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Kraeftplaner
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Uddannelse
Stralekapacitet
Kvalitetsdatabaser

KRAFTPLAN I

- KP | | 2 O 05 Sundhedsstyrelsen
SUNDHEDSSTYRELSENS ANBEFALINGER TIL FORBEDRINGER

- TObak AF INDSATSEN PA KRAFTOMRADET
- Patientforlob
- Kraeftkirurgi

stndhedsstyrelsen

STYRKET INDSATS
PA KREFTOMRADET
- et sundhedsfagligt oplaeg

2010 I

- KP Il 2010

Diagnostisk pakke
Rehabilitering og palliation
Pakkeforlob 2
Tarmscreening
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Udvikling frem
mod KPIV

- 1099/2001
- Maksimale ventetider

- 2004
- Danske Multidisciplinaere
Cancer Grupper (DMCQG)

- 2007:
'‘Akut behandling og klar
besked’

- Kraeftpakkeforleb

- Task Force

- Strukturreform

- Specialeplanlaegning

- Lov om tobaksrygning i
offentlige rum
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Styrket indsats
pa kraeftomrade

FAGLIGT OPLAG TIL KRAFTPLAN IV

2016
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FAKTAANALYSE

- Kraeftomrddet 2007-2014

Kreaftplan IV

Notat vedrerende analyse til beskrivelse af
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Udvikling
overlevelse
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Figur 12. Udvikling i 1-ars relativ overlevelse for krft hos mand i de nordiske lande
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Kilde: Notat vedr. analyse til beskri aktivitet og k radet til brug for af Krftplan
IV. Kabenhavn: Statens Institut for Folkesundhed, juni 2016. Note: 1-ars relativ overlevelse. Alder 0-89 ar. Alder i . Alle
undtaget anden kraft i hud.
Figur 13. Udvikling i 1-ars relativ overlevelse for kraft hos kvinder i de nordiske lande
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Kilde: Notat vedr. analyse til beskrivelse af sundhed: aktivitet og I pa krftomradet til brug for udarbejdelsen af Kreftplan

IV. Kabenhavn: Statens Institut for Folkesundhed, juni 2016. Note: 1-ars relativ overlevelse. Alder 0-89 ar. Aldersstandardiseret. Alle krftformer

undtaget anden kraft i hud.
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Forebyggelse

TObak Figur 1. Udvikling i andel rygere i den danske befolkning, procent
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Kilde: Danskernes rygevaner - udvalgte resultater 2015 og historisk udvikling. Kebenhavn: Sundhedsstyrelsen, 6. januar 2016. Note: Deltagere fra 15
ar eller 2ldre er medtaget i undersegelsen
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Kraeftpl
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August 2016

PATIENTERNES
KRAFTPLAN

KRAFTPLAN IV

Regeringen

Udmentningsaftale om Kraftplan IV (2017-2020)

Kraeftbehandingen | Danmark har de seneste 10-15 3r gort store og markante fremskridt
Samtidig er Sder, hvor parterne er enige

¥

Som det forste ser parterns et behov for o8
for patienterne. For det andet skal det | endnu hojere grad sikres, 3t patienter | hele landet
r fhejog kvalitet. For det tredje
sl af ket forbed: efter kraeft oges, of som det fierde
sikal der udv a4 3, at der | fremtiden

Kkommer flere krarhipatienter, bla. fordi vi bliver flere aidre.

Kraefiplan IV indeholder 1 initiativer, som skal bi
i de naeste dr. fordelt pd i

son styrker

i at der ogsd fremover er tilstrak.
elig kapacitet pd kraeftomeadet.
Initiativerne ligger bide inden for det regionale, de .
o flere i tvaersog ogsd ettt mellem
parterne bide centralt og lokalt.

gion

veri fdisse. Udmont-

for de enkelte indsatser |

15. feb. 2017
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Kraeftplan IV
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Inddragelse, sammenhaeng, kontinuitet, naerhed

Patientansvarlig laege

Servicetjek pakkeforlab
Beslutningsstottevaerktgjer (22 mio)
Behandling i hjemmet (10 mio/ar)
Unge med kraeft (25 mio)

Forebyggelse

Rygning: bern/unge, hjeelp til rygestop
HPV-vaccine: information; pilotprojekt prae-MSM
Styrket screening livmoderhalskraeft

Behandling, rehabilitering, palliation
Ekspertuddannelse kraeftkirurgi (13 mio/ar)
Eksperimentel kraeftkirurgi (10 mio + 2 mio/ar)
DMCG kliniske retningslinjer (4 mio/ar)
Senfolger, rehabilitering (135 mio + 50 mio/ar)
Palliation (34 mio/ar)
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Kraeftplan IV

DK kraeftoverlevelse 2025 pa niveau bedste nordiske nabolande
2030 ragfri generation bgrn og unge
90 % i 2020 oplever en patientansvarlig leege

Figur 13, Udvikling | 1-4rs relativ overlevelse for kraft hos kvinder | de nordiske lande Figur12. Udvikling i 1-&rs relativ overlevelse for kraxft hos mand | de nordiske lande
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Kilde: Notat vedr. analyse til beskrivelse af sundhedsvasenets aktivitet og resultater pd kraftomridet til brug for udarbejdelsen af Kraftplan
IV. Kebenhavn: Statens Institut for Follkesundhed, juni 2016. Note: 1-3rs relativ Alder 0-89 4. . Alle kraftformer
undtaget anden kraft | hud

Kilde: Notat vedr. analyse til beskrivelse af sundhedsvasenets aktivitet og resultater pd kraftomeddet til brug for udarbejdelsen af Krarftplan
IV, Kebenhavn: Statens institut for Folkesundhed, juni 2016. Note: 1-4rs relativ overlevelse. Alder 0-89 &r. Aldersstandardiseret. Alle kraftformer
undtaget anden kraeft | hud
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Kraeftplan IV

DK kraeftoverlevelse 2025 pa niveau bedste nordiske nabolande
2030 ragfri generation born og unge
90 % 12020 oplever en patientansvarlig leege

Rogfri
Fremtid

8 ud af 10 HVORFOR

EGENTLIG RYGE?

Kilde: Kraeftens Bekaempelse
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Kraeftplan IV

DK kraeftoverlevelse 2025 pa niveau bedste nordiske nabolande
2030 ragfri generation bgrn og unge
90 % 12020 oplever en patientansvarlig laege

DANSKE
REGIONER

Vi vil gerne here
din mening

HVIDBOG

FOR DEN PATIENTANSVARLIGE LAEGE
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Ulighed
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DMCG.dk Benchmarking Il Consortium:

Uddybende rapport om canceroverlevelse i
Danmark 1995-2014

En analyse af data fra

« Danish Breast Cancer Cooperative Group (DBCG)
+ Dansk Lunge Cancer Gruppe (DLCG)

* Danish Colorectal Cancer Group (DCCG)

+ Dansk Gynakologisk Cancer Gruppe (DGCG)

gennemfeort | samarbejde mellem

DANSKE MULTIDICIPLINAERE CANCER GRUPPER
DMCG.dk

%) M = APEHR

enchamariing il Aapport. (nelge werion, 1. januse X017, reviven 17, inbesar 3017

JOURNAL OF CLINICAL ONCOLOGY ORIGINAL REFPORT

Effects of Education and Income on Treatment and Outcome
in Patients With Acute Mydoid Leukemia in a Tax-Supported
Health Care System: A National Population-Based

Cohort Study

Lionr Lot ik gl Mt Spoard B (. Mo, Lo Sy frns, (e ‘gt
B i iy ey v e i

i (rcd I8 @ 2017 by Areccan Socary of Cirscs Onantogy
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Revision af Uzendret formal
At give patienten vished, hgjne kvaliteten og undga unedig ventetid
kraeftpakker

Udformning
Minimalistiske kraeftpakker
Fusion af opfelgningsprogram + pakkeforleb

&
HE|

Pakkeforlob Forlebsbeskrivelse til fagfolk + pjece om kraeftpakken til patienter og parerende
for lungekraeft

e Fokus pa sammenhaeng gennem hele forlobet
Pakkeforlob Fokus pa behovsvurdering, opfelgning, rehabilitering, og senfelger
for lungekraeft Plads til patientens praeferencefelsomme valg

Kraeftpakker vs. Retningslinjer:
Kraeftpakken = Forlobsbeskrivelse
DMCQG retningslinje = Faglig vejledning

inden for forlebets/pakkens rammer
(ny metode, opdateringskadence)
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NKR

KPIV: Stotte til DMCG kliniske retningslinjer
— Retningslinjesekretariatet

Systematisk kobling ml krseftpakker og retningslinjer

Ny model

- Ensartethed
- Hoj kvalitet
- Regelmaessig opdatering

NKR i udvalgte tilfeelde, fx

- Tvaergaende emner pa kraeftomradet
- Behov for GRADE-baserede retningslinjer
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Monitorering Kvartalsvis og arligt

Sundhedsstyrelsens Task Force for patientforlob
pa kraeft og hjerteomradet

Figur 2.1a  Andel forlgb (OF4A) gennemfort inden for angivne standardforlgbstid samt antal forleb i alt, fordelt pa
sygehusregion og indikator, 2017.
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. Kilde: Landpatientregisteret 14. april 2018, Sundhedsdatastyrelsen
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Specialeplan
Regulering af specialfunktioner

Hojt specialiseret/regionsfunktion/hovedfunktion
Samling af sma og komplekse funktioner pa fa matrikler
@velse gor mester, volumen, robusthed, forsyningsforpligtelse

Geografisk spredning i regioner
Samarbejder, fx

= mellem hejt specialiserede funktioner nationalt
- mellem hgjt specialiseret funktion og hoved-/regions-

Hjemtagning af nye behandlinger fx partikelterapi forankres i specialeplan, |
kraeftpakker og i retningslinjer.
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Radgivende o

panel for Arsrapport 2017
eksperimentel

behandling

1200 1167 70
for 60 m Eksperimentel behandling i
1000 4 934 939 Danmark
798 818 m Eksperimente| behandling i
800 - 50 udlandet
W Forskningsmae ssig behandling
iudlandet
men neSker med 600 552 40 ® Forskningsmae ssig behandling
i Danmark
®Enig | aktuelle
behandlingstilbud
W Yderligere etableret
behandling | Danamark
o Ikke yderligere

Antal sager

livstruende | PRt oY zm
sygdom o | I I ,
& © ° .
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® Second opinion ph andet

\h
) Q BN 0 dansk center

Antal sager

Antal nye sager vurderet fra 2003-2017 Fordeling af de 217 sager,
hvor panelet har afgivet et enkelt rad.
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