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Udvikling



Hvorfor kan man være uenige?

• Resektabilitet
• Resektabel
• Borderline
• Lokal avanceret
• Metastatisk

• Mange definitioner
• NCCN / ESMO
• Tyskland vs Holland
• Isaji et al 2018



Teknisk muligt vs prognostisk bedst

• Resektabel
• Resektion
• Neoadjuverende behandling?

• Borderline
• Resektion?
• Downstaging?

• Lokal avanceret?
• Resektion?
• Downstaging?

Nye onkologiske retningslinjer efteråret 2020

Resektion
Neoadj. kan overvejes ved høj risiko for recidiv

Kemoterapi før operation (?)

Kemoterapi og fornyet vurdering



Har det haft effekt?

Region Periode 2011-2016 Periode 2017-2021

Hovedstaden 308 22% 300 24%

Sjælland 191 25% 159 23%

Syddanmark 206 20% 184 18%

Midtjylland 115 14% 189 21%

Nordjylland 85 17% 125 22%

(DPCD og RKKP er i gang med særskilt opgørelse af alle patienter drøftet på National MDT)

(DPCD og RKKP er i gang med gentagelse af tidligere Benchmark opgørelse)



Har det kostet på overlevelsen?



Konklusion

• National MDT har medvirket til

• Enighed om definition på resektabilitet
• Diskussion af tvivlstilfælde
• Sikkerhed for patienterne
• Diskussion af tekniske muligheder kontra prognose

• Øget resektionsrate(?)
• Øget resektionsrate har ikke medført dårligere overlevelse

• Bedret samarbejde mellem de kirurgiske afdelinger


