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Till landstingsstyrelser/regionstyrelser och
samtliga chefer for Regionala cancercentrum
For kiinnedom:

Nitverket Landstingsdirektorer

Nitverket Halso-och sjukvardsdirektérer

Rekommendation rérande nationell och regional
nivastrukturering inom canceromradet

Regionala cancercentrums samverkansgrupp beslot vid sitt méte 18 oktober 2016 att
avge bifogad rekommendation till landsting/regioner. Rekommendationen sénds efter
onskemal fran SKLs sjukvardsdelegation till landstingsstyrelser/regionstyrelser samt
chefen for respektive Regionalt cancercentrum for hantering i landstingen/regionerna
pé det sitt som beslutas av respektive region. Rekommendationen sénds ocksa till
nétverken landstingsdirekttrer och hilso- och sjukvardsdirektorer f6r kinnedom.
Rekommendationen avser att godkanna och tillampa nationell nivéstrukturering for tre
atgérder i cancervarden i enlighet med bifogat underlag. Dessutom beslt
samverkansgruppen att avge rekommendation avseende regional nivastrukturering f6r
fem atgérder i enlighet med bifogat underlag.

Kopia pa tagna beslut om att godkénna och tillampa rekommendationen avseende
nationell nivastrukturering sinds senast 1 april 2017 till:

SKL

att: RCC i samverkan/ Gunilla Gunnarsson

Avd for vard och omsorg

118 82 Stockholm

e V5I0A~

Gupilla Gunnarsspn
Ordfsrande Regionala cancercentrums samverkansgrupp

Regionala cancercentrum i samverkan
Sveriges Kommuner och Landsting

Post: 118 82 Stockholm, Besdk: Hornsgatan 20
Tfn: vaxel 08-452 70 00, Fax: 08-452 70 50
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For kannedom: Natverken Landstingsdirektérer
och Halso- och sjukvardsdirektérer

Mot bakgrund av vad nedan angivits rekommenderar Regionala cancercentrum i
samverkan landsting/regioner:

att godkiinna och tillimpa nedanstiende rekommendationer avseende nationell
nivastrukturering f6r tre omriden i cancervirden.

Regionala cancercentrum i samverkans beslut

Regionala cancercentrum i samverkan beslot vid sitt ssmmantride 18 oktober 2016 enhilligt
att for tre omréaden inom cancervirden rekommendera landsting/regioner att besluta om
nationell nivistrukturering enligt foljande:

1. Kirurgisk behandling vid perihilira gallvigstumérer

att kurativt syftande kirurgi for perihilira gallvigstumorer ska utféras vid 2 nationella
virdenheter

att uppdrag som nationella virdenheter limnas till Karolinska Universitetssjukhuset och
Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

2. Kirurgisk behandling vid lokalt avancerad pankreas- och periampullir cancer
att kurativt syftande kirurgi vid lokalt avancerad pankreas- och periampullir cancer ska
utforas vid 2 nationella vardenheter

att uppdrag som nationella virdenheter limnas till Karolinska Universitetssjukhuset och
Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

3. Retroperitoneal lymfkortleutrymning vid testikelcancer

att retroperitoneal lymfkértelutrymning vid testikelcancer ska utforas vid 2 nationella
viardenheter

att uppdrag som nationella virdenheter limnas till Karolinska Universitetssjukhuset och
Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Rekommendationerna har forankrats 1 nitverken for hilso- och sjukvardsdirektorer och
landstingsdirektérer (2016-10-20--21). SKLs sjukvirdsdelegation har uttalat sitt stod for
RCCs arbete med nivistrukturering(2016-10-06).

For ovanstiende tre atgirder rekommenderas att koncentration av atgirden infors frin och
med 1 november 2017.
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For kannedom: Natverken Landstingsdirektérer
och Halso- och sjukvardsdirektérer

Kopia pa tagna beslut om att godkinna och tillimpa rekommendationen avseende nationell
nivstrukturering sinds senast 1 april 2017 all:

SKL att: RCC i samverkan/ Gunilla Gunnarsson

Avd f6r vard och omsorg 118 82 Stockholm

Regionala cancercentrum i samverkan avser att félja upp de nationella virdenheternas arbete
enligt faststilld mall tva ar efter driftsstart.

Dirutover lamnar RCC i samverkan inom omradet regional nivastrukturering dven
foljande rekommendationer till landsting/regioner:

1. Kirurgisk behandling vid lever- och gallvigscancer exklusive perihilira
gallvigstumérer och levertransplantation

att kirurgisk behandling vid lever- och gallvigscancer exklusive perihilira gallvigstumorer
och levertransplantation ska utféras vid hogst 6 sjukhus i landet, ett sjukhus i varje
sjukvardsregion.

2. Kirurgisk behandling vid pankreas- och periampullir cancer exklusive lokalt
avancerad cancer

att kurativt syftande kirurgisk behandling vid pankreas- och petiampullir cancer exklusive
lokalt avancerad cancer ska utféras vid hogst 6 sjukhus i landet, ett sjukhus i varje
sjukvardsregion.

3. Aggstockscancer
att primir behandling samt behandling vid progress eller recidiv av dggstockscancer ska
utféras vid hogst 6 sjukhus i landet, ett sjukhus i varje sjukvirdsregion.

4. Kirurgisk behandling vid njurcancer

att kirurgisk behandling av komplicerad njurcancer med avancerade tumérer, sisom tromb i
vena cava och/eller évervixt pa intilliggande organ, ska utféras vid hégst 6 sjukhus i landet,
ett sjukhus i varje sjukvardsregion.

att 6vrig kirurgisk behandling av njurcancer utférs vid vardenheter som utfér minst 50
operationer om aret.

5. Kirurgisk behandling med cystektomi vid urinblasecancer
att kirurgisk behandling med cystektomi vid urinbldsecancer ska utféras vid hogst 6 sjukhus i
landet, ett sjukhus i varje sjukvirdsregion.

RCC i samverkan avser att om tva ar f6lja upp hur rekommendationerna avseende regional
nivastrukturering har hanterats i sjukvéardsregionerna.
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9.

3akgrund

I 6verenskommelsen mellan SKL och staten har RCC i samverkan uppdraget att arbeta med
nivastrukturering pa nationell nivi. De forsta arens arbete har redovisats i rapporten:
Nivdstrukturerad cancervird for patientens basta, SKL 2013. I rapporten fastslas bland annat:

”Utvecklingen inom cancervarden priiglas av en uttalad kunskapsutveckling. Introduktion av
nya komplexa teknologier for diagnostik och behandling stiller krav pa samverkan i team
med foretriidare for flera specialiteter. Etablering av sidana behandlingsteam ir en stor
investering som bor vara tillginglig for ett sa stort patientunderlag som méjligt. Den vidare
utvecklingen av varden forutsitter fortlépande utbildning av behandlingsteamen och en stark
klinisk forskning. Detta gynnas av en vardstruktur som innebir att firre vardgivare utfér
denna vird at fler patienter. Flera studier har ocksa visat ett samband mellan volym och
kvalitet. En annan tydlig utveckling ir patienternas 6kande krav pé delaktighet.”

Under de forsta drens arbete genomférdes en inventering av tinkbara omraden for

nivastrukturering. Pilotprocesser genomférdes med sakkunniguppdrag inom tre omriden och
en arbetsordning f6r det fortsatta arbetet med nationell nivastrukturering féreslogs.
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Till chefer vid Regionala cancercentrum
For k&nnedom: Natverken Landstingsdirektdrer
och Hélso- och sjukvardsdirektorer

Som modellen ovan beskriver inleds den nationella beredningsprocessen for att
nivistrukturera viss cancervard med att en medicinsk sakkunniggrupp med representanter,
utsedda av respektive RCC och forstirkt med patientforetridare, bedémer vad som ér god
kvalitet och vad som bor utféras pa vilken vardniva vid en given vardinsats.

Sakkunniggruppen bedémer vid hur manga vardenheter en given virdinsats bér utféras med
utgingspunkt frin god kvalitet for patienten. Sakkunniggruppens underlag bereds sedan av
en nationell arbetsgrupp, beslut tas 1 samverkansgruppen fér RCC, stims av med landstingens
tjinstemannaledningar och sjukvardsdelegationen pa SKL och skickas sedan pa remiss till
regionerna/landstingen.

Samtidigt som remissen gar ut far landstingen fragan om vilka som anser sig kunna utfora
den aktuella virdinsatsen med de krav och kriterier som ir uppstillda. Mot bakgrund av
remissvaren utformar RCC i samverkan sedan en beslutsrekommendation som
sjukvirdshuvudminnen far ta stillning till. Varje landsting/region avgor om beslut ska tas av
tjinstemannaledning eller politisk ledning samt om beslutet ska tas 1 varje landsting eller pa
sjukvardsregionsniva.

En nationell nivastrukturering av kurativt syftande kirurgi vid peniscancer har genomforts
och tvi nationella vardenheter har uppdraget sedan 1 januari 2015, Skines
Universitetssjukhus, Malm6 samt Universitetssjukhuset, Orebro. En forsta utvirdering sker
varen 2017.

I en andra omgang har landsting/regioner 2016 beslutat om nationell nivistrukturering inom
féljande omriden med planerad verksamhetsstart 1 januari 2017:

Matstrupscancer: kurativt syftande kirurgi vid definierade, ovanligare och komplicerade
tillstind: Karolinska Universitetssjukhuset och Skines Universitetssjukhus

Analcancer: kurativt syftande radiokemoterapi: Akademiska Sjukhuset, Norrlands
Universitetssjukhus, Sahlgrenska Universitetssjukhuset och Skines Universitetssjukhus

Analeancer: kirurgisk behandling, sk. salvage kirurgi: Sahlgrenska Universitetssjukhuset och
Skanes Universitetssjukhus

Vulvacancer: kurativt syftande behandling: Karolinska Universitetssjukhuset, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, Skines Universitetssjukhus och Universitetssjukhuset Link6ping

Isolerad hyperterm perfusion: Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Cytoreduktiv kirurgi med intraperitoneal kemoterapi for behandling av cancer 1 bukhinnan,
CRS/HIPEC: Akademiska Sjukhuset, Karolinska Universitetssjukhuset, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset och Skines Universitetssjukhus

Dirutéver har RCC i samverkan inom omradet regional nivastrukturering tidigare limnat
féljande rekommendation att kirurgisk behandling vid 6vrig matstrupscancer och
magsickscancer ska utforas vid hogst 6 sjukhus i landet, ett sjukhus i varje sjukvardsregion.
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Under hosten 2015 sakkunnigbedémdes nu aktuella rekommendationer vilka
remissbehandlades av huvudminnen varen 2016.

Inkomna remissvar och anskningar om nationella virdenheter har bedomts av
arbetsgruppen for nationell nivastrukturering. Bedémningen har enbart grundats pa vad som
framkommer 1 ansokan. Medlemmarna i den nationella arbetsgruppen har individuellt
bedémt samtliga ansékningar. Bedomningen har utgatt frin den mall f6r ansékan som RCC i
samverkan fastslagit dir varje huvudpunkt liksom slutligen helheten bedémts utifran
begreppen: “stark, acceptabel, svag”. Stor vikt har lagts vid beskrivningen av hefa
vardprocessen ur ett patientperspektiv diir mallen anger de detaljer som sirskilt ska
uppmirksammas i den del av virdprocessen som utg6r det nationella uppdraget. Av
betydelse for bedomningen av helheten i en sammanhallen virdprocess har ocksé varit att
samtliga delar av vardprocessen belysts pa ett likartat sitt, savil avseende kirurgiska som icke
kirurgiska delar. Nationella arbetsgruppen har fért en ingiende gemensam diskussion dir
styrkor och svagheter i varje ansokan i detalj diskuterats. Grundat pi helhetsbedémningen
har arbetsgruppen rangordnat ansékningarna.

Baserat pa inkomna remissvar och ansékningar och den nationella arbetsgruppens beredning
har RCC i samverkan utformat denna beslutsrekommendation avseende nationell
nivastrukturering inom tre omriden: kirurgisk behandling av perihilira gallvigstumérer,
kirurgi vid lokalt avancerad pankreas- och periampullir cancer och retroperitoneal
lymfkértelutrymning vid testikelcancer.

Dirutéver ger RCC i samverkan rekommendationer avseende regional nivistrukturering.
Dessa rekommendationer utgar fran sakkunnigbedémningar och har dven varit féremal for
remiss till landsting/regioner. Frigan om ett ev. genomférande i dessa fall dgs av
landstingen/regionemna och dirmed finns inget krav pé kopia av beslut till SKL. Diremot
avser Regionala cancercentrum att om tvi dr félja upp hur rekommendationen hanterats i
sjukvardsregionerna.

Samtliga remissvar samt ansékningar om nationella virdenheter finns publicerade hir:

nivastrukturerin




