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Formandens skriftlige beretning 2011. 
 
Bestyrelsen har i det forløbne år bestået  af : Johnny K. Christensen(formand), Susanne Frevert 
(sekretær), Ole Graumann, Søren Heerwagen ( suppleant) , Hossein Mafi, Annette Midtgård, 
Elsebet Tjalve( kasserer). 
 
Ole Grauman  har også været foreningens webmaster.  
Foreningens hjemmeside er nu helt overtaget af DFIR således at Webmasteren selv kan  redigere og 
opdatere siden.   
 
Bestyrelsen har holdt møder 16. april i Korsør, 22.juni  i Kolding  og 26. okt. i Slagelse.  
Der har desuden været en ganske betydelig mailtrafik, medlemmerne indbyrdes.  
Seneste videnskabelige møde blev afholdt 15. og 16. april 2010 igen på Klarskovgård i Korsør. . 
Mødet forløb som vanligt særdeles godt.  Både blandt deltagerne og i bestyrelsen var der tilfredshed 
med programmet, det høje videnskabelige niveau og  de fremragende danske foredragsholdere .  
Meget tyder på at deltagerne foretrækker et rent dansk møde, så længe emnerne kan dækkes af 
kompetente danske forelæsere. De fleste af os deltager jo jævnligt i internationale kongresser hvor 
der jo er højt fagligt niveau, men hvor en del af budskaberne ofte går tabt i sproglige accenter.   
 
Der blev ved sidste generalforsamling vedtaget en yderligere kontingentstigning. Kontingentet er  
nu 900 kr for lægelige medlemmer  og kontingentet  dækker  stort set kun  
gruppemedlemskontingentet  til CIRSE (700 kr).  
 
Ved den seneste generalforsamling blev der diskuteret uddannelse og subspecialisering indenfor 
 interventionel radiologi. Århus har som et pionerprojekt oprettet 2 årige interventionsstillinger for 
radiologiske speciallæger, som en naturlig konsekvens af den Europæiske anerkendelse af 
Interventionsradiologi  som et anerkendt medicinsk subspeciale.  Uddannelsen vil i 
pensumafgrænsning lægge sig tæt op ad den udkomne Syllabus fra CIRSE, og der er i Århus 
bevilget økonomiske midler til en dansk oversættelse af denne. Det er også planen at de kursister 
der starter på uddannelsen skal tilmelde sig den Europæiske eksamen der forgår i CIRSE regi.  
DFIR støtter fuldt ud dette initiativ og har nu indsendt en ansøgning til Sundhedsstyrelsen om at få 
anerkendt interventionsradiologi som et egentlig subspeciale. Vores udspil er også en 2 årig 
subspecialisering med uddannelse i angiointervention, neuro-, onkologisk-og urologisk 
intervention.    
Vi vil forslå at uddannelsens  første år er en rotation på 3 interventionsradiologiske  subspecialer, 4 
mdr. på hver, og at det sidste år  foregår på et afsnit med det subspeciale , som uddannelseslægen 
agter at arbejde indenfor i fremtiden. Uddannelsen vil formentlig - ligesom grunduddannelsen -
kunne foregå både på universitetsafdelinger og på regionsygehuse.  
Vel vidende at andre specialer også kan have ønsker om udføre interventionsradiologi indenfor eget 
speciale, er det også DFIR`s holdning,  at det  må det være de samme krav der gør sig gældende, 
både i den teoretiske og praktiske uddannelse indenfor subspecialet og at uddannelsen  skal foregå 
på det,  der i dag er interventionsradiologiske afdelinger. På de mest moderne radiologiske 



afdelinger er de fleste interventionsprocedurer forudgået af noninvasiv billeddiagnostisk udredning i  
ambulant regi. Det betyder at det er helt nødvendigt at interventionister har grundigt kendskab til de 
diagnostiske modaliteter der anvendes, herunder ultralydskanning, CT og MR skanning og herunder 
brug af  angiografi , for selvstændigt at  kunne træffe de rigtige beslutninger  om patientbehandling.  
Dette i henhold til Sundhedsstyrelsens specialeudmelding , som også indenfor interventionel 
radiologi  præcist afgrænser hvilke  procedurer der  kan foretages,  - hvor de kan udføres - og hvor 
mange der skal udføres pr. år for at bevare retten hertil.   
Dette er  de naturlige forudsætninger for høj kvalitet i patientbehandlingen.  
På samme måde mener vi at det er nødvendigt at have bred formaliseret teoretisk og praktisk  
interventionel grunduddannelse  for de radiologer, som ønsker at  vie en stor del af  arbejdslivet til 
interventionelle procedurer.   
 
Årets CIRSE møde blev afholdt i Valencia, en spændende og flot spansk storby. 
Det var igen et møde af høj videnskabelig og organisatorisk standard og et meget bredt udvalgt af 
foredrag indenfor hele interventionsspektret. 
 CIRSE har dog fået skarp konkurrence af LINC, Leipzic interventional course, inden for  vasculær 
intervention. Med møder afholdt både i Tyskland og Asien. På kurserne er der også talrige direkte 
transmisioner fra interventionsafdelinger fra hele kloden. Virkeligt interessante og lærerige 
sessioner for karinterventionister, og deltagerantallet er nærmest exponentielt stigende.     
 
Danmark  har fået yderligere en professor i kar- og interventionsradiologi . 
Overlæge Lic. med. Poul Erik Andersen fra OUH er blevet udnævnt til professor. 
Vi ser dette  som en betydelig styrkelse af interventionsradiologiens position  i Danmark. 
DFIR ønsker Poul Erik tillykke med udnævnelsen.  
 
Årets DFIR møde har også i år været en stor opgave at arrangere. 
Men det har også været en fornøjelse at få sammensat et, synes vi, spændende program.  
Det er igen lykkedes at få kvalificerede foredragsholdere fra Danmark og Sverige. 
 Håber det igen vil betyde stor spørgelyst fra salen så vi kan få nogle gode faglige diskussioner.  
Tilslutningen til mødet er stor i år, trods sparekrav på mange af vores arbejdspladser, har mange 
heldigvis valgt at prioritere DFIR mødet.  
Igen i år har der også været god opbakning fra firmaerne. Vi er dem meget taknemmelige.  
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