Referat fra mgde i Forretningsudvalget i Dansk forening for Radiologisk
Mammadiagnostik, afholdt i Aalborg den 03.11.2015.

Tilstede: llse Vejborg og Henrik Kledal, Region Hovedstaden; Nikolaj Borg Mogensen, Region Sjaelland;
Lisbet B. Larsen, Region Syddanmark; Anders Lernevall og Sgren Redsted, Region Midtjylland; Carsten
Conrad og Henning Dons-Jensen, Region Nordjylland.

Afbud: Leslie Christensen, Walter Schwartz

1: Valg af referent:

Henning Dons-Jensen

2: Godkendelse af referat :

Referat fra mg@det den 28.04.2015 godkendes.

3: Opfelgning af brystkraeftbehandlede, herunder status pa screening i aldersgruppen 70-79 ar af tidligere
brystkraeftopererede.

Der estimeres at veere i alt ca. 15.000 tidligere brystkraeftbehandlede kvinder i aldersgruppen 70-79 ar i
hele landet.

Status pa screening:

Region H: Kvinderne screenes pa henvisning, dvs. kun kvinder, der stadig er i onkologisk kontrol far
tilbuddet. Inklusion i det organiserede screeningsprogram afventer grgnt lys fra Regionsgarden og afklaring
af gkonomi.

Region Sjeelland: Har startet, men ikke alle er inkluderet. Egen database med patienterne findes, men er
ikke komplet. Datatraek fra DBCG overvejes.

Region Syd: Har startet, men ikke alle er inkluderet. Database med patienterne findes.
Region Midt: Har startet, men ikke alle er inkluderet.

Region Nord: Afventer. Der gjort forberedelser, men Regionens administration har endnu ikke
feerdigbehandlet sagen.

Alle Regioner har taget Sundhedsstyrelsens anbefaling ang. screening af disse patienter til efterretning,
men der er variationer med hensyn til gkonomi, logistik, personale, databaseudtraek i de enkelte regioner.

De steder, man har startet, er det primaert med "nye” patienter, altsa de 70-arige, der fortsaetter deres
screeningsforlgb.

4: Pakkeforlgb:

Region H: Naesten 90% undersgges inden for tidsgraensen pa 6 kalenderdage. En stor del af visitationen
udfgres af afdelingens sekretaerer, i tvivistilfaelde videregives til visitation ved laege. | overensstemmelse



med SST’sretningslinier kodes Screeningsudredning som pakkeforlgb fra det tidspunkt, hvor kvinden
indkaldes. Screeningsudredninger er typisk de sveaereste at holde inden for de kraevede 6 kalenderdage.

Region Sjeelland: Patienter i kraeftpakkeforlgb ses fgrst af mammakirurgerne, der altsa visiterer. Patienterne
undersgges samme dag i mammaradiologisk regi. Tiderne overholdes. Screeningsudredninger kodes ikke
som kraeftpakkeforlgb, fér de kommer til udredning og mistanken opretholdes. Herefter behandles de som
pakker.

Region Syd: Tidsfristen overholdes for godt 90%. Screeningsudredninger er ikke formelt i pakkeforlgb, fgr
de kommer til udredning og mistanken opretholdes. Herefter behandles de som pakker. Lidt forskellig
praksis i regionens fire mammaradiologiske centre mht. visitation og opstart af pakkeforlgb..

Region Midt: Tiderne overholdes. Leegevisitation i Randers og Aarhus, ikke laegevisitation i den vestlige del
af regionen. Screeningsudredning = pakkeforlgb.

Region Nord: Tiderne overholdes. Laegevisitation i Hjgrring, ikke laegevisitation i Aalborg.
Screeningsudredning = pakkeforlgb.

5: Regional status pa Mammografiscreeningen:

Dansk indikator for screeningsinterval er: >98 % skal undersgges inden for 2 ar -/+ 3 maneder. | European
Guidelines er det fastlagt interval + 6 mdr., hvorfor den danske indikator er ambitigs. Ingen af de 5 regioner
overholder indikatoren.

Region H: Screeningsrunden er forsinket grundet stigning i antal kvinder i malgruppen og samtidig gget
deltagelsesprocent uden tilsvarende tilfgrsel af personale. Malgruppen er nu pa knap 207.000 kvinder.
Fortsat IT-problemer, men en markant forbedring i svartider, sdledes modtager ca. 85% svar inden for 10
hverdage. Deltagelsesprocenten er faldet, efter at de kvinder, der tidligere har vaeret administrativt
frameldt, fordi de ikke har reageret pa to invitationer og en pamindelse, nu er gentilmeldt.

Region Sjxlland: Der har veeret leegemangel og defekt screeningsbus. Svartiderne er steget grundet
leegemangel. Interessant sidebemaerkning: Fremmgde-procenten faldt fra 82 til 75 % efter overgang til
indkaldelse via e-Boks.

Region Syd: En enkelt dag om ugen abent til kl. 20. Deltagelsesprocenten er faldet, efter at de tidligere
administrativt frameldte nu er gentilmeldt (som i Region H).

Region Midt: Der er nogle dage i ugen abent til kl. 18.

Region Nord: Aalborg er i dette efterar bagefter planen, derfor abent til kl. 22 fire dage i ugen, hvorved
forsinkelsen indhentes, sa runden afsluttes til 31.12. Hjgrring faerdig med runden i god tid.

6: Nyt fra Dansk Kvalitetsdatabase for Mammografiscreening (DKMS):
Der kommer nogle indikatoraendringer.

Indikator 5: £ndring ang. intervalcancerstatistikken: Baggrundsincidensen i fravaer af screening kan ikke
lengere benyttes, idet der nu er national screening, og data fra fgr screeningen startede i 2006 er ikke



leengere tidssvarende. | stedet vil der fremover blive brugt denne intervalcancerrate:
Intervalcancere/intervalcancere + screeningsdetekterede cancere.

Indikator 10: Andel med brystbevarende operation udgar, idet indikatoren har veeret flot opfyldt i alle
regioner i alle runder.

Der er pnske om at fa oprettet cancer-detektionsraten som ny, selvsteendig indikator (evt. med opdeling i
invasiv og in situ detection rate), da det er et tal, der efterspgrges meget bade i og uden for fagkredse.
Tallene er i aktuelle arsrapport opgjort som supplement til indikator 5 “Genindkaldelse”. Cirka 25% af de
genindkaldte har brystkraeft (invasiv og/eller in situ).

Region Nord og Region Syd ligger ved gvre graense for indikator 4, genindkaldelsesfrekvens. Indikatoren er
pa <3%.

Ny repraesentant for Region Nord i DKMS Styregruppen bliver sandsynligvis specialeansvarlig overlege i
mammaradiologi Adam Wronecki.

Hjemmeside: www. kcks-vest.dk/kliniske-kvalitetsdatabaser
Data offentligggres for hver screeningsrunde.
7: Status pa MR-projekt:

Inklusion i projektet er afsluttet per 01.01.2015. Allerede inkluderede fortsaetter i projektet, indtil data er
opgjort. Databasen er oprettet og skemaer fremsendst til DBCG indtil sommer 2014 er indtastet. Der
mangler tilladelse fra SST til databearbejdning og gkonomi til registrering af de sidst indkomne data.
Herefter skal der foretages dataoprensning. llse Vejborg er projektleder og star sammen med DBCG’s
chefstatistiker for opggrelsen.

Sidebemaerkning: MR-vejledte markeringer udfgres pa RH og forventes snart startet i Aarhus.
8: Status pa test af Performs:
Onlinesystem til kvalitetskontrol for radiologer i mammografiscreening.

Anders Lernevall star for dette. Indtil videre ikke startet, da billedtransmissionen har vist sig at veere for
langsom, sa man ikke far en realistisk test. Lokal IT-afdeling er pa sagen. Et problem: Forskellige apparaturer
og arbejdsstationer giver forskellig billedkvalitet.

Se i gvrigt www.performs.international

9: Revision af DBCG-retningslinier for diagnostik:

llse Vejborg forestar dette. Medlemmer af FU ma gennemlase kapitel 2 ngje og notere evt.
andringsforslag pa baggrund af en litteraturgennemgang. Referencer, der underbygger evt. ndringer —
med preecisering af de vaesentlige afsnit i artiklerne — sendes til llse, som herefter sammenskriver.
Zndringsforslag og tilhgrende referencer sendes til llse, gerne inden naeste FU-mgde, hvor status opgegres.


http://www.performs.international/

10: Eventuelt:

Patienterstatningssager: llse Vejborg har, som aftalt ved sidste FU-mgde, i flere omgange skrevet til
Patienterstatningen ang. feed-back pa de sager, man har behandlet (som det praktiseres i
Patientombuddet). llse har telefonisk faet meddelelse om, at det godt kan lade sig g@re at give feed-back,
formentlig per brey, til den enkelte sagkyndige.

Kortvarig diskussion ang. Mammaradiologiens organisering (og centralisering), affgdt af aktuelle planer om
restrukturering i Region Midt.

Kortvarig diskussion ang. definition af screeningspopulationen, idet der jo er internationale variationer fra
start ved 40-45 ar og slut ved 70-75 ar.

Stor tak til Carsten Conrad for mange ars engageret arbejde i DFRM. Carsten gnskes et godt otium.

Naeste mgde om cirka et halvt ar pa Rigshospitalet, llse indkalder.



