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Ungdomsmedicinsk udvalg 

Årsberetning 2011-2012 
  
Udvalget har følgende medlemmer: Birthe Olsen (2009) Susanne Munck Klansø (2009), Rikke 
Bodin Beck Jensen (2008, 2011),  Kirsten Boisen (2010), Grete Teilmann (formand, 2010).  
Udvalget har siden sidste generalforsamling kommunikeret elektronisk samt haft fire møder. 
  
Ungdomsmedicinsk udvalg har med glæde set tegn på, at børneafdelingerne i Danmark er blevet 
tiltagende opmærksomme på unge patienters særlige vilkår i det forgangne år. Det har blandt andet 
vist sig ved at der er blevet etableret arbejdsgrupper, afholdt konferencer og møder og ikke mindst 
har ordet ”unge” sneget sig ind i både afdelingers og ambulatoriers navne. For knap et år siden var 
Danmark for første gang vært ved International Association for Adolescent Healths møde, med 170 
deltagere fra 22 lande. Mødet markerede, at Danmark nu er på det internationale 
ungdomsmedicinske landkort. For at få et bredt billede af de mange ungdomsmedicinske aktiviteter 
på landets børneafdelinger, har udvalget har iværksat en spørgeskema undersøgelse, og resultatet vil 
blandt andet blive præsenteret på DPS Børnedage. 
 
Ungdomsmedicin har nu gennem 4 år været en fast del af U-kursus. Kursets indhold er fortsat unges 
biologiske, psykologiske og sociale udvikling, kommunikation med unge, behandlingsadhærens, 
optagelse af den psyko-sociale anamnese og risikabel adfærd.  
I naturlig forlængelse af denne udvikling, har DPS Uddannelsesudvalg medtaget ungdomsmedicin 
som et selvstændigt område i den netop reviderede Målbeskrivelse. Ungdomsmedicinsk Udvalg har 
udarbejdet udkast til målbeskrivelsen, og deltaget i uddannelsesudvalgets arbejdsdag i marts 2012. I 
dette arbejde blev det blandt andet klart, at ungdomsmedicinen stadig er et nyt område, og at 
evalueringen i første omgang består af godkendt kursus. 
 
Aldersgrænser for pædiatrien har været diskuteret gennem mange år. DPS arbejder for at hæve 
aldersgrænsen, således at børn og unge følges i pædiatrisk regi frem til det fyldte 18. år. Ved 
Specialeforum i marts 2011, arrangeret af De Lægevidenskabelige Selskaber, drøftede man i en 
bred kreds fordele og ulemper ved at ændre aldersgrænser. Der var opbakning til at arbejde videre 
mod at ændre aldersgrænsen for visitation til pædiatrisk afdeling til 18 år.  I februar 2012 deltog 
ungdomsmedicinsk udvalg i DPS bestyrelsesmøde samt møde med de ledende pædiatriske 
overlæger. Ved mødet var der konsensus om fremadrettet at samarbejde med De 
Lægevidenskabelige Selskaber om implementering af disse hensigtserklæringer. På enkelte 
hospitaler har man allerede ændret visitationspraksis.  
 
I det forgangne år har udvalget svaret på to høringer i forbindelse med lovforslag: Det første forslag 
drejede sig om rusmidler, og udvalget gjorde opmærksom på behovet for at pædiatere sikres den 
fornødne uddannelse i håndteringen af patienter med forgiftninger, misbrug og afhængighed. 
Derudover har udvalget netop svaret på høring vedrørende unge patienters rettigheder til aktindsigt, 
herunder forældrenes ret til at få aktindsigt i 15-17 årige patienters journaler. Dette område er 
kildent, og der er fortsat behov for at vi som pædiatere øger vores erfaring i at håndtere 
Sundhedsloven regler om samtykke, information og aktindsigt korrekt overfor de unge og deres 
forældre. Særligt har udvalget diskuteret vanskelighederne med at sikre, at vores oplysninger om 
hvem der er indehavere af forældremyndigheden for et barn/en ung er korrekte og opdaterede. 
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Udvalget har drøftet udarbejdelsen af kvalitetskriterier for ungdomsvenlige sundhedsydelser i 
hospitalssektoren. WHO, samt det britiske National Board of Health, har opstillet en række 
kvalitetskriterier, som kan være til stor inspiration når vi skal vurdere om vores ydelser overfor 
unge patienter er optimale. Imidlertid dækker de engelske kriterier ikke danske forhold fuldstændig, 
og der er derfor behov for at arbejde frem mod evidensbaseret udvikling af ungdomsvenlige 
sundhedsydelser. Udvalget vil i den kommende periode blandt andet holde fokus på dette område, 
og ønsker at dette arbejde bliver så bredt funderet som muligt. Derfor håber vi at der i den 
kommende periode vil være repræsentanter fra Region Syd og Nord i Ungdomsmedicinsk Udvalg.  
 
 
 
Den 25/4-2012 
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