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Referat af DMCG Forretningsudvalgsmgde: opfglgning pa mgde 31/5 2017
Torsdag 22. juni kl. 17.00-20.00, Regionshuset, Olof Palmes Allé 15, 8200 Aarhus N

Deltagere

. Michael Borre (MB) DUCG/DAPROCA

. Erik Jakobsen (TRR) | DLCG (via videokonf.)

. Peer Christiansen (PC) | DBCG

. Jens Overgaard (JO)| DOOG

. Mette Yilmaz (MY)|DCCG

. Anne Bukh (AB) | DRe

. Jens Winther Jensen (JW)), direktgr | RKKP

. Dorrit Damgaard Andersen (DDA) | DMCG-sekretariatet, ref.
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Afbud: Henrik Frederiksen (HF); Kristian Antonsen (KA); Lene Lundvall (LL); (Jens Winter Jensen (JWJ) deltog
i mgdet kl. 17.00 til 17.30)

Dagsorden
1. Repraesentantskabsmgde 25. august 2017
Genbrug af centrale data til meningsfuld monitorering
Forslag til overordnede temaer for udmgntning af 'Knak Cancer' 2018-midler
Status pa det indledende udvalgsarbejde
DMCG.dk hjemmeside | Jgrn Gades funktion
DMCG.dk vedtaegter
Orienteringer; prioritering af budgetter
Opsamling vedr. tiltag under Kraeftplan IV
Evt.
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Referat
Der var indkaldt til opfglgende mgde, da der ved seneste mgde den 31.maj var grundlaeggende emner der
skulle vendes, hvilket bevirkede, at en del af punkterne ikke blev behandlet.

1) Repraesentantskabsmgde 25. august 2017
JO deltog d. 21. juni i mgde med DKSO, RKKP, KB m.fl. vedr. etablering af onkologiske data i de kliniske
kvalitetsdatabaser. Mg@det gav anledning til gnske om oplaeg ved DSKO formand Lars Henrik Jensen ved
repraesentantskabsmgdet omkring onkologisk minimumsregistrering. Der er opbakning hertil. JWJ
foreslog ved samme lejlighed koncerndirektgr Ole Thomsen at deltage ved arsmgdet.
Beslutning
Programmet justeres jf. ovenstaende, ligesom det blev besluttet at laegge generalforsamlingen til sidst i
programmet. Der er sendt invitation til DSKO's formand samt koncerndirektgren/ref.

2) Genbrug af centrale data til meningsfuld monitorering
Grundet utilsigtede forsinkelser er der overskydende midler i regi af DNKK, som gnskes anvendt i 2017.
Der er dbnet mulighed for, at relevante projekter, der genbruger centrale data kan sgge disse midler;
der skal ligge en ansggning hos DNKK styregruppen inden sommerferien.
To ansggninger til RKKP hhv. omhandlende "LPR data i DCCG.dk databasen" samt "Indarbejdelse af
variabel vedr. registrering af onkologiske data og recidiv data i Dansk Gynaekologisk Cancer Database
(DGCD)" drgftes og det findes relevant at finansiere disse, om muligt.
EJ kommenterede herudover, at udrulningen af DNKK synes at sta stille; MB afkraeftede dog, at der er
tanke om at nedlaegge projektet, gnsket er tvaertimod at fa udrulningen til at ga hurtigere.
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Der afventes aftale mellem RKKP og Anders Green omkring at leegge dele af DNKK-arbejdet ind i RKKP;
der er behov for at fa klarlagt, hvad der skal ske fremadrettet i denne sammenhang.

Beslutning

Der er opbakning fra FU til at anvende overskydende DNKK-midler til de naevnte projekter.

3) Forslag til overordnede temaer for udmgntning af Knaek Cancer 2018-midler
AB bemazerkede, at de har modtaget samme forespgrgsel fra Kraeftens Bekeempelse i DCCC's
styregruppe, som har responderet, at de gnsker der skal tilga midler til nationale forskningscentre.
JO noterede desuden vigtigheden af, at demonstrere aktiviteten i DMCG'erne; fase IV studier er en af
de ting DMCG'erne kan levere pa.
Beslutning
Det blev besluttet at foresla KB dels at styrke og opprioritere fase IV studier, begrundet i et gnske om,
at kick-starte DCCC i et naturligt taet samarbejde med klinikerne (DMCG’erne), samt at abne mulighed
for, at anskueligggre DMCG’ernes kompetencer, hvorved der vil kunne opnas vigtige
industriuafhaengige behandlingsmaessige resultater baseret pa typiske danske patienter frem for meget
udvalgte internationale studiepopulationer.
Desuden stgttes ideen om, at KB er med til at facilitere centerdannelse, som stgtte af infrastruktur til
gavn for alle kraeftomrader.

4) Status pa det indledende udvalgsarbejde

a. TNM-udvalget
Der har nyligt vaeret indkaldt til mgde vedr. et teettere samarbejde med Cancerregisteret og
Sundhedsdatastyrelsen, som dog matte aflyses. Formand for udvalget Peter Ingeholm vil
opdatere yderligere pa repraesentantskabsmgdet 25/8.

b. Stillingtagen til kommissorium for MDT-udvalget
Der var generel stgtte til ansggningen samt budgettet.
AB bemazerkede, at MDT-udvalgets kommissorium oplagt kunne give anledning til en ansggning
om stg@tte hos DCCC, der har fokus pa at sikre ensartet kvalitet pa tvaers af landet.
PC noterede, at det saetter tingene i relief, at der kan afsattes kr. 100.000,- til et tveergaende
kommissorium, samtidigt med, at der fattes midler andre steder i DMCG-organisationen. Dette
affgdte en diskussion om midler, processer og con amore-arbejde.
Der var enighed om, at den multidisciplinaere, evidensbaserede struktur er den bedste made at
handtere kreeftomradet p3, og at det er det bedste, der er sket for dansk cancerbehandling at
der er lavet denne struktur. @nsket fra alle klinikere og forskere er, at blive klogere og udvikle
pa tingene, ikke blot at kvalitetssikre, men at Igfte cancerbehandlingen op pa et hgjere niveau.
MB opsummerede, at det ma ggres klart overfor RKKP's bestyrelse hvilke konsekvenser det har
for indsatsen pa omradet, at midlerne er sma. Da der naeppe er flere midler at hente, bgr der
taenkes fremad og ses pa hvordan forskning mv. kan faciliteres fremadrettet, fx ved at sgge
midler i DCCC til at Igfte omradet.
Beslutning
MDT-udvalgets kommissorium blev godkendt, inklusive de gkonomiske rammer.
Det aftaltes, at DDA drgfter mulighederne for at sgge midler i DCCC med DCCC
sekretariatschefen.
Der var enighed om, at rammerne for drift af bade databaser og DMCG'er er for snaevre, og at
det bliver stadigt vanskeligere at yde det, der ydes nu, for de penge der tilgar omradet.
Det aftaltes, at EJ samt PC leverer en beskrivelse til FU mhp. orientering af RKKP bestyrelsen.
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Hvor muligt skal der kanaliseres ansggninger ind i DCCC, hvor der ligger midler til de opgaver,
der ligger ud over de ‘'normale’ indsatsomrader.

Udvalg for kliniske retningslinjer

Udvalget er ved at tilrettelaegge f@rste mgde, der forventes afholdt primo juli.

Udvalget har til opgave at indkredse en model for hvordan arbejdet skal ggres, det er i sidste
ende op til DMCG.dk og RKKP's bestyrelse at afggre modellen.

Der er midler der skal i spil allerede i ar, hvorfor det er afggrende at fa pabegyndt processerne
hurtigst muligt.

MB orienterede om, at der er modtaget tre ansggere til stillingen som overlaege.

MB samt JWI deltager i bedgmmelsesudvalget i uge 26.

Udvalg for Tvaergdende Indikatorer

Punktet blev ikke drgftet.

5) DMCG.dk hjemmeside | Jorn Gades funktion
Punktet blev ikke drgftet.

6) DMCG.dk vedtaegter v/MB

a.

Drogftelse af §. 2. Formal

Der var enighed i FU om de fremsendte opdateringer af formalsparagraffen, som er det ene
punkt, der skal stemmes om ved reprasentantskabsmegdet, dog med justeringer af pkt. 1-3.
Beslutning

Formalsparagraffen justeres og eendringsforslag fremsendes i revideret dokument til
repraesentantskabet.

Drgftelse af pkt. 7.3 Valg af formand samt 7.4 Valg af kandidater til FU

Drgftelserne vedr. foraeldelsesfrist har bglget frem og tilbage.

Fem af syv udvalgsmedlemmer er valgt ind f@rste gang i 2012, genvalgt i 2015 og skal dermed
alle skiftes ud i 2018. Forretningsudvalgets (FU's) forslag om, at afskaffe begraensningen pa
genvalg til FU til én gang, er derfor begrundet i gnsket om, at abne mulighed forgenerelt at
sikre kontinuitet samt ildsjaele i udvalget, ligesom det typisk af ngdvendighed praktiseres i de
enkelte DMCG’er.

AB bemazerkede, at det er vigtigt at give plads til nye kraefter, og at det ofte viser sig, at disse
dukker op nar pladsen gives. Ligeledes har der veeret en del debat omkring forslaget, dels hos
DSKO, dels hos sundhedsdirektgrerne, der mener det er klogt at fastholde de nuveerende
rammer, hvorfor FU opfordres til at have opmaerksomhed pa fornyelsen.

Det blev bemaerket hertil, at der naturligvis bredt skal opfordres til, at DMCG medlemmer
generelt sgger organisatorisk indflydelse i arbejds- og forretningsudvalg og derfor stiller deres
kandidatur til radighed ved fremtidige demokratiske valg.

Beslutning

Det blev besluttet at holde fast i og argumentere for de forsldede vedtaegtsaendringer, og
samtidigt animere til, at der, safremt FU medlemmer gnsker at fortsaette, opstilles
modkandidater til valget.

Drgftelse af supplerende punkt vedr. DMCG organisering

Ved FU-mgde i januar 2017 blev fgrste gang drgftet navnesendring af de to arlige mgder i
DMCG.dk. FU foreslar, at de arlige mgder med fagligt indhold (i forlaengelse af
repraesentantskabsmgderne) fremadrettet benaevnes "Dansk Kreeftforum". Dette i
forhabningen om, at give omradet bredere opmaerksomhed, og dermed na lengere ud med
mgdernes indhold.
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AB var ikke en del af udvalget i januar 2017, og kommenterede, at de mange navne kunne
skabe ungdig forvirring.

Beslutning/plan

Det er kun den faglige del af de to arlige mgder i repraesentantskabet der tager
navneforandring til Dansk Kraeftforum. Repraesentantskabet bestar uaendret og vil stadig
samles i forleengelse af mgderne i Dansk Kraeftforum.

7) Orienteringer; prioritering af budgetter v/MB
Ved bestyrelsesmgde i RKKP tirsdag den 20. juni 2017, blev det afgjort, at DMCG-bevillingen for 2018 er
intakt, men at man fra RKKP bestyrelsens side gnsker et oplaeg fra DMCG's forretningsudvalg til
fordeling af midlerne fra 2019, begrundet i DMCG-FU's indsigt i omradet. Der gnskes et oplaeg til
kriterierne hertil i efteraret, da der skal vaere truffet beslutning inden arets udgang.
Det er udelukkende DMCG-bevillingen der skal drgftes, database-bevillingerne er ikke inkluderet.
PC kommenterede, at det er kunstigt at skille databasernes gkonomi fra DMCG'ernes, men at man
gerne vil se pa en mere nuanceret fordelingsnggle.
JO foreslog, at der midlerne udmgntes som en rammebevilling til hver DMCG, saledes at de
eksisterende poster udgar. Dette i lyset af, at der er en tilbagefgring af midler til kliniske retningslinjer
til udbetaling via det koordinerende sekretariat, hvorfor den sum der skal fordeles er mindre.
AB mindede i forlaengelse heraf om vigtigheden i, at have DCCC in mente, da der her er gkonomisk
kapacitet til understgttelse af forskningsprotokoller, afholdelse af mgder mv.
Bevillingsskrivelserne for 2018 er undervejs.
Beslutning:
FU patager sig udviklingen af en budgetmodel til fordeling af 2019-midlerne.
Der skal fastseette dato for mgde herom snarest muligt efter ferien, med deadline for feerdigggrelse af
modellen fgrst i efteraret.
Der vil fra RKKP udga et skriv omkring opgavens pracise ordlyd.

8) Opsamling vedr. tiltag under Kraeftplan IV

a. Kliniske Retningslinjer v/MB
Dreftet under punkt 7.

b. Eksperimentel kirurgi v/MB
Der er nedsat en arbejdsgruppe omkring eksperimentel kirurgi under Sundhedsstyrelsen, med bred
kirurgisk deltagelse. Der blev i foraret indsamlet data fra relevante kirurgiske afdelinger, som har
givet et godt overblik over aktiviteterne pa omradet.
MB har foreslaet, at man knytter projektet op pa DCCC og opbygger et nationalt videnscenter.

c. Beslutningsstgttevaerktgjer v/LL
Da LL ikke var til stede, afventer punktet til naeste mgde.
Opslag fra SST omkring beslutningsstgttevaerktgjer blev drgftet, men dette er beskrivelse af
udbudsmateriale til det, industrien skal byde ind p3a, og dermed ikke relevant her og nu.

d. Kompetenceudvikling i Krzaeftkirurgien v/LL
Da MB ikke havde mulighed for deltagelse ved seneste mg@de, afventer punktet til nseste mgde.

e. Opdatering af Kraeftpakkeforlgb v/MB
MB samt JWJ har deltaget i mgde med SST, hvor man gnskede at skille retningslinjerne fra selve
kraeftpakkeforlgbet, ikke med henblik pa at afskaffe tiderne, men for at fa mere kvalitet ind i
kreeftpakkeforlgbene. AB pointerede her vigtigheden af, at tiderne afspejler virkeligheden.
Det er foreslaet, at man i kreeftpakkeforlgbene i stedet kan henvise til retningslinjerne.
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9) Evt.

JO fremsatte, at DMCG'erne er ngdt til at demonstrere at organisationen leverer noget output, samt ggre
opmarksom pa, hvad der kommer ud at arbejdsindsatserne, protokollerne mv. Det skal markeres, at den
danske kraeftscene kgrer godt, og at DMCG'erne kontinuerligt er evidensgenererende, som det ogsa er gjort
med bl.a. benchmarking rapporterne. MY papegede ligeledes, at der bgr saettes gget fokus pa, at
DMCG'erne tegner kraeftbehandlingen i Danmark.

| forlengelse heraf, bemaerkede AB, at det pa seneste styregruppemgde i DCCC blev besluttet at fa lavet et
peer review af dansk kraeftbehandling og forskning pa forslag fra Sgren Brostrgm. FU anerkendte tiltaget.
Opmeaerksomhedspunkter til neeste mgde:

Der skal fastsaettes datoer for hele arets mgder, ligesom der snarest efter ferien skal tages hul pa
vaegtningen af midler i fordelingen af budgetterne.

Naeste FU-mgde afholdes 24. august kl. 14.00 til 18.30 pa Hindsgavl Slot



