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Projektet multisyge kraeftpatienter har fokus pa patienter med kraeft, der ogsa har andre kroniske
sygdomme. | projektet har vi vist, pa tveers af 19 forskellige kreefttyper og 261.745 kraeftpatienter, at
multisygdom eksisterer hos 55% af alle danske kraeftpatienter, pa det tidspunkt hvor de far deres
kraeftdiagnose og at 1/3 har polyfarmaci (5+ laegemidler). Artiklen er publiceret i British Journal of Cancer

(https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32632149/). Vi har vist, at overlevelsen er signifikant lavere hos de

kraeftpatienter, der er multisyge pa det tidspunkt, hvor de far deres kreaeftdiagnose, og at multisygdom har
stgrst betydning for overlevelsen blandt de kraefttyper, der generelt har en favorable prognose. | en journal
audit, har vi vist, at multisyge kreeftpatienter indlaegges af andre arsager end kraeftpatienter uden multisyg-

dom, som kan indikere at multisyge kraeftpatienter allerede fra behandlingsstart er en selekteret gruppe.

Vores ansggning om midler fra Tvaerspuljen var malrettet gnsket om at opna en stgrre viden af, hvordan vi
bedst styrker sektorovergangen mellem onkologisk afdeling og praktiserende laege, og hvordan dette sam-
arbejde optimeres. Det langsigtede mal vil veere at udvikle en feelles helbredsplan til brug i sektorovergang-
en for de multisyge krzaeftpatienter. | februar 2020 afholdt vi derfor et feedbackmgde som blev faciliteret af
medarbejdere fra KOPA, der er eksperter pa planlaegning og facilitering af feedbackmgder. Forud for feed-
backmgdet har vi afholdt to arbejds- og planleegningsmgder med KOPA som resulterede i en drejebog for
mgdet. Feedbackmgdet blev planlagt sa det bade havde en styrende form, som sikrede struktur og dybde i
diskussionerne, men som ogsa sikrede maksimal taletid til de praktiserende laeger, som skulle "brgdfgde”
os med deres erfaringer og udfordringer i mgdet med de multisyge kreeftpatienter. Ved feedbackmgdet
deltog 4 praktiserende laeger fra Region Hovedstaden samt forskere fra multisygeprojektet, onkologer samt
klinikledelsen i onkologisk afdeling for at sikre implementering af den fremkomne viden. Formalet med
feedbackmgdet var, at undersgge hvordan praktiserende laeger oplever at kraeftbehandlingen indvirker pa
behandling af multisyge kraeftpatienters andre kroniske sygdomme herunder symptomhandtering,
rehabilitering og funktionsniveau. | forskningsgruppen havde vi ogsa et gnske om, at feedbackmgdet kunne

inspirere og afklare evt. forskningsideer for og med multisyge kreeftpatienter.

Ved feedbackmgdet blev det tydeligt, at de praktiserende laeger ikke havde meget kontakt til de multisyge

kraeftpatienter under deres kraeftbehandling og patienterne opsg@gte ikke deres praktiserende lzege under


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32632149/

kraeftbehandlingen. Nar praktiserende laege havde henvist til kraeftpakkeforlgbet, havde de fgrst rigtig

kontakt med patienten igen, nar der vart tale om et palliativt forlgb i eget hjem.

Ansvar og kommunikation blev de centrale emner under feedbackmgdet. Kontakt og forespgrgsler synes
gensidigt vanskelige — onkologer manglede direkte numre til praktiserende laeger, som tilsvarende mang-
lede mulighed for kontakt med onkologisk specialist om bl.a. specialmedicin som alene hospitalet har ad-
gang og kendskab til. Det blev tydeligt, at der er szerlige kroniske sygdomme, som udfordrer bade onko-
loger og praktiserende leeger i forhold til planleegning og gennemfgrelse af en optimal behandling af multi-

syge kraeftpatienters kroniske tilstande under kraeftbehandling.

Feedbackmgdet gav saledes en indfgring i, at det er vigtigt med et klart defineret ansvar for, hvem der er
tovholder, og hvilke informationer der er vigtige for at bade onkologen savel som den praktiserende laege
for at iveerksaette eller fastholde fokus pa patientens samlede behandlingsforlgb. Det blev ogsa tydeligt,
hvornar samarbejdet mellem onkolog og praktiserende laege er saerligt vigtigt, og hvor der er potentiale til
at fremme og udvikle dette samarbejde. Feedbackmgdet gav et indblik i, at en patient i aktiv kraeftbehand-
ling adskiller sig fra flere andre multisyge populationer, ved at kraeftbehandlingen ofte medfgrer at alt
andet saettes pa stand by, og saledes stiller andre og nye krav til samarbejdet mellem onkolog og praktise-
rende laege seerligt i forhold til ansvarsfordeling, ansvarsoverdragelse og kommunikation fgr, under og efter

kraeftbehandlingen.

Viden der er fremkommet pG baggrund af den gkonomiske stgtte fra Tvaerspuljen har medfart falgende nye

forsknings- som kliniske tiltag:
Medvirken til udarbejdelse og publicering af registerstudier vedr. multisyge kraeftpatienter

Vidensdelingen fra feedbackmgdet imellem praktiserende laeger og forskergruppe som har medfgrt nye

Forskningsspgrgsmal som:

Hvordan multisyge kraeftpatienter oplever handtering af de mange behandlinger og symptomer under den
specialiserede kraeftbehandling? Derfor ivaerksaetter vi nu en kvalitativ interviewundersggelse med

multisyge kraeftpatienter til afklaring af dette spgrgsmal. Undersggelsen pabegyndes september 2020.
Kvalitetsforbedringer i klinisk praksis som:

Udvikling af en form for prae-krise (forgeenger for den eksisterende epikrise), hvor onkologisk afdeling
allerede ved modtagelse af henvisning til kreeftbehandling via Sundhedsplatformen kontakter og forhgrer

praktiserende laege om oplysninger, som synes vaesentlige i relation til at den multisyge patient skal have



kraeftbehandling. Ligesom, at kommunikationen gges nar kraeftbehandlingen afsluttes idet information
om/under kraeftbehandlingen, viderebringes til praktiserende laege, som kan herefter kan fglge op pa bade

behandling, bivirkninger og senfglger.

En diskussion af kvalitetsforbedrende tiltag pagar imellem forskere fra multisygeprojektet og klinikledelsen
i Onkologisk Afdeling, og der er enighed om, at der er flere tiltag som vil vaere vaesentlige at tage hand om.

Arbejdet med kvalitetsforbedrende tiltag fortsaetter derfor og naeste mgde er aftalt til august 2020.

Vi har pa baggrund af ovenstaende overblik opnaet en stor og central viden om multisyge kraeftpatienter.
Vived i dag, at en stor andel af kraeftpatienter er multisyge og i behandling med mange lzegemidler, som
stiller krav til den onkologiske behandling og til det tvaersektorielle samarbejde. Projektet har genereret nye
forskningsidéer, som allerede er planlagt og nye kvalitetsforbedrende tiltag, som kan og vil blive indfgrt i
onkologisk afdeling Saledes har projektet skabt grundlag for udvikling af klinisk praksis pa flere niveauer, og

vist vaerdien af en staerk kobling mellem forskning og praksis og pa tveers af sektorer.



