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Årsberetning for Norsk Nyremedisinsk Forening 2018 

 
For perioden 24.11.17 – 15.11.18 

 

STYRET 
Styret har fra og med 01.01.18 bestått av: 

 

Marit Dahl Solbu      - leder                                                                                    

Renathe Rismo   - kasserer/sekretær 

Lasse Gøransson                            - medlem  

Rannveig Skrunes   - medlem 

Marta Morawska-Zegzdryn  - medlem (LIS) 

Bartlomiej J Witczak                         - varamedlem  

Morten Bækken   - varamedlem 

  

 

 

ANTALL MEDLEMMER 06.11.18 (per 23.11.17) 
 

 

Totalt:                                            272  (256)      

 

Æresmedlemmer                                  4 (4)  

 

 

MØTEAKTIVITET 
 

Kvalitetsdagen og samarbeidsmøtet  

fant sted på hhv på OUS Ullevål og OUS Rikshospitalet 23. og 24.11.17, med godt oppmøte 

og et bra faglig program.  

 
Vårmøtet 
Foreningens vårmøte ble avholdt i Bodø 13.-15.06.18. med omkring 85 deltakere. 

Kurskomitéen hadde laget et variert og spennende faglig program, og de lokale arrangørene 

sørget for flotte rammer med trivelige sosiale møtearenaer i spektakulær natur. Foreløpig 

regnskap antyder at arrangementet gikk med et overskudd på omkring NOK 45 000,-.    

 

Norsk Indremedisinsk Forenings Høstmøte  

ble arrangert sted i Oslo 18.-19.10.18. Foreningen takker Helga Skaare fra Ahus, som på kort 

varsel stilte med innlegg om hjemme-hemodialyse. 
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Andre møter  

Medlemmer har deltatt på forskjellige internasjonale møter som ASN, ERA-EDTA og diverse 

transplantasjonskongresser.  

 

 

STYREMØTER I FORENINGEN 
Det har vært ett ordinært styremøte (Bodø, 13.06.18). 

De viktigste sakene har vært: 

 

- Den nasjonale kvalitetsindikatoren «andel dialysepasienter som får 

hjemmedialyse»:  

Helse- og Omsorgsdepartementet har i oppdragsdokumentene for de regionale 

helseforetakene for 2017 satt følgende mål: «Andel dialysepasienter som får 

hjemmedialyse skal være minst 30 prosent.» På Kvalitetsdagen i november 2017 ble 

temaet grundig diskutert; måltallet 30% virker temmelig tilfeldig valgt, og andel 

pasienter i hjemmedialyse oppfattes av mange snarere som et økonomisk insentiv enn 

som et kvalitetsmål. Nasjonalt er det stor variasjon i andel pasienter i 

hjemmebehandling, ikke minst p.g.a. varierende antall pasienter i dialyse ved de ulike 

sentra. Pasientforeningen LNT har imidlertid et ønske om høy andel og vil monitorere 

at måltallet oppnås i helseforetakene. Etter innspill fra medlemmene ble temaet 

diskutert i styremøtet juni 2018. Siden det ikke finnes noen dokumentasjon på at et 

annet måltall er bedre, besluttet styret å ha en avventende holdning og heller følge med 

på konsekvensene i de ulike helseforetakene av den hyppige monitoreringen. Hensynet 

til pasientforeningen bidrar også til at styret ikke ønsker å formulere en reaksjon på 

måltallet. Det var enighet i styret om at man framover ønsker en bedre faglig 

begrunnelse for eventuelle nye nasjonale kvalitetsindikatorer. 

 

- Fortsatt behov for samarbeid med HELFO eller Statens legemiddelverk (SLV) 

vedr. dyre medikamenter til nyrepasienter:  

Ved innføring av elektronisk pasientjournal (EPJ), der søknad om refusjon etter §3 er 

lenket til resept, er behovet for «uremiskjemaet» ikke lenger til stede. Likevel er 

erfaringen at søknadshåndtering og resultat av denne i HELFO varierer i betydelig 

grad. Styret oppfatter at det fortsatt er behov for en formalisert kontakt mellom vår 

forening og HELFO (evt. SLV) for å sikre rettferdig og lik behandling av søknader og 

dessuten for tidlig å kunne være «på banen» med velbegrunnet argumentasjon ved 

innføring av nye medikamenter eller endret indikasjon for eldre medikamenter. På 

styremøtet ble det besluttet at foreningen skal ta initiativ til et slikt forum. Parallelt med 

dette har imidlertid SLV tatt til orde for tettere kontakt med de fagmedisinske 

foreningene i Legeforeningen, bl.a. for å sikre klinikerinvolvering i vurderinger som 

gjelder refusjon/blåresept. Et første dialogmøte skulle ha gått av stabelen i slutten av 

september 2018, men er utsatt til 20. november. Styret i Nyreforeningen vil være 

representert på møtet. 

 

- UEMS felles europeisk nefrologisk eksamen: 

Styret tilbød også i 2018 støtte til påmelding, evt flyreise og losji til ett medlem som 

ville gjennomføre denne eksamenen. Ingen meldte seg denne gangen. Styret erkjenner 

at dette er en krevende eksamen og at ledig tid til forberedelse er mangelvare for de 

fleste. Imidlertid ønsker styret at foreningen fremdeles skal være engasjert i arbeidet, 
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bl.a. ved å delta i møter i arbeidsgruppa (UEMS Renal Section and Board). Når 

spesialistutdanningen regionaliseres, kan en felles-europeisk eksamen bidra som 

«kvalitetskontroll». Styret har besluttet å støtte 1(-2) kandidat(er) økonomisk også i 

2019. 

 

- Spesialistutdanningen i nyresykdommer:  

Også i år har denne saken hatt en sentral plass i styret og nyremiljøet ellers. 

Spesialitetskomiteen har gjort en prisverdig innsats med læringsmålene og med å 

skissere gode forslag til læringsaktiviteter. Det er imidlertid fremdeles mye som 

gjenstår og mange bekymringer å spore. Læringsmål med tilhørende –aktiviteter 

knyttet til nyremedisin i LIS2-delen oppfattes av mange som omfattende, og i tillegg til 

at nefrologer vil ha hovedansvaret for utdanning av LIS3 i nyresykdommer, forventes 

betydelig bidrag i utdanningen av LIS3 både i generell indremedisin og akutt- og 

mottaksmedisin. Bortfall av gruppe I-tjeneste bidrar til at enda et møtepunkt mellom 

landets nyremedisinere forsvinner. Styret har diskutert muligheten for å danne et 

nasjonalt undervisningsforum, der regelmessig undervisning noen ganger per år kan 

gjennomføres ved bruk av videokonferanse. Et slikt forum kan delvis bøte på bortfallet 

av gruppe I-tjenesten, bidra til samarbeid og fellesskapsfølelse og en viss felles 

opplæring. Ordningen vil også kunne være et element i etterutdanningen av spesialister. 

Man kan tenke seg en kurskomite med medlemmer fra de store sentra og rullering på 

ansvaret for undervisningen. Saken vil bli drøftet på Årsmøtet 2018. 

 

 

- Kvalitetsdag og Samarbeidsmøtet 2018 

I år teller Kvalitetsdagen med 7 kurstimer for spesialiteten nyresykdommer og som 

etterutdanning. 

Igjen vil foreningen takke Kurskomiteen, samt miljøene på OUS Ullevål og 

Rikshospitalet, for god planlegging og gjennomføring av disse viktige, årlige møtene.  

 

- Andre saker 
Fokus på kronisk nyresykdom i befolkningen og hos helsemyndighetene: Styret 

diskuterte om det er verd å markere Verdens Nyredag (andre torsdag i mars hvert år) 

mer aktivt. Det var enighet om at siden de fleste av årets datoer har minst ett godt 

formål knyttet til seg, kan det finnes bedre kanaler å benytte seg av for å styrke fokus 

på kronisk nyresykdom. For å initiere et samarbeid med helsemyndighetene, har styret 

kontaktet Folkehelseinstituttet, som foreløpig ikke har svart. 

 

Nefrologi og E-helse: Et godt og rasjonelt samarbeid mellom primær- og 

spesialisthelsetjenesten om pasienter med kronisk nyresykdom er ønskelig. Gjennom 

prosjektet «Én innbygger – én journal» åpnes mulighetene for å lage gode moduler som 

kan hjelpe med kvalitetssikring av henvisninger og oppfølging på adekvat nivå i 

helsetjenesten. Det kan være gunstig at vi som fagmedisinsk forening kan være 

proaktive og komme tidlig inn i en slik ordning. Styret har kontaktet person i E-

helsedirektoratet, som virket interessert, men henviste videre til Helsedirektoratet. Svar 

fra Helsedirektoratet antyder at prosessen med enhetlig journal for hele landet er på et 

så tidlig stadium at videre arbeid med dette foreløpig ikke vil være verd innsatsen det 

vil koste. 
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UTVALG OG KOMITEER 

Spesialitetskomiteen to.m. 31.12.18 

Bård Waldum-Grevbo (leder), Inger Karin Lægreid, Bjørn Egil Vikse, Ulla Dorte Mathisen, 

Inga Strand Thorsen (YLF-representant). 

Varamedlemmer: Bjørn Odvar Eriksen, Rolf Espen Falk Christiansen. 

Alle spesialistene i denne komiteen var opprinnelig valgt for perioden 2014-2017, men 

Legeforeningen prioriterte kontinuitet gjennom arbeidet med de nye spesialistreglene og valgte 

derfor å forlenge komiteens virketid med ett år.  

Styret har 30.10.18 levert følgende forslag til legeforeningens fagstyre om framtidig 

sammensetning av spesialitetskomiteen: 

Bård Waldum-Grevbo (2019-2020) 

Bjørn Egil Vikse (2019-2020) 

Ulla Dorte Mathisen (2019-2022) 

Maria Anita Radtke (2019-2022) 

 

Vararepresentanter: Rolf Espen Falk Christiansen (2019-2020), Thor Kristian Støle (2019-

2022) 

Foreningens Fagutvalg for leger i spesialisering (Fuxx) har innstilt følgende kandidater (2019-

2022):  

Inga Strand Thorsen (representant), Dag Olav Dahle (vararepresentant). 

 

Fagutvalg for leger i spesialisering (Fuxx) 
Marta Morawska-Zegzdryn 

Dag Olav Dahle 

Inga Strand Thorsen 

Knut Asbjørn Rise Langlo 

Guri Stokke 

 

Valgkomiteen 

Egil Hagen, (leder), Cecilia M. Øien og Karsten Midtvedt. 

Kursutvalget 

Helga Gudmundsdottir (leder), Hallvard Holdaas, Knut Asbjørn Rise Langlo og Bård 

Waldum-Grevbo (leder av spesialitetskomiteen). 

 

Komiteen har vært aktivt involvert i utarbeidelse av programmet til Kvalitetsdagen i 2017 og 

2018. For 2018 har de søkt om – og fått innvilget – tellende kurstimer for leger i spesialisering 

i nyresykdommer samt spesialistenes etterutdanning. Kurskomiteen utarbeidet også 

programmet for Vårmøtet og hadde hovedansvaret for gjennomføringen av møtet. 

 

ERA-EDTA Activation Committee 
Bartlomiej J Witczak er med fra Norge. 
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Regnskap og revisjon: 
Styret i NNF har engasjert revisjonsfirmaet RSM Norge AS og regnskapsfirmaet Azets Insight 

AS.  

 

Desisorer 

Aud Stenehjem og Hallvard Holdaas. 

 

NEFROLOGISK FORUM  
Forum har kommet ut i ett nummer (utgis bare i elektronisk form) så langt i år, og ytterligere 

ett nummer forventes før årsskiftet. Nyreforeningen vil nok en gang takke redaktør Elisabeth 

Hagelsteen Kvien hjertelig for det betydelige arbeidet hun frivillig legger ned for tidsskriftet 

vårt! 

 

 

ØKONOMI 
Foreningens økonomi er tilfredsstillende.  Medlemsmassen er gradvis voksende.  

 

 

STIPENDER 
Norsk Nyremedisinsk Forening har også i år bidratt med frie forskningsmidler for å støtte 

nyremedisinsk forskning.  

 

 

ANNET 
Verdens Nyredag 8. mars 2018 

Siden Verdens Nyredag (andre torsdag i mars) i år falt på den internasjonale kvinnedagen, var 

tema ”Kidneys and Women’s Health”. I likhet med foregående år ble en felles pressemelding 

sendt ut fra NNF og LNT.  

 

Nominasjon av kandidat fra Norge til rådet i ERA-EDTA 
Nyreforeningen støttet aktivt Hans-Peter Marti sitt kandidatur som representant til rådet i 

ERA-EDTA. Dessverre nådde han bare nesten opp under valget i mai 2018. Dersom han igjen 

vil stille til valg i 2019, vil foreningen nok en gang støtte ham og oppfordre alle medlemmer 

med stemmerett i ERA-EDTA til å benytte sin stemme. 

 

 

DISPUTASER 
 Julia Smedbråten (desember 2017); “The lectin complement pathway in kidney 

transplant recipients”. Universitetet i Oslo. 

 Nanna von der Lippe (januar 2018); “Health related quality of life in patients with end 

stage renal disease”. Universitetet i Oslo. 

 Kjersti Lønning (November 2018; “Health related quality of life and expectations in 

older patients before and after kidney transplantation. Universitetet i Oslo. 

 Gudrun Hatlen (desember 2017); “Low-grade albuminuria and its implementation in 

cardiovascular risk assessment. Analyses from the Nord-Trøndelag Health Studies; 

HUNT-2 and HUNT-3”. Norges teknisk-naturvitenskapelige universitet. 
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 Sanjeevan Sriskandarajah (februar 2018); “ANCA-associated glomerulonephritris. 

Prognostic factors and outcome in a Norwegian cohort”. Universitetet i Bergen. 

 Jørgen Schei, (juni 2018); “Oxidative stress and inflammation as risk factors for 

accelerated age-related GFR decline and albuminuria in the general population”, UiT 

Norges Arktiske Universitet. 

 

 

Foreningen gratulerer kandidatene og de respektive forskningsmiljøene. 

 

 

 

 

Oslo 14.11.18 

 

 

Marit Dahl Solbu        Renathe Rismo   

Leder         Sekretær  

 

 

 

 
 


