Deltagere: Allan Ainsworth, Lene Baxksgaard Jensen, Marianne Nordsmark, Daniel Kjser og Michael Achiam

1. DEGC’s hjemmeside.

Hjemmesiden blev tilgdet og der er kommet forslag til forbedringer. Men enes om at under nye punkter skal der
blandt andet vaere et punkt "forskning”, hvor alle protokoller skal fremga, som er relateret til DMCG omrade.
Protokoller skal fremgar af en “one-pager” med overblik og Daniel Kjzer vil producerer den sadan. Vi har allerede pa
nuvaerende tidspunkt en one-pager i forskningsudvalget, som revideres af Daniel. Der skal ogsa vaere et punkt under
forskning som skal hedde ”“Publikationer”.

Under "organisation” skal der vaere et punkt som hed “Vedtaegter og retningslinier” og der skal vaere links til Dansk
Kirurigisk Selskab og Dansk Selskab for Klinisk Onkologi, radiologi osv.

2. Udbetaling i forbindelse med den opgave der blev stillet af stelled af RKKP:

Der er lavet tre grupper, heraf en gruppe som skulle kigge pa nye indikatorer i forbindelse med retningslinierne og
denne gruppe bestar af en raekke medlemmer (som man kan se i tabellen neden under). Den anden gruppe bestar
af fusionerering skemaer af indtastning.

Derudover er der en overordenet arbejdsgruppe bestaende af Michael Achiam, Marianne Nordsmark, Alan Ainswoth
og Jon Bjerregaard som skal sta for at samle de forslag pa de nye indikatorer: fusionering af indtastningskema og
samtidig kigge pa indikatorerne eller variablerne i databasen med henblik pa revision.

Arbejdsgruppe Fusionering af skemaer til indtastning Indikatorer

Allan Ainsworth Daniel Kjeer Lene B(onkolog)
Michael Achiam Jakob Holm Mette Y (onkolog)
Marianne Nordsmark Allan Ainsworth Mette Siemsen (thorax)
Jon Bjerregaard Sarunas Dikinis Lars Mgller (thorax)

Thomas Skarup (radiolog)
Stine Kramer (radiolog)
Birgitte Fiederspiel (patolog)
Sarunas D (abd kir)

Lars Bo S (abd kir)

Status fra de enkelte arbejdsgrupper er at der er kommet svar fra Birgitte Fiederspiel, men vi afventer forsat fra de
andre medlemmer

Med hensyn til fusionering af skemaer til indtastning, har gruppen mgdtes og har lavet forslag med reduktion af 9
skemaer til primaert to skemaer + onokoloigskema .



Den sidste arbejdsgruppe har ikke mgdtes endnu. Det aftales, at Michael rykker indikatorgruppen til svar inden for
to uger. Daniel og Allan informerer om, at de kommer tilbage med en meldning inden for et par uger for fusionering
af skemagruppen og Michael indkalder til mgde i den overordnede arbejdsgruppe indenfor et par uger.

Status pa udbetaling i forbindelse med overstaende grupper er, at mange af forretningsudvalgets medlemmer har
oplevet store problemer med af fa udbetalt horonar som mer-arbejde fra deres ledelse. Den overordnede
konklusion er, at det ikke er en optimal made at fa udbetalt de midler der er til dette, og man ngje bgr overveje, om
det er en model vi skal arbejde med fremadrettet.

Indikator i databasen og om hvor vidt de reflekterer retningslinjerne blev diskuteret. Argumenterne for at
indikatorene skal reflektere retningslinjerne er, fra RKKG’s side, at man gerne sa at man kun indtaste det som blev
fundet relevant i forhold til kvalitetsopggrelsen. Fra forretningsudvalgets side var holdningen, at der ogsa er nogle
ting som ikke fremgar af vores retningslinier, men som er meget relevant for kvaliteten, blandt andet
anastomoselaekage og MDT. Holdningen er indtil videre at vi ma arbejde hen mod bade at udarbejde vores
retningslinier, men ogsa have indikatorer, som afspejler begge dele.

Sa blev emnet omkring det projekt, som er sponeret af Kraeftens Bekeempelse i samarbejde med RKKG og DCCG
hvor man undersgger patienternes tilbud om at indga i forskningsprojekter. Projektet er aktuelt stablet pa benene
og Jakob Holm fra Rigshospitalet repraesentererer DEGC sammen med Michael Achiam, som formand for DEGC. Vi
afventer fortsat den videre udvikling pa omradet, men det er klart vi fra DEGC finder det formalslgst at komme med
udtgmende beskrivelse af alle de forskningsprojekter, der findes og som patientenerne tilbydes. Indtil at
resultaterne foreligger ma vi afvente dette.

3. Retningslinje og opdatering af disse:

Retningslinjerne er pa nuvaerende tidspunkt sat til af blive opdateret i 2022. Pa nuvaerende tidpunkt er det fortsat
vores mal, at styrgruppen mgdes i september i forbindelse med et ECV Cancer Symposium. | den forbindelse vil et af
punkterne vaere "nedsaettelse af grupper til revision af retningslinierne”. Man forestiller sig fra forretningsudvalgets
side, at arbejdet ikke vil veere sa omfattende som sidste gang, da man pa nuvaerende tidspunkt allerede har en
skabelon og det drejer sig om opdatering af de eksisternede retningslinjer.
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