Beslutningsreferat
DMCG samling

Tid: 28.05.2025 kl. 09.30-16.00
Sted: Forskerparken, Odense

Referent:  Anne Kudsk Ragner, Monika Madsen
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Praesentation af
arsrapport/arsberetning
Auditering i plenum / Opsamling

Auditering i plenum/
Opsamling

Emne Auditerer Pointer

Velkomst, praesentation og Michael Borre Michael bad velkommen.

indledning v/ Michael Borre,

Formand DMCG.dk DMCG-samlingen har nu foregaet
i 5ar med 9 samlinger.

AUDIT 1 - DGCG/DGCD DLCG/DLCR & Camilla Qvortrup | Overordnet gennemgang af

databasen:

- Baggrund bag
omlaegning fra manuel
indtastning til hgst af
data fra centrale registre

- Kvaliteten af data
afhaenger helt af, om
kodevejeledningen
folges

- Dererudarbejdet
kodevejledninger for alle
sygdomsomrader
(kirurgi, patologi -
onkologi er i proces)

Auditering:

- Det konstateres, at der
mangler data for en del
af de inkluderede
patienter. Der rejses en
bekymring for omfanget
af manglende data. Det
bemaerkes, at der er stor
variation, hvordan der




kodes i de enkelte
afdelinger/regioner

Der stilles spargsmal til
implementering af
kodevejledning. Der er
sendt mails ud til alle
relevante parter, der er
indkaldt til online-
meder, hvor
vejledninger og cases
gennemgas. Det er
komplekst, nar der er
mange afdelinger og
mange akterer, der skal
kode. Der planlaegges
webinarer, der ogsa
optages, sa klinikere kan
genbesgge.

Der sporges ind til
mangellister, som ikke
forventes at blive praksis
fremover, nar databasen
er komplet omlagt, og
datakvaliteten vurderes
tilfredsstillende.

Der forventes et
databrud paca.lari
omlaegningsproces.

Overlevelseskurverne
for cervix drgftes, hvor
der observeres en
ringere overlevelse, som
primaert ser ud til at
drives af et gget antal
patienter i stadie Ill.

Valideringsprocessen
droftes og det
understreges, at det er
en kompleks proces at
definere og validere
population og data.

Der stilles spargsmal til
sygeplejeindikatorer,
som laener sig op ad
internationale
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anbefalinger om f.eks.
mobilisering og
katheter-seponering.

- Der efterlyses forskelle
mellem regioner i
overlevelse - aktuelt og
tidligere.

AUDIT 2 - DABLACA
Praesentation af
arsrapport/arsberetning
Auditering i plenum / Opsamling

Auditering i plenum /
Opsamling Temaoplag og
diskussion

DGCG/DGCD & Peter Brown

Overordnet gennemgang af
databasen, definition af
sygdommen blaerecancer og
kliniske retningslinjer.

Herefter blev fokuspunkter,
fremtidige planer for forskning,
retningslinjer og indikatorer
gennemgaet.

Der blev spurgt ind til om der er
forskel i tilbud om kirurgi vs.
Straleterapi evt. med
adjuverende kemoterapi. Disse er
dog kun ligeveerdige
behandlinger for en lille del af
patienterne.

Indikator 2 er der forslagom at
vurdere udviklingsmalet pa 40 %,
da det ser ud til at veere ndet.
Vurderingen er, at det vil vaere
sveert at gge dette, sd maske er
indikatoren ikke laengere sa
relevant.

Det blev spurgt ind til det lavere
mal for Aalborg med hensyn til
immunterapi. Det vurderes ikke
at veere manglende kvalitet.

Pa baggrund af den lavere
overlevelse pa Herlev Gentofte
Hospital har betydet, at der har
veeret klinikbesag med henblik
pa at undersage forklaringer pa
dette.

Med hensyn til preehabilitering,
sa droftes det men der er
usikkerhed om data pa omradet.
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Der er lige nu et
forskningsprojekt med en
geriatrisk intervention, som kan
give nogle svar pa hvordan man
kan lave praehabilitering.

Det foreslas at sla flere ar
sammen pa
mortalitetsindikatoren, da der er
tale om meget sma tal.

Med hensyn til Calvien Dindo
blev der spurgt ind til validering.
Dette arbejde blev gennemgaet
for nogle ar siden, hvor resultatet
var at der var god validitet.

Der var et forslag om at se pa de
afdelinger som har de bedste
resultater i forhold til
komplikationer.

Der var et forslag om helt
generelt at se pa datakvaliteten
for badde Charlson Score og
komplikationer/Clavien Dindo.

FROKOST

Kl 12.00-12.55

Tema - Oplaeg og diskussion

1. AC-fuldmaegtigAlice
Skaarup Jensen,
Chefkonsulent Helle Bagh
Jorgensen, Overlage Stine
Hollegaard (region syd): Det
administrative arbejde med
databasen for hgjt specialiseret
palliativ behandling

2. Susanne Oksbjerg Dalton
Forskningsleder i Dansk
Forskningscenter for Lighed i
Kraeft (COMPAS)

Kvalitet pa kryds & tvaers
Regional kvalitetssikring -

DMCG-Arsrapporter

Diskussion
S

Social ulighed - en vaesentlig
udfordring i kvalitets-arbejdet
pa kreeftomradet

Diskussion

1.

Alice Skaarup-Jensen fortalte om
arbejdet med kvalitetssikring i
regionen, herefter fortalte Helle
Bogh Jorgensen om hvordan
omradet er organiseret med
programledelser i Region Syd, og
hvordan disse arbejder med
kvalitet i relation til de kliniske
kvalitetsdatabaser. Stine
Hollegaard fortalte afslutningsvis
om hvordan der arbejdes med
indikatorer pa det palliative
omrade i regionen (se
vedhaftede praesentation).

Der blev spurgt ind til
tilbagemelding fra regionen til
styregrupperne, dette er et
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fokusomrade i regionen, hvor der
er et forbedringspotentiale.

2.

Susanne Dalton praesenterede
resultater i forhold til Social
ulighed pa kraeftomradet (se
vedhaftede praesentation)

AUDIT 3 - DLCG/DLCR
Praesentation af
arsrapport/arsberetning
Auditering i plenum / Opsamling

Auditering i plenum /
Opsamling

DABLACA &
Michael Borre

Overordnet historisk
gennemgang af DLCR i de sidste
25 ar samt status pa databasen
og resultater.

Der har veeret et fokus pa at leere
af hinanden bade hvor man har
darligere eller bedre resultater.

Der var en draftelse af nye tiltag
pa omradet i DMCGen, herunder:
-eendringen i vejledningen om
kontrol af lav-stadiepatienter.

-Validering af MDT-beslutninger.
Screeningpilot.

Et forslag om at aendre
malseetningen pa overlevelsen.
Her var en droftelse af
mindstemal vs. Kvalitetsmal.

Der var opbakning til at
overlevelsesindikatorerne flyttes
til supplerende materiale, da der
er god malopfyldelse.

Der var en draftelse af om hvilket
tilbud skrabelige patienter skal
tilbydes. For lungecancer er der
mulighed for at tilbyde
stereotaktisk straling som
alternativ til resektion.

Det blev foresldet at man udover
regionsopggrelse kunne
udarbejde opgerelser pa
kommune eller maske
sundhedsrad for at belyse
forskelle.

Der var en drgftelse om der for
behandlingsindikatorer skal
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vaere et malsaetningsinterval, da
bade for fa og for mange
behandlede kan vaere
uhensigtsmaessige.

Der blev spurgt ind til forskel i
resultaterne for behandling af
stadie 4 patienter. Arsagen
kendes ikke, men det kan maske
skyldes faelles
beslutningstagning eller maske
ulighed.

Afrunding Michael Borre

Deltagere
DMCG Samling Arranggr/moderator: Michael Borre

DMCG Samling Sekretariatet: Mette Bejder og Anne Fredsted

DGCG/DGCD: Mikkel Rosendahl, Marie Bgnnelycke

DLCG/DLCR: Torben Riis Rasmussen & Erik Jakobsen

DABLACA: Ulla Nordstrom Joensen

DMCG.dk FU: Camilla Qvortrup, Peter Brown

SundK: Jens Winther Jensen, Mette Roed Eriksen, Anne Ragner, Hanna Birkbak Hovaldt
Henriette Engberg, Monika Madsen, Annette Willemoes Holst Kristensen, Heidi Larsson,
Niklas Mglbak Christiansen

Region Nordjylland: Lars Maagaard Andersen, Mette Purup

Region Midtjylland:

Region Syddanmark: Helle Bggh Jgrgensen, Mette Skovmand, Anja @r Knudsen, Eva
Holtved, Alice Skaarup Jepsen, Jorun Holm, Gitte Nyvang, Morten Hornemann Borg, Stine
Kappel Nielsen, Christa Haugaard Nyhus, Stine Hollegaard, Nicolaj With Wittrock Madsen
Region Sjaelland: Jonas Engberg Lind, Louise Katrine Kjeer Weile

Region Hovedstaden: Rebecca Legarth, Laura Juhl Fredskild, Bjgrn Dreyer West, Camilla
Munch Nielsen, Lise Nottelmann

Kraeftens Bekaampelse: Steffen Larsen, Lotte Linnemann Rgnfeldt, Merete Schmiegelow,
Mathilde Bendix Sggaard,

Kommunerne: Dorte Hofland

@vrige: Susanne Oksbjerg Dalton, Jens Hillingsoe
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