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Uppfoljning efter salvagekirurgi av
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Revideringar i denna version
2025-02-04 Andrat omrade for verksamhet Kirurgi Ostra fran 2 till 5.
Justering av enstaka ord samt &ndrad hanvsining till annat styrdokument.

Syfte

Botande behandling av analcancer utgors framst av radiokemoterapi men
kirurgi, sa kallad salvagekirurgi, utfors vid recidiv eller uteblivet
behandlingssvar (ca 25-30%).

Kirurgkliniken Ostra &r ett av tre centra i landet med nationellt uppdrag
att operera analcancer. Salvagekirurgi av analcancer efter stralbehandling
ar ofta tekniskt komplicerad och kraver ofta plastikkirurgisk
rekonstruktion med lamba och ibland ocksa backenexentration.

De patienter som blir aktuella for salvagekirurgi diskuteras pa nationell
konferens och remitteras darefter vidare till endera centra for
operationsplanering. Efter operation &r vi som nationellt center skyldiga
att skota uppfoljningen av dessa patienter enligt vardprogrammet.

Syftet med denna rutin &r att fortydliga uppfoljningen av patienter efter
operation for analcancer.
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Arbetsbeskrivning

Direkt postoperativt:

1.

Eftervard pa hemsjukhuset for sedvanlig postoperativ
mobilisering, nutrition, smartlindring och sa vidare. Se separata
rutiner tex ”Lambakirurgi vid avancerad backenkirurgi: pre-, peri-
och postoperativt omhéndertagande”. Skicka kopia pa
slutanteckning till plastikkirurgen/SS for att de skall kalla
patienten for ett aterbesok efter cirka 6 manader.

Telefon/mottagningsbesok for PAD-besked och uppféljning av
lakning 1-2 manader postoperativt till operator.

Uppfoljning:

2.

5.

Samtliga patienter foljs upp med telefonkontakt av
kontaktskaterska OS 6 och 12 ménader efter operation.

I normalfallet f6ljs samtliga patienter upp hos oss men de
patienter som bor langt bort och som har 6nskemal om
uppfoljning pa hemorten kan utremitteras med tydliga
instruktioner till narmaste kirurgklinik (inte onkologklinik) med
uppfoljning enligt nedan. Vid misstanke om recidiv vid nagon
undersokning sa tar vi ansvaret, det ska inte skotas av
hemortskliniken.

Uppfodljning ska ske med DT thorax och DT buk vid 6, 12, 24
samt 36 manader med aterbesok till operatér/kirurg. Aven Klinisk
kontroll av perineum och ljumskar.

Vid behov kan sjélva rontgenundersokningen genomforas pa
hemsjukhuset, remiss maste da skickas till aktuell kirurgklinik for
omsdrjande av detta.

MR bécken ingdr inte i rutinkontroll da lokalt aterfall i backenet
sallan ar tillgangligt for ytterligare kirurgi eller stralbehandling,
daremot kan begrénsade fjarrmetastaser eller enstaka
lymfkortelmetastaser ibland bli aktuella for kirurgi och/eller
stralbehandling med kurativ intention.

| uppféljning ingar att patienterna tillfragas om tarm-, urin- och
sexuell funktion.
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- Alla patienter ska tillfragas om de vill remitteras till
Backencancerrehabiliteringen pa JK for ytterligare
rehabiliteringsstod + behovsstyrd remittering till gynekolog,
urolog, fysioterapeut.

Ansvar

Samtlig personal pa verksamhet Kirurgi Ostra, Omrade 5, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset ansvarar for att arbeta utefter denna rutin.

Verksamhetschef, verksamhet Kirurgi Ostra, Omrade 5, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset ansvarar for att rutinen &r kand och foljs.
Verksamhetschef ansvarar for att rutinen finns och foljer gallande
forfattningar och lagar.

Uppfoljning, utvardering och revision
Sektionschef, kolorektalsektionen, verksamhet Kirurgi Ostra, omrade 5,
Sahlgrenska universitetssjukhuset har ansvaret for att rutinen foljs upp,
utvérderas och revideras. Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i
Melior om rutinen &r kopplad till patient. Ovriga avvikelser fran rutin
rapporteras i MedControl PRO.

Kunskapsoversikt

https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/diagnoser/analcancer/vardprog
ram/

Granskare
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