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Dagsorden 
 
1) Valg af ordstyrer og referent. 
Hhv.  IG og HJ 
 
2) Siden sidst 
Der blev behandlet 20 anmodninger om adgang til data fra databasen i 2013, og langt de fleste er 
også registreret som ”DCCG-projekt”. Et projekt blev afslået, idet databasen ikke indeholder de 
ønskede data. Et projekt skulle i væsentlig grad ændres, da der blev anmodet om langt flere data end 
problemstillingen krævede. Stort set alle projekter fik flere kommentarer og gode råd mhp. at 
optimere den videnskabelige værdi. I 2014 er vi allerede op på 12 ansøgninger – 3 kun data, 7 data 
og DCCG-projekt, et kun DCCG-projekt og et projekt er i forberedelsesfasen. 
 
Den største udfordring har været at koordinere samarbejdet med RKKP om dataudtræk, og det er nu 
faldet på plads på en måde, så det fungerer. 
 
Ved sidste bestyrelsesmøde blev IG valgt som ny formand for VU. Tak til Peer Wille-Jørgensen, 
afgående formand.  
 
3) Konstituering, overblik over udvalget 
Per Jess går på pension – tak for indsatsen. Nyt ordinært medlem er tidligere ad hoc-medlem Lene 
Iversen. Ole Larsen har valgt at trække sig – også her tak for samarbejdet. Det indstilles til 
bestyrelsen, at sekretær og ad hoc-medlem HJ bliver ordinært medlem i stedet. Steffen Jais 
Rosenstock har tidligere vist interesse for VU – HN indbyder ham til udvalget og de fordeler titler 
indbyrdes. Det vurderes, at udvalget med den aktuelle bemanding lever op til DCCGs vedtægter. 
 



4) Overveje ad hoc (måske nogle yngre) medlemmer 
Hvert medlem af udvalget bedes gå tilbage i baglandet og bredt eftersøge yngre (ph.d.-studerende 
eller hoveduddannelseslæger) potentielle kandidater. Arbejdsgrupperne skal høres (kirurgi, 
onkologi, patologi m.fl.) for at sikre bredden. Det vil også være hensigtsmæssigt med en 
epidemiolog. 
Disse potentielle kandidater meldes til formanden med navn, mail og kort motivering. IG stiller på 
den baggrund forslag til hele VUs godkendelse. Slutteligt spørges kandidaterne. 
  
5) Diskutere udlevering af data via RKKP, VUs rolle, arbejdsform 
Det besluttes at arbejde ud fra en to-deling af sagerne: 
 
a) Simple anmodninger om adgang til data fra databasen. Her sker sagsbehandlingen via RKKP og 
VUs medlemmer skimmer ansøgning, variabelliste og projektbeskrivelse for væsentlige 
videnskabelige problemer, diskrepans mellem problemstilling og ønskede data samt overlap til 
godkendte projekter. (se bilag ”Praktisk intern arbejdsgang ved ansøgning og udlevering af data fra 
databasen) 
 
b) Ansøgning om accept og støtte som ”DCCG-projekt”. Her udpeger formanden 2-3 medlemmer af 
VU til en nærmere granskning og anbefalingen på den baggrund sendes til hele VU. Processen vil 
nok vare 4 ugers tid. Hvis der samtidig ønskes data fra databasen, søges via a). 
 
6) Forretningsgang 
Der er enighed om, at medlemmer primært skal være videnskabeligt engagerede og interesserede i 
VUs arbejde, samt at udvalgets sammensætning skal leve op til DCCGs vedtægter. Først derefter 
kan tages geografiske eller andre hensyn. Dette og et par mindre ændringer justeres 
i ”Forretningengangen” og sendes efterfølgende som orientering til bestyrelsen.  
 
7) Hjemmeside 
Efter gennemgang af hjemmesiden foreslås webmasterne Hans Rahr og Jim Stenfatt Larsen at 
opdatere: 
- link mærket ”Videnskab og ansøgning om udtræk af data” til ”Videnskab” på ”Database”-fanen 
- oversigt over VUs medlemmer på ”Videnskab” -> ”Det videnskabelige udvalg” 
- samme sted laves en fane under referat-fanen med ”Forretningsgang” og link til forretningsgangen 
- på ”Videnskab” ændres nederste sætning til: ”Her til venstre kan du finde information om 
udvalget, om aktuel forskning støttet af DCCG og publikationer. Til højre findes 
ansøgningsprocedurer til VU om DCCG-projekter og til RKKP om udtræk fra databasen.” 
- på ”VIDENSKAB – ANSØGNING DCCG PROJEKT” ændres ”inden for et par uger ” til ”inden 
for en måneds tid”. 
- på ”VIDENSKAB – UDTRÆK FRA DATABASEN” slettes pkt. 4) og 5). 
 
8) Opdateringer fra alle DCCG-projekter 
HJ rundsender spørgeskema til opdatering af alle DCCG-projekter før sommerferien. Der gives 
mulighed for at komme med kort oplæg, såfremt forskeren ønsker at fremlægge projektet ved 
årsmødet 14. november. Udvalget fører ikke opsøgende kontrol med de enkelte projekter, men tager 
sig af sager, der rejses af medlemmerne eller andre involverede. 
 



9) I forlængelse af pkt. 8) diskuteredes DCCG-projektet udsprunget af VU 
Der var enighed om at etablere en fælles national protokol i DCCG-regi og bruge den som 
løftestang til at danne en forskningsstruktur med projektmanager og –sekretær/-sygeplejerske. 
Et sådant projekt skal: 
- formuleres i et åbent samarbejde 
- finansieres fuldt ud 
- gennemføres på alle relevante afdelinger i landet 
- støttes af ledelsessystemet 
- give kredit til DCCG og et bredt udsnit af DCCGs forskere 
- være det først i en stribe af nationale protokoller… 
 
Der synes at være en gryende interesse for kurativ strålekemoterapi til lave rektumcancere. Et 
sådant projekt involverer alle specialerne omkring MDT-samarbejdet og vil have international 
interesse. 
Det besluttes at HJ rundsender synopsis til VU til kommentering. Resultatet heraf skal vurderes 
bredt i DCCG herunder arbejdsgrupper og bestyrelse (bestyrelsesmøde 22.10.). 
 
10) Evt. 
 
Næste møde bliver september/oktober 2014, heldagsmøde i Roskilde med IG som vært. HJ 
rundsender Doodle. 


