
Afrapportering fra Videnskabeligt Udvalg 
 
 
Siden sidst i VU: 
 
Det sidste fysiske møde vi havde i Videnskabeligt Udvalg var 17.januar 2022. Her blev drøftet 
muligheder i fremtiden for flere VU initierede forskningsaktiviteter. Der skal opfordres til og stiles 
mod udarbejdelse af flere national-forankrede protokoller. Det kan være DCCG-initierede studier, 
VU-endorsede studier eller samarbejde med VU om nye protokoller.  
Rammerne for dette vil blive forsøgt integreret i eftermiddagsprogrammet for DCCG-årsmødet i 
oktober 2022.  
 
Fremadrettet vil der desuden søges henimod at få startet aktiviteter hvor forskningspotentialet fra 
data i vores database bliver mere synliggjort. Derudover vil der arbejdes mod en såkaldt ”bottom-
up” process hvor særlige fokusområder / indsatser kan diskuteres.  
 
NEOLAR: 
 
Alle sites er aktive og rekrutterer. Der er rekrutteret 92 patienter primo marts 2022. Der mangler 
således 26 patienter før studie inklusionen kan afsluttes. 
 

 
 
  
UDTRÆK og publikationer fra DCCG.DK 
 
Der er 12 ansøgninger om dataudtræk fra DCCG.dk i 2021.  
I 2021 har der været 22 peer-reviewed publikationer med anvendelse af data fra DCCG.dk.  
 
  



Afrapportering for radiologigruppen under DCCG forud for bestyrelsesmøde i marts 2022. 

 

Der er fortsat ikke nedsat en fast radiologigruppe grundet mangel på kandidater og gruppen består 

således aktuelt udelukkende af de to radiologiske bestyrelsesmedlemmer (Laura Buskov, 

Bispebjerg, og Sidse Bregendahl, Aarhus). 

 

I november 2021 deltog vi begge i et virtuelt møde under deltagelse af onkologer og radiologer 

mhp. idéudveksling og vidensdeling forud for det forestående multidisciplinære arbejde med 

revision af retningslinjerne for lokal avanceret rectumcancer. 

 

Afledt heraf har vi udsendt en invitation til de radiologiske afdelinger i Danmark, der arbejder med 

og afholder kolorektal MDT, mhp. deltagelse i retningslinjearbejdet, og indtil videre har 4 

radiologer ønsket at medvirke; Wasan Abdul-Wahid (Roskilde), Annette Bøjer Jensen (Hvidovre), 

Yousef Wirenfeldt Nielsen (Herlev) og Laura Buskov (Bispebjerg). Zaid Al-Dakhiel (Svendborg) 

har ytret ønske om ikke at indgå i retningslinjearbejdet, men vil gerne fungere som lokal 

kontaktperson. Bodil Ginnerup Pedersen (Aarhus) og Katrine Thelle (Esbjerg) har tilkendegivet 

ønske om at deltage i den efterfølgende høringsfase. 

 

I radiologigruppen har vi ikke afholdt eller planlagt faste møder, men mødes indtil videre ad hoc 

(fysisk eller virtuelt). 

 

Februar 2022, Laura Buskov og Sidse Bregendahl. 

  



Afrapportering til DCCG bestyrelsesmøde 07.03.2022 

Kirurgisk arbejdsgruppe  

Lene H. Iversen 

Siden bestyrelsesmødet i oktober 2021, er det afholdt 1 heldags fysiskmøde. 

Mødet var centreret om kliniske retningslinjer (for detaljer se referat fra den 9. december 2021): 

- Kirurgisk behandling af cancer coli – synkron og metakron 

- Arvelig tarmkræft 

- Senfølger 

- Hartmann vs intersfinkterisk APE 

 

Status for ganske mange retningslinjer under pågående revision blev gennemgået.  

Revision af ”Pakkeforløb for tarmkræft og tarmkræftmetastaser” blev drøftet, inklusiv processen. 

 

Der er planlagt 4 møder i 2022. 

LI/2022 02 28 

  



Plan for revision af kirurgisk monofaglige retningslinjer 

Akut kirurgi colonileus (UL, revideres ultimo 2021) 

Antibiotikaprofylakse (SS,LBU og mikrobiolog, revideres ultimo 2020). I den omlagte retningslinje (fra 2017) ændres 

monitorering, idet AB registreres i databasen. 

Anæmi og jernbehandling (TM og Rasmus Krøijer, revideres primo 2021) 

Arvelig tarmkræft (IB, revideres ultimo 2020). Retningslinjen skal kun omfatte HNPCC og moderat risiko. Der pågår 

allerede udarbejdelse af retningslinje om FAP+polypose af multidisciplinær gruppe (genetikere, Ken Ljungmann mfl) 

Avanceret og recidiverende coloncancer (LI og OR tager kontakt til nøglepersoner i deres afdelinger mhp revision 

2020) 

Avanceret og recidiverende rectumcancer (Henrik Christensen, Vic Verwaal, AUH og TH, revision medio 2020). Det 

anbefales, at retningslinjen definerer, hvad lokalavanceret er og fokuserer på, hvad der kan behandles på 

hjemsygehus og hvad der skal henvises til højtspecialiseret behandling. Der kan reduceres i mange detaljer. 

Damage control surgery (LI spørger Anders Bertelsen om han vil revidere i samarbejde med en akutkirurg (OR spørger 

Fagområdet for akut kirurgi), revideres 2019-2020) 

Det accelererede perioperative forløb (LI spørger Ismail Gögenur om han vil forestå revision. Retningslinjen: 

Perioperativ ernæring skal medtages retningslinjen: Det accelererede forløb, revideres ultimo 2020) 

Funktionelle forstyrrelser efter rectumresektion (KE og NH, denne retningslinje skal ligge som selvstændig 

retningslinjer under Opfølgningsafsnittet, revideres sommer 2020). I omlagte retningslinje skal monitorering ændres 

til, at SKS kodning er påbegyndt. 

Colonresektioner (LB, Anders Bertelsen, PA, revideres medio 2020) 

Minimal invasiv colonkirurgi (SS, LB, Mads Klein, revideres medio 2021) 

Synkron og metakron cancer (PA og IB, revideres medio 2021)  

Minimal invasiv kirurgi rectum (laparoskopisk, robot, Ta) (SP, Ismail Gögenur (evt. substitut), TM, revideres 2019). 

Gruppen skal rykkes for den tidligere indledte revision, gerne så arbejdet kan fremlægges til drøftelse december 2019. 

Kirurgiske behandling af cancer recti, operative principper (TH, SS, SP, LI, revideres 2020). Eksisterende retningslinje 

skal opdeles til dels vejledning (selve proceduren) og retningslinje. LI udarbejder forslag til hvilke 

spørgsmål/emner/anbefalinger retningslinjen skal indeholde, fremlægges til drøftelse december 2019.  

Lungemetastaser (ingen plan endnu) 

Palliativ kirurgi (JS og LI spørger Tue Avlund (stent behandling), revideres medio 2020) 

Peritoneal karcinose og HIPEC (LI, Jonas Funder, Vic Verwaal, revideres 2021). Revision skal, som tidligere aftalt, 

foregå i multidisciplinært regi inkluderende også onkolog(er). 

Tarmudrensning (TM, LI spørger Ken Ljungmann og Peter-Martin Krarup, revideres ultimo 2020) 

Væskebehandling (Birgitte Brandstrup og evt. en anæstesiolog (LI spørger Birgitte Brandsborg, AUH 

(bestyrelsesmedlem)), revideres 2020. 

  



Afrapportering for radioterapiudvalget til bestyrelsesmødet 7/3-22 
 
Radioterapiudvalget er nedsat af onkologi-gruppen under DCCG og referer til samme gruppe. 
 
Udvalget består af læger og hospitalsfysikere med minimum én repræsentant for hver fagruppe af 
de 6 stråle-centre, men er en åben gruppe hvor alle interesserede kan deltage. 
 
Der afholdes som udgangspunkt møde to gange årligt, hvor næste møde foregår 26/4 2022 i 
Århus. 
 
Der arbejdes på at få færdiggjort sammensætningen af en multidisciplinær arbejdsgruppe som 
skal gennemgå og opdatere retningslinjen for ”Strålebehandling – ved rectumcancer”. Aktuelt er 
der udpeget 1 patolog og 4 kirurger ligesom der arbejdes på at få endelig udpeget radiologer og 
onkologer til arbejdsgruppen. 
 
Det er forventning at arbejdsgruppe vil kunne sende et forslag til en opdateret retningslinje i 
høring inden årets udgang. 
 
Med venlig hilsen  
Laurids Ø. Poulsen 
 
  
 

  



Onkologisk arbejdsgruppe, afrapportering til bestyrelsesmøde DCCG, d. 7/3-22 
 
Onkologi-arbejdsgruppens styregruppe er ny konstitueret og består af: 
    Camilla Qvortrup, RH (formand) 
    Anders Kindberg Boysen, Århus (sekretær) 
    Laurids Østergaard Poulsen, Aalborg  
    Jakob Hagen Vasehus Schou, Herlev 
    Stine Brændegaard Winther, OUH (Yngre læge) 
 
Styregruppen mødes regelmæssigt, online, x 1 månedligt  
 
Siden seneste bestyrelsesmøde ikke være afholdt møde – næste afholdes 28.4.22 
 
National vejledning udarbejdet i forhold til LMS/EMA’s anbefaling af DPD- aktivitets måling før 
brug af FU.  
 
Retningslinjer:  

- Adjuverende kemoterapi til st. III revideret. Diskuteret til onkologigruppe. Sendes i snarlig høring.  
- Medicinsk onkologisk beh: Revisionsproces påbegyndt 
- Radioterapi: Se afrapportering fra RT-udvalg 

 

Vedr. medicinråd for KRC: Pembrolizumab til dMMR mCRC er godkendt 
 

 

 

 Marts 2022 Camilla Qvortrup  
  



DCCG.dk Bestyrelsesmøde 7. marts 2022 
Beretning fra databasen 
Ændringer i styregruppen 

• Ole Roikjær udtræder af styregruppen. 

• Lars Bundgaard, Region Syd indtræder i styregruppen 

• Jens Ravn Eriksen, Region Sjælland indtræder i styregruppen 

Ændringer i styregruppe sekretariatet 
• Epidemiolog Sisse Helle Njor udtræder 

• Datamanager Vibeke Dahl Andersen udtræder 

• Epidemiolog Mette Lise Lousdal indtræder 

• Datamanager Nick Martinussen udtræder 

Projekter/opgaver/nyheder 
• KMS har opsagt samarbejdet med RKKP. Der skal derfor skiftes database. Aktuelt foreligger 

få oplysninger omkring dette. Der forventes opdatering omkring april 2022.  

• Sundhedsdatastyrelsen har godkendt DCCG databasen iht. gældende lovgivning frem til 
2025. 

• Det har været undersøgt om en udskydelse af årsrapporten var hensigtsmæssig. Efter 
denne undersøgelse er det vedtaget i styregruppen at årsrapporten udgivelse fastholdes.  

• Oplæg omkring generiske vedtægter og vejledninger for databaser under RKKP, er blevet 
kraftigt redigeret og aktuelt forventes ”Rammer for databaser under RKKP” at blive 
endeligt godkendt af RKKP’s bestyrelse i marts/april 2022 

o Styregruppen forslår at disse ramme inkorporeres i DCCG’s vedtægter 

• Det er undersøgt om svar tiden for årsrapporter kunne forlænges fra 4 il 6 uger. Dette er 
ikke muligt. Hvis man ønsker tidlig rundsendelse at årsrapporten mhp. kommentering, kan 
man kontakte formand mhp. dette.  

• Der planlægges udgivelse af special rapport med fokus på overlevelse i forbindelse med 
årsrapporten 2022.  

 

Jon Kroll Bjerregaard, formand for Dansk Kolorektalcancer Database 

 
 

 


