye medlemmer 
Morten Zacharias Plambech, Mette Vinther Riber, Johanne Marie Holst, Johan Fridolf Hermansen, Maria 
Kristbjörg Arnadottir, Katrine Maul Andersen, Ebbe Lahn Bessmann, Hanin Chanchiri, Viktor Kromann 
Ringgård, Lauge Vammen, Anne-louise Lihn, Markus Harboe Olsen, Zenia Leegaard Funch Jensen, Seda 
Koyuncu, Karen Louise Ellekjær, Monika Afzali Rubin, Carl Thomas Anthon, Sofie Pedersen, Natasha Langer, 
Søren Marker, Anders Olsen Fink, Philip Mørkeberg Nilsson, Anne-Sofie Lynnerup, Alexandra Claire 
McKenzie, Alp Tankisi, Nina Brendborg Rasmussen, Mette Legaard Andersson, Anette Mortensen, Henrik 
Holm-Sørensen, Hanna Siegel, André Korshin, Nina Kvorning, Klaus Tjelle Kristiansen, Steffen K. Albæk 
Pedersen, Christian Wamberg, Christina Drægert og Maren Tarpgaard. 
 
 
 



COVID19-pandemien  
COVID19-pandemien blev den største faglige begivenhed indenfor intensiv terapi siden Bjørn Ibsen 
startede verdens første intensive afdeling på Blegdamshospitalet i 1952.  
Vores fag er kommet på den politiske dagsorden og intensivafdelingen er gået fra at være en ”velbevaret 
hemmelighed” bag lukkede døre, til at være en del af den folkelige bevidsthed. Mange af vores kolleger er 
tonet frem på tv-skærmene i de danske hjem og har fortalt om intensiv terapi i alle afskygninger og i 
særdeleshed om behandlingen af COVID. 
 
Organisatorisk har vi taget et kvantespring. På ganske kort tid udvidede vi vores intensive afdelinger til at 
kunne modtage mange svært lungesyge patienter, nye afsnit blev oprettet og taget i brug, personale blev 
undervist i at kunne varetage andre arbejdsfunktioner end vanligt og fagligt forberedte vi os på at behandle 
de sværest syge COVID-patienter på bedst tænkelig vis. Dette vidner om en stor omstillingsparathed og et 
engagement, vi alle kan være stolte af.  
 
Vi vidste ikke, hvad der ville ramme os. Alle håbede at vores verden ikke ville ændre sig til de kaotiske 
tilstande vi så i Norditalien i foråret. COVID-pandemien er det første globale udbrud, hvor digitale løsninger 
har været udbredt tilgængelige. I foråret holdt bestyrelsen ugentlige videomøder for at bevare overblikket. 
Online konferencer og webinars har tilladt os at lære af vores udenlandske kollegers erfaringer forud for 
pandemiens komme til Danmark og har spillet en afgørende rolle i vores forberedelser.  
 
Drengeomskæring  
Drengeomskæring har fyldt meget i sensommeren. I 2018 spurgte Styrelsen for Patientsikkerhed om vi 
kunne hjælpe med at opdatere notatet fra 2013 om Ikke-terapeutisk drengeomskæring. Arbejdet lå i 
perioder meget stille. Hen over vinteren blev arbejdet forceret i meget højt tempo. Undervejs i processen 
var det afgørende for os med åbenhed, derfor skrev vi i alt 5 høringssvar så offentligheden kunne se præcist 
hvad vi rådgav om. Notatet lå klar 20. februar og afspejlede ikke den rådgivning DASAIM havde leveret. 
Arbejdet og høringssvarene er blevet til i samarbejde mellem bestyrelsen og børneudvalget. Det var 
hovedsageligt formanden for børneudvalget som sad med i arbejdet i tæt samarbejde med undertegnede. 
Resten af børneudvalget og bestyrelsen er løbende blevet involveret i processen. 
 
I forsommeren blev vi spurgt om vi ville hjælpe til med at lave dette notat om til en vejledning i praktisk 
omskæring. Det var med betydelig skepsis vi modtog denne forespørgsel. I kommissoriet for arbejdet med 
den nye vejledning stod, at den skulle baseres på notatet fra 20. februar og dermed baseres på et 
dokument vi ikke kunne stå inde for. Bestyrelsen besluttede derfor at vi selvfølgeligt skulle møde op til 
første møde i arbejdsgruppen, men kun for at gøre opmærksom på vores betænkeligheder og for at afvise 
yderligere deltagelse. I pressen var formuleringen at vi udvandrede, men det var altså et videomøde. 
Efterfølgende trak de øvrige lægefaglige selskaber, samt jordemødrene og sundhedsplejerskerne sig. 
Styrelsen for Patientsikkerhed stod således alene tilbage med ansvaret. Vi havde på forhånd søgt foretræde 
for Folketingets Sundhedsudvalg for at forklare hvorfor vi ”udvandrede” og hvorfor politikerne nu stod 
alene med ansvaret næste gang der tilstøder komplikationer i forbindelse med en ikke-terapeutisk 
omskæring. Delegationen bestod af formand for børneudvalget, næstformanden og formanden.  
 
Da vi så den færdige vejledning bar den præg af at Styrelsen for Patientsikkerhed havde leveret den 
vejledning som var politisk bestilt. Vi blev ignoreret. Der er blandt andet blev opfundet en 1-års 
aldersgrænse. Børn under 1 år anbefales af Styrelsen at blive omskåret i en lokalbedøvelse. Børn over 1 år 
anbefaler styrelsen får fuld bedøvelse. Denne aldersgrænse har intet med DASAIM at gøre og er Styrelsens 
egen opfindelse. Kravene om de kompetencer som skal være til stede i forbindelse med en ikke-terapeutisk 
omskæring er heller ikke stramme nok. Bestyrelsen undrer sig til stadighed over hvordan Styrelsen for 
Patientsikkerhed anbefaler markant dårligere patientsikkerhed når der er tale om ikke-terapeutisk 
omskæring i forhold til medicinsk indiceret peniskirurgi. 



 
Hvad opnåede vi ved at udvandre og i stedet deltage i den offentlige debat? DASAIM har intet medansvar 
for fremtidige komplikationer. Politisk er fokus blevet flyttet, tidligere gik debatten på potentiel 
forebyggende effekt i forhold til urinsvejsinfektion, HIV, HPV og peniscancer samt barnets integritet. Nu 
handler debatten om det reelle, nemlig at 90 mandater i Folketinget ønsker at opretholde status quo og 
fortsat tillade omskæring.  
 
Hvis man som anæstesilæge bliver forespurgt om man vil deltage i forbindelse med ikke-terapeutisk 
omskæring har Sundhedsstyrelsen udtalt af det kan man afvise, såfremt det strider mod ens etik. 
 
Epidemiloven 
I går aftes indgav DASAIM høringssvar på udkast til den nye epidemilov. Høringssvaret er tilgængeligt på 
DASAIMs hjemmeside.  
 
Sundhedsplatformen 
Problemerne med sundhedsplatformen er blevet overskygget af covid-pandemien. Vores klage til 
ombudsmanden over Styrelsen for Patientsikkerhed blev returneret da landet lukkede. Vi har accepteret at 
Styrelsen for Patientsikkerhed får arbejdsro til smitteopsporing. Styrelsens kontrolbesøg ligger desuden et 
par år tilbage nu, og kunne med fordel gentages. Denne gang uvarslet og med deltagelse af almindelige 
klinikere.  
 
Årsmødet 2020 
Årsmødet er i år hovedsageligt videobaseret og varer kun 1 dag. Det er ærgerligt at vi nu to år i træk ikke 
har kunnet holde et fysisk årsmøde, sidste år var anledningen dog mere glædelig da det skyldtes den 
velgennemførte SSAI-kongres. 
 
De kommende år kommer årsmødet til at ligge samtidigt med kirurgernes og ortopædkirurgernes årsmøde, 
dette burde være en fordel for driften på operationsgangene. På grund af nye regler for medicoindustrien 
har vi set os nødsaget til at flytte årsmødet til Crown Plaza, som ikke har indgang til et kasino fra forhallen. 
Næste år finder årsmødet sted den 18.-20. november. 
 
Stor tak til de afgående bestyrelsesmedlemmer; Lars Møller Pedersen og Carsten Boe Pedersen. I har ydet 
en uvurderlig indsats for faget, for patienterne og for jeres kolleger. Personligt har jeg værdsat jeres støtte 
og gode råd samt det hyggelige samvær. 
 
Formandens skriftlige og mundtlige beretning godkendes. 
 
 
3: Beretning fra udvalg og arbejdsgrupper  
Udvalg for intensiv medicinsk terapi 
Udvalgets arbejde har været meget præget af covid, bl.a. blev der, som i bestyrelsen, afholdt ugentlige 
møder. Fagligt set har det været utroligt spændende at opleve en ny sygdom. Nationalt og internationalt 
har det været en stærk samlende faktor.  
 
Udvalget har dog også beskæftiget sig med andet, bl.a. er der kommet en del vejledninger og 
holdningspapirer fra den nationale behandlingsvejledningsstyregruppe. Udvalget arbejder også på en covid-
vejledning vel vidende, at den skal revideres ofte, da vi hele tiden lærer nyt om covid. 
 
Udvalget har også været involveret i en visitationsvejledning, der tager sit udspring i Region H, har udviklet 
sig til et tværregionalt samarbejde og via Sundhedsstyrelsen er blevet nationalt. 



 
Thoraxanæstesi- og -intensivudvalget 
Pandemien har naturligvis også sat sit præg på udvalgets arbejde. Bl.a. blev det årlige 
thoraxanæstesisymposium først udsat og siden aflyst. 
 
Udvalget har lavet to papirer, der kan ses på DASAIMs hjemmeside: Ressourceudnyttelse i forbindelse med 
anæstesi til hjertekirurgi og ECMO-visitation og -behandling i Danmark.  
 
Obstetrisk anæstesiudvalg 
Udvalget har bl.a. endorset ERC’s guideline for genoplivning af den gravide patient og resultatet er blevet 
meget overskueligt. Fødeepiduralvejledningen er under revision. 
Der er også udarbejdet en anbefaling i håndtering af covid-positive fødende. 
 
Obstetrisk anæstesiudvalgs internat er naturligvis aflyst i år. I 2019 blev internatet afholdt med stor succes 
og med yderligere deltagelse af interesserede uden for udvalget.  
Udvalgets årlige symposium blev ligeledes aflyst. 
 
Udvalget for anæstesi og perioperativ medicin 
Anæstesiudvalget har skiftet navn til ”Udvalg for anæstesi og perioperativ medicin”. Det er bl.a. for at 
tydeliggøre bredden i udvalget og sætte perioperativ medicin på dagsordenen.  
 
Også det planlagte symposium om perioperativ medicin måtte aflyses. Symposiet var hurtigt blevet udsolgt 
og udvalget stod for at øge deltagerantallet fra 70 til 120. 
 
Sager af meget forskellig karakter passerer forbi og behandles i udvalget, senest sagen om ”relevant 
betænkningstid” i forbindelse med ændring af en anæstesiplan. Den udspringer af en klagesag, hvor en 
kollega fik påtale for at ændre plan for anæstesi på lejet.  
Sagen har endvidere affødt en snak om, hvordan præmedicinering er organiseret forskelligt ude på 
afdelingerne. Hvem kan præmedicinere? Kan f.eks. en sygeplejerske præmedicinere og hvordan er vi 
dækket ind juridisk ved de forskellige måder af håndtere det på. 
 
Til februar påbegynder udvalget arbejdet med et holdningspapir om ”håndtering af den aspirationstruede 
patient”. 
Inspireret af obstetrisk anæstesiudv. holder udvalget til marts et udvidet internat, med deltagelse af 
interesserede uden for udvalget bl.a. mhp. at få indblik i, hvad udvalgsarbejdet indebærer eller for at 
deltage i en af udvalgets arbejdsgrupper. 
 
Flere rekommandationer er under revision. 
 
 
4. Beretning fra DASAIMs Fond 
Joachim Hoffmann-Petersen: DASAIMs Fond er afviklet og de sidste kr. 228.000,- er udbetalt i år. 
 
 
5. Indkomne forslag 
Bestyrelsen har fremsat forslag, som er 2. behandling af forslaget om at: 
  
§3, stk. 2: Pkt. 4 i dagsorden for generalforsamlingen udgår. 
På baggrund af afviklingen af DASAIMs Fond er punktet ikke relevant efter selskabets 72. ordinære 
generalforsamling, november 2020.  

http://www.dasaim.dk/wp-content/uploads/2020/10/Notat-vedr%C3%B8rende-ECMO-visitation-og-behandling-i-Danmark_DASAIMs-T-udvalg.pdf


Afstemningen foregår elektronisk således, at også deltagerne via livestreaming kan afgive stemme. 
Forslaget vedtages enstemmigt. 
 
 
6: Regnskab og budget, herunder fastsættelse af kontingent 
Regnskab og budget gennemgås af kasserer Rasmus Hesselfeldt:  
Der er en ekstraordinær indtægt fra SSAI2019-kongressen, hvor en andel af overskuddet tilfalder det 
nationale selskab.  
Mødeudgifterne har naturligvis været lavere end budgetteret pga. af covid-19.  
Udgifterne til årsmøde i 2019 og 2020 er også væsentligt lavere, da de begge af afholdt som éndagsmøder.  
 
Selskabets økonomi er primært bundet op på indtægter fra medlemskontingent og hele økonomien 
omkring årsmøderne. 
 
 

 
 
 
 
 
 



 
 
 
 

 
 
 



Der spørges til niveauet for uddeling til forskning og til udgifterne i forbindelse med skift af venue for 
årsmødet: 
- Niveauet for uddelinger kan sandsynligvis øges nu, da der ikke længere er uddelinger fra DASAIMs Fond og 
Jensa la Cours Legat. 
- Da vi endnu ikke ved, hvordan årsmødet 2021 kan afvikles, er det ikke muligt at redegøre for udgiften til 
venue. Vi har entreret med et eventbureau, der skal stå for udstilling og sponsorer hvis vi kan afholde et 
”stort” årsmøde. 
 
Herefter bedes generalforsamlingen tage stilling til: årsregnskabet 2019/2020, budget 2020/2021, at 
kontingent holdes uændret og alle tre punkter godkendes. 
 
 
7: Valg af formand og/eller kommende formand (året før formanden afgår) 
Joachim Hoffmann-Petersen er ikke på valg. 
Christian Wamberg, overlæge på Bispebjerg Hospital, opstiller til posten som kommende formand og 
vælges. 
 
 
8 - 13: Valg til div. poster 
Resultatet af valg til posterne i pkt. 8 - 13 ses nedenfor efter pkt. 14. Der var ingen kampvalg. 
 
 
14: Eventuelt 
Uddeling af DASAIMs Uddannelsespris: Prisen uddeles af FYA og går til en særligt engageret ildsjæl indenfor 
uddannelse i specialet. De nominerede er indstillet af de uddannelsessøgende og FYA’s bestyrelse vælger 
vinderen. Der var to nominerede i 2020 og vinderen blev Karin Graeser, overlæge på Bispebjerg Hospital.  
 
Uddeling af DASAIMs Forskningsinitiativ: Kr. 200.000,- uddeles til fem ansøgere efter de opstillede kriterier:  
Lauge Vammen: kr. 43.500,- 
Dan Isbye: kr. 39.125,- 
Ana-Marija Hristovska: kr. 39.125,- 
Anton Lund: kr. 39.125,- 
Monika Afzali Rubin: kr. 39.125,- 
 
Dirigent Tobais Lyngeraa takker for god ro og orden. 
 
 
 
SAMMENSÆTNING AF BESTYRELSE, UDVALG MV. efter GF 2020 
Bestyrelsen  
Joachim Hoffmann-Petersen, formand (2017)     
Christian Wamberg, kommende formand (2020) 
Rasmus Hesselfeldt, kasserer (2019)  
Martin Kryspin Sørensen, redaktør (2016) 
Lasse Hald, bestyrelsessekretær (YL)(2018)  
Line Stendell (udv. for anæstesi og perioperativ medicin)(2018)  
Mona Tarpgaard (børneanæstesi- og -intensivudv.)(2016)   
Nanna Reiter (udv. for intensiv medicinsk terapi)(2018)  
Jacob Madsen (neuroanæstesi- og -intensivudv.)(2016)  
Kim Lindelof (obstetrisk anæstesiudv.)(2020)  



Nanna Kruse (præhospital og akutmedicinsk udv.)(2016)  
Pernille Opstrup (smerteudvalget)(2020)  
Peter Blom Jensen (thoraxanæstesi- og -intensivudv.)(2016)  
Carsten Albek (uddannelsesudv.)(2018)  
Jannie L. Poulsen (YL)(2019) 
Carl Johan Erichsen (DAO)(2017)  
 
Udvalget for anæstesi og perioperativ medicin 
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 1999)  
Line Stendell, formand (2018) 
Nicolai Bang Foss (2015)  
Karina Okkels Birk (2018) 
Henrik Holm-Sørensen (2020) 
Christian M. Olesen (2019)  
Birgitte Brandsborg (2016) 
 
Børneanæstesi- og -intensivudvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 1999)  
Mona Tarpgaard, formand (2016) 
Asta Aliuskeviciene (2019)  
Ulla Lei Larsen (2019)  
Maja Filipovic (2020) 
Søren Kjærgaard (2020) 
Anders H. Clausen (2020) 
 
Etisk udvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 2003)  
Lisa Seest Nielsen, formand (2015)  
Søren Mehl Knudsen (2018) 
Christine Ugleholt Jensen (2015)  
Egon Godthåb Hansen (2018) 
Mette Hyllested (2019) 
 
Forskningsudvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 2006)  
Lars S. Rasmussen (2016) 
Charlotte Runge Sørensen (2018) 
Jimmy Højberg Holm (2018) 
Asger Granfeldt (2018) 
Ole Mathiesen (2020) 
Joachim Hoffmann (bestyrelsens repræsentant)  
Lasse Hald (bestyrelsens repræsentant)  
 
Udv. for intensiv medicinsk terapi  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 1999)  
Nanna Reiter, formand (2018) 
Christoffer G. Sølling (2019)  
Klaus Tjelle Kristiansen (2017)  
Thomas Pasgaard (2020) 
Robert Winding (DSIT 2018) 



Thomas Strøm (DSIT 2018) 
Klaus Marcussen (DSIT 2018) 
Ulrik Skram (DSIT 2019)  
Meike Tomesch (SSAI)  
Nicolai Haase (ESICM) 
 
Neuroanæstesi- og -intensivudvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 1999)  
Jacob Madsen, formand (2016) 
Christine Sølling (2018) 
Alp Tankisi (2019)  
Rico Schou (2018) 
 
Obstetrisk anæstesiudvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 2001)  
Kim Lindelof, formand (2017) 
Mette Andersson (2018) 
Patricia Duch (2019) 
Omar Rian (2020) 
Lars Møller Pedersen (2020) 
Lone Fuhrmann (2019) 
Renee Bøgeskov (2020) 
 
Præhospital og akutmedicinsk udvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 1999)  
Nanna Kruse, formand (2016) 
Thomas Dissing (2017)  
Rikke Meisler (2019)  
Nana Maymann-Holler (2019)  
Kasper Kræmer (2019)  
Thomas Bech Lunen (2019)  
Jens S. Knudsen (2020) 
 
Udv. for regional anæstesi  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 2015)  
Peter R.C. Kirkegaard, formand (2019)  
Rasmus W. Hauritz (RegSyd)(2019)  
Marianne Lisberg (RegNord) (2017)  
Thomas Fichtner Bendtsen (RegMidt)(2015)  
Finn Ø. Bærentzen (RegSj)(2017)  
Sine Hougaard (RegH)(2019) 
 
Smerteudvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 1999)  
Pernille Opstrup, formand (2020) 
Jan Mick Jensen (2020) 
Irina Khrydina (2019)  
Jytte F. Møller (2019)  
Nina Kvorning (2017) 
Carsten Boe Pedersen (2020) 



 
Thoraxanæstesi- og -intensivudvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 1999)  
Peter Blom Jensen, formand (2016) 
Peter Juhl-Olsen (2019)  
Sven Weber (2020) 
André Korshin (2016) 
 
Uddannelsesudvalg  
(vælges for 2 år, max. 6 år, første gang 2007)  
Carsten Albek, formand (2018) 
Jacob Kuhn (2018) 
Marguerite B. Ellekvist (2018) 
Anne Cathrine Haug (2019) 
 
3 YL-repræsentanter, 1 fra hver region:  
(udpeges af FYA)  
Mette Vinther Riber (Syd 2019)  
Ebbe Bessmann (Øst 2019)  
Anne-Sophie Lynnerup (Nord 2018)  
Anders Skjelsager (suppleant) (2018)  
 
Obligate medlemmer:  
PKL: Helle Thy Østergaard/Rikke Borre Jacobsen, Helle Nibro  
Hovedkursusleder: Rikke Borre Jacobsen  
UEMS-repræsentant: Helle Thy Østergaard (2011, 2015, 2019) 
 
Lægelige revisorer  
(vælges hvert 2. år)  
Niels Juul (2017)  
Annette Ulrich (2019)  
Karsten Bjerre-Jepsen (suppleant)(2019) 
 
Statsautoriseret revisor  
(vælges på generalforsamlingen)  
Beierholm Statsautoriserede revisorer  
Knud Højgaards Vej 9 – 2860 Søborg  
 
Dansk Standards udvalg  
(vælges hvert 2. år)  
Vacant (DASAIMs repr.)  
 
UEMS og EBA  
(vælges hvert 4. år)  
Helle Thy Østergaard (2011)  
 
Dansk Råd for Genoplivning (DRG)  
(indstilles af bestyrelsen)  
Asger Granfeldt (2018) 
Rasmus Philip Nielsen (suppleant)(2018) 



 
SSAI  
Joachim Hoffmann-Petersen (2017)  
 
(vælges på generalforsamlingen)  
Mette Hyllested (DASAIM repr. 2017)  
 
(udpeges af bestyrelsen)  
Anne Cathrine Haug (Educational Committee)(2018)  
Morten Hylander Møller (Research Committee, Clinical Practice Committee)(2017) 
 
 
 
 
 
 
 


