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Nytt sedan foregaende revidering

Nya diagnosgrupper

Vardprogrammet har utokats och omfattar dven diagnosgrupperna ependymom,
medulloblastom och intrakraniella germinalcellstumoérer. Detta &r ovanliga diagnoser dar det
ar av stort varde att det finns ett nationellt stod for hur utredning och behandling ska
genomforas.

Kategorisering av tumoren

WHO-Kklassifikationen for tumarer i centrala nervsystemet fran 2016 inbegriper
molekylargenetiska analyser for fullstandig bestamning av diagnosgrupp och tumortyp. Ny
kunskap om tumorspecifika forandringar i genom och genuttryck tillkommer kontinuerligt
och nya internationella rekommendationsdokument (cIMPACT-NOW) publiceras fortldpande
och kompletterar WHO-klassifikationen. | aktuell version av vardprogrammet finns en
uppdaterad rekommendation om vilka molekylérgenetiska analyser som behdvs for
tumorklassificering. For hdgmaligna tumorer behdver dessa analyser kunna utforas och
besvaras skyndsamt for att inte fordrdja start av behandling.

Diagnostik

Rekommendationerna for avancerade MR-undersokningar med specifika sekvenser och
undersokning med aminosyra-PET har successivt over tid blivit starkare med 6kad grad av
bakomliggande evidens.

Behandling

Tumour Treating Fields (TTF, Optune®) ar en ny och kostsam behandling, som under 2018
godkandes av TLV och NT-radet for behandling av patienter med nydiagnosticerat
glioblastom. Behandlingen &r enbart aktuell for patienter med tumor i storhjarnan, vilka &r i
tillrackligt gott allméantillstand for att fa lang stralbehandling med konkomitant temozolomid,
och som en manad efter avslutad stralbehandling inte uppvisar klinisk férsémring. En
oblindad fas Il1-studie har genomforts och visar forlangd progressionsfri éverlevnad och total
overlevnad med tillagg av TTF.

Uppfodljning, omvardnad och rehabilitering

Kapitlet avseende uppfdljning efter avslutad kirurgisk och onkologisk behandling har utokats
och omfattar fler diagnosgrupper samt anger mer specificerat rekommendationer for
tidsintervall och val av undersokningar. Uppfoljning syftar till tidig upptackt av aterfall samt
att tillgodose patientens behov av medicinskt stédjande behandling. Det saknas god evidens
inom omradet och sannolikt kommer rekommendationerna att diskuteras vidare under
kommande revideringar av vardprogrammet. Uppf6ljning innefattar ocksa att stodja patienten
utifran psykiska, fysiska, sociala och emotionella behov, bland annat genom tillgang till
kontaktsjukskoterska och specialiserad neurologisk rehabilitering.

Egenvard

Kapitlet, som var nytillkommet i forra versionen, har blivit mer omfattande och ger
information och allméanna rad till patienter och narstaende om halsobeframjande atgéarder och
delaktighet i varden.
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Bakgrund

Vardprogrammet géller patienter 6ver 18 r och omfattar de vanligaste forekommande
tumaordiagnoserna astrocytéra och oligondendrogliala WHO grad I-1V, oligodendrogliom
WHO grad II-111 samt ependymom, medulloblastom och intrakraniella germinalcellstumérer.
Primdra tumorer i centrala nervsystemet omfattar ett mycket stort antal diagnoser och &r en
relativt ovanlig tumérgrupp som den 10:e vanligaste cancerformen hos man och kvinnor.

Lank till vardprogrammet

Regional tillampning
Rekommendationerna i RMR 6verensstammer med det nationella vardprogrammet, vilket i
sin tur ar avstamt med standardiserat vardforlopp (SVF) for primara hjarntumérer.
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https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/diagnoser/hjarna/
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Figur 1: Processkarta priméra maligna hjarntumérer VGR
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https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/globalassets/cancerdiagnoser/hjarna-cns/vardforlopp/standardiserat_vardforlopp_hjarntumorer_2017-04-27.pdf
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Uppfoljning
2018-01-01 ersattes det nationella kvalitetsregistret for gliala tumérer i hjarnan
(Hjarntumdrregistret) med det mer omfattande CNS-registret som inkluderar alla priméra
tumarer i hjarna, ryggmaérg och hjarn- och ryggmargshinnor. Data ur CNS-registret kommer
att anvandas for nationell rapportering samt regional och lokal kvalitetsuppfoljning.
Inom det standardiserade vardforloppet (SVF) for primara maligna hjarntumaorer sker
uppfoljning nationellt avseende nedanstaende malnivaer och kvalitetsindikatorer:
e Andel remisser (vardbergédran)som markts med “standardiserat vardforlopp for
primdra maligna hjarntumorer”
e Andel patienter av de som anmalts till standardiserat vardforlopp som fatt diagnosen
primér malign hjarntumar
e Andel patienter av de som fatt diagnosen primar malign hjarntumor som anmalts till
standardiserat vardforlopp
e Andel patienter som diskuteras pa postoperativ MDK (malvérde >80%)
e Andel patienter som genomgar postoperativ MR efter resektion (malvérde >80%)
e Andel patienter som har en definierad kontaktsjukskoterska (malvérde >80%)
e Utdver detta kopplas PROM- och PREM-enkater till den nationella SVF-
uppfoljningen.

Regional uppféljning av saval évergripande mal som ingaende ledtider inom SVF primara
maligna hjarntumorer sker i registret SVF-INCA som infordes i hjarntumdorverksamheten i
regionen under 2018.

Innehallsansvarig:
Regionala processgruppen for tumarer i hjarna och ryggmarg
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