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Inledning

Foljande dokument, Manual for registrering i Individuell patientoversikt bristcancer, ar framtagen for att
hjilpa dig som anvindare av Individuell patientéversikt (IPO) att registrera patienter och att
arbeta i IPO. Manualen beskriver inledningsvis avsedd anvindning, patientdatalagen och
sammanhallen journalforing samt forutsittningar for inrapportering. Vidare redogors for
information om att logga in och arbeta i IPO. Slutligen beskrivs ingiende om patientéversiktens
olika delar/moduler, vilka visas som flikar i systemet.

Avsedd anvandning

Individuell patientéversikt (IPO) ir ett beslutsstéd som utvecklas pa den nationella INCA-
plattformen och syftar till att 6versiktligt samordna och visualisera information om en
cancerpatients vard och behandling.

IPO ir avsett att anvindas tillsammans med patientjournalen i samband med véardens kontakt
med patienten och ge en snabb 6verblick av patientens historik och situation. IPO kan alltsd
anvindas som beslutsunderlag, men far aldrig ersitta patientjournalen.

IPO samlar uppgifter om patientens sjukdomshistoria, sjukdomsstatus, laboratoriedata,
unders6kningar, behandlingar, biverkningar, symtom och livskvalitet. Informationen
sammanstills och visualiseras pa ett 6verskadligt sitt och anvinds f6r uppfoljning av patienten.

Data fran patientéversikten kan ocksa anvindas 1 aggregerade rapporter for Nationellt
kvalitetsregister for brostcancer (NKBC) efter beslut av kvalitetsregistrets styrgrupp. Den
samlade mingden uppgifter ger underlag for utveckling av vard och behandling pa lokal,
sjukvardsregional och nationell niva.

Observera att IPO ir ett komplement till, och inte far ersitta, en patientjournal!

Primira anvindare ar legitimerad vardpersonal men endast likare far ta beslut om behandling av
en cancerpatient baserat pa informationen. Administrativa uppgifter, som registrering av
information 1 registret, kan utféras av vardadministrativ personal. Oavsett roll ska alla anvindare
av systemet ha relevant trining for sin uppgift.

Lis mer om individuell patient6versikt pa webben: Individuell patientéversikt, IPO - Regionala

cancercentrum i samverkan

Patientdatalagen och sammanhallen journalféring
IPO tillimpar sammanhillen journalféring. Det innebir att:

En vardgivare kan ges tillgang till en annan vardgivares ospirrade varddokumentation om;

e vardgivaren har en aktuell vardrelation till patienten

e journaluppgifterna kan antas ha betydelse for att forebygea, utreda och behandla
sjukdomar eller skador hos patienten

e patienten samtycker till att vardgivaren tar del av journalen. Samtycket ska registreras 1
journalen. Ett registrerat samtycke giller under en begrinsad tid eller tills det atertas
beroende pa patientens 6nskemal.



Alla som registrerar i IPO maste intyga vardrelation/vardadministrativ relation for att fa ta del av
en patients uppgifter. Det innebir ocksa att data fran andra vardgivare inte visas i IPO om
patienten inte har givit sitt samtycke.

Lis mer om patientdatalagen och om hur IPO tillimpar sammanhallen journalforing i Bilaga 1.

Ansdk om anvandarkonto och borja anvanda IPO

Anvindarkonto erhilles av Regionalt cancercentrum i din region. Anvindare ska vara registrerad
1 INCA-systemet som “Inrapportér’” med ett anvindarkonto, dvs. ett anvindarnamn, SITHS-
kort/Yubikey samt med placering pa en inrapporterande enhet, dvs. sjukhus och
klinik/mottagning. Vid arbete pa flera kliniker krdvs behorighet for varje klinik.

Information angaende ans6kan om anvandarkonto hittar du pa

Inlogg och behérigheter till INCA - Regionala cancercentrum i samverkan

Hir finns allmin information om INCA

Om INCA-plattformen - Regionala cancercentrum i samverkan

Felanmalan/Incidentrapportering

Om det skulle uppsta nagot fel i IPO vill vi att ni rapporterar det till oss s snart som méjligt.

Anvind formuliret pa INCA Supportcenter - Jira Service Management for att beskriva vad som

hint. Hir anmiler ni ocksa misstinkta personuppgiftsincidenter.

Om du misstinker att en patient har kommit till skada eller hade kunnat komma till skada ar det
sarskilt viktigt att du anmaler det till oss omgaende. RCC ir skyldiga att utreda alla
patientincidenter och potentiella patientrisker och att ocksa anmila dessa till likemedelsverket.

Logga ini INCA

For att anvinda patientoversikten loggar du in 1 INCA och viljer rollen “Inrapportor”, direfter
viljer du din klinik och register Individuell patientéversikt.
https://rec.incanet.se/

Du kan dven logga in i INCA utan SITHS-kort genom att ladda ner appen mobilt SITHS elD:
https://cancercentrum.se/download/18.1619b360195£££626502383¢ /1744120460126 /manual-
mobilt-siths-eid.pdf

Observera att det inte dr lAmpligt att vara inloggad i 6versikten i mer 4n en webblisare
samtidigt.

Startsidan

Pa startsidan kan man ldgga till en ny patient eller s6ka efter en tidigare registrerad. Hir finns
ocksa listor med klinikens alla registrerade patienter och listor med olika urval av patienter, till
exempel aktuella (¢j avlidna) eller avlidna. Vilj vilket urval av patienter och vilka kolumner som
ska visas i listorna till vinster. Oppna IPO fér en patient genom att klicka pa huvud-symbolen till
vinster.

Information om vilka patienter som ar avlidna himtas automatiskt frin folkbokféringsregistret
(himtning sker varje natt).
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Du kan nir som helst dtervinda till startsidan genom att klicka pa INCA-symbolen eller hus-
symbolen lingst upp till vinster.

Datauttag

I fliken Datauttag hanteras uttag ur IPO. Dir kan du se likemedelsanvindningen for din klinik
eller fa en lista 6ver patienter pa kliniken som uppfyller olika urvalsvillkor. Lds mer om
rapportverktyget i Bilaga 2. Notera att alla ssmmanstillningar av data fran flera kliniker gors
genom kvalitetsregistret for respektive diagnos.

Lagga till nya patienter

For att ligga till en ny patient viljer du diagnos och anger patientens personnummer. Du maste
sedan intyga att du har en vardrelation eller en vardadministrativ relation till patienten innan den
liggs till i IPO. Lis mer om patientdatalagen och om hur IPO tillimpar sammanhallen
journalféring i Bilaga 1.

Min lista

Du kan skapa en personlig lista med patienter genom att i patientens IPO lingst till vinster, i
raden med Diagnos, Namn och Personnummer, klicka pa ’nalen”. Nar nalen dr markerad registreras
patienten i fliken ”Min lista”. ”Min lista” dr placerad mellan flikarna “Registrerade patienter” och
”Datauttag” pa startsidan. ”Min lista” kan filtrera patienter om en specifik diagnos har valts och
visar da bara relevanta patienter f6r diagnosen. For att ta bort en patient fran ”Min lista”
avmarkeras nilen antingen direkt i listan, eller i patientens IPO.

Byt patient

For att byta till en annan patients IPO utan att g tillbaka till startsidan klickar du pa Byt
patient” i den Gvre listen, bredvid patientens personuppgifter. Du far da ange personnummer f6r
patienten du vill vixla till. Kom ihg att spara den forsta IPO:n innan du byter.

Observera att du bara kan byta till en patient med samma diagnos som den férsta
patienten. Knappen ”Byt patient” gir ej att se nir du 6ppnar en patientens IPO via
uthoppsfunktion.

Spara

Nir du trycker pa ”"Spara”-knappen, sparas den inmatade informationen i alla flikar ner i
databasen. Det finns ingen mojlighet att markera en flik som ér ofullstindigt ifylld, sa ta for vana
att fylla i alla uppgifterna i fliken innan du sparar.

Observera att registreringar i flikarna liggs till automatiskt och syns i 6versiktsfliken,
men inte sparas i databasen férrdn du trycker pa ”Spara”.

Stang

Nir du trycker pa ”Sting”- knappen sparas ingen information pa aktuell patient och du atergar
till sidan du var pa innan.



Validering

IPO innehiller logiska kontroller fér utvalda variabler. En logisk kontroll utgérs av en
uppsattning villkor. Med hjilp av dessa villkor kontrolleras till exempel att det inmatade vardets
lingd eller format ar korrekt. De anvands ocksa ofta for att kontrollera att det inmatade vardet
ligger inom pa férhand bestimda granser.

Logiska kontroller kan dven anvindas for att kontrollera sambandet mellan flera inmatade virden
och kan utformas pa tva olika sitt. Antingen bestims ett intervall inom vars grinser vardet maste
ligea, eller sa tillats inmatning av valfritt varde. I det senare fallet far inmataren en varning med
mojlighet att korrigera virdet.

Exempel pi logiska kontroller:

e Att obligatoriska filt ér ifyllda
e Att variabeln dr angiven med ritt format, typ och lingd
e Att det inmatade virdet ligger inom bestdmda granser

IPO tillimpar endast logiska kontroller vid registrering av nya poster. For redan sparade poster
pa en patient kors inga logiska kontroller, sa linge de inte 6ppnas och modifieras av en
anvandare.

Radera
En registrering kan raderas genom att klicka pa papperskorgen till héger i listan lingst ner i varje
flik.

Observera att radering av data inte kan angras.

Makulera

Att makulera innebdr att alla registreringar f6r den aktuella patienten tas bort. Ett genomfort
borttag av registreringar kan inte dngras i systemet. For att aterstilla data krivs omfattande
manuellt arbete.

For att minska risken for fel finns en funktion under fliken ”Instillningar/urval” dir anvindaren
kan markera en felaktigt registrerad patient for borttag. Patientens registreringar tas da bort
tidigast en vecka efter markeringen, och fram till dess kan anvindaren angra sin markering.

Observera att om patienten har registrerad data fran flera kliniker kan en manuell kontroll avgora
om registreringen kommer att makuleras eller inte.
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@ Markera for borttag

Har kan du markera att en patient ar felaktigt registrerad och ska tas bort fran 1PO, exempelvis om patienten
registrerats med fel diagnos eller om utredning visat att patienten inte har den aktuella diagnosen.

Patienten tas bort tidigast en vecka efter att markeringen har gjorts. Under denna period har du méjlighet at
angra borttagningen.

€3 Markera for borttag

13371337-1337 &r markerad for borttag frin Aggstockscancer och kommer att tas bort tidigast 2024-11-18,

Nir markeringsrutan har blivit ifylld visas ett datum, patienten finns kvar och rutan kan
avmarkeras.

7 &r markerad for borttag fran Aggstockscancer och kommer att tas bort tidigast 2024-11-07.

Mojligheten att makulera/radera en patient via en felanmalan kvarstir. Felanmilan gors genom
s s . - . . . # Felanmalan
att ga in pa aktuell patient, klicka pa felanmilan ovanfor flikvalen.

Diirefter fyller du i ditt 6nskemal om makulering i rubrik och beskrivningen.

I botten av formuldret klickar du pa —knappen.

Kom ihag att aldrig skicka personnummer i ett vanligt mail!

Lasta rader i flikarna

I de fall det finns registreringar gjorda pa en patient i IPO frin en annan klinik visas dessa
registreringar/rader med en ikon med ett hinglas pa. Det betyder att det endast 4t den klinik som
skapade en specifik registreringen pa patienten i IPO som far géra justeringar i just den
registreringen. Fler kliniker kan dock skapa nya registreringar pa patienten och aven se tidigare
registreringar, om patienten samtyckt till sammanhallen journalforing.

Genom att féra muspekaren 6ver hingldset presenteras information om édgarskapet av
registreringen.

Ett viktigt undantag dr likemedelsfliken. Har 4r det mojligt att sitta ut ett likemedel som en
annan klinik har satt in.

Andringshistorik

Genom att klicka pa klocksymbolen till h6ger om en variabel kan du se om den har dndrats, vilka
viarden den har haft och vem som har dndrat den.



Patientoversikt brostcancer

I denna patientoversikt registreras patienter med brostcancer som handliggs via onkologiska eller
brostkirurgiska avdelningar. Uppgifterna som registreras ar sadana som ror patientens
cancersjukdom.

Patientoversiktens delar

Individuell patientéversikt ar uppbyged av olika moduler, som visas som flikar i systemet.

Foljande flikar ar tillgangliga for alla diagnoser:

Oversikt: Hir visas en sammanfattning av informationen fran de andra flikarna. T den grafiska
delen av 6versikten visas datum f6r viktiga handelser, provvirden och undersokningar lings en
tidslinje.

Studie: Om patienten deltar i en studie registreras det 1 denna flik.

Kontakt: Hir registreras kontakter med patienten (besok, telefon eller 6vrigt).

Likemedel: Hir registreras alla givna likemedelsbehandlingar.

Observera att dven likemedel som inte givit ndgon effekt skall registreras och att
likemedel registreras under sitt generiska namn.

Stralbehandling: Hir registreras givna stralbehandlingar.

Enkiter: Har visas svaren pa patientens enkiter. Hir kan du ocksa skriva ut ett f6ljebrev med
enkitkod for patienten, eller skicka ett meddelande till 1177 och uppmana patienten att besvara
en enkat.

Instillningar/Urval: Hir anges nir senaste registreringskontroll har genomforts och eventuellt
om registrering av patientens behandlingar dr komplett eller ¢j. Aven markering for borttag av
patient kan goras hir.

Basdata: Hir visas uppgifter fran Regional Virddata Cancer (RVC), bréstcancer. Utvalda
variabler speglas fran varddokumentationsregistret till Gversiktsfliken pa tidslinjen for basdata.
Observera att information som visas under basdata inte kan dndras.

Datarittigheter: Hir gors instéllningar om anvindarens vardrelation till patienten och om
huruvida patienten har samtyckt till sammanhallen journalféring. Se dven Bilaga 1.

For bréstcancer ar dessutom foljande flikar tillgangliga:
Lokalstatus: Hir registreras klinisk bedémning av tumor och/eller metastas.
Labprov: Hir registreras vissa provsvar.

Bilddiagnostik: Hir registreras resultatet av patientens utférda bilddiagnostik.
Kirurgi: Hir registreras uppgifter om genomférda operationer.

Patologi: Hir registreras patologiuppgifter.

Recidivrapportering: Hir registreras uppgifter om lokoregionala recidiv och forsta
fjirrmetastas.
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Mutationsanalys och prediktiva tester: Hir registreras uppgifter om typen av lesion, samt om
behandlingsprediktiv BRCA1, BRCA2, ESR1, PIK3CA, PTEN och AKT-mutation féreligger.

Biverkningsrapportering: Hir registreras information om patientens biverkningar.
Biverkningarna kopplas till givna regimer, likemedel eller stralbehandling.

I foljande kapitel presenteras de olika modulerna/flikarna:

Oversikt

Registreringar i oversikten

Vyn pa 6versiktsfliken bestar av tre ”block” pa en tidslinje. Hir ges moijlighet till visuell 6versikt
av samtliga registreringar i de olika flikarna. Det 6versta blocket innehaller labprover och i det
undre blocket aterfinns information som r6r olika behandlingar (stralbehandling, kirurgi, studier
och likemedel). Registreringar fran 6vriga flikar visualiseras 1 Oversiktsflikens mittblock.
Registreringar fran de olika flikarna syns som symboler och mer information blir synlig om man
haller muspekaren 6ver respektive symbol. Om man klickar pa en symbol linkas man till den
aktuella registreringen.

Anpassning av visad Oversiktsvy

Det finns mojlighet att anpassa vyn genom att vilja i en lista vilken tidsperiod som ska visas.
Denna funktion dterfinns pa sidans hogra sida under ”Alla registreringar”. Bredvid denna
funktion aterfinns ocksa funktionen att vilja standardskala eller logaritmisk skala f6r labvirden.
Hir kan du ocksa vilja om linjerna i likemedelsblocket ska motsvara hela regimer eller om varje
ingaende substans ska visas med en egen linje. Som grundinstallning visas alla regimer.

Om en ingdende substans exkluderats eller satts ut frin en regim visas de aterstiende
substanserna i regimen som fristaende linjer i 6versikten.

For brostcancer visas logaritmisk skala for labprover som default i den grafiska Gversikten for
registrerade labprover.

Zoom

Klicka pa tidslinjen och dra med musen for att markera det tidsintervall som ska forstoras i

grafen.

Nir du zoomat in kan du aterga till ursprungligt lige med "Nollstill zoom" - knappen.

Lakemedelsbehandling

Likemedelsbehandling, som aterfinns 1 nedersta blocket, illustreras 1 form av linjer, dar varje
likemedelskategori har en specifik firg. For bréstcancer dr indelningen féljande:

e Cytostatika — Rod

e Endokrin behandling — Grén

e Malinriktad och annan antitumoral behandling — Gul
e Immunterapi — Ljusbld

e Understodjande — Gra



° Ovrigt — Morkbla

Fargerna baseras pa ATC-koder.

Pagiende behandling har nagot klarare firg dn avslutad behandling. Genom att féra muspekaren
over en behandlingslinje blir information om behandlingstid och utsittningsorsak synlig. Om
man klickar pa en behandlingslinje linkas man till den aktuella registreringen.

For att skilja mellan kurativ behandling och palliativ behandling har de férstnimnda streckade
linjer medan de sistndmna dr enfirgade.

Namn och personnummer

Genom att klicka pa patientens namn och personnummer i denna list synliggors uppgifter frin
folkbokforingsregistret.

Kommentar

Genom att klicka pa pilen till hoger i denna list 6ppnas en fritextruta dir man kan ange relevant
information. Denna kommentarruta ar tillganglig fran samtliga flikar. Exempel pa kommentar
kan vara niagot som bor uppmarksammas som inte registreras 1 6versikten, till exempel
samsjuklighet.

Visa i textform

Som komplement till den grafiska presentationen kan en sammanfattning av registreringarna
visas 1 textform. Denna nas via knapp i 6versiktsfliken: “Visa i textform”. Textinformationen kan
kopieras.

OBS: Metastaslokaler som anges i textextraktionen baseras pa information fran bilddiagnostiken:
de metastaslokaler som har nidgon registrering i form av “ny metastaslokal”. I dagsldget syns
INTE andra typer av lokalregistreringar (stabil sjukdom etc.). Detta innebir, att om man inte
registrerat den bilddiagnostikundersékning dir patientens metastas i ett visst organ forst
upptacktes, kommer den lokalen i dagsldget inte listas i textextraktionen som metastaslokal.

Patientvy

Det ir moijligt att lata patienten ta del av sin IPO via 1177 Vardguidens e-tjanster. Klicka pa
“Patientvy” och vilj ”Skapa ny patientvy”. Nu ser du den vy som patienten kommer att ha
tillgdng till. For att skicka ett meddelande till patientens inkorg pa 1177 Vardguiden klickar du pa
”Spara och skicka meddelande till 1177”. For ytterligare information och stéd kring patientvy se
Bilaga 3.
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Bilaga 3: IPO patientvy — ett stéd f6r kommunikation i vardmotet

Studie
Hir finns mojlighet att registrera deltagande 1 studie.
Studie Ange aktuell studie.
Sokféltet ar kopplat till Cancerstudier i Sverige. Listan visar studier
som &r aktuella fér bréstcancer. Fér att se samtliga studier som
pagar, anvand kryssruta "Visa alla studier”,
Fér studier som inte finns registrerade dér finns méjlighet att ange
studienamn som fritext.
Startdatum Datum for inklusion
Kontakt

Hir finns mojlighet att registrera kontakt med patienten (besok, digitalt vairdmote, slutenvird,

telefon eller Gvrigt).

Kontaktdatum

Yrkesroll

ECOG-WHO

Sjukdomsstatus

Datum for kontakt.

Mojlighet att ange yrkesroll pa vardgivaren. Vid valet "lakare” eller
”sjukskoterska” finns mojlighet att ange sammanvéagd bedémning,
se nedan.

Performance status enligt ECOG-WHO
0. Kilarar all normal aktivitet utan begransning.

1. Kilarar inte fysiskt krdvande aktivitet men ar
uppegaende och stand till lattare arbete.

2. Ar uppegaende och kan skéta sig sjalv men klarar inte
att arbeta. Ar uppe och i rorelse i mer an 50% av
dygnets vakna timmar.

3. Kan endast delvis skéta sig sjélv. Ar bunden till sing
eller stol i mer an 50% av dygnets vakna timmar.

4. Klarar inte nagonting. Kan inte skota sig sjilv. Ar
bunden till sing eller stol.
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Sammanvagd beddémning
(endast tillganglig nar
yrkesroll [&kare eller
sjukskoterska ar vald)

Lokalstatus

Har anges den sammanvagda bedémningen av patientens
sjukdomsstatus. | IPO bréstcancer finns foljande val:

O: Nyupptickt primartumdr/lokalrecidiv/fjarrmetastasering
(anvands exempelvis vid nybesok)

RF. Recidivfri (anvands exempelvis vid uppféljning)

KR. Komplett respons (anvands vid palliativ situation)

PR. Partiell respons (anvands vid palliativ situation)

SS. Stabil sjukdom (anvands vid palliativ situation)

PS. Progressiv sjukdom (anvands vid palliativ situation)

OF. Oklart fynd (kan anges i de fall man ar osaker pa vad fyndet
star for)

Hir finns mojlighet att registrera sjukdomsstatus vid férekomst av kliniskt evaluerbara

tumoOrmanifestationer.

Lokalstatusdatum

Datum for klinisk bedémning.

Lokalisation

Anges som fritext.

Klinisk bedémning

P1. Primartumor

M Ny metastas

RF. Recidivfri

KR. Komplett respons
PR. Partiell respons

SS. Stabil sjukdom

PS. Progressiv sjukdom

OF. Oklart fynd (kan anges i de fall man ar osaker pa vad fyndet
star for)

Oklart fynd kan med férdel justeras i efterhand om klarhet bringas
avseende aktuellt fynd.

Labprov

Hir finns mojlighet att registrera labprover.

Provtagningsdatum

Datum da provet togs.
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Ca 15-3 Tillatna varden: O -

Bilddiagnostik
Hir finns mojlighet att registrera resultat fran bilddiagnostik.
Undersdkningsdatum Datum for undersdkning.
Modalitet CT (datortomografi)
Mammografi

MR (magnetkamera)
PET-CT
Skelettscintigrafi
Slatréontgen
Ultraljud

Ovrigt

Né&r man valt modalitet visar ett antal lokaler och eventuella fynd
registreras separat per lokal. Vid normalt fynd gérs ingen

registrering.
Om fler unders6kningar ska registreras vélj "+ Registrera
bilddiagnostik”.

Lokal M. Ny metastaslokal (P1. Primartumoér vid val av lokal Brost)

KR. Komplett respons
PR. Partiell respons

SS. Stabil sjukdom

PS. Progressiv sjukdom

OF. Ovrigt (kan anges i de fall lokal ej finns valbart)

Sammanvagd radiologisk T1. Nyupptackt primartumor
SR M1. Forsta fjarrmetastas

KR. Komplett respons

SS. Stabil sjukdom (vasentligen oférandrad)
PS. progressiv sjukdom (signifikant progress)

OF. Oklart/svarvarderat fynd

Lakemedel

Hir finns mojlighet att registrera likemedelsbehandling. Alla likemedel himtas fran nationella
regimbiblioteket.

Observera att dven likemedel som inte har haft avsedd effekt ska registreras.
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Observera att likemedel ska registreras med sitt generiska namn.

Automatoverforing fran ordinationssystem

I ett par regioner fors likemedelsdata 6ver automatiskt till IPO fran virdens ordinationssystem
CytoBase. Observera att den som registrerar i IPO ansvarar for att se 6ver att importerade data
stimmer med journalen. Om den automatéverférda informationen ér felaktig maste den dndras 1
det sindande systemet fér att ocksa visas korrekt i IPO.

Tillagda likemedel som visas i likemedelsfliken, antingen under rubriken ”Pdgaende behandling”

och/eller under rubriken “Tidigare behandling”, och som har denna symbol a5
ursprungligen importerade via automatoverforing.

Lagg till lakemedel

Startdatum Datum for start av behandling.

Det ar mojligt att gora en lakemedelsinsattning pa ett framtida
insattningsdatum - men som mest fyra veckor framat i tiden.

ECOG-WHO ECOG vid ldkemedelsinséttning

Performance status enligt ECOG-WHO. Registrering av
performance status gors aven i kontaktfliken. Vid registrering av
lakemedel hamtas automatiskt uppgift om performance status fran
senaste kontakt. Det ar viktigt att registreringen andras manuellt
om performance status andrats sedan senaste registreringen.

0. Klarar all normal aktivitet utan begransning.

1. Kilarar inte fysiskt krdvande aktivitet men ar
uppegaende och stand till lattare arbete.

2. Ar uppegaende och kan skéta sig sjalv men klarar inte
att arbeta. Ar uppe och i rorelse i mer an 50% av
dygnets vakna timmar.

3. Kan endast delvis skéta sig sjélv. Ar bunden till sing
eller stol i mer an 50% av dygnets vakna timmar.

4. Klarar inte nagonting. Kan inte skota sig sjilv. Ar
bunden till sing eller stol.

Behandlingsintention Kurativ, Neoadjuvant
Kurativ, Adjuvant
Palliativ

Termerna preoperativ respektive postoperativ behandling anvénds
pa andra flikar i Individuell patientéversikt bréstcancer, da det ar
dessa begrepp som man valt i nationella vardprogrammet fér
bréstcancer.
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Lakemedelsfliken &r generisk, det vill sGga gemensam fér alla
diagnosgrupper. Déarfér anvénds istéllet termerna
Neoadjuvant respektive Adjuvant i denna flik.

Ange regim

Ange regim.

Sokféltet ar kopplat till Nationella regimbiblioteket. Déarfér finns tex
bade laddningsdos och underhallsdos for trastuzumab. Det ar
substansen som &r av vikt vid datauttag och det ar darfér av mindre
betydelse vilket alternativ man véljer, men eftersom laddningsdos
bara ges férsta gangen véljs med férdel underhéllsdos.

Om regimen ges inom ramen fér en studie finns méjlighet att
registrera detta genom att kryssa i rutan fér "Ges inom ramen fér
studie”

Kombinationsregimer

Det &r majligt att redan fran start exkludera ett ldkemedel ur en
regim bestaende av flera preparat. | detta fall véljer man exkludera
genom att trycka pa krysset langst till héger pa raden.

Om man efter ett tag sétter ut ett ldkemedel i en regim ska man
istéllet vélja ”"Redigera/sétt ut” aktuellt Gkemedel och ange orsak.

Ange lakemedel

Ange lakemedel.

Sokféltet ar kopplat till Nationella substansregistret. Det &r
substansen som &r av vikt vid datauttag och det &r darfér av mindre
betydelse vilken form av tex zoledronsyra man véljer.

Om lédkemedlet ges inom ramen fér en studie finns mdéjlighet att
registrera detta genom att kryssa i rutan for "Ges inom ramen for
studie”

Ange
studielakemedel/placebo

Ange studielakemedel/placebo.

I de fall en patient ingar i en ldkemedelsstudie och man inte vet om
patienten erhaller aktiv substans eller placebo finns mdjlighet att
ange studieldkemedel och uppgift om eventuell placebo i
fritextruta. Om man senare far kdnnedom om vilken grupp
patienten hamnade i ér det mdéjligt att korrigera registreringen

Studie

Nar ett lakemedel eller en regim ar givna inom ramen for en studie
eller nar ett studielakemedel har angivits kan studie valjas har.
Patientens registrerade studier fran studiefliken visas i en lista.

Regim/lakemedel laggs till genom att man klickar pa knappen "Lagg till vald regim/lakemedel”.

Redigera eller satt ut lakemedel/regim

Valj redigeral/satt ut i raden for pagaende behandling.

Kur-/cykelléngd i dagar och datum fér sista kurens/cykelns férsta dag anges dér det ar tillampbart.

Resultat efter avblindad
studie

Placebo

Kant lakemedel
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Aktivt studielakemedel, ej listat

Nar en studie har avblindats gar det att i efterhand registrera om
patienten fick placebo eller ett kant lakemedel. Vid val av kant
lakemedel kan en substans véljas fran samma lista som ovan fran
Nationella substansregistret. Om Iakemedlet ar kant, men annu inte
finns med i listan fran substansregistret valjs alternativet "Aktivt
studielakemedel, €] listat”.

Kur-/cykellangd (dagar)

Med kurlangd/cykellangd avses det antal dagar som
behandlingsregimen normalt stracker sig dver, dvs antalet dagar
tills dess att nasta kur paborjas.

Datum for sista
kurens/cykelns forsta dag

Ange datum for forsta insattningsdag for sista kuren som ges till
patienten under behandlingsperioden.

Stoppdatum

Stoppdatum kan anges direkt eller utraknas automatiskt utifran
variabeln "Kur- /cykellangd (dagar)” och "Datum for sista
kurens/cykelns forsta dag”

Vid kontinuerlig behandling (ej uppdelad i kurer/cykler) anges
endast stoppdatum - cykelldngd ér ej tillampbart.

Observera att om ett utréaknat stoppdatum andras manuellt kommer
det inte langre att stdmma 6verens med de andra tva variablerna
(kur-/cykelldngd (dagar) och Datum for sista kurens/cykelns forsta
dag).

Stopporsak

Orsak till avslut av lakemedelsbehandlingen
Enligt plan

Toxicitet

Progress

Patientens val

Déd av progress

Dod av toxicitet

D6d av annan orsak

Annan orsak (specificeras i fritext)

Registrera biverkning vid toxicitet
Vid stopporsak Toxicitet kan man valja att automatiskt registrera en eller flera biverkningar. Val]
"Spara och registrera biverkning” for att komma till fliken Lakemedelsbiverkning.

Pagaende behandling

Har listas alla pagaende regimer/lakemedel.

Det &r majligt att redan fran start exkludera ett Idkemedel ur en regim bestaende av flera preparat.
| detta fall véljer man exkludera genom att trycka pa krysset langst till héger pa raden.

Om man efter ett tag sétter ut ett IGkemedel i en regim ska man i stéllet véalja "Redigera/sétt ut”
aktuellt lGkemedel och ange orsak.
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Tidigare behandling

Har listas tidigare given behandling (férutsatt att den ar registrerad).

Eventuell redigering av utséttningsdatum behbéver hanteras fbr varje enskild substans. Dvs
redigering av utséttningsdatum fér en regim maste géras pa substansniva.

Biverkningsrapportering

Hir finns mojlighet att registrera information om patientens biverkningar. Biverkningarna
kopplas till givna likemedel inklusive studielikemedel. Hir finns ocksa mojlighet att skapa en
utokad biverkningsrapport och skicka till Likemedelsverket.

Biverkningsregistrering

Startdatum for misstankt Valj datum nar misstankt biverkning intréffade-uppmarksammades
biverkning
Orsak Misstankt orsak till biverkningar. Lakemedel, Stralbehandling eller

Annan orsak.

Misstankt Ange de orsaker som ar misstankta for biverkningar. Biverkningar
lakemedel/Straltillfalle med eventuella orsaker i bade lakemedel och stralbehandling kan
inte registreras i samtidigt. Det behdvs tva registreringar for att fa
med tva orsakerna dven om fler biverkningar kan associeras till en
orsak.

Biverkning Valj biverkning fran rullistan eller sok i sokfaltet— texten ar hamtad
frdn CTCAE version 5.0 och ar pa engelska. For att lagga till flera
biverkningar for samma tillfalle maste man klicka pa "lagg till
ytterligare misstankt biverkning” fér att dppna ytterligare ett falt.

Biverkningsgrad Lagg till grad av toxicitet genom att klicka i listan. Da visas
respektive kriterium fér graderingarna 1-5 enligt CTCAE.

Utokad biverkningsrapportering till lakemedelsverket

Observera! Har ditt sjukhus redan biverkningsrapportering till likemedelsverket via
journalsystemet ska du inte géra en utékad biverkningsrapportering i IPO utan f6lja
gillande rutiner f6r din klinik.

Rapportering av misstinkta biverkningar ar ett viktigt verktyg som ger 6kad kunskap om ett
likemedels sakerhet. Kunskapen om mer ovanliga och sillsynta biverkningar kan vid
godkinnandet vara begrinsad. Vissa biverkningar uppticks forst nir likemedlet anvints av ett
stort antal personer under en lingre tid.

Du kan skicka en biverkningsrapport till likemedelsverket direkt frin IPO genom att klicka pa
”skapa utokad rapport till likemedelsverket” lingst ner 1 fliken likemedelsbiverkning. En ny flik
6ppnas da i din webblédsare.
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Nir du skickar in biverkningsrapportering pa det hir sittet forifylls uppgifter frin IPO om
patienten, likemedel och rapportor.

Du behéver komplettera med ytterligare uppgifter enligt beskrivning nedan for att rapporten ska
anses komplett enligt likemedelsverket. Obligatoriska uppgifter ir markerade med en asterisk.

o Fliken Ansvarig rapportor: delvis forifyllda uppgifter men behover kompletteras med
yrkeskategori och ort.

o Fliken Patientinformation: delvis forifyllda uppgifter men behéver kompletteras.

o Fliken Lakemedel: delvis forifyllda uppgifter men behover kompletteras, kan dven
kompletteras med fler likemedel.

o Fliken Biverkning: delvis forifyllda uppgifter men behéver kompletteras.

o Fliken Allvarlighetsgrad: alla uppgifter behover fyllas i.

o Fliken Beskrivning: hindelseférlopp och ev. behandling av biverkningen ska beskrivas i
fritext (obligatoriskt)

Nir uppgifterna ar ifyllda, ga till atgard hogst upp i fliken och vilj Spara och skicka till
likemedelsverket och sedan Utfor. Rapporten skickas da till likemedelsverket.

Om du inte kan fylla i alla uppgifter utan vill komplettera och skicka in rapporten senare, vilj
atgard Spara och sedan Utfor.

Kom ih4g att spara patienten i IPO nir du har skickat rapporten till likemedelsverket.

Komplettera pabdrjad rapport

For att dteruppta/komplettera en rapport som dnnu inte dr inskickad till likemedelsverket kan du
anvinda fliken datauttag for att s6ka fram patienten. Valj rapport Kontroll/validering och filter
“patienter med pagaende rapportering av biverkning till likemedelsverket” for att ta fram en lista
pa patienter med ej inskickade rapporter.

Du kan nir som helst dndra eller komplettera en fullstandigt ifylld och inskickad rapport.

Om information om FEL patient blivit inskickad kriver detta snabb kontakt med
likemedelsverket f6r korrigering. Enklast sker detta genom e-post till
bivcentral@lakemedelsverket.se.

Mutationsanalys

Hir registreras uppgifter om typen av lesion, samt om behandlingsprediktiv BRCA1, BRCA2,
ESR1, PIK3CA, PTEN och AKT-mutation foreligger. For Mestastas kan lokal preciseras. Vid
vall av ”Annan” lokal 6ppnas ett fritextfilt for att precisera annan lokal.

Mutationsanalys

Datum fér Provtagning AAAA-MM-DD

Datum for svar pa4 mutationsanalys AAAA-MM-DD

Typ av Prov Blod / Vavnad

Typ av Lesion Primartumor / Metastas
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Lokal

Hjarna

Skelett
Lunga/lungsack
Lever

Buk (exl.lever)
Lymfkortlar
Brost/brostkorgsvagg

Annan

Specificera

Fritextfalt

Behandlingsprediktiv BRCA1-
mutation féreligger

Ja

Nej

Oklart

Analys ej utférd

Behandlingsprediktiv BRCA2-
mutation féreligger

Ja

Nej

Oklart

Analys ej utférd

Behandlingsprediktiv ESR1-mutation
foreligger

Ja
Nej
Analys ej utférd

Behandlingsprediktiv PIK3CA-
mutation foéreligger

Ja
Nej
Analys ej utférd

Behandlingsprediktiv PTEN-mutation
foreligger

(Behandlingsprediktiva inaktiverande
forandringar i PTEN-genen)

Ja
Nej
Analys ej utférd

Behandlingsprediktiv AKT-mutation
foreligger

Ja
Nej
Analys ej utférd

Ovriga Mutationsanalyser

Fritextfalt
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Kirurgi

Hir finns mojlighet att registrera kirurgiska ingrepp.

Operationsdatum

Datum foér operation. Om flera ingrepp, (exempelvis vid bristande
radikalitet eller kompletterande mastektomi senare av annat skal):
ange datum dar cancertumoren avlagsnats.

Typ av kirurgi

Kirurgi primartumor — se nedan

Kirurgi vid avancerad/metastatisk sjukdom — /eder till andra val,
se nedan

Foéljande galler vid kirurgi
primartumor:

Sida

Hoger/Vanster

Slutgiltigt bréstingrepp

Ange den typ av ingrepp som var det slutgiltiga, om patienten
opererats flera ganger.

Kryssruta efter: kryssa i om operation skedde efter preoperativ
behandling.

SN Sentinel node, Ja /Nej.
Kryssruta: om preoperativ behandling: ange om SN gjordes fore
eller efter.

TAD Targeted Axilliary dissection, Ja/Nej

Axillutrymning

Ja/Nej.

Kryssruta: om preoperativ behandling: ange om utrymning gjordes
fore eller efter.

Extra information

Fritext

Foéljande galler vid kirurgi vid lokoregionalt recidiv:

Sida

Hoger/Vanster

Slutgiltigt bréstingrepp

Ange den typ av ingrepp som var det slutgiltiga, om patienten
opererats flera ganger.

Kryssruta efter: kryssa i om operation skedde efter preoperativ
behandling.

SN Sentinel node, Ja /Nej.
Kryssruta: om preoperativ behandling: ange om SN gjordes fore
eller efter.

Axillutrymning Ja/Ne;j.
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Kryssruta: om preoperativ behandling: ange om axillutrymning
gjordes fore eller efter.

Extra information

Fritext

Foéljande galler enbart vid Kirurgi avancerad/ metastatisk sjukdom:

Metastaslokal

Ange en eller flera av hjarna, skelett, lunga/pleura, lever, buk,
lymfkortlar, brost/thoraxvagg, lokoregionala lymfkortlar, ovrigt

Oligometastasisk sjukdom

Kryssruta for att ange oligometastatisk sjukdom (dvs kirurgi vid
endast fatal metastaser dar syftet ar att uppna tumorfrinet)

Stralbehandling

Hir finns mojlighet att registrera stralbehandling.

Startdatum Datum for start av stralbehandling.
Indikation Adjuvant
Palliativ

Behandlingstyp

Konventionell stralbehandling
Stereotaktisk stralbehandling
Gammaknivsbehandling

Protonbehandling

Brachyterapi
Ovrigt
Sida Hoger/vanster (vid adjuvant intention)
Target Observera: Olika valméjligheter beroende pa adjuvant eller palliativ

situation

Oligometastasisk sjukdom

Kryssruta vid palliativ intention (avser behandling av

cancersjukdom som manifesterats i ett fatal metastaser dar syftet

med ingreppet ar att uppna tumorfrihet).

Dos per fraktion (Gy)

Anges vid palliativ intention.

Slutdos (Gy)

Anges vid palliativ intention.

Totaldos (Gy) exkl Boost

Anges vid adjuvant intention.

Boost

Nej / Sekventiell / Integrerad (Vid adjuvant intention)
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Totaldos target inkl. Boost Vid val av sekventiell eller integrerad boost.
(Gy)

Enkater (PROM)

Inf6r lakar- eller sjukskoterskekontakt kan patienten limna information om symtom och
livskvalitet via en webbenkit: Symtomskattning.

For att generera koderna som patienten ska anvinda for att besvara sin enkit, tryck pa knappen
”Skapa personligkod”. Om patienten ér ansluten till 1177 visas da en knapp “Skicka meddelande
till 1177”. Om patienten har aktiverat aviseringar pa 1177 far hen ett mail/ett SMS om att logga
in pa 1177 och besvara enkiten nir du har skickat meddelandet.

Om patienten saknar inkorg pa 1177 finns ett f6ljebrev f6r utskrift, dir patienten far enkitkoden
och den personliga koden som anvinds vid inloggning pé https://svar.incanet.se.

For att se nar utskick av féljebrevet senast generaredes till patienten tryck pa ”Visa
utskickshistorik”.

Besvarade enkiter visas grupperade efter svaren pa fragorna: overst visas frigorna med svar
“Stimmer mycket in pa mig”, direfter “Stimmer en hel del”, “Stimmer lite” och “Stimmer inte
alls™.

Om enkiterna ar ifyllda vid flera tillfallen kan du valja besvarad enkit fran en lista. Vald enkit
och tidigare enkiter visas med motsvarande fragor bredvid varandra. For det valda enkittillfallet
visas ocksa enkitfrigorna gillande patientens aktuella globala hilsa.

Om patienten tidigare har uppgivit att hen inte vill besvara enkiter kommer ingen enkitkod att
kunna genereras och inget meddelande till 1177 att kunna skickas. For att hava spirren for
utskick av enkiter, eller for att ldgga till en spirr pa en ny patient, kontakta support/felanmilan
enligt beskrivningen i kapitel Felanmailan/incidentrapportering.

Jamforelser mellan enkatsvar

Samma enkit kan besvaras av en patient vid flera olika tillfillen. Dessa enkitsvar stélls upp i
kolumner f6r att astadkomma en enkel jamforelse. I hindelse av att enkitformuliret har
forindrats mellan tva olika utskick kan det saknas ett svar pa en fraga 1 de olika enkitsvaren
eftersom fragor kan tillkomma och tas bort.

Visa tillgangliga svarsalternativ.

Efter varje friga, innan presentation av respondentens svar finns en bld info-prick. Presentation
av de tillgangliga svarsalternativen for frigan presenteras genom att klicka pa info-pricken.

Visa svar i textform

Det gir att gora en textextraktion av enkitsvar genom att klicka pa ”Visa svar i textform”.
Presentationen ar 1 ett enkelt textformat och kan klistras in t.ex. 1 en journal.
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Visualisering av enkatsvar i 6versiktsfliken

Nir patienten svarat pa enkiten visualiseras svaren i Oversikten pa enkitraden i form av en cirkel
med tartbitar”. For att se tartbitarna 1 Gversikten, hall ner shift-knappen och klicka pa cirkeln.
Varje tartbit representerar en besvirsgrad fran gront till rott. Hall muspekaren 6ver en firg for att
se symtom inom aktuell besvirsgrad. Om man klickar pa tartan 6ppnar sig hela frageformuliret.
Aterga sedan till fliken Oversikt. For att stinga tartan hall ner shift-knappen och klicka pa

mittcirkeln igen.

Patologi

Hir finns mojlighet att registrera patologiuppgifter.

Registrera patologiuppgifter for primartumor — nalbiopsi

Framférallt &mnad fér registrering infér preoperativ behandling eller hos &ldre/skéra patienter som
inte sédkert kommer att genomga Kirurgi.

Sida

Hoger/Vanster

Provtagningsdatum

Datum da nalbiopsin togs

Invasivitet

Valj mellan invasiv cancer/enbart cancer in situ.

Invasiv cancer: tabell for registrering av tumorkaraktaristika 6ppnar
sig, samt registrering for T-stadium och andra uppgifter viktiga infor
preoperativ behandling.

Tumérkaraktéristika. Oppnas vid invasiv cancer. Flera tumérer kan registreras vid behov.

Tumorkaraktaristika

Tabell for att ange tumorkaraktaristiska fran nalbiopsin.

Typ av invasiv cancer

Histologisk grad: 1-3

ER: anges i % och om detta betraktas som positivt eller negativt
PR: anges i % och om detta betraktas som positivt eller negativt

Her2: grad 0-3+. Ej ampliferat/Ampliferat. Positivt/Negativt. Positivt
Her2 anges om Her2 = 3+ enligt immunohistokemi, och/eller
amplifiering enligt ISH)

Ki67: anges i %
TILs: anges i %
PD-L1 (immunceller) i %

PD-L1 (Combined Positive Score) | %
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Kliniskt stadium. Oppnas vid invasiv cancer.

Tumorstorlek

Storlek for stérsta tumoéren baserat pa féljande rangordning, 1. MR
2. Ultraljud 3. Mammografi. Om svaravgransat, ange storlek for
hela tuméromradet

Kliniskt T-stadium

T-stadium fére start av preoperativ eller primar endokrin
behandling.

Multifokalitet

Nej/Ja. Ange JA om Kliniskt fler an en tumor.

Kliniskt N-status

NO
Enbart mikrometastas(er) (>0,2 och <2mm)
N+

Ange kliniskt N-status fore start av preoperativ behandling, samt
ange i kryssrutor som féljer om detta ar enligt radiologisk
undersokning +/- cytologi eller enligt SN.

Patologiskt N-status registreras vid rapportering av
patologiuppgifter efter kirurgi, se nedan.)

Registrera patologiuppgifter for primartumor — kirurgi

Registrering av patologiuppgifter vid primér bréstkirurgi och kirurgi efter preoperativ behandling.

Sida

Hoger/Vanster

Typ

Primar kirurg/Kirurgi efter preoperativ behandling. Dessa har i stort
liknande registreringsmojligheter. Registrering av axillstatus skiljer
sig dock at, se nedan. Observera aven dessa skillnader:

Vid primér kirurgi finns méjligheten att registrera resultat av
genprofiltestning

Vid kirurgi efter preoperativ behandling finns dven mdjlighet att
registrera RCB — residual cancer burden, samt pCR.

Operationsdatum

Datum for kirurgiskt ingrepp. Om exempelvis axillutrymning goérs
vid annat datum anges datum for bréstingreppet. Vid reoperation
vid exempelvis icke radikal férsta operation anges datum for
slutgiltigt brostingrepp. Om flera ingrepp, (exempelvis vid bristande
radikalitet eller kompletterande mastektomi senare av annat skal):
ange datum dar cancertumoren avlagsnats.

Invasivitet

Invasiv cancer (+/- cancer in situ) — tabell for registrering av
tumorkaraktéristika 6ppnas

Enbart cancer in situ — knappar fér att an ge typ av cancer in situ
o6ppnas: DCIS/DCIS+LCIS/Annan cancer in Situ (gaier j LCIS).
Registrering av typ av CIS, storlek av stérsta fokus, extent samt
axillstatus gors vid detta val. Vid enbart cancer in situ 6ppnar sig
inte tabell for registrering av tumoérkaraktéristika eller registrering av
genprofiltestning.
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Ingen pavisbar cancer eller cancer in situ — anges om ingen
cancer eller cancer in situ har aterfunnits vid patologisk
undersbkning. Detta kan exempelvis vara fallet dar tumédren togs
bort i sin helhet vid biopsering, eller vid komplett patologisk
respons efter preoperativ kirurgi. T-status TO ar férval.

Tumorkaraktaristika

Tabell for registrering av histopatologiska data. Oppnas enbart vid
invasiv cancer. Om flera tumorer, klicka pa l&gg till tumér.

Tumorstorlek (mm)

Typ av invasiv cancer

Histologisk grad: 1-3

ER: anges i % och om detta betraktas som positivt eller negativt
PR: anges i % och om detta betraktas som positivt eller negativt
Her2: grad 0-3+. Ej ampliferat/Ampliferat. Positivt/Negativt

Ki67: anges i % och om detta betraktas som lagt, intermediart eller
hogt

TILs: anges i %

Multifokalitet

Nej/Ja. Ange Ja om fler an en tumor.

Extent/utbredning

Samlad utbredning av all tumérvavnad (cancer och in situ cancer)

Residual cancer burden

RCB: anges 0-llI

Patologiskt T-status

Anges vid val av enbart cancer in situ. T-status Tis ar forvalt

Patologiskt N-status

Vid primar kirurgi: ange totalt antal metastaser fran samtliga
axillingrepp (sentinel node, axillutrymning eller annat ingrepp). Vid
N+ Oppnar sig ruta for registrering av antal positiva kértlar (ange
antal, ej TNM-klassifikation. Lamnas tom om axillen ej ar
undersokt.

Vid kirurgi efter preoperativ behandling: ange NO/N+. Vid N+
oppnar sig mojlighet att registrera antal positiva kortlar. Man anger
aven eventuell forekomst av positiva kértlar fére start av
preoperativ behandling.

pCR Patologisk komplett remission (pCR) definieras som avsaknad av
invasiv tumor i brést och lymfkortlar efter genomgangen
preoperativ behandling. Cancer in situ kan finnas kvar
(ypTO/TisypNO).

Resultat av Lag risk/Intermediar risk/Hog risk/Ej utfort

genprofiltestning

Kan endast registreras vid primér kirurgi.

Registrera patologiuppgifter for lokoregionalt recidiv

Registrering av patologiuppgifter vid aterfall i brést och/eller lokoregionala lymifkértar.
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Datum for Datum for provtagning eller direktoperation av recidiv
provtagning/operation

Invasivitet Invasiv cancer (+/- cancer in situ) — tabell fér registrering av

tumorkaraktéristika 6ppnas

Enbart cancer in situ — knappar for att ange typ av cancer in situ
o6ppnas: DCIS/DCIS+LCIS/Annan cancer in Situ (gaiier ej LCIS)

Registrera patologiuppgifter for fjarrmetastas

Notera att "lagg till tumér” bara ska anvéndas for att registrera flera metastaser i samma lokal. Om
biopsier har gjorts i flera organ maste de registreras separat

Datum for provtagning Datum for provtagning (tex. biopsi) eller operation av metastas.
Lokal Knappval for att ange i vilket organ provtagen metastas finns.
Tumoérkaraktaristika Tabell for att ange histopatologiska data

Kommentar Majlighet att kommentera registreringen, fritext.

Recidivrapportering

Hir finns mojlighet att registrera uppgifter om lokoregionala recidiv och forsta fjarrmetastas.
Uppgifterna kan sedan himtas till relevant formulir i kvalitetsregistret for brostcancer.

Instruktioner, recidivrapportering:

Datum f6r forsta objektiva tecken (konstaterad av sjukvarden) pa metastatisk sjukdom, kliniskt,
radiologiskt eller histologiskt.

Datum f6r 1: a upptickt (Ar-min-dag). Om exakt dag saknas — ange dag 15.

Hur definieras datum for forsta upptiackt? Foreslar det datum da metastaserna objektivt uppticks
av sjukvarden dven om det behéver bekriftas med tex biopsi, se exempel nedan.

Pat soker pa VC med knottror pa brostkorgsviggen 1 april, remitteras till
brostmottagningen dir biopsi tas 12 april som bekraftar cancer 15 april. Datum 1: a
upptackt blir 1 april da det ar forsta dagen for objektivt fynd.

Pat soker pa VC 1 april med 3 manaders anamnes pa tilltagande ryggvirk, slitrongen som
15 april visar inga tydliga fynd med MR rekommenderas med tanke pa
brostcanceranamnes. MR 15 juni bekriftar skelettmet. Datum 1: a upptickt blir 15 juni da
det dr forsta dagen for objektivt fynd.

Pat ses pa onkologmottagningen 1 april med buksmarta, ultraljud 15 april visar
torindringar som kan vara metastaser, MR lever 1 juni dr inkonklusiv. Biopsi 7 juni
bekriftar levermet. Datum 1: a upptickt blir 15 april da det 4r forsta dagen f6r objektivt
fynd.

Oklara fynd som senare f6ljs upp och visar sig vara metastaser rapporteras forst da som
metastaser, dvs det datum da man sikert kan konstatera spridd sjukdom.
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Registrera lokoregionalt recidiv

Datum for lokoregionalt
recidiv

Datum foér upptackt av lokoregionalt recidiv

Sida Hoger
Vénster
Lokal Brost/brostkorgsvagg (ipsilateralt)

Axill (ipsilateralt)

Parasternalt/supraklavikulart/infraklavikulart/ipsilateralt

Registrera inoperabel brostcancer

Ange orsak Lokalt avancerad (ek kurativ intention)
Inoperabel av medicinska skal
Annat
Specificera Om val annat specificera har
Datum Datum for upptackt av lokoregionalt recidiv
Sida Hoger
Véanster
Lokal Brost/brostkorgsvagg (ipsilateralt)

Axill (ipsilateralt)

Parasternalt/supraklavikulart/infraklavikulart/ipsilateralt

Registrera forsta fjarrmetastas

Datum for 1:a fjarrmetastas

Datum for upptackt av fijarrmetastas

Lokal

Hjarna

Skelett
Lungal/lungsack
Lever

Buk (exkl.lever)
Lymfkortlar
Brost/brostkorgsvagg
Ovrigt
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Primart metastaserad Bocka i rutan da fjarrmetastasering upptéacks samtidigt (inom 3

manader) som brosttumaoren.

Samtidigt lokoregionalt Vid samtidig forekomst av lokoregionalt recidiv och

recidiv fjarrmetastaser anges samtliga lokaler ovan. Dartill gors separat
registrering under lokoregionalt recidiv (markering av rutan
"Samtidigt lokoregionalt recidiv’ 6ppnar lank till denna registrering.
Installningar/urval

Hir anges om registrering av patientens behandlingar ar komplett eller ¢j. Vid uppstart av ny
patient 4r rutorna inte ikryssade utan fylls i nér registreringen bedéms vara komplett.

Inmatad data for patient
senast kontrollerad

Komplett registrering
(neoadjuvant behandling),
héger

Komplett registrering
(neoadjuvant behandling),
vanster

Komplett registrering
(adjuvant behandling),
hdger

Komplett registrering
(adjuvant behandling),
vanster

Datum fylls i fér nar hela patientens IPO senast &r kontrollerad

For att filtrera patienter utifran senast kontrollerad data

I e

gors detta fran startsidan, “registrerade patienter”, "vélj
kolumner” och vélj “Inmatad data for patient senast
kontrollerad”

Ska kryssas in nar all planerad behandling har pabdrjats som
klartecken att uppgifter ar redo att hamtas éver till
kvalitetsregistret.

Vid datauttag ar det majligt att filtrera bort patienter dar
Iakemedelsrapporteringen inte ar komplett, for att sakerstalla att
enbart patienter med fullstdndiga uppgifter om neoadjuvant
behandling inkluderas.

Ska kryssas in nar all planerad behandling har pabdrjats som
klartecken att uppgifter ar redo att hamtas éver till
kvalitetsregistret.

Vid datauttag ar det majligt att filtrera bort patienter dar
Iakemedelsrapporteringen inte ar komplett, for att sakerstalla att
enbart patienter med fullstdndiga uppgifter om neoadjuvant
behandling inkluderas.

Ska kryssas in nar all planerad behandling har pabdrjats som
klartecken att uppgifter ar redo att hamtas éver till
kvalitetsregistret.

Vid datauttag ar det majligt att filtrera bort patienter dar
Iakemedelsrapporteringen inte ar komplett, for att sakerstalla att
enbart patienter med fullstdndiga uppgifter om adjuvant behandling
inkluderas.

Ska kryssas in nar all planerad behandling har pabdrjats som
klartecken att uppgifter ar redo att hamtas éver till
kvalitetsregistret.
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Vid datauttag ar det mdjligt att filtrera bort patienter dar
l&kemedelsrapporteringen inte ar komplett, for att sakerstalla att
enbart patienter med fullstdndiga uppgifter om adjuvant behandling

inkluderas.
Komplett registrering Ska kryssas i hos patienter med palliativ behandling dar komplett
(palliativ behandling) registrering av lakemedelsbehandling fran 1:a linjen finns.

Vid datauttag ar det mdjligt att filtrera bort patienter dar
l&kemedelsrapporteringen inte ar komplett. Den bakomliggande
anledningen till detta uppléagq éar att forsta registreringen kommer
att réknas som patientens forsta behandlingslinje

Markera patient fér borttag | handelse av en felregistrerad patient kan kryssruta markeras och
patient kommer att raderas efter att minst en vecka har passerat.

Basdata

Under Basdata visas data frain Regional Varddata Cancer (RVC) f6r brostcancer.

7
Klicka pa den bla symbolen “ lingst till vinster f6r att Oppna registerposten for patienten 1 en
ny flik i webblasaren.

Observera att information som visas under Basdata eller i registerposten inte kan 4indras
fran IPO.
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Bilagor

Bilaga 1: Patientdatalagen och sammanhallen journalforing
IPO tillimpar sammanhillen journalféring. Det innebir att:

En vardgivare kan ges tillgang till en annan vardgivares ospirrade varddokumentation om;

e vardgivaren har en aktuell vardrelation till patienten

e journaluppgifterna kan antas ha betydelse for att forebygea, utreda och behandla
sjukdomar eller skador hos patienten

e patienten samtycker till att vardgivaren tar del av journalen. Samtycket ska registreras i
journalen. Ett registrerat samtycke giller under en begrinsad tid eller tills det atertas
beroende pa patientens 6nskemal.

For IPO betyder detta att alla som registrerar i IPO maste intyga vardrelation/vardadministrativ
relation for att fa ta del av en patients uppgifter. Det innebér ocksa att data fran andra vardgivare
inte visas 1 IPO om patienten inte har givit sitt samtycke.

Om patienten har registreringar fran flera vardgivare, men inte samtycker till sammanhallen
journalforing kommer vardgivarna att kunna se att det finns sparrade uppgifter, men inte se sjilva
innehallet.

I fliken Datarittigheter visas aktuella kriterier fOr patienten; om aktuell anvindare har intygat en
vardrelation till patienten och om patienten har samtyckt till ssmmanhallen journalféring. Har
kan man ocksa se vilka data for patienten som visas, beroende pa dessa kriterier.

Starta en registrering i patientoversikten for en ny patient

Nir anvindaren soker efter en person som inte finns upplagd i patientéversikten behover
vardrelation intygas innan patientens uppgifter kan visas och innan data kan registreras for
patienten.

Skapa ny 6versikt

o JARNSTROM, ERIK SOREN

Patienten finns inte registrerad. Du kan starta upp en ny Gversikt genom att klicka pa knappen nedan.

Nar du startar en ny oversikt intygar du att du har en vardrelation ller en vardadministrativ relation till patienten.

OLUEl  Intygar vardrelation - starta ny oversikt
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Patienten samtycker till sammanhallen journalféring

Nir anvindaren intygat vardrelation/vardadministrativ relation si Oppnas registreringen for
patienten och data blir tillginglig. INCA tillimpar som default samtycke till sammanhallen
journalforing. Detta visas i en gron ruta med texten ”Samtycke finns”.

INCA Oversikt

Spara & Skriv ut W Makukera

Njurcancer | o person Firiv IEEEER

£ Kommentar >
Oversikt Bilddiagnostik (1 st) Labprov (2 sf) Kontakt (1 st) Studie (1 st) Biobank (0 st) Lakemedel (1 5t) Kirurgi (3 st) Stralbehandling (4 st) Recidivrapp. (2 st)
Instaliningar/urval Basdata Datarattigheter

i= Kriterier © Spérrad data

Det kan finnas data for patienten som ar sparrad fill andra vardenheter Du kan kontrollera detta

+ Jag. Marie Lindquist, har intygat att det finns en vardrelation till patienten.
genom att hdmia vilka vardenheter som har sparrad data. Samiliga anrop loggas!

+ Patienten har l8mnat sitt samiycke till sammanhallen journalforing
Denna kontroll visar om nagra sparrar finns pa patienten, inte ndvdvandigivis enbart i

@ Data som visas patientéversikten

+ Data fran inloggad anvandares enhet: OC Demo (0) - SU/Sahigrenska (500010) - Onkologiska Kontrollera om sparrar finns

kliniken (741)

+ Skrivskyddad data frdn andra enheter inom samma vardgivare: Vastra Gatalandsregionen

+ Skrivskyddad data frdn enheter hos andra vardgivare

& Andra kriterier

¥ Jag. Marie Lindquist, intygar att jag har en vérdrelation @ till den valda patienten
# Patienten har Emnat sitt samtycke till sammanhailen journaliaring.

Nir anviandaren klickar pa den gréna rutan ”Samtycke finns” presenteras information om
uppfyllda kriterier samt hur data ér tillatet att visas.

INCA Oversikt

Spara = Skrivut 1 Makulera

Njurcancer | e resson. i EIRERED

O Kommen Patientdatalagen

Oversikt i= Kriterier | Kirurgi(3st)  Stdbenandiing (4st)  Recidivrapp. (2 5

+ Jag. Marie Lindquist, har intygat att det finns en vardrelation till patienten
Instaliningar’! o patienten har lamnat sitt samtycke till sammanhalien journairoring.

= Kriterier | @ Data som visas
v Jag, Marie | + Data fran inloggad anvandares enhet: OC Demo (0) - SUsSahlgrenska (500010) - Onkologiska kliniken (741). tienten som ar sparrad till andra virdenheter. Du kan Kontroliera detta
+ Patienten hg ¥ Skrivskyddad data fran andra enheter inom samma vardgivare: Vastra Gotalandsregionen. rdenheter som har sparrad data. Samtliga anrop loggas!

+ Skrivskyddad data fran enheter hos andra vardgivare I "
\agra sparrar finns pa patienten, inte névdvandigtvis enbart i

@ Data som
Far mer information, klicka pa fiiken Dataratiigheter.
fra I}
# Data, 11N I — w = Kontrollera om sparrar finns
Kliniken (741).

+ Skrivskyddad data fran andra enheter inom samma vardgivare: Vastra Gétalandsregionen
+ Skrivskyddad data fran enheter hos andra vardgivare

& Andra kriterier

Patienten samtycker inte till sammanhallen journalféring

Om anvindaren tar bort registrerat samtycke sa kommer den tidigare grona rutan med
information ”Samtycke finns” att dndras till en r6d ruta med texten ”Samtycke saknas”. 1
informationstexten som visas nir anvindaren klickar pd den réda rutan syns dndrade kriterier och

vilken data som visas.
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Spara = Skriv ut

Brostcancer o PERSON, FIKTIV (R @ Lakemedelsrapporteringen ar ej komplett

O Kommental Patientdatalagen

Oversikt

gy i= Kriterier ) Kirurg

+ Jag, Marie Lindquist, har intygat att det finns en vardrelation till patienten.

Recidiviapp. (0| x patienten har lamnat sitt samtycke till sammanhallen journalfgring.

@ Data som visas

+ Data fran inloggad anvandares enhet: OC Demo (0) - SU/Sahlgrenska (500010) - Onkologiska kliniken (741).
+ Skrivskyddad data fran andra enheter inom samma vardgivare: Vastra Gotalandsregionen.
X Skrivskyddad data fran enheter hos andra vardgivare.

For mer information, klicka pa PDL-fiiken.

Fliken Datarattigheter

Under rubriken ”Datarittigheter” kan foljande justeringar utforas:

1. Ta bort intygan om vardrelation
Paverkan: Om detta val géras kommer behorighet till att fa se patientens registrerade
information att tas bort. Anvindaren hamnar pa registrets startsida och kommer vid
sOkning pad patienten att fa intyga vardrelation pa nytt.
2. Tabort registrerat samtycke:
Paverkan: Om detta val gors kommer behorighet till andra vardgivares registrerade
information att doljas for anvindaren. Detta innebir att all registrerad information om
patienten inte kommer att vara synlig for anvindaren och data som visas i den grafiska
oversikten kommer saledes inte vara komplett.
Basdata som himtas fran annan varddokumentation kopplat till kvalitetsregister kommer
inte vara synligt.
Det dr endast den klinik som fran borjan skapat en post som kan justera samtycke for
patienten (denna klinik 4r synlig f6r anvindaren).
Oversikt  Bilddiagnostik (Ost) ~ Labprov (Ost)  Kontakt(Ost)  Studie (Ost)  Biobank (Ost)  Lakemedel (Ost)  Kirurgi (Ost)  Stralbehandling (0 st)
Recidivrapp. (Ost)  Installningar/urval ~ Basdata = Datarattigheter

i= Kriterier

© Spérrad data

+ Jag, Anna Gustafsson, har intygat att det finns en vardrelation till patienten. Det kan finnas data for patienten som &r sparrad till andra vardenheter. Du kan kontrollera detta
+ Patienten har Iamnat sitt samtycke till sammanhallen journalféring. genom att hamta vilka vardenheter som har spérrad data. Samtliga anrop loggas!

Denna kontroll visar om nagra spérrar finns pa patienten, inte névdvandigtvis enbart i
o Data som visas patientéversikten.

+ Data fran inloggad anvandares enhet: OC Demo (0) - UAS (120010) - Kir klin (301).

Kontrollera om sparrar finns

+/ Skrivskyddad data fran andra enheter inom samma vardgivare: Region Uppsala lan.
+ Skrivskyddad data fran enheter hos andra vardgivare.

#" Andra kriterier

Jag, Anna Gustafsson, intygar att jag har en vardrelation @ till den valda patienten.

Patienten har lamnat sitt samtycke till sammanhéllen journalféring.

Uppdatera
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& Andra kriterier

Jag, Anna Gustafsson, intygar att jag har en vardrelation © till den valda patienten.

Patienten har lamnat sitt samtycke till sammanhallen journalféring.

Uppdatera
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Bilaga 2: Datauttag
Lakemedelsrapport

Syfte

Visa likemedelsanvindning fér anvindarens klinik. Med likemedelsanvindning avses
likemedelsinsittningar pa patienter som kliniken har behérighet till. Detta innebir att om en
patient har flera insittningar av samma lakemedel sa riknas alla dessa. Det innebar ocksa att om
en klinik har behorighet till en patient sa visas likemedelsinsittningarna for patienten dven om en
annan klinik gjort ldkemedelsinsattningen.

Beroende pa val visas en lista med antingen unika likemedelsinsittningar eller aggregerad
statistik.

Val av presentationsform

Hir viljer du vilken typ av presentation som 6nskas.

Val av presentationform

Lista over lakemedel for ditt valda urval

Aggregerad statistik for ditt valda urval

“Lista 6ver lakemedel f6r ditt valda urval” ger dig mojlighet att géra urval och vilja
kolumner/information som skall visas i listan.

”Aggregerad statistik for ditt valda urval” ger dig mojlighet att géra urval och valja vilken statistik
som skall redovisas. Presentationen av statistiken beror pa vilken typ av virde som redovisas
(antal, andel eller ledtid).

Urval

Hir har du mojlighet att definiera urval for det som skall presenteras. Den hir delen ar identiskt
oavsett vilken presentationsform som ir vald.

Urval
© Aterstall alla urval | 'Y Urvaisdialogen

Antal aktiva urval: )
Antal lakemedel for ditt urval: Samtliga 40 av klinikens lakemedel valda
Antal patienter for ditt urval: Samtliga 9 av klinikens patienter
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Urval
© Aterstall allaurval | 'Y Urvalsdialogen

Antal aktiva urval: @)
Antal lakemedel for ditt urval: 22 av 40 lakemedel valda
Antal patienter f6r ditt urval: 6 av 9 patienter valda

Nir du klickar pa ”Urvalsdialog” visas dialogen for att gora urval. ”Aterstill alla urval” tar bort
alla gjorda urval.

I texten nederst sd visas antal valda urval, antal likemedelsinsittningar och patienter f6r det valda
urvalet. I den vinstra bilden ovan ir inga urval gjorda och samtliga likemedelsinsittningar alla
patienter kliniken har behorighet till visas. I den hogra bilden ér ett urval med tva villkor gjort
och uppfylls av 22 likemedelsinsdttningar pa 6 patienter som kliniken har behérighet till.

Urvalsdialogen

Urvalsdialogen

'O Aterstal alia urval

Antal aktiva urval: )
Antal lakemedel 10r ditt urval: Samtiga 40 av Kiinikens lakemedel vaida
Antal patienter for ditt urval: Samtiiga 9 av kinkens patienter

Close

I urvalsdialogen definieras de inklusions- och exklusions-villkor som skall gilla f6r urvalet. Bilden
ovan visar hur dialogen ser ut innan nagra val dr gjorda. Det dr dven mojligt 1
likemedelsuts6kning att inkludera urval f6r avregistreringsorsak for patienter som ex dr avlidna
eller utvandrade.

Urvalsdialogen

O Aterstall alla urval

Gor ett val av Inklusion av ‘Avregistreringsorsak

Inkludera Exkludera

Avreglslrenngsorsak » Gor ett val for exklusion
Inkludera

Lakemedelsregistreringen skall uppfylla fljande kriterier:

Avregistreringsorsak o

Gor minst ett val 5.3

Markeraalla =~ Avmarker alla

AV - Aviiden
UV - Utvandrad

Ej avregistrerad

Close
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Urvalsdialogen

O Aterstall alla urval

Antal aktiva urval: €)
Antal lakemedel 10r ditt urval: 22 av 40 lakemedel vaida
Antal patienter 1or ditt urval: 6 av 9 patienter valda

Inkludera Exkludera

Kon, Intention o

Kon v kriterier:
Diagnos

Lakemedel

Start

Stop

Status

Regim

Intention v

Close

Urvalsdialogen

O Aterstall alia urval

Antal aktiva urval: €)
Antal lakemedel 10r ditt urval: 22 av 40 lakemedel vaida
Antal patienter 10r ditt urval: 6 av 9 patienter valda

Inkludera Exkiudera

| Kon, intention -]

Inkludera

Lakemedeilsinsattningen skall uppfolja foljande kriterier:

Kén
Kvinna

¥ Man

Intention

Kurativ
% Paikativ

Close

I bilden ovan till vinster dr det valt att gbra urval pa variablerna Kén och Intention, direfter
viljer man vilka villkor som skall gilla f6r de valda variablerna. I bilden till héger dr da Man och
Palliativ valt.

Alla villkor, 1 exemplet bada, skall vara uppfyllda samtidigt for att likemedelsregistreringen skall
inkluderas i uttaget.

Pa samma sitt som att inkludera finns det mojlighet att exkludera registreringar. I bilden nedan
exkluderas registreringar dar variabeln Status har virdet Avslutad behandling.
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Urvaisdialogen

'O Aterstat ata urval

Antal sktive urvat: ©)
Antal lakemedel for ARt urval 12 v 40 kemecel vaida
Antal patienter 10r GItt urvat $ av § patienter vaica

Inkiuders Exiuders
Kon, Intention v | Suns
Inidudera

Lakemedelsinaatiningen som LppIGHer 104ande kriterier exkuceras:

Status
% Avskrad benanaing
Piglence behanding

Ciose

Om man byter presentationsform nar ett urval ar gjort sa kommer urvalet att behallas.

Instéllning

Instélining

Val av kolumner

Namn, Lakemedel, Start -

Instélining

Val av kolumner

Namn, Lakemedel, Start v

Markera alla Avmarker alla
Basdata
Namn v
Personnummer
Kon
Diagnos

Lakemedel
Lakemedel v
Start v
Stop
Status

Instillningar 4r beroende p4 av den presentationstyp som ir vald. Ar presentationsformen “Lista
over likemedel ...” sd dr det moijligt att vilja kolumner (variabler) som skall visas. Se figurerna
ovan, dir Namn, Likemedel och Start 4r valda att visas.
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Ar ”Aggregerad statistik for ...” vald som presentationsform si kan man dels vilja om statistiken
skall redovisas 1 en figur eller en tabell och vilken statistik som skall redovisas.

Instéllning

Antal registreringar per valda lakemedel ~

Figur | Tabell
Instélining
Antal regl gar per valda lak v

Antal registreringar per insattningsar

Antal registreringar per insattningskvartal

Antal registreringar per insattningsmanad

Antal registreringar per valda lakemedel v

ECOG
Behandlingsintention

Ledtid per valda lakemedel

Duration | dagar

Presentation

Presentation av data nir ”Lista 6ver ldkemedel ...” 4r vald, 4r en tabell med
likemedelsinsittningar som uppfyller de villkoren som ir valda i urvalet. Tabellen innehéller de
kolumner som ar valda i installningar. Bilden nedan visar ett sadant exempel, och dir gar det att
se att om patient har flera insittningar med samma likemedel sa visas alla dessa insittningar.

Val av presentationform Urval athinng

Lista Over il 57 O vakc urvad YT T eee—

AgFepeal vansta A 3 vacs v
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Presentation av data nir ” Aggregerad statistik for ...” dr vald beror pa om det dr ett antal, en
andel eller en ledtid som skall presenteras.

Bilden nedan visar hur antalsmatt redovisas. Det ir ett stapeldiagram, men méjlighet att fa
information genom att halla mark6ren Gver en stapel av intresse.

Val av presentatonform Ut atainng
e TPy £ Tro—
AQregend vatath Cr 3% vaics uve
four o
At s vt O
-
AQuregernd statisth K O1 vakda urval

i

Nista bild visar presentationen av ett andelsmatt, dven har finns det moijlighet att fa information
genom att halla mark6ren 6ver en stapel.

Val av presentationtorm Urval

Inatiining
Y v Berarcmngurtecton.
Agregerad wansth r O vaka wred
Four | Tt
Antat sk vt ©

Antal patienter S5¢ ORI urvat Samia § v Kinkens Daterter

Agoregerad statistk 10r Gitt vaida urval

© Kot ® Pt

Presentation av en ledtid ser ut som bilden nedan. Ringen visar medianvirdet, indarna pa linjen
visar 10- respektive 90-percentilen. P4 samma sitt som fOr 6vriga presentationer gar det att fa
mer information nar markoren halls Gver en cirkel.
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Ural atyring

D Aserstan st v ¥ Unainciaiogen Ouration | cager

Antat sk wrvt. ©
AMa Wikomede 16¢ T urvak Samign 3 by Kirmens narmedel vassa
Antal patinter Ste R urvat: S48 § o Kirskars patierter

Aggregerad statistk 10r it vaida urval

For alla presentationer gillande aggregerad statistik sd far man vid valet ”Tabell” i “Instillningar”
ut en tabell med den data som presenteras i figuren.

Kontroll/Validering

Syfte

Att hitta registreringar som behéver atgirdas pa grund av troligtvis felaktiga eller saknade data.
Kontrollerna ir beslutade av registerrepresentanter, och det finns bade diagnosgemensamma och
diagnosspecifika kontroller.

Vay kontroll V3 kolumner Beshrivaing av kontroll

@D 2 patienter v Personnummer, Fomama, ERernamn, Senast * De patienter din kiindk har hakt virdhontakt med

© Pertonnummer Fornama Rermama Senast dndrad

2 aunm PUTPITTPRPID: PERSON 20202 (LY

Bilden ovan visar utseendet nir man viljer Kontroll/Valideringsfliken. I instillningsboxen viljer
man den kontroll man vill anvanda och de kolumner man vill visa i resultattabellen. Bilderna
nedan visar rullistorna for kontroller och kolumner utfillda.
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Boxen overst till hoger med bld ram ger en kort forklaring till kontrollen.

Verksamhetsrapporter

Dessa rapporter har tagits fram for en enklare uppfoljning av en verksamhet. Det innebir att
information presenteras for de diagnoser anvindaren har behorighet till pa INCA. Rapporterna
kan presentera information fran fler dn en diagnos samtidigt.

Verksamhetsrapporterna ger mojlighet att f6lja upp likemedelsanvindning per diagnos 6ver
tidsperiod i behandlingsperiod och registrerade ECOG-virden.

Andel lakemedelsregistrering med registrerad ECOG

Denna rapport visar var ECOG himtas i fran nir vi redovisar ECOG per likemedel. Om en
likemedelsregistrering saknar ECOG hiamtas det fran den senaste kontaktregistreringen (dock ej
tidigare 4n 30 dagar fore likemedelsinsattningen). Denna kan vara anviandbar for att se bortfall 1
andra rapporter som kan uppkomma pa grund av dalig tickningsgrad f6r ECOG

Period for Start och stopp av behandling kan gbras genom att justera start och stopp pa en skala,
eller ange specifika datum.

Tackningsgrad for ECOG pa lakemedelsre ~

Datum for nar lakemedIet startades

S [ st

Ange specifikt start- och stopdatum
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Tackningsgrad for ECOG pa lakemedelsre ~

Datum for nar lakemedlet startades
2023-11-19 till 2024-11-18

@) Ange specifikt start- och stopdatum

Direfter kan en eller fler diagnoser viljas, och hur resultatet ska presenteras.

Diagnos Redovisa per
Aggstockscancer, Brostcancer, CNS, Hud ~ Totalt | Diagnos

Presentationen kan goras i figur eller tabell med méjlighet att gruppera i olika tidsperioder (ar,
kvartal eller manad).
Resultatet kan ocksa betraktas i listform.

@ Statistik (Hela perioden) Lu Statistik (Over tid) = Lista Y Valt urval

Figur Tabell
Val av tidsperiod for redovisning over tid

& Perar | Perkvartal  Permanad

Tackningsgrad for ECOG pé lakemedelsregistreringar (O
Lung- eller lungsackscancer
dagar fran insdttningsdatum
Myelom
2024 @ Likemedelsregistrering
Njurcancer
2024
Prostatacancer
202
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Procent

En presentation av de valda urvalen visas i fliken ”Valt urval”.
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& Statistik (Hela perioden) Lut Statistik (Over tid) = Lista Y Vait urval
Exportera till PDF

Tackningsgrad for ECOG pa
lakemedelsregistreringar
Urval Valt alternativ

Datum for nar lakemedlet startades 2023-2024

Diagnos Njurcancer
Redovisa per Diagnos
Liakemedelsduration

Tid fran insittningsdatum till utsdttningsdatum (1 manader) for min kliniks patienter
likemedelsregistreringar. Durationen avser hela behandlingsperioden oavsett paus.

Att tinka pd vid tolkning

Vid val av 'Stopporsak': 'Ej stoppad' berdknas ledtiden till dagens datum.

Avlidna patienter med likemedelsbehandlingar utan stoppdatum far sitt dddsdatum som

stoppdatum.
Utrvalskriteriet:
Diagnos Lakemedel Stopporsak
Aggstockscancer, Brostcancer, CNS, Hudi ~ abarelix, abatacept, abemacikiib, abiraterc ~ Ej stoppad. Annan orsak, Dod av progress
Behandlingsintention Redovisa per
Kurativ, Kurativ - Adjuvant, Kurativ - Konkc ~ Lakemedel | ECOG | Diagnos

I 6vrigt likt zdckningsgrad for ECOG.. ..

Pagaende lakemedelsbehandling

Namnet ar sjdlvforklarande.

Att tinka pa vid tolkning:

Om en patient har stitt pa flera likemedel i kombination med valt/valda likemedel redovisas
dessa som en grupp.

ECOG per lakemedel

Denna rapport finns i tva varianter. Valmojligheterna framkommer nir val av delrapport har
gjorts.
Delrapport 1: Pagiende under vald tidsperiod.
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ECOG f6r valda likemedel som var pagaende under vald tidsperiod. Om en patient har flera
samma likemedelsregistreringar redovisas den forsta insattas registreringens ECOG.

ECOG himtas i forsta hand fran ldkemedelsregistreringen och 1 andra hand fran den senaste
kontaktregistreringen (dock ej tidigare 4n 30 dagar fore likemedelsinsittningen). Redovisningen
ar per likemedelsinsittning.

Utrvalskriterier:

Datum for nar lakemedlet var pagaende
2010 2023 — 2024

Ange specifikt start- och stopdatum

Diagnos Lakemedel Exkludera missing

Aggstockscancer, Brostcancer, CNS. Hudr ~ abarelix, abatacept, abemaciklib, abiraterc ~

Delrapport 2: Startade under vald tidsperiod.

ECOG f6r valda likemedel som startades under vald tidsperiod. Om en patient har flera samma
likemedelsregistreringar redovisas den forsta insattas registreringens ECOG.

ECOG himtas i forsta hand fran likemedelsregistreringen och 1 andra hand fran den senaste
kontaktregistreringen (dock ej tidigare dn 30 dagar fére likemedelsinsittningen). Redovisningen
ar per likemedelsinsittning.

Samma urval som delrapport 1.

Diagnosspecifika rapporter

Diagnosspecifika rapporter ar utvecklade for att snabbt kunna ta fram en fast rapport utifrin en
sarskild tidsperiod. Rapporterna dr uppdelade i Adwinistrativa rapporter, Behandlingsrelaterade rapporter
och Ledtider och kliniskt utfall. Genom att klicka pa urvalet Rapporter faller det ned en rullgardin
med moijligheten att vilja tolv olika urvalsrapporter.
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Lékemedelsrapport Patientrapport Kontroll/validering
Installning

Rapport
Antal registrerade patienter per levnadsstz ~
Antal registrerade patienter i IPO (registreringsdatum)

Antal registrerade patienter per levnadsstatus

Senaste PAL/Vardgivare for levande patienter med fjarrmetastas

Basta respons under palliativ onkologisk behandling

Pagaende lakemedelsbehandling

Utsdkning infor studieforfragan (Prototyp!

Q  Lese
Andel med primart metastaserad sjukdom/de novo vid diagnos
Andel med primart metastaserad sjukdom/de novo vid forsta fjarrmetastas
Ledtid - Diagnos ill forsta fjarrmetastas (i manader)

L Ledtid - Diagnos till forsta lokoregionalt recidiv (i manader)

Om du har fragor eller synpunkter

Registrerade patienter Diagnosspecifika rapporter

Fornamn

KARIN ASTRID INGEGARD

Anvind felrapporteringsverktyget. Vid rubrik pa felanmalan skriv “Diagnosspecifik rapport

Brostcancer”.

Beskrivning av rapporterna

Antal registrerade patienter i IPO (registreringsdatum)

Antal registrerade patienter pa kliniken. Kan anvindas for att fa en 6versikt av kliniken totala
antal patienter eller fOr att titta pa inklusion under en viss tidsperiod.

Kailla: TPO

Antal registrerade patienter per levnadsstatus

Antal registrerade patienter pa kliniken uppdelat pa levnadsstatus (levande eller avliden)

Killa: TPO

Senaste PAL/Vardgivare for levande patienter med fjarrmetastaser

PAL och virdgivare f6r levande patienter med fjarrmetastas

Vid redovisning av PAL visas namnet/namnen pi de likare som ir registrerade som PAL vid
senaste kontaktregistreringen. D4 en patient kan ha flera in en PAL registrerad vid en kontakt sa
kan antalet PAL vara fler 4n antalet patienter.

Vid redovisning av vardgivare visas namnet pa vardgivaren som registrerats vid senaste

kontaktregistreringen.

Killa: TPO - Recidivrapportering, IPO - Kontakt
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Bista respons under palliativ onkologisk behandling

Bista respons avser bista respons per likemedel (vid palliativ intention) fran insattningsdatum till
utsattningsdatum (eller dagens datum for likemedel som fortfarande ar aktiva), baserat pa den
sammanvigda bedomningen f6r CT-undersdkningar pa bilddiagnostikfliken.

Prioriteringsordning av sammanvigd bedémning:
1. KR

2.PR

3.88

4.PS

5.M1

6.0OF

7.Sammanvigd bedémning saknas

Kélla: TPO - Likemedel, IPO - Bilddiagnostik

Pagiende likemedelsbehandling

Denna rapport visar patienter som har statt pa valt/valda likemedel vid valt datum. Det 4r ocksa
mojligt att vilja redovisning baserat pa behandlingsintention.

Att tinka pa vid tolkning
Om en patient har stitt pa flera likemedel i kombination med valt/valda likemedel redovisas
dessa som en grupp.

Killa: TPO — Tikemedel

Andel med primirt metastaserad sjukdom/de novo vid forsta fjairrmetas

Andel patienter med primirt metastaserad/de novo sjukdom av de som diagnosticeras med
forsta fjarrmetastas i IPO under de valda aren.

Subtypen himtas fran den patologiregistreringen som ar nirmast datumet for forsta fjirrmetastas
i fliken 'Recidivrapportering' (dock ej senare dn 6 manader). Patologiregistreringen kan vara av
lokalisation "Primirtumdor’, '"Lokoregionalt recidiv' eller 'Fjarrmetastas'

Killa: TPO - Recidivrapportering, IPO - Patologi

Andel med primirt metastaserad sjukdom/de novo vid priméirdiagnos

Andel patienter med primart metastaserad/de novo sjukdom av alla patienter som diagnosticeras
med brostcancer enligt NKBC under de valda aren. I likhet med kvalitetsregistret avses hir dven
patienter som diagnosticeras med fjarrmetastaser upp till 3 manader efter primérdiagnos.

Subtypen himtas fran den patologiregistreringen som ar nirmast diagnosdatumet (dock ej
tidigare eller senare 4n 6 méanader). Patologiregistreringen kan vara av lokalisation 'Primértumér’,
'Lokoregionalt recidiv' eller 'Fjarrmetastas'. Patienter som inte har en patologiregistrering med
subtyp registrerad inom intervallet men har en patologiregistrering med lokalisation
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'"Primirtumér’ och invasivitet 'Enbart cancer in situ' eller 'Ingen pavisbar invasiv cancer eller
cancer in situ' inom intervallet far subtypen 'Cancer in situ'.

Killa: NKBC, IPO - Recidivrapportering

Ledtid - Diagnos till forsta fjarrmetastas (i manader)

Tid fran primirdiagnos till forsta fjarrmetastas, redovisas totalt och uppdelat pa biologisk subtyp.
Patienter med primirt metastaserad sjukdom/de novo (fjirrmetastas vid diagnos eller inom 3
manader fran diagnos) ar exkluderade.

Subtypen himtas fran den patologiregistreringen som ar nirmast datumet for forsta fjirrmetastas
i fliken 'Recidivrapportering' (dock ej senare dn 6 manader). Patologiregistreringen kan vara av
lokalisation Primartumér’, 'Lokoregionalt recidiv' eller 'Fjarrmetastas'.

Att tinka pa vid tolkning

Patienter som saknar en registrering i kvalitetsregistret exkluderas dé indikatorn utgér ifran
kvalitetsregistrets diagnosdatum. Om registreringen i kvalitetsregistret slipar efter kan det darfoér
leda till ett bortfall

Killa: NKBC, IPO — Recidivrapportering, IPO - Patologi

Ledtid — Diagnos till f6rsta lokoregionalt recidiv (i manader)

Tid fran primirdiagnos till f6rsta lokoregionalt recidiv. I hindelse av bilateral bréstcancer och
lokalrecidiv rapporteras varje sida for sig.

Subtypen himtas frin den patologiregistreringen som 4r narmast diagnosdatumet (dock ej
tidigare eller senare dn 6 manader). Patologiregistreringen kan vara av lokalisation 'Primértumér’,
'Lokoregionalt recidiv' eller 'Fjarrmetastas'. Patienter som inte har en patologiregistrering med
subtyp registrerad inom intervallet men har en patologiregistrering med lokalisation
'"Primirtumér’ och invasivitet 'Enbart cancer in situ' eller 'Ingen pavisbar invasiv cancer eller
cancer in situ' inom intervallet far subtypen 'Cancer in situ'.

Att tinka pa vid tolkning
Patienter som saknar en registrering i kvalitetsregistret exkluderas dé indikatorn utgér ifrin
kvalitetsregistrets diagnosdatum. Om registreringen i kvalitetsregistret slapar efter kan det darfor

leda till ett bortfall.

Om en patient har flera tumérer registrerade i kvalitetsregistret kopplas det lokoregionala
recidivet beroende pa sida.

Killa: NKBC, 1PO - Recidivrapportering, IPO - Patologi

Metastasutbredning vid fjairrmetastas

Registrerade metastaslokaler vid tidpunkten f6r forsta fjarrmetastas.
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Metastaslokalerna himtas fran fliken dér fOrsta fjarrmetastas rapporteras.

Subtypen himtas fran den patologiregistreringen som ar nirmast datumet for forsta fjirrmetastas
i fliken 'Recidivrapportering' (dock ej senare 4n 6 manader). Patologiregistreringen kan vara av
lokalisation 'Primértumdor’, 'Lokoregionalt recidiv' eller 'Fjarrmetastas'.

Kélla: TPO - Recidivrapportering, IPO — Patologi

Subtypférdelning vid forsta fjarrmetastas

Hir redovisas patienter med fjirrmetastasrapportering i IPO under vald tidsperiod, uppdelat pa
biologisk subtyp.

Subtypen himtas fran den patologiregistreringen som ar nirmast datumet for forsta fjirrmetastas
i fliken 'Recidivrapportering' (dock ej senare dn 6 manader). Patologiregistreringen kan vara av

lokalisation "Primartumér’, 'Lokoregionalt recidiv' eller 'Fjarrmetastas'.

Killa: TPO - Recidivrapportering, IPO — Patologi

Overlevnad for patienter med fjarrmetastas

Tid fran datum f6r forsta fjarrmetastas till datum for dod enligt folkbokforingsregistret. Levande
patienter censoreras vid den senaste tidpunkten vi visste att patienten levde eller dagens datum.

Subtypen himtas fran den patologiregistreringen som ar nirmast datumet for forsta fjirrmetastas
i fliken 'Recidivrapportering' (dock ej senare 4n 6 manader). Patologiregistreringen kan vara av

lokalisation "Primartumér’, 'Lokoregionalt recidiv' eller 'Fjarrmetastas'.

Killa: NKBC, IPO - Recidivrapportering
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Bilaga 3: IPO patientvy — ett stdd fér kommunikation i vardmoétet

Instruktioner och information till dig som ska skicka ut IPO patientvy till patient.

IPO:s 6versikt visualiserar patientens sjukdoms- och behandlingshistorik pa ett Gverskadligt sitt
vilket kan stédja och stirka kommunikationen mellan vardprofession och patient. Nir patienten
sjilv kan na sin IPO patientvy via 1177 Vardguidens e-tjanster ges patienten méjlighet till kad
delaktighet i sin behandling, och det blir littare att dela information med nirstdende.

En forutsittning for att anvinda IPO i patientmdtet dr att du som vardgivare kinner dig trygg
med att anvinda IPO som system. Du behéver kunna beméta patientens fragor och férklara det
som visas i 6versikten och det som star i tooltips/hjilptexter. Det it respektive virdverksamhet
som beslutar om att anvinda funktionen IPO patientvy. Vardgivaren ansvarar alltid sjilv for data
1 IPO.

IPO patientvy — detta kan patienten se

e Till skillnad fran ”Lis din journal via ndtet” viljer du som vardgivare tillsammans med
patienten om och nir IPO patientvy ska skickas ut till patienten.

e Patienten far inte en ny version av IPO patientvy, forrin den aktivt skickas ut av
vardgivaren.

e 1IPO patientvy kan patienten endast se 6versiktsbilden, inte de underligeande flikarna i
IPO.

e  Genom att féra muspekaren 6ver symbolerna i IPO patientvy kan patienten se vad dessa
betyder och den underliggande informationen.

e Patienten kan sjilv vilja tidsperiod i IPO patientvy genom att zooma i éversikten.

Rekommenderat arbetssatt

1. Limna ut IPO patientinformation till patienten. PO patientinformation for utskrift hittar
du hir: Patientinformation. Det dr rekommenderat att du som vardgivare ocksa ldser
igenom informationen till patienten.

a. Forslagsvis limnas IPO patientinformation ut i tidigt skede i sjukdomsférloppet i
samband med att patienten far annan information, exempelvis av
kontaksjukskoterska.

2. Kontrollera att IPO 4r uppdaterad.

3. Friga om patienten vill se sin IPO patientvy i vairdmétet. Du kan d visa patientens
sjukdoms- och behandlingshistorik och férklara vad som dr gjort och vad som idr nista
steg 1 behandlingen. Informera om moijligheten att logga in hemifran via 1177.se om hen
har en aktiv inkorg (denna information finns dven i IPO patientinformation).

a. Du som virdgivare beh6ver vara lyhord f6r nir och om det ar limpligt att
tillfriga patienten om hen énskar se sin IPO.
4. Skicka patientens IPO patientvy:
a. Klicka pa “Patientvy” (under flik Oversikt) och vilj ”Skapa ny patientvy”.
b. Vilj ”Spara och skicka meddelande till 1177”. Patienten far nu ett meddelande via
en link till 1177.se att det finns ny information i IPO.

1. Om det star “Patienten saknar aktiv inkorg pa 11777; informera patienten
att logga in pa www.1177.se och aktivera aviseringar som finns under
installningar.
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5. Om patienten inte vill fi utskick via 1177.se, skriv ”Ej utskick IPO patientvy” i IPO
kommentarsfalt.
6. Fortsitt att 16pande registrera uppgifter i IPO fér att anvinda systemet som ett verktyg i
vardmotet.
a. Vid patientens nistkommande besék: Klicka pa ”Patientvy” (under flik Oversikt)
och vilj ’Skapa ny patientvy”.
b. Vilj ”Spara och skicka meddelande till 11777,
c. Patienten fir en uppdaterad version av IPO patientvy skickad till sin inkorg pa
1177 se.

Mer information om IPO samt kontaktuppgifter vid fragor: Individuell patientéversikt (IPO) i
cancervarden - RCC (cancercentrum.se)

%% REGIONALA
i CANCERCENTRUM
‘s I SAMVERKAN

Regionala cancercentrum — regionernas nationella samverkan inom cancervarden.
Med patienter och narstaende for hela manniskan, i dagens och framtidens cancervard.
www.cancercentrum.se



