Stadgar för Svensk Förening För Kognitiv Medicin

Uppgift och organisation

§ 1
Svensk Förening för Kognitiv Medicin (SFK)* utgör en sammanslutning av fysiska personer verksamma inom eller med särskilt intresse för området kognitiv medicin. Till medlem kan antas legitimerad eller blivande yrkesutövare såsom läkare, sjuksköterska, psykolog, arbetsterapeut, fysioterapeut, kurator, annan medicinsk företrädare eller företrädare för medicinen närstående verksamhet.
§ 2 
SFK har som syfte att 
i. utgöra referensorganisation för sjukvårdsplanering (organisatorisk samordning, uppbyggnad av enheter för tidig diagnostik, utveckling av en standard för god vårdkvalitet)
ii. arrangera transregionala kurser i diagnostik och behandling (kunskapsspridning, certifiering) och i övrigt verka för förbättrad utbildning i kognitiv medicin
iii. samordna forskningsverksamhet mellan olika delar av landet (läkemedels-, kliniska, epidemiologiska och prekliniska studier, bygga upp gemensamma databaser)
iv. utgöra bas för internationellt sjukvårds- och forskningssamarbete 
v. sprida information och kommunicera via www.kognitivmedicin.se

Medlemskap

§ 3
Ansökan om medlemskap görs till styrelsen och avgörs av denna. Medlem som önskar utträde ur föreningen ska skriftligen anmäla detta till styrelsen som beviljar utträde. Medlem som, oaktat påminnelse av skattmästaren, ej under två på varandra följande år erlagt årsavgift anses ha utträtt ut föreningen. 


§ 4
Till hedersledamot kan föreningens årsmöte på förslag av styrelsen kalla svensk eller utländsk person, vars insatser varit av utomordentlig betydelse för kognitiva sjukdomarnas kunskapsutveckling. Styrelsen kan på förslag därom kalla läkare, annan medicinsk yrkesutövare eller företrädare för medicinen närstående verksamhet att bli korresponderande ledamot av Svensk Förening för Kognitiv Medicin.

§ 5
Medlemmarna är skyldiga att till föreningen erlägga årsavgift som bestäms vid årsmöte.

§ 6
Föreningens räkenskapsår sammanfaller med kalenderår.

Årsmöten
§ 7
Ordinarie årsmöte hålls en gång årligen. I övrigt hålls årsmöte när styrelsen eller revisorerna finner det påkallat eller när minst 10 medlemmar begär det. Styrelsen kallar medlemmarna till årsmötet senast en månad före mötet. Vid årsmötet har varje närvarande medlem rösträtt. Omröstningen är öppen utom vid val, då sluten omröstning hålls om någon begär detta. Vid lika röstetal gäller den mening som mötesordföranden biträder utom vid val, då lotten skiljer. 
§ 8
Vid varje årsmöte utses en mötesordförande och en medlem att jämte mötesordföranden justera protokollet.


Vid ordinarie föreningsmöte ska följande ärenden finnas upptagna på föredragningslistan:

1. Styrelsens verksamhetsberättelse för tiden från närmast föregående ordinarie föreningsmöte.

2. Styrelsens och revisorernas berättelse om den ekonomiska förvaltningen under närmast föregående år samt fråga om ansvarsfrihet för styrelsens ledamöter.

3. Fastställande av årsavgift för nästkommande år.

4. Val av styrelse enligt § 9.

5. Val av revisorer enligt § 12.

6. Val av valberedning då så följer av § 13.

Mötet ska annonseras en månad före mötestidpunkten. Ärenden som styrelsen förelagt årsmötet eller som medlem anmält till styrelsen ska ha inkommit senast en månad före mötet. 
Styrelse

§ 9
Styrelsen ska väljas så att kontinuitet och förnyelse befrämjas. 


Föreningens styrelse består av ordförande, vice ordförande, sekreterare, skattmästare samt minst två andra ledamöter. Ordförande och ledamöter väljs för en mandattid på två år Årsmötet utser ordföranden. Styrelsen väljer inom sig vice ordförande, sekreterare, kassör samt ansvarig för hemsidan www.kognitivmedicin.se.

§ 10
Styrelsen företräder föreningen, bevakar dess intressen och handhar dess angelägenheter mellan föreningsmötena. Det ankommer bland annat på styrelsen:

· att bevaka föreningens uppgifter enligt § 2

· att förbereda föreningsmöten och verkställa fattade beslut

· att ge förslag till utgifts- och inkomstat för nästkommande år

§ 11
Styrelsen sammanträder på kallelse av ordföranden och är beslutsför om minst tre ledamöter utöver ordförande är närvarande. Ordföranden måste därutöver inom 60 dagar kalla till sammanträde när minst två styrelseledamöter så begär.

Omröstning i styrelsen är öppen. Beslut fattas med enkel röstövervikt. Vid lika röstetal gäller den mening som biträds av ordföranden.


Styrelsens protokoll justeras av ordföranden eller annan ledamot.


Ärenden kan avgöras vid sammanträde per capsulam. 


Revision 

§ 12
Föreningens räkenskaper och styrelsens förvaltning ska granskas av en revisor. För revisorn ska finnas en suppleant. Samtliga väljs vid ordinarie föreningsmöte för en 2-årsperiod vid ordinarie årsmöte

Valberedning


§ 13
Två medlemmar väljs vid ordinarie årsmötet att under en tid av två år utgöra valberedning.


Stadgeändring

§ 14
Ändring av dessa stadgar kan endast beslutas vid föreningsmöte, där förslaget om ändring redovisas i kallelsen till mötet. Beslut ska biträdas av minst två tredjedelar av de röstande. 


*Kognition är en samlingsterm för människans förmåga att lära, tänka och bearbeta information i hjärnan. De funktioner som vanligen avses är snabbhet/uppmärksamhet, minne/inlärning, visuospatial förmåga (förmågan att uppfatta rumsliga relationer), språklig förmåga och exekutiv förmåga (förmågan till målinriktat beteende). Nedsatta funktioner kan göra det svårt att tex planera sin dag, odla sina intressen, utföra uppgifter, umgås med andra, sköta sin ekonomi, laga mat och hålla ordning. En rad ofta vanliga sjukdomar såsom medfödda, tidiga, neurodegenerativa, vaskulära, neurologiska, systemiska och psykiatriska sjukdomar i olika åldrar har kognitiv nedsättning som en viktig men inte alltid identifierad komponent. Arbetslivs- och livsstilsförhållanden har också samband med kognitiv nedsättning. Kunskaper om yttringar och bakomliggande processer ökar men kunskapsluckorna är alltjämt omfattande och mörkertalet för identifiering och handläggning av medicinskt betingad kognitiv nedsättning är stort. Sjukvårdsplanering och akademisk verksamhet inom området behöver vidareutvecklas. Dessa förhållanden har utgjort bakgrunden till bildandet av Svensk Förening för Kognitiva Medicin (SFK).

