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(Hvorfor) er lungekræft en særlig udfordring?
• Få/uspecifikke symptomer initialt

• Pt (og doctors) delay – tidligere CT-scan til risikopersoner?

• Diagnostik relativt kompleks

• Stadig mindre infiltrater – stadig sværere at ”få ram på”

• Kompliceret beliggenhed (”dyre naboer),tidskrævende komplikationer

• Omfattende proces at afklare operabilitet

• Hyppigt betydelig ko-morbiditet (hjertesygdom, KOL, karlidelser mm)

• Ofte parallel cancere 

• Lungemetastaser fra hidtil uerkendt primær tumor

• Primær lungetumor med fjernmetastaser på diagnosetidsppunkt
(resektion?)
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Lungekræft pakkeforløb

Møde i forretningsudvalget d. 8. oktober 2019

Kristian Antonsen, vicedirektør, Bispebjerg og Frederiksberg 
Hospital
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Forventninger (8/10-19)
• Forbedret samarbejde omkring enkelt forløb og ensartet registreringspraksis

• MDT (øget antal per uge), ressourceudfordring radiologi (rekruttering/fordeling)

• Fælles udnyttelse af ledig kapacitet (i tilf. af flaskehalse)

• Rekruttering på nøgleposter, især i Patologisk afdeling, apparaturanskaffelser 
der bl.a imødekommer stigende efterspørgsel på genetiske analyser

-------------------------------------------------------------------------

⇒Meget af det med forventet effekt i løbet af K1 2020, rekruttering dog først 
tilendebragt medio 2020)

……….Mange relativt banale tiltag - ”Hvor svært kan det være?”
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Ny målsætning:
>85% beh

Behandlet < 44
(6 +24+14)

Behandlet < 45
(6 +24+15)

Behandlet < 41
(6 +24+11)

Politiske målsætninger revideret ultimo 2019
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Data
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December 2019
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Stigende tendens sidste 4 mdr. (ikke signifikant)
December  68%
Endnu ingen tegn på stabil proces (på det ønskede niveau)
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Område Tiltag Forv. effekt
Patologi Personalerekruttering (hurtigere en forventet)

Apparatur (+ 25 mio)
- Genexus (2 mio kr.) afkorter svartid med 2-3 dage

K1/K2 ’20

K1/K2 ‘20

MDT Øget frekvens (5 hhv 3 x per uge, er indført)
Nyt udstyr (nov – februar, alle tre matrikler)
Neurokir/onko-MDT op i frekvens fra 1x/uge?

K1
?

Data og SP Ensartet rapportgivning og forståelse af SP data
Ensrettet kodning
Fælles guidelines bl.a radiologi,  (letter udveksling 
af pt)

K1 –K2

Ledelse Dec ‘19 styregruppe med rep. fra HGH, RH og BFH
Håndholdte data på samtlige udredningspatienter
(medio januar) – afrapporteres ugentligt fra Ge og 
BBH. Udvides evt. til onko afdelinger feb/marts –
hvis ikke SP data løser udfordringen

K1-K2

Visitation & 
overvågning

Alle forløb håndbæres igennem, ex: de der kan gå 
direkte til onkologisk behandling (tidskrævende)

K4 ‘19

Apparatur DCO indkøbt (Ge/BBH)  okt/nov 2019
Nye CT scannere 2020 (muligvis effekt på 
”incidentalomer og diagnostik af disse)
CT og PET-CT OK, GE mangler radiologer, BBH 
procedureplads

K4 ’19
?

K2-K4
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Vurdering:

• Der er observeret forbedring (tiltag der begynder at virke)

• En række tiltag får først effekt i K1, 2020, det bør medføre yderligere
forbedring

• Opnormering/ansættelser og apparatur til Patologi er helt central for afkortet
udredningstid

• Det er forventningen at vi kan opnå en overordnet stabil proces i 2020
(om vi kan nå 85% er tvivlsomt)

• ”Nede-tider” i ferier og højtidsperioder fortsat en væsentlig udfordring som 
vi ikke har adresseret godt nok – der kan måske hentes nogen stabilitet dér.



Bispebjerg og Frederiksberg Hospital
Direktionen

11

DLCR 2017
DK 57,8% - RegH 58%

DLCR 2017
DK 66.4% - RegH 65.5 %

DLCR 2017
DK 81.9 % - RegH 80.1%



Det fælles ledelsesrum for lungekræftpatienten
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Et komplekst organisatorisk setup

Det fælles 
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