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Den sjukvardsregionala cancerplanen 2025-27

» En gemensam sjukvardsregional cancerplan ger ledning i
RCC Mellansveriges och regionernas utvecklingsarbete inom
canceromradet

« Utgar fran Nationella cancerstrategin, Regeringens langsiktiga
inriktningsbeslut fér cancervarden och Védgen framat

« Cancerplanen ska vara giltig for RCC Mellansverige och alla
sju regioner och ar darfér formulerad pa en évergripande niva.
Godkand Cancerplan skall sedan ligga till grund for lokala
handlingsplaner i respektive region

2024-09-26 Viktoria Henell
RCC Mellansverige



Remissperioden var mars-

ReVi d e ri N g S p rocessen april-24. Samtliga remissvar

hanterades

Sjukvardsregionala experter och grupper som arbetar inom respektive delomrade engagerats i revideringsarbetet, nya
texter har skrivits och nya aktiviteter har tagits fram.

Remissen av Cancerplan Mellansverige 2025-27 skickades bla ut till féljande instanser:

RCC styrgrupp

Regionernas cancersamordnare (skickari sin tur vidare till lokalt cancerrad/LPO cancer, linjeorganisationen samt till andra i

regionen som ska inkluderas i cancerplanens aktiviteter)
Samverkansnamndens ledningsgrupp (dvs halso- och sjukvardsdirektdrerna)
RCC:s sjukvardsregionala vardprocessgrupper, arbetsgrupper och natverk
RCC:s patient- och narstaenderad

RUR (regionala utbildnings- och kompetensférsdrjningsomradet)

RPO Aldres hélsa (regionalt programomrade)

AN N N N RN

RPO Levnadsvanor (regionalt programomrade)

\

UCCC (Uppsala Comprehensive Cance@entre)
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Struktur och innehall

Malsattning att cancerplanen skall vara latt att anvanda
pa forvaltnings- och verksamhetsniva av ex
ledningsgrupper. Detta for att malen i den nationella
cancerstrategin ska kunna uppnas.

Standig utmaning har varit att texten skapar balans
mellan att vara bade tydlig och vagledande men
samtidigt tillater eget handlingsutrymme i respektive

region.
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Cancerplanen innehaller féljande kapitel:

 Kap 1. Bakgrund
e Kap 2. Patient- och narstaende
* Kap 3. Prevention och tidig diagnostik
* Kap 4. Kunskapsstyrning inom RCC
o Register
Vardprogram
Vardprocesser
Kontaktssk och Min vardplan
Rehabilitering

Palliativ vard
IPO
o Cancerldakemedel

©)
©)
©)
©)
©)
©)

 Kap 5. Kompetensforsorjning

* Kap 6. Klinisk cancerforskning och innovation
e Kap 7. Nivastrukturering

 Kap 8. Barn och unga
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Struktur och innehall

2.b Patient- och nédrstaendemedverkan i vardens utveckling

—_ —— Bakgrund

Den nationella cancerstrategin framhiller vikten av att patentforetridare deltar i cancervirdens
forbittringsarbete for att sikerstilla att cancervirden utformas utifrin patientens perspektiv.
Patient- och nirstiendemedverkan har utvecklats positivt under flera ar i sjukvardsregionen och
finns numera med i virdutvecklingsarbetet inom canceromradet.

Eitt annat sitt att inkludera patienters och nirstiendes synpunkter i utvecklingen av hilso- och
sjukvirden ér att anviinda enkiiter som patienter och nirstiende besvarar kring sina upplevelser
av virden, si kallade PREM-enkiiter (PREM, patient reported experience measures).

E— Var ar vi?

RCC Mellansveriges patient- och nirstienderad (PNR) ér ett sjilvstindigt rad, med uppdraget att
bevaka patient- och nirstiendeperspektivet 1 cancervarden och det arbete som bedrivs inom

RCC. Sedan 2019 dr PNR:s ordférande adjungerad ledamot i RCC Mellansveriges styrgrupp.
RCC och PNR Mellansverige deltar 1 en nationell arbetsgrupp som arligen utvarderar
patientsamverkansarbetet och initierar forbittringsarbeten.

Patient- och nirstienderad finns nu dven pi lokal niva i nigra av sjukvirdsregionens regioner.
Alla sju regioner har patient- och niirstiendeforetridare med i det lokala cancerridet samt har
iiven annan samverkan med patientféireningar inom canceromradet.

Patient- och narstiendeforetridare finns aven med i majoriteten av RCC Mellansveriges
sjukvirdsregionala virdprocessgrupper och andra arbetsgrupper samt i de nationella
vardprogram- och kvalitetsregistergrupper som RCC ansvarar for.

For att ha en fungerande patient- och niirstiendemedverkan ir introduktion och ett tydligt
uppdrag essentiellt. Eftersom cancervirden hela tiden utvecklas krivs kontinuerliga
utbildningsinsatser.

[re—, Vart ska vi?

Det dvergripande milet dr att patienters och nirstiendes erfarenheter tas ol vara 1
cancervirdens utveckling.

FEn god samverkan mellan virdens foretridetridare och patientforeningar eller andra

forum /nitverk med patienter och nirstiende ska efterstriivas. Sjukvirdsregionen ska skapa
forutsittningar fir att underlitta patient-och nirstiendemedverkan i cancervarden. Baserat pa
kontinuerliga utvirderingar och aktuella forskningsresultat inom omradet ska formerna for
patient- och nirstiendemedverkan utvecklas. Svar frin PREM-enkiiter ska anvindas i

utvecklingen av virden.
Q Tabell 2. Patient- och narstaendemedverkan i vardens utveckling
S— Aktivitet Ansvarig Tidsram

Starka patient- och narstaendeféretradare, bl.a. - RCC Mellansverige

genom att tillhandahalla introduktion och ~ N 2022-24
utbildningsinsatser Reglonsma
Utvardera och utveckla formema for patient- och | - RCC Mellansverige 2022-24
narstaendemedverkan - Regionerna
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Exempel pa text

Innehall och nya aktivitetstabeller

%% REGIONALA
CANCERCENTRUM
2 1 SAMVERKAN

S,




Kapitel 2. Patient och narstaende

Vart ska vi?

Det 6vergripande malet dr en personcentrerad cancervard dir patienter dr delaktiga 1 den man
de onskar, att patienter och nirstiende erbjuds individanpassat stéd under hela virdprocessen
samt att deras erfarenheter tas till vara 1 cancervardens utveckling.

Tabell 2. Patienter och nérstaende

Aktivitet Ansvarig Tidsram
Genomféra projekt for lokal stodverksamhet

och civilsamhallet i regi av lokala h%aéi:;;ﬁ:;zﬂgﬁaer e 2025-27
cancerforeningar 9

Stotta sjukvarden att tillhandahalla - Regionerna 2025-27
narstaendestod, inkl. barn som narstaende - RCC Mellansverige

Starka patient- och narstaendeforetradare,

bl.a. genom att tillhandahalla uppdrags- : :g%:‘;::ﬁ:: oo, 2025-27
beskrivning, introduktion och utbildning 9

Delta i utvecklingen av PROM/PREM-enkater | Reglonema 2025-27

- RCC Mellansverige

Stodja strukturerad anvandning av
PROM/PREM- enkater i samband med VPG

patientméten saval vid uppftljining som vid -RCC Mellansverige
utveckling av cancervarden

2024-09-26 Namn | Sammanhang
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Kapitel 3c Screening

» Detfinns i nulaget tre nationella screeningprogram for cancersjukdomar; brostcancer,
livmoderhalscancer och tjock- och andtarmscancer. Fler omraden fér nationell screening for
cancersjukdomar utreds, exempelvis prostatacancer och lungcancer

Tabell 3c Screening

Aktivitet Ansvarig Tidsram
Verka for 6kad tackningsgrad av befintliga - Regionerna med stéd av RCC 2025-27
screeningprogram Mellansverige

Kvalitetssakra screeningprogrammen genom - Regionerna med stéd av RCC 2025-27
uppféljning och utbildningsinsatser Mellansverige B
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Ex: OPT och Arftlig cancer

Minskad sjuklighet och dodlighet i
prostatacancer samt en jamlikare
tidig diagnostik mellan olika

regioner och socioekonomiska
grupper

Tabell 3d Organiserad prostatacancertestning

Aktivitet Ansvarig Tidsram

Fortsatt arbete med att sékerstélla
prestanda och kvalitet inom OPT sa att
stéllningstagande inférande av OPT kan
genomfdras utifran uppkomna
erfarenheter regionalt och nationellt

- Regionerna med st6d av

RCC Mellansverige 2025-27

Det 6vergripande malet ar en god
och jamlik vard avseende

onkogenetisk utredning och
prevention vid arftlig cancer

Tabell 3e Arftlig cancer

Aktivitet Ansvarig Tidsram

Forstudie om behovet av cancergenetiska utredningar - RCC Mellansverige 2025-27

och hur detta kan tillgodoses. - Regionerna

Utarbeta utbild_r_1ingsp_aket for basal cancergenetisk - RCC Mellansverige

kunskap och végledning 2025-27
- RAG arftlig cancer

Verka for fortsatt implementering av nationella - Regionerna med stdd av 2025-27

kvalitetsregistret for arftlig cancer (NOGA) RCC Mellansverige
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Innehallet i cancerplanen ar nu reviderad med nytt innehall.
Cancerplanen har varit ute pa remiss och RCC styrgrupp

samt SVN:s ledningsgrupp har kommenterat, godkant och
gsgrupp g s, REGIONALA
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