
Referat fra møde i  
Det Videnskabelige Udvalg (VU) i DCCG 

 
torsdag d. 19. februar 2009 

 
Tilstede: Søren Laurberg (Formand) Fraværende: 
  Jan Lindebjerg   Hans Rahr 
  Anders Jacobsen   Benny Vittrup 
  Bodil Ginnerup   Tine Plato Hansen 
  Hans Jørgen Nielsen  Steffen Bülow  
  Lars Henrik Jensen  Steen Boesby 
  Peer Wille-Jørgensen   Per Pfeiffer 
  Søren Rafaelsen   
  Lene H. Iversen (referent) 
 
Indledning 
a) Almen drøftelse af problemet med et lille fremmøde til de seneste møder. 
Medlemmerne opfordres til at deltage.  
b) Drøftede problemet med lang tid fra projektidé til start af et givet projekt pga. 
”lang/træg” forbindelse mellem VU og de respektive selskaber – det er svært at nå ud 
til de respektive selskaber: 
Konklusion og plan: 
Enighed om at projektansvarlige skal lave et synopsis til VU: 2-3 A4 sider, hvor de 
gængse projektpunkter kort er behandlet plus et punkt om evt. konflikter med andre 
pågående projekter. Herefter fremlægning for VU, hvor enkelt personer kan udpeges 
til at deltage i regelret protokoludarbejdelse. 
Desuden vil godkendt referat fra møderne fremover fremsendes til DCCG 
medlemmerne samt sekretæren for de respektive selskaber.  
Referat fra VU betragtes fremover som godkendt, hvis der ikke er indkommet 
kommentarer til sekretæren (LI) indenfor 7 dage efter referat-udsendelse til VU-
medlemmerne. 
 
 
Pkt. 1:  Referat fra møde januar 2008  
Godkendt uden kommentarer.  
 
Pkt. 2: Valg af referent  
Lene H. Iversen 
 
Pkt. 3 og 4: Velkommen til Steen Boesby og Søren Rafaelsen 
Steen Boesby nyt ad hoc medlem, Søren Rafaelsen afløser Eva Fallentin. 
 
Pkt. 5 og 6: Plan for opdatering og drøftelse af allerede drøftede projekter 
Lene Iversen anførte at det er arbejdskrævende med hyppig kontakt til 
projektansvarlige mht. opdatering af projekter. 
Konklusion og plan: 
Sekretæren (LI) kontakter de projektansvarlige én gang om året mhp. opdatering. De 
projektansvarlige vil fremover blive bedt om automatisk at kontakte sekretæren ved 
væsentlig ændringer. Listen over alle projekter er tilgængelig på hjemmesiden. 
Alle projekter skal kort drøftes til møderne. 
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Pkt. 7: Fremtidige projekter 
a. CONTEM. Jacob Lindegaard 
Uafklaret: 
Definition af N0 bør præciseres. 
Konklusion og plan: 
Relevant og godt projekt. Anbefales som et DCCG projekt 
 
b. Biomarkører og colon cancer stadie II og III. Hans Jørgen Nielsen 
Konklusion og plan: 
Fornuftigt og interessant projekt. Udvalg bestående af SL, PP og AJ vil indgå i 
protokol komité, som vil arbejde på at projektet kan blive et nordisk projekt. 
 
c. CT-K i kombination med CAD. Søren Rafaelsen pva. Carsten Lauridsen. 
Konklusion og plan: 
Eftersom alle afdelinger har for lav koloskopi-kapacitet er projektet ikke praktisabelt 
aktuelt. SR informeret Carsten Lauridsen. 
  
d. Effekten af adjuverende kemoterapi hos patienter med colon cancer pga. 
HNPCC. Line Brixen (ej tilstede) 
Uafklaret: 
Projektet synes at have visse mangler. For at optimere projektet vil et udvalg 
bestående af JL, AJ og LHJ lave forslag til forbedringer. 
Konklusion: 
Projektet kan anbefales. AJ: Projektet kan få det materiale der ønskes adgang til. 
 
 
8. Status over fremlagte projekter, men endnu ikke startede 
a. Foxtrot. Anders Jacobsen. 
Projektet er sat på standby de næste måneder pga. lav rekruttering i England. Vil 
afvente, hvad der sker inden yderligere iværksættes.      
b. LMWH og langtidsoverlevelsen efter CRC kirurgi. Morten Schnack-Rasmussen 
Aktuelt kan der ikke findes nogen medicinalfirmaer som vil deltage i projektet. 
Projektet lægges på standby og fjernes fra ”Listen”. 
c. Mikrosatellit-instabilitet. Lars Henrik Jensen 
Endpoint for projektet blev drøftet. LHJ vil arbejde videre med ideen. 
d. Watch-full waiting. Anders Jacobsen  
Mangler: 
Anmeldelse til Etisk Komité. 
Konklusion og plan: 
Projektet anbefales. Planen er et pilotprojekt med 30 patienter på ca. 1 år, skal foregå i 
Vejle. Inklusionskriterier: Patienter med lave rectumtumores (≤5 cm fra 
analåbningen) som ønsker at undgå stomi og som er glandelnegative. Formoder at ca. 
30% får fuldt respons. Dette vurderes ud fra rektoskopi med biopsi 4 og 6 uger i 
behandlingsforløbet, begge biopsier skal være tumor-negative. Patienter kan henvises 
fra alle afdelinger til Vejle.   
e. DiffusionsMR. Eva Fallentin 
Aldrig kommet i gang, fjernes fra “Listen”. 
 
 
9. Status over igangværende projekter 
Se venligst vedhæftede Liste over behandlede projekter. 
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10. Status over hjemmesiden. Hans Rahr. 
HR ikke til stede.  
 
11. Eventuelt 
Fremtidig mødeplan: 
Der stiles efter 2 regelrette møder (medio marts og medio september) om året. 
Desuden et telefonmøde før sommerferien, hvis der er behov for det (indsendte 
projekter). For at undgå for lang ventetid, kan enkelte indsendte projekter behandles 
per mail.  
 
Næste møde: 
Ultimo maj som telefonmøde, hvis der er behov.  
 
 
Lene Hjerrild Iversen, d. 19. februar 2009 
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