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Praesentation

* Projekt Krop & Kreeft 2001-2007
e Forskningsprogram 2006-2011

e Barrierer og understgttende faktorer
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Formal — projekt Krop & Kreeft

Via en kropslig orienteret indsats

- at styrke den enkelte kraeftsyge under
kemoterapi

- at reducere bivirkninger
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Litteratur

Kraeftpatienter i kemoterapi
Kompleks af fysisk/psykosociale problemer:

Bivirkninger, reduceret livskvalitet, angst, depres sion
Irvine et al, 1994, Curt GA, 2000

Klinisk kontrollerede undersggelser

Fysisk treening/kondition : @ge kondition og livskvalitet
Winningham 1983, Winningham & MacVicar 1986, Dimeo et al. 1999

Afspaending, massage: Reducere smerte, angst, bivirkninger
Lermann et al. 1990, Lyles et al. 1982, Arakawa 1997

Hidtidige interventioner
Population
Brystkraeft patienter uden restsygdom
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Krop og Kraeft intervention

Population

Maend og kvinder |
kemoterapi med og uden
restsygdom.

Intervention

Kombinerer fire elementer,
hgj & lav Intensitet

6 uger, 9 t/uge

Organisering
Lokalitet: Rigshospitalet: grupper a 7-10 kreeftpatienter

Adamsen L, Midtgaard J, Rerth M, Borregaard N, Andersen C, Quist M, Mgller T, Zacho M,
Madsen J, Knutsen L. Supportive Care in Cancer, 2003
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Design og metoder

Design

Tre faser. Prospektivt, eksplorativt (fase 1 & 2) (n=115)
Klinisk kontrolleret randomiseret forsgg (fase 3) (n=250)
01.03.2004-01.03.2007

Kvantitative metoder
Fysiologisk tests:
Kondition (VO,Max), styrke (1RM)

Psykometriske tests:
EORTC, QLQ-C30, SF-36, HAD, FACT-AN

Kvalitative metoder
Interview, dagbgager
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Resultater
Funktionel kapacitet (n=82)

Kondition
Gennemsnitlig forbedring 16%
(min. -28,5%, max 61%)

Styrke
Gennemsnitlig forbedring 40%
(min. 0%, max 91%)

Adamsen L, Quist M, Midtgaard J, Andersen C, Mgller T, Knutsen L,
Tveterads A, Rarth M. Supportive Care of Cancer, 2006
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Resultater
Interview og spgrgeskema (n=82)

68% angiver gget fysisk
formaen, energi og
velbefindende

Adamsen L, Quist M, Midtgaard J, Andersen C, Mgller T, Knutsen
L, Tveteras A, Rgrth M. Supportive Care of Cancer, 2006
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Transformering af treethed

Forekomst
Cancerrelateret treethed forekommer hos 40-70% af patienter

| kemoterapi

Negativ ~ Kemotraethed
Kropslig svaekkelse, ubehag,
Influenza symptomer,
ukontrollerbar udmattelse,
afhjeelpes ikke af sgvn

Positiv  Fysisk - naturlig - treethed
@dget styrkefglelse, velbefindende,
energi, afslappethed, bedre sgvn

Adamsen L, Midtgaard J, Rarth M, Andersen C, Quist M, Mgller T. Eur J Cancer Care, 2004
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Effekt af intervention (n=234)

Signifikant

» gge styrke, kondition og aktivitetsniveau

» gge velbefindende og energl

 reducere bivirkninger/treethed

 reducere depression

» Kreeftpatienter med og uden restsygdom
kan profitere

Data under publicering
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Behandlingstilbud pa Rigshospitalet

Januar 2007: Tilbud til kreeftpatienter | Region
Hovedstaden / Sjeelland

Pris/patient for 6 ugers program:
kr. 16.000

2007: Landsdaekkende initiativ =~ -
Kreeftens Bekaempelse
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Krop- og kreeftforskning

Barrierer

Finansiel: 90% ekstern finansiering — 34 fonde
Personale: Usikre anseettelsesforhold — projektansatte
forskere (3 mdr.)

Understgttende faktorer

Tveerfaglig teamstruktur: Kliniske ansvar hos laegelige
professorer

Direktion: Rigshospitalet sikret lokaler —

engageret i ideen

Patienter: Ambassadgrer: Ministre, patientforening,
direktion

Medier: Opsggende, formidlende
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Krop- og kreeftforskningsprogram 2006-2011:

Bredspektret fysisk/psykosocial orientering

Kvantitative og kvalitative forskningsmetoder

5 ph.d.-studier, 1 post.doc., 4 projekter
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Sygeplejerske, cand.scient.soc,

ph.d.-stud.
Hanne Baekgaard Laursen

Stamcelletransplanterede

(SCT) Bgrn - en familieorienteret
intervention og en follow-up
undersggelse af bagrn og unge
transplanteret i barndommen
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PACT. En klinisk kontrolleret undersggelse af effek  ten af et etarigt
kombineret treenings- og undervisningsprogram til krae ftpatienter,
som har afsluttet cytostatisk behandling

Cand.psych., ph.d. Julie Midtgaard & projektteam Krop & Kraeft

LUFT. Lungekraeft og fysisk traening — et traeningstilb ud til

lungekraeftpatienter i kemoterapi
Projektfysioterapeut Morten Quist & projektteam Krop & Kraeft

Den kraeftsyge krop og bivirkninger

Sygeplejerske, MPH Christina Andersen & projektteam Krop & Kraeft

Fysiske aktivitetsvaner blandt kraeftpatienter i kem oterapi
pa Rigshospitalet
Projektteam Krop & Kraeft

Effekt af aranesp (EPO) og kropspakken pa patienter i kemoterapi
Professor, dr.med., Mikael Ragrth & projektteam Krop & Kraeft
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Barrierer — uddannelse
Sygeplejersker, fysioterapeuter m.fl. (MVU)

Ingen formelle akademiske kvalifikationer (DK)

Akademiske uddannelser: USA 1920, Storbritannien 1950.
@dvrige skandinaviske lande 1970

Hovedstadsregionen: Forskningspotentiale

40 sygeplejersker/fysioterapeuter akademiske uddannelser
(sociolog, psykolog, MPH)

1990’erne (DK): Patientneer klinisk forskning

2006: Kandidatuddannelse | sundhedsfag (cand.scient.san.)
KU, 30 stud./ar.

2007: 30 ph.d.-grad (netveerk), 20 ph.d.-studerende (netvaerk)
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Forskerkarriere — en udfordring

- Kandidatgrad skal erhverves
 Ph.d.-forlgbet finansieres

« Fatal af slutstillinger
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Barrierer — finansiering af forskning

Skandinavien: Statslige forskningsrad: kr. 50-100
mio. til MVU-forskning | sygepleje, omsorg,
rehabillitering, etc.

Danmark: Ingen statslige forskningsmidler til
MVU-forskning: behandling, pleje, fyS|oterap|
rehabilitering, palliation etc.
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Understgttende faktorer

Fagomradet: abent forskningsfelt: Uanede muligheder -
metodemaessig pluralitet

Forskningsengagement
blandt MVVU’er | Hovedstads-
Regionen - etarigt forsker-

kursus (UCSF)

Positiv indstilling fra leege-
gruppen til vejledning ,
supervision 0g samarbejde

Positiv indstilling fra hospitalsdirektioner

Lis Adamsen, UCSF




Perspektiver

* Hovedstadsregionens politik for sundhedsforskning
anerkender relevansen af den patientnaere, kliniske
forskning udfert af sygeplejersker, fysioterapeuter etc.

« Sygdom rammer krop, sjeel og identitet — patientnaer
kKlinisk forskning udvikler metoder til mestring af
fysiske/psykosociale problemer

* Ved realisering af forskningsstrategien optimeres det
samlede behandlingstilbud og patienternes livskvalitet
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