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Valg af
ordstyrer og
referent (CQ)

Ordstyrer CQ
Referent ML

Medlemmer

(CQ)

cQ

Velkommen til Mads Klein og Eva Gravesen
Gennemgang af medlemmers resterende valgperiode.

Godkendelse af
seneste referat

(CQ)

cQ

1. Referatet godkendes.

Orientering fra
formanden

(CQ)

CQ orienterer

1. UNI-5 - Arbejdsgruppe vedr. kraeftkontroller.
Udfordring at DCCG udarbejder retningslinjer og UNI-5
arbejder i et andet spor med planlaegning af
kraeftkontroller. Der har vaeret afholdt et mgde mellem
regionerne, UNI-5 og CQ og MK har deltaget som
DMCG/DCCG repraesentanter. Man har efter en skaev start
faet samlet de forskellige interessenter og forventer at det
bliver et godt samarbejde.

2. Medicinr@det - Der er diskrepanser mellem medicinrédet
og faglige anbefalinger. Information om baggrund for
aftaler i kreeftplan IV, retningslinjer og vidensdeling. Der
er udarbejdet en ny fzlles vejledning fra medicinradet,
SundK og DMCG. Gennemgang af vejledning.




3. DMCG repreesentantskabsmgde 27. november - Fokus
Patientforlgb pa tvaers af sektorer.

Valg af formand

CQ gnsker at traekke sig som formand pga. valg som formand

og for DMCG
naestformand
Mads Klein opstiller til formandspost - MK begrunder
kandidatur.
TM accepterer at traekke sig som naestformand for at sikre at
formand og naestformand er delt mellem to faggrupper.
Camilla Qvortrup opstiller til naestformandspost - CQ
begrunder kandidatur.
Ingen modkandidater til de to poster.
Beslutning
Bestyrelsen valger enstemmigt MK som ny formand.
Bestyrelsen veelger enstemmigt CQ som ny naestformand
Gennemgang CQ orienterer

og diskussion
af KPV
initiativer,
seerligt med
fokus pa
opgave om
differentierede
pakkeforlgb.

1. Kreeftplan V

Szerlige fokusomrader:

Tidl. Opsporing.

Personlig medicin.

Revision af kraeftpakkeforlgb. — Gennemgang af DMCG
oplaeg til ny beskrivelse af kraeftpakkeforlgb. Man afventer
politisk behandling. Der gives feedback fra bestyrelsen.
Forventer der skal nedsaettes en arbejdsgruppe for mhp.
beskrivelse af DCCG pakkeforlgb.

Videnskabeligt
udvalg (LP)

LP (online)

1. Gennemgang af medlemsliste. Faste medlemmmer og adhoc
medlemskaber. Man arbejder pa at optimere
medlemssammensaetning til stgrst mulig vaerdi for alle.

2. Oplag til diskussion, hvad vil DCCG med Videnskabeligt
udvalg? Tidl. Stor medbestemmelse over dataudtraek, nu
mere en radgivende funktion, hvor SundK har det sidste
ord.

CQ, formal ma veere at facilitere forskning i DCCG's
faglige omrade. NS vi er i en brydningstid i forbindelse
med overgangen til LPR og VU skal sikre at vi kan bruge
de data der udkommer af skiftet. TH helt relevant at
opdatere arbejdet i udvalget. MK det vil veere fantastisk
hvis man kunne udarbejde nationale protokoller som
f.eks. Neolar. CQ kan man lade sig inspirere af den
hollanske model. NS man kan ogsa lade sig inspirere at




CT DNA centret, men udfordringen er at vi ikke er tilfgrt
lignende midler. Diskussion vedr. valgperiode.

Beslutning

Bestyrelsen giver opbakning til at man kigger p§
formalsbeskrivelse, gkonomi, valgperiode

LP samler op og medtager til naeste bestyrelsesmgde.

Arsmgde (CQ)

cQ

Arsmgdet aflyst pga. for fa tilmeldte. Der var i samme
periode et andet stort kolorektalcancermgde i Region syd.

AR har lavet en aftale med oplaegsholdere som gerne vil
komme pa et andet tidspunkt.

Oplaag.

Skal vi lave et arsmgde i starten af 20267
Skal vi afholde det hvert &r eller hvert andet?
Hvordan skal formatet veere?

Der er mange internationale mgder i efter&rsmanederne
specielt for onkologer og kirurger.

MK, bekymring for om der skabes opbakning til made i
foraret pga. kort varsel. En model kunne vaere arsmgde hvert
andet ar og at man de modsatte ar prioriterer gkonomien til
internatafholdelse i arbejdsgrupperne.

Beslutning
Ovenstdende model besluttes og naeste arsmgde besluttes
forsggt afholdt i april 2027

Status CRS -
MDT samt

opfalgning (CQ)

cQ

Der er nu gaet et ar siden man skabte den nuvaerende model
med to centre.

Status pa de to centre
Der foreligger ikke en status fra de to centre.

Nationale MDT

RO, man oplever, at der ikke er det forventede antal personer
og faggrupper til stede til alle konferencer fra begge centre.
Det er ikke muligt at tilga konferencerne udefra. Database
endnu ikke etableret.

Det forlyder at man bl.a. ikke kunne blive enige om et feaelles
mgdetidspunkt. Det er angiveligt Igftet til
hospitalsledelsesniveau.

Retningslinje
Er i godkendelses proces i SundK




Beslutning

Der rettes henvendelse fra DCCG.dk til de pageeldende
afdelinger mhp. ovenstdende.

Det tilbydes at DCCG gennemfgrer en audit efter samme
model som tidligere.
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Diskussion af
Challenge og
ALASCAA data
og videre
proces (CQ)

CQ orienterer

SundK Radet Ny aktgr.
https://www.sundk.dk/om-sundhedsvaesenets-
kvalitetsinstitut/raadet/

Challenge studiet
Hvordan skal vi gribe resultaterne an? Det er ikke medicin,
men motion giver lige s meget.

ALASCAA studiet

Man kan overveje om alle up front bgr undersgges. Der er
forskel afdelingerne imellem i forhold til hvilken
molekylzerpatologi der laves up front.

Der er lavet en simpel gkonomisk beregning jf. sidste
bestyrelsesmgde. Maskinerne er der, men der mangler
haender til at udfgre flere mutationsanalyser. H] Det er bragt
op i sundhedsdirektgrkredsen og til SundK Radet, man
afventer en vurdering.

Bred diskussion ang. begge studier.

SundK gnsker en retningslinje forud for en gennemgaende
sundhedsgkonomisk beregning.

Beslutning

Challenge

Retningslinjen vedr. rehabilitering skal opdateres. MK vil
spgrge IG og Rasmus Bojesen.

HJ vil patage sig ansvaret for at undersgge hvordan studiets
anbefalinger kan implementeres i regionerne.

ALASCAA

Der nedseaettes en arbejdsgruppe mhp. udarbejdelse af
retningslinjen.

RH, CQ, AF, EG, MK (Tovholder) og der skal findes en
molekylzerpatolog.
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Mundtlig status
inkl. status om
retningslinjer
fra
arbejdsgrupper

1. Kirurgisk arbejdsgruppe (MK)
Retningslinjearbejdet g&r som planlagt.
Der er flere pa vej. Bl.a. opfglgning og tidlig cancer
Der kommer til at vaere en diskussion i forhold til den nye
specialeplan hvad angar behandling af rectumcancer.

2. Onkologisk arbejdsgruppe, inkl. Radioterapi udvalg (RO)




Ny afdeling i Esbjerg

Styregruppe

Afholdes internat (efterarsmgde og retningslinjer.) Der er
en del pa vej.

Nyeste behandlingsmuligheder.

Radioterapiudvalget.

Ny indtegningsinstruks

WW4 pa vej, uvist hvornar den kan starte
Internat i december maned.

. Arbejdsgruppen for patologi (EG)

Der er afholdt et enkelt mgde og der foregdr en revision
af retningslinjer og nogle flyttes til vejledninger.

Der arbejdes pa en gennemgang af de variable der
opsamles af databasen.

. Radiologisk arbejdsgruppe (SB)

Ikke tilstede.
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Kort status fra
DCCG udvalg
samt gvrige
udvalg
DCCG.dk har
repraesentanter

. Pro-udvalg (MBL)

Intet nyt i forhold til DCCG. Hvis SundK kan lave den
digitale Igsning, kan man maske pa sigt hente direkte fra
Ambuflex/Sundhedsplatformen.

. Dansk Tarmkraeft Screenings database (BS)

Screeningsprogrammet fungerer godt. Deltagerantal
stabilt pa 60% hvilket er frustrerende. I Holland ligger
man 10% hgjere. Man har lige rundet 10.000
screeningsdetekterede cancere i Danmark.

. Nationalt MDT udvalg

Mgde i oktober, der foreligger en rapport der kan
fremsgges. Til naeste bestyrelse skal der udpeges et nyt
medlem.

. UTPS

Der skal vaelges en ny hvis udvalget fortsaetter. Der
afventes afklaring.

. TNM udvalg

Ikke aktivt. Angiveligt ny TNM vejledning pa vej der skal
evt. udpeges et nyt medlem.

. Genomisk udvalg (CQ)

Udvalget har ikke veeret aktiv det sidste halve &r. Man
afventer afklaring omkring personlig medicin osv. (skriv
bedre)
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Databasen (JB)

JB orienterer




1. Status medlemmer
Der er opslag ude ang. nye poster
Der mangler fortsat en repraesentant for radiologi.

2. @konomi
Gennemgang af budget.

3. Omlaegning til forlgbsdatabase pa LPR data 1/1-26
4. Der er udarbejdet en model for mangellister.

5. Der er udarbejdet kodemanual og hjeelpeside.
www.dccg-Ipr.dk

6. Der er stadig udfordringer med samarbejdet med SDS,
SundK og RSI.

7. Der er planlagt mgder i naeste uge mellem styregruppen
og regionale kontaktpersoner.

8. Der arbejdes pd at lave en dataportal sd klinikere kan
tilga data.

9. Arsrapport 2024. Bl.a. de fgrste LPR data, HARM-score og
CT scanning i forbindelse med kontrol.

10. Deltagelse i database netvaerksgrupper
11. Det er stadig et tilbud fra JB at komme ud og

praesentere lokale data.

Beslutning
JB melder tilbage angdende pkt. 7. HJ vil gerne bringe
evt. problemer videre op i ledelsessystemet.
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DCCG.dk
hjemmeside
(ML)

ML

1. Hjemmesiden er opdateret. Nye funktionaliteter afsgges.

15

@konomi og
budget (CQ)

cQ

Gennemgar budget.
Der afventes udmgntningsplan for 2026
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Naeste mgde

(CQ)

cQ

21. april 2026
Middelfart. (Milling Hotel hvis muligt)
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Evt. (CQ)

RO Status RESET-C2




Status ligger ved IG. Forventes status ved naeste uges mgde
i Kirurgisk arbejdsgruppe.

ML/CQ/MK 19/11-2025




