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https://www.cebm.net/2009/06/oxford-centre-evidence-based-medicine-levels-evidence-march-2009/ 4
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https://www.cebm.net/2009/06/oxford-centre-evidence-based-medicine-levels-evidence-march-2009/
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Anbefalinger, der udløser betydelig merudgift
Hvis en anbefaling vurderes at udløse en betydelig merudgift, noteres 

anbefalingens nummer og en kort beskrivelse af den estimerede 

merudgift her. Det kan f.eks. være krav til dyrt apparatur, ekstra tests, 

undersøgelser eller ambulatoriebesøg, mere ressourcekrævende 

behandling mv.

<5%<5%



KLINISKE RETNINGSLINJER I KRÆFTSkabelon m/hjælpetekst

https://www.dmcg.dk/Kliniske-retningslinjer/skabeloner-og-vejledninger/ 6

1. Anbefalinger (quick guide)

2. Introduktion

3. Grundlag

4. Referencer

5. Metode

6. Monitorering

7. Bilag: f.eks. søgestrategi

Fra 2018: understøtte ensartet implementering
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KLINISKE RETNINGSLINJER I KRÆFTEvaluering af processen (2020)

Opmærksomhedspunkter/ønsker

• Bedre generel information og støtte til at belyse de forventede merudgifter - DMCGerne

leverer faglige skøn, ikke egentlige sundhedsøkonomiske vurderinger

• Ønske om løbende information om processen, f.eks. hvornår bliver sagen behandlet og 

hvornår kan svar forventes

• Reduktion af DCCC-høringsprocessens varighed

• Ønske om direkte, mundtlig dialog med DCCC-bestyrelsen

• Hurtig, skriftlig formidling af DCCC/beslutning til både DMCG og Retningslinjesekretariat

8
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• Ressourcerne i SUV er begrænsede

• Behov for at sikre balance mellem faglige ambitioner og ressourcer
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Klinikerne vælger fra øverste hylde – de har kun blik for deres eget specialeKlinikerne vælger fra øverste hylde – de har kun blik for deres eget speciale

De ansatte oplever, at de skal gøre alt, hvad der står i retningslinjerne – det 
fører til moralsk stress, for det ikke kan lade sig gøre, fordi ingen har tænkt 

økonomi ind i retningslinjerne

De ansatte oplever, at de skal gøre alt, hvad der står i retningslinjerne – det 
fører til moralsk stress, for det ikke kan lade sig gøre, fordi ingen har tænkt 

økonomi ind i retningslinjerne

Uhensigtsmæssig behandling skal nedbringes gennem stærkere faglig prioriteringUhensigtsmæssig behandling skal nedbringes gennem stærkere faglig prioritering
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KLINISKE RETNINGSLINJER I KRÆFTFlere ‘do not’-anbefalinger?

11



KLINISKE RETNINGSLINJER I KRÆFT‘Kvalitetsudviklingsmotoren’
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Klinisk retningslinje

Klinisk praksisDatabasemonitorering

Justering

Obs evidens, værdi for pt og ressourcetræk

Fx rutinekontroller

Øget obs på merudgifter

Do not anbefalinger 
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Sekretariatet for Kliniske Retningslinjer på Kræftområdet

Vicedirektør Henriette Lipczak

2446 3531

henlip@rkkp.dk

Rigshospitalet

Ryesgade 53B, 3. sal
2100 København Ø


