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Forretningsorden for 

DCCG Onkologi-arbejdsgruppe 
 
Definition 
Onkologi-arbejdsgruppen er en lægefaglig, videnskabeligt understøttende arbejdsgruppe 
med reference til DCCG’s bestyrelse i henhold til DCCG’s vedtægter:  
 
 

Formål 
Onkologi-arbejdsgruppen  har som formål: 

 At udarbejde og løbende at opdatere retningslinjer for onkologisk behandling af 
patienter med kolon og rektum cancer i Danmark. 

 At løse DCCG opgaver knyttet til onkologisk behandling af patienter med kolon og 
rektum cancer. 

 At rådgive myndigheder og sygehusejere i spørgsmål, der vedrører onkologisk 
behandling af patienter med kolon og rektum cancer. Myndigheder omfatter 
Sundhedsstyrelsen og Danske Regioner med heraf afledte udvalg/råd. 

 At initiere og koordinere videnskabelige nationale projekter eller delprojekter samt 
at introducere og supportere internationale projekter inden for området: Onkologisk 
behandling af patienter med kolon og rektum cancer. 

 At bidrage til initiering, planlægning og gennemførelse af multidisciplinære 
videnskabelige projekter udgået fra DCCG’s videnskabelige udvalg. 

 At samarbejde med andre videnskabelige grupper med henblik på stadig udvikling 
og løsning af faglige problemstillinger indenfor behandling af patienter med kolon 
og rektumcancer.  

 At styrke det multidisciplinære samarbejde med andre specialer involveret i 
diagnostik og behandling af patienter med kolon og rektum cancer. 

 At støtte tilegnelse af kliniske og forskningsrelaterede kompetencer inden for 
onkologisk behandling af kolorektal cancer blandt specifikt interesserede 
uddannelseslæger. 

 

Sammensætning 

Alle onkologiske afdelinger i Danmark, der varetager onkologisk behandling af patienter 
med kolon og rektum cancer, er repræsenteret i Onkologi-arbejdsgruppen.  
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Den enkelte afdeling bestemmer selv, hvem den vil lade sig repræsentere af, men 
repræsentanten skal være speciallæge med medansvar for behandling af patienter med 
kolorektal cancer. Onkologi-arbejdsgruppens møder er åben for alle læger med virke i eller 
interesse for onkologisk behandling af kolorektal cancer.  Det bør tilstræbes, at 
beslutninger i Onkologi-arbejdsgruppen tages i enighed (konsensus). Ved afstemninger i 
Onkologi-arbejdsgruppen har hver selvstændig afdeling én stemme og træffes ved simpelt 
stemmeflertal blandt de fremmødte afdelingsrepræsentanter. En afdelings stemme kan 
overbringes af stedfortræder, hvis afdelingen ikke har mulighed for at være repræsenteret, 
når der stemmes. Afstemningsresultatet kan dog ikke forpligte en individuel afdeling til at 
tilslutte sig en behandlingsprotokol, til hvilken man ikke har fornødne resurser eller 
infrastruktur.  
Personer valgt til tillidsposter forventes at give fremmøde til onkologigruppens forårs- og 
efterårsmøder. Såfremt der ikke er fremmøde ved 2 på hinanden følgende møder kan det 
udløse fornyet valg. 
 

Styregruppe  
Onkologi-arbejdsgruppen vælger en Styregruppe bestående af 5 personer. Heraf vælges 
formanden og én yngre læge repræsentant særskilt. Styregruppen konstituerer sig selv 
med sekretær og evt. kasserer. Styregruppen varetager det daglig arbejde med 
referencepligt1 til Onkologi-arbejdsgruppen. Styregruppen lægger strategiplan for det 
fremadrettede arbejde i Onkologi-arbejdsgruppen, herunder stillingtagen til løbende 
revision af de kliniske retningslinjer. Efter anmodning fra samarbejdspartnere og 
myndigheder har Styregruppen bemyndigelse2 til at udpege medlemmer til råd, udvalg, 
projektgrupper etc. Formanden er født medlem i og talsmand for Onkologi-arbejdsgruppen 
i DCCG’s bestyrelse og i sager, der kræver en udtalelse på gruppens vegne. Sekretæren 
løser praktiske opgaver relateret til gruppens møder og den løbende dialog mellem 
møderne i tæt samarbejde med formanden. Kassereren administrerer økonomi og er 
regnskabsansvarlig. Yngre læge posten besættes med en læge i hoveduddannelse, med 
dokumenteret interesse for Kolorektal cancer, forskningserfaring og helst ph.d. Den yngre 
læge skal sikre et uddannelsesorienteret element i Onkologi-arbejdsgruppens strategiplan 
og aktiviteter (inkl. møder i gruppen) med særligt henblik på at stimulere og koordinere 
kompetenceudvikling og forskning blandt yngre læger, etablere netværk indbyrdes og ved 
at inddrage speciallægerne.  
 
Formand og yngre læge repræsentant vælges for 3 år ad gangen og kan maksimalt have 
posten i 6 år. Valgperioden for øvrige medlemmer af Styregruppen er 3 år. Valg til 
Styregruppen foregår ved Onkologi-arbejdsgruppens forårsmøde og varsles på 
dagsordenen. Alle interesserede skal sende motiveret ansøgning til formanden for 
Onkologi-arbejdsgruppen for at komme i betragtning. Medlemmerne kan genvælges - dog 
maksimalt én gang - forudsat de fortsat opfylder kriterier for medlemskab af Onkologi-
arbejdsgruppen hhv. specifikke krav til posten. Medlemmer af Styregruppen er på valg 
forskudt af hensyn til kontinuitet. Det tilstræbes at Styregruppen er bredt geografisk 
repræsenteret. Valg af repræsentanter til Styregruppen sker ved almindeligt stemmeflertal. 
Hvis der er indkommet mere end ét forslag til en ledig plads, skal der afholdes skriftlig, 

                                                        
1 Referencepligten betyder, at Styregruppen er pligtig at informere Onkologi-arbejdsgruppen i rimelig tid forud 
for væsentlige beslutninger så som til at udpege medlemmer til råd, udvalg, projektgrupper ect  
2 Bemyndigelse betyder begrænset fuldmagt jf. referencepligten 
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hemmelig afstemning, hvis blot én af kandidaterne ønsker det. Der må maksimalt anføres 
ét navn på hver stemmeseddel. 
 

Møder i Onkologi-arbejdsgruppen 
Onkologi-arbejdsgruppen indkaldes/mødes mindst 2 gange årligt til hhv. et forårs- og et 
efterårsmøde. Formanden eller sekretæren indkalder til møder ved udsendelse af 
dagsorden til Onkologi-arbejdsgruppen senest 14 dage før mødet.  
 
 
Dagsordenen omfatter: 

1. Nyt fra formanden (DCCG-bestyrelse, etc.) 
2. Indstilling til DSKO af medlemmer til DCCG’s bestyrelse (efterårsmødet). 
3. Valg af formand, øvrige Styregruppe samt yngre læge repræsentant og valg af 

formænd til radioterapi og protokol udvalg når funktionstid er udløbet (forårsmødet). 
4. Nyt fra KRC-databasens Styregruppe 
5. Nyt fra stråleterapiudvalg 
6. Nyt fra protokoludvalg inkl status på igangværende projekter/protokoller og forslag 

til nye.  
7. Nyt fra kliniske retningslinjer herunder udpegning af medlemmer til 

redaktionsgrupperne. 
8. Økonomi.  
9. Evt. 

 
På hvert møde aftales tid og sted for næste møde. Datoen kan dog ændres på initiativ af 
eller efter aftale med formanden. Aftalt mødedato kan dog ikke ændres senere end 4 uger 
før mødet med mindre ændringen tiltrædes af et simpelt flertal af Onkologi-
arbejdsgruppens medlemmer. Dato for efterårsmødet kan ikke flyttes til senere end 15. 
december og dato for forårsmødet til ikke senere end 15. juni. Sekretæren eller 
stedfortræder udpeget af sekretæren eller af mødet skriver og udsender referat fra 
møderne. Referat udsendes per mail (mailingliste) og uploades på www.DCCG.dk senest 
3 uger efter mødet. Til møderne kan der - efter aftale med formanden - inviteres relevante 
ikke-lægelige personer. 
 

Medlemmer til DCCG bestyrelse 
I henhold til DCCG’s vedtægter udpeges 7 medlemmer til DCCG’s bestyrelse af 
bestyrelsen for Dansk Selskab for Klinisk Onkologi. Alle regioner skal være repræsenteret. 
Repræsentanterne udpeges for en 3 års periode. Efter hver 3 års funktionstid retter 
DCCG´s formand henvendelse til DSKO mhp. udpegning af nyt medlem eller 
genudpegning.  
Udpegning eller genudpegning til ledig onkolog plads i DCCG’s bestyrelse sættes i opslag 
i forbindelse med udsendelse af dagsorden til Onkologi-arbejdsgruppens efterårsmøde. 
Ved Onkologi-arbejdsgruppens efterårsmøde indstilles efter valg eller 
konsensusbeslutning den eller de kandidater som Onkologi-arbejdsgruppen ønsker at 
DSKO skal udpege. 
 

Redaktionsudvalg for Kliniske retningslinjer 
Onkologi-arbejdsgruppen nedsætter redaktionsudvalg til udarbejdelse og løbende revision 
af kliniske retningslinjer for det onkologiske område. Hvert udvalg består af min. 4 
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medlemmer som udpeges af Onkologi-arbejdsgruppen. Der tilstræbes en bred geografisk 
repræsentation i udvalgene. Medlemmerne udpeges for en 3 års periode og kan 
genudpeges. Hvert af redaktionsudvalgene konstituerer sig med en udvalgsformand som 
har det overordnede ansvar for den kliniske retningslinje, og at de fastsatte deadlines 
overholdes.  
 
 

KRC-databasens Styregruppe 
I henhold til DCCG’s vedtægter indstiller Onkologi arbejdsgruppen én onkolog til KRC-
databasens Styregruppe. Indstillingen godkendes af DCCG’s bestyrelse. 
Onkolog repræsentanten udpeges af Onkologi-arbejdsgruppen. Medlemmet udpeges for 
en 3 års periode med mulighed for forlængelse. 
 

Radioterapiudvalget 
Radioterapiudvalget er et fast udvalg under Onkologi-arbejdsgruppen. Radioterapiudvalget 
varetager det overordnede og koordinerende arbejde i forbindelse med den løbende 
udvikling af radioterapi hos patienter med rektum og colon cancer. 
Formanden, der skal være speciallæge i klinisk onkologi med ansvar for radioterapi og 
foreslås af radioterapiudvalget og udpeges af Onkologi-arbejdsgruppen ved forårsmødet 
for en 3 års periode med mulighed for forlængelse til maksimalt 6 år i alt. Gruppen er åben 
for alle med interesse for radioterapi hos patienter med rektum og colon cancer.  Alle 
afdelinger der varetager radioterapi hos patienter med rektum og colon cancer skal være 
repræsenteret i gruppen med mindst én speciallæge og mindst én hospitalsfysiker.  
 

Medlemmer til rådgivende udvalg vedr. behandling af CRC 

Efter anmodning fra samarbejdspartnere og myndigheder har Styregruppen 
bemyndigelse3 til at udpege medlemmer til råd, udvalg, projektgrupper og øvrige 
DMCG’er. Det tilstræbes, at medlemmer i diverse råd, udvalg og projektgrupper er bredt 
geografisk repræsenteret. 
 

Onkologisk Protokoludvalg 
Ved Onkologisk-arbejdsgruppes forårsmøde udpeges en formand for onkologisk 
protokoludvalg for en 3 års periode med mulighed for genudpegning. Det tilstræbes, at 
formanden er medlem af DCCG’s videnskabelige udvalg. Gruppen er åben for alle med 
interesse for behandling af patienter med rektum og colon cancer. Det tilstræbes, at alle 
afdelinger, der varetager onkologisk behandling hos patienter med rektum og colon cancer 
er repræsenteret i gruppen. Formålet med udvalgets arbejde er at sikre synlighed for 
aktuelle projekter samt at arbejde for en bred national deltagelse i protokoller. 
Onkologiske projekter skal præsenteres  i Onkologi-arbejdsgruppen. Multidisciplinære 
projekter, der udgår fra Onkologi-arbejdsgruppen, behandles i DCCG’s videnskabelige 
udvalg iht. DCCGs vedtægter. 
 

Ad hoc-udvalg 

                                                        
3 Bemyndigelse betyder begrænset fuldmagt jf. referencepligten 
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Styregruppen og onkologigruppen kan efter behov nedsætte ad hoc-udvalg til løsning af 
andre opgaver. I så fald beskrives det i referater, og der sættes en tidsfrist på udvalgets 
arbejde. 
 

Ændring af forretningsorden 
Ændring af nærværende forretningsorden kræver, at mindst 7 af Onkologi-
arbejdsgruppens 10 afdelinger på et ordinært Onkologi-arbejdsgruppemøde accepterer 
ændringsforslaget. Hvis en afdeling ikke har mulighed for at give møde er den 
vedtægtsmæssigt forpligtet at afgive stemme pr. stedfortræder.  
 
 

Økonomi 
Midler bevilget til afvikling af et specifikt, fælles forskningsprojekt fordeles og afregnes i 
overensstemmelse med opgavens / projektets budget. Når der opstilles budget for fælles 
projekter vil Onkologi-arbejdsgruppen være berettiget at beregne sig et overhead ’per 
patient fee’ til dækning af ex. passende frikøb af projektkoordinator.  Ansvaret for 
administration af midler, regnskab og budget påhviler kassereren. Regnskab og budget 
forelægges og godkendes af Onkologi-arbejdsgruppen – senest ved opgavens / projektets 
afslutning. 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Opdatering af forretningsorden enstemmigt vedtaget ved DCCG Onkologi-
arbejdsgruppemøde og GF afholdt i Århus d. 6 maj 2019.  


