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Syfte

Den regionala medicinska riktlinjen for brostcancer har utarbetats i
samarbete med Regionalt cancercentrum Vist. Riktlinjen ska vara ett
arbetsredskap for personalkategorier involverade i virden av patienter
med brostcancer och syftar till jamlik vard. Det ar var malsattning att
riktlinjen ska revideras och uppdateras arligen. Riktlinjen baseras pa

Nationellt vardprogram brostcancer.

o . O
Vardniva och samverkan

Se Bilaga 1 Flodesschema brostcancer - regional tillampning av
nationellt virdprogram.

Vid vilgrundad misstanke om brostcancer (for SVF-kriterier, se

Standardiserat vardférlopp brostcancer) tar specialistsjukvarden over

kostnadsansvaret for utredning. Vid symtom fran brosten eller oro for
brostcancer dar SVF-kriterierna ej uppfylls bar primarvarden
kostnads- och patientansvar for bilddiagnostisk utredning. Finns det
behov av vidare utredning tar specialistsjukvarden over patient- och

kostnadsansvar for fortsatt utredning, om gillande SVF-kriterier

uppfylls.

Bakgrund

Brostcancer ar den vanligaste cancerformen hos kvinnor och inom
Vistra sjukvardsregionen ses en incidensokning det senaste artiondet.
2022 diagnostiserades 1483 nya fall i regionen. Brostcancer hos man
ar mycket sallsynt och antalet man som insjuknar i regionen ar 10 per
ar. Medianaldern for att insjukna i brostcancer ir 65 &r. Overlevnaden
for kvinnor med brostcancer har forbattrats saval i riket som i

regionen och relativ 5-arsoverlevnad ligger 6ver 90%.

Férandringar sedan féregaende
version

Riktlinjer for uppfoljning av kvinnor 6ver 74 ar har uppdaterats,
liksom skrivelsen om att uppfoljning kan genomforas pa olika satt. I

kapitlet vardniva och samverkan har man fortydligat att SVF-kriterier
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ska vara uppfyllda for att specialistsjukvarden ska ta 6ver patient- och

kostnadsansvar for fortsatt utredning.

Lank till Regional standardremiss SVF Brost samt lank till Regional
medicinsk riktlinje Brostcancerscreening har uppdaterats. Lank till

Remiss klinisk genetik for analys om drftlig brostcancer har adderats.

Regional tillampning av det
nationella vardprogrammet

Utredning

Utredning av misstankt brostcancer sker utifran géllande nationella

SVF-kriterier avseende valgrundad misstanke; Standardiserat

vardforlopp brostcancer

Remittering ska folja en standardiserad mall dar all nodvandig
information fylls i sa att korrekt remissbedomning och prioritering kan

ske; Regional standardremiss SVF Brost

For utredningsgang av screeningupptickt brostcancer, se regional

medicinsk riktlinje for Brostcancerscreening

Remiss till klinisk genetik for analys om arftlig brostcancer. Remiss

brostcancer BenGT

Behandling
Kirurgisk behandling

Se SWEBCG for uppdaterad version av "Kirurgisk och onkologisk
behandling av brostcancer - SweBCGs

behandlingsrekommendationer”.
Onkologisk behandling

Se SWEBCG for uppdaterad version av "Kirurgisk och onkologisk
behandling av brostcancer - SweBCGs

behandlingsrekommendationer”.
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Uppfdljning

Strukturerad arlig uppfoljning ar 1—5 utover radiologisk undersékning
(enligt nedan) kan genomforas i olika former, exempelvis via besok,
telefon, brev, frageformular eller digitala tjanster, och bor anpassas
efter patientens behov. Vid avslutande kontakt vid 5 eller 10 ar ska

data rapporteras till INCA.

Alla patienter ska gora undersokning med mammografi och vid behov
ultraljud av eventuellt kvarvarande brost och kontralateralt brost efter

1ar.

e Ar 1—5: For patienter som genomgitt brostbevarande
kirurgi kan mammografikontroller goras som Cancerkontroll i
screeningen 1 ggr/ar (kvinnor 40-74 ar) i minst 5 ar
postoperativt, remiss kravs. Cancerkontroll i screeningen ar en
typ av klinisk mammografi dar undersokningen genomfors och
granskas pa samma sitt som en screeningmammografi och ett
speciellt utformat "friskbrev” alternativt selektionsbrev gar ut
direkt till patienten. I de fall dar cancerkontroll i screeningen
inte bedoms lampligt gors i stillet arliga kliniska

mammografier.

e Ar 2 och framét: For kvinnor som genomgatt mastektomi
sker uppfoljning av kontralaterala brostet via ordinarie

halsokontroll med mammografi efter forsta arskontrollen.

e Kvinnor yngre an 40 ar ska foljas med arlig klinisk
mammografi samt ultraljud tills dess screeningalder
uppnas.

e Kvinnor over 74 ars alder f6ljs enligt samma
principer som yngre kvinnor (40—-74 &r), men
individuell bedomning bor goras av behovet av
kontroller beroende pa tumorstatus och halsotillstdnd.
Efter 74 ars alder gors den bilddiagnostiska

uppfoljningen med klinisk mammografi.
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Patient som uteblir fran cancerkontroll i screeningen ska erhélla en
paminnelse med erbjudande om ny tid, darefter vidtas ingen

ytterligare atgard.

Kontroller av kvinnor med hereditet
for brostcancer

For kvinnor (40—-74 ar) som enligt utredning och svar fran Klinisk
genetik ska foljas med arliga mammografikontroller kan dessa goras
som Hereditetskontroll i screeningverksamheten, remiss kravs. I
remissen ska framga genomgangen utredning, rekommendation om

uppfoljning och till vilken élder som kontrollerna ska paga.

Hereditetskontroll i screeningverksamheten ar en typ av klinisk
mammografi dir undersokningen genomfors och granskas pa samma
satt som en screeningmammografi och ett speciellt utformat

“friskbrev” gar ut direkt till patienten.

Kvinnor som ar yngre ar 40 ar, och kvinnor som har behov av
kompletterande bilddiagnostik, sdsom ultraljud- eller MR-
undersokning, utéver mammografi remitteras i stillet for klinisk

mammografi och kompletterande undersokningar.

Kvinnor som uteblir fran Hereditetskontroll i screeningverksamheten
ska erhalla en pdminnelse med erbjudande om ny tid, darefter vidtas

ingen ytterligare atgird.

Remissrutiner

Regional standardremiss SVF Brost

Aterkoppling pa ofullstindig SVF remiss brostcancer

Remiss brostcancer BenGT

Referenser

Nationellt virdprogram brostcancer

Bilaga 1 Flodesschema brostcancer - regional tillimpning av nationellt

vardprogram
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