Dagsorden Bestyrelsesmøde DFAS den 14/3 2019
Lægekontoret afsnit 333, center 2, Hvidovre Hospital kl. 18.00
Tilstede: Mostafa, Yvette, Kristian, Anna Kathrine og Jens Kurt. Ellen var med på telefon.
1. Godkendelse af referat fra sidste bestyrelsesmøde godkendes uden bemærkninger
2. Formand har ordet, MO informerer om at Sixtusmødet blev der orienteret om kommende DOS-mødes emne, ytringsfrihed. 
KKR ønsker stadig fra DOS – DFAS kan ikke stille op til nye KKR udarbejdelse. Vi har tidligere argumenteret grundigt for vores holdning denne er uændret.
Der er undersøgt om KKR har haft nogen indflydelse på afd.instrukser. Det viser sig at der ikke ser ud til at være nogen impact på 13 ud af 20 adspurgte afdelinger.

Der er møde i kvalitetsudvalget i maj 2019 – MO vil gerne have en deltager fra DFAS bestyrelsen. 
Der er rejst spørgsmål fra industrien mhp at købe data fra traumeselskab – dette er blevet afvist fra DOS.
DOS har i år kontaktet til MCI mhp at arrangere Doskongressen fremadrettet, og allerede fra i år forventes betaling pr deltager pr dag ca 350 dkk. 
Der er generel bekymring i DFAS bestyrelsen for hvor mange(eller få) fremmødte der vil være til vores planlgate møde onsdag ifb med DOS og til efterfølgende GF 2019.03.10.

Der er desuden en udfordring ift at vi som Bestyrelse bør bakke op om DOS arrangementet herunder vores eget møde onsdag, men at der nu påføres deltagende B-medlemmer en større udgift ift transport og overnatning og deltagelse i DOS.

Vi diskuterer muligheden for at DFAS betaler for B-medlemmers overnatning ifb DOS mødet (1 nat). Dette punkt skal behandles færdigt på næste møde.

3. Workshop om ny målbeskrivelse september 2019 – Kristian B vil gerne deltage. Ellen H. Vil også gerne deltage. Yvette vil også gerne hjælpe. Der er modtaget mail fra Inge L. Kjær ang uddannelse. Vi beslutter at invitere Inge Lunding Kjær med i arbejdet.
JKJO sender mail til Inge ang dette.
4. Overdragelse af div fuldmagter til den nye kasserer  - dette er gået iorden d.d. hvilket betyder at Kristian nu kan komme i gang som kasserer fremadrettet.
5. Kursus- og mødeaktivitet
a. Sidste detaljer maj mødet 2019 – har vi styr på det? Gaver? Hotel? Restaurant?
Der er bestilt Hotel til Myerson (MO). Der er købt flybillet, dette har Myerson selv klaret. ANKPR vil gerne købe gaver. Der kan købes for op til 1500 pr foredragsholder. Vi stiler mod middag hjemme hos MO for Bestyrelsen og foredragsholdere. Det er svært at få kontakt til Federico Usuelli, og vi er i venteposition ift hans deltagelse i 1. maj mødet. Der er behov for at de mange firmaer der er tilmeldt mødet får praktisk info omkring parkering og opstilling af stande med mere.
b. Kadaverkursus 2019  -  update – der er 7 betalende tilmeldte. Der er plads til 10, så reklame i afdelinger er kærkomment.
c. DOS 2019 – status. JKJO samarbejder med DOT ang. dette. Tema bliver ”PILONFRAKTURER”. Der er tilsagn fra 1 dansk foredragsholder, der er pågående forespørgsel i hhv Norge og England. Info følger og JKJO og Annie Primdahl fra DOT fortsætter tæt samarbejde, og JKJO holder DFAS bestyrelsen orienteret.
d. EFAS Finland - præ-møde 5/12 2019 med nordiske fod-ankelkirurger ifb med EFAS møde i Finland – Der er behov for 3 danske foredragsholdere, Kristian og Ellen er klar, og vi laver forespørgsel hos Jeanette Penny om fremlæggelse af PROM EFAS validering.
Bestyrelsen håber på stor opbakning til mødet, og så mange som muligt fra Bestyrelsen opfordres til at deltage. JKJO er Danmarks kontaktperson/medarrangør af mødet. 
6. Eventuelt

Vi diskuterer den nye Fase-4 plan, hvor vi enes om at den skal modificeres grundigt. Ellers laver vi unødige forhindringer for kommende kolleger. 
Der er indkommet følgende forslag fra Inge Lunding Kjær:
VEDR DFAS 1.MAJ MØDE; flere og flere regioner overtager den 1.maj til lokale lægemøder, dette også også i region nordjylland, hvor det de sidste 3 år er forskningsmødedag. Dette er et relevant og godt møde for hele vores orto organisation og vi har mødepligt. Derfor kan vi ikke fortsat deltage i DFAS´s 1.maj møder. Jeg ved at Kolding/region midt har samme problem. Jeg tænker om det kunne være tiden at flytte dette udmærkede DFAS-møde til en anden dato, hvor andet personale også lukker helt eller delvist ned – alternativt ex ”første X-dag i x måned” – så ville det heller aldrig ramme weekend osv.

Bestyrelsen er naturligvis interesseret i at flest mulig af DFAS medlemmer har mulighed for at deltage, og vil derfor arbejde på at flytte mødet fra næste år  til anden dato. Konkrete datoer diskuteres, vi beslutter os for endelig dato på næste B-møde.

Ligeledes har Inge Lunding Kjær indsendt følgende til behandling:

VEDR KRAV TIL HOVEDUDDANNELSE I FOD; har helt siden DOS-mødet, hvor de enkelte fagområders krav til hvad man som kursist skal opnå i HU, tænkt over hvordan de krav I havde opstillet, på nogen måde skulle kunne gennemføres. Jeg synes I har valgt alt for specifikke lidelser og alt for vidende tilgang til hvad en kursist forventes at kunne efter ophold i fod. Kursisterne i dag er spritblanke og bare at få en systematisk undersøgelse af foden indprentet koster en indsats. Derfor er der en del ting, jeg synes er skudt langt over målet bla Charcot, som de færreste når at se. Derfor bør kravene være lagt således at kliniske færdigheder skal hentes i det, der faktisk foregår på alle uddannende afdelinger (fod ligger i basisdelen og ikke i universitære del af HU) – ellers har vi ikke mulighed for oplæring i det. Så er der ”kendskab til” – det kan der sagtens undervises i, men er der tid i klinikken? Ligger det ikke bedre i A-kurset? Måske skal netop den kliniske uddannelse og A-kurset koordineres af DFAS således at man ad den vej kommer hele vejen rundt og beskriver, hvad der skal tilegnes hvor! Jeg mener at klinikken – uanset hvor man uddannes - kan tage vare på; solid undersøgelsesteknik af en ankel og fod, ankeldistorsioner, forfod kirurgi/kons beh, akillessenelidelser, diabetesfodsår og diabetesfodproblematik (men ikke CA) samt fodtraumer og det er stort set det, der er realistisk på et 3 måneders ophold, hvor 2 dage om ugen sluges til vagtdækning! Plat/hulfod, ankelartrose, alloplastik, neurologiske lidelser, CA og alle de andre spændende ting kan ikke være krav. Vi skal uddanne lægerne til at kunne passe vagten og sende fodrelevante ting til fodkirurger.

Jeg skal gerne indgå i en gruppe, der arbejde med at opstille HU og A-kursus krav, hvis ikke I er færdige..

Se venligst punkt 3 i referat.
7. Dato for næste B-møde aftales til den 12/6 kl kl 17.30 Hvidovre Hospital.
Jens Kurt Johansen
