
Tidlig diagnostik af kræft i almen praksis
Store Kræftdag 1. november 2022

Kasper Grooss

Læge, Ph.d.-studerende



Zebrahistorien

















Program
Tip en 13’er

Dansk kræfthistorie

Diagnostik af kræft i Danmark

Kræftoverlevelse

Diagnostik i almen praksis

Eksempel fra praksis

Aktuelt forskningsprojekt



Tip en 13’er

www.menti.com

Kode: 33 161

http://www.menti.com/


Dansk kræfthistorie



Kræftoverlevelse i Danmark og Norden

Kilde: Cancerregisteret, 
Kræft i Danmark 2022



Den danske kræft-“historie”
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Danish National Board of Health: National Cancer Plan - Status and recommendations for initiatives in relation to treatment of cancer; 2000. 
Danish National Board of Health. National Cancer Plan II - Recommendations for improving cancer healthcare services; 2005.
Danish Ministry of Interior and Health: Act on the treatment of patients with life-threatening cancer diseases, etc.; www.retsinformation.dk
Danish National Board of Health: Cancer Plan III - Strengthened efforts in cancer care - health care professionals proposal; 2010. 
Probst HB et al:. Health Policy; 2012
Danish National Board of Health: Agreement on acute action and clear information to cancer patients www.sst.dk
Olesen F et al.: Delay in diagnosis: the experience in Denmark. Br J Cancer; 2009
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Diagnostik af kræft i Danmark



Almen praksis:
patienter med 

symptomer/tegn
på sygdom

Henvisning til kræftpakke for
‘alvorlig sygdom der kunne 

være kræft’
uspecifikke symptomer

Filter-
funktion

Henvisning til organ-specifik
kræftpakke

alarm symptomer

Ja/Nej-undersøgelser

ukarakteristiske symptomer

Pakkeforløb
for kræft

Diagnostisk center

Ansvar hos almen praksis Ansvar hos hospital

Vedsted, Olesen., Br J Cancer. 2015

Den 3-benede diagnostiske strategi

Modificeret figur – oprindeligt af prof. Peter Vedsted



Vej til diagnose

• Planlagt ambulant besøg

• Screening

• Kræftpakke, primærsektor

• Kræftpakke, hospitalssektor

• Planlagt indlæggelse

• Anden vej til diagnose

• Akut indlæggelse



Symptomer eller
screening

•85-90% af
kræftpatienter
præsenterer sig 
med symptomer

Hvidberg et al.



Kræftoverlevelse



Flere lever med kræft

• Flere og flere lever med kræft

• Årsager:
• Screening

• Bedre behandling

• Tidlig diagnostik

• 70% overlever >5 år



Kilde: Cancerregisteret, 
Kræft i Danmark 2022



Kilde: Cancerregisteret, 
Kræft i Danmark 2022



Overlevelsen afhænger af…



Sygdomsstadium ved diagnosen



Koo et al, The Lancet Oncology DOI: (10.1016/S1470-2045(19)30595-9) 

Symptompræsentation



Hurtig diagnostik
bryst, kolorektal, lunge, prostata, melanom

• Den røde linje = 
’Ventetidsparadokset’

• Den blå linje =
høj dødelighed blandt
dem med længst tid
til diagnose!

• Metodologisk problem

• Skyldes det er let at ”spotte” de syge



Lægemistanke vs. Patientbekymring?

• Hvad har det af betydning, 
om lægen og patienten er 
enige om mistanke om 
kræft?



- Hurtig behandling

• Kræftknuder skifter stadie mens 
man venter på behandling

• Dansk studie

• Sammenligning af diagnostisk 
scanning og før stråleterapi.

• Median ventetid 28 dage

• 16% skiftede stadium

• 20% med nye metastaser



Maksimale ventetider i 
Danmark i dag
Ingen ventetidsregler for de forundersøgelser såsom 

røntgen eller scanning, du eventuelt skal igennem, før en 

endelig diagnose.



Diagnostik i almen praksis



Kræftpakkerne virker, men…

• Når kræftpakkerne bruges får man..
• Kortere udredningstid (Jensen et al, 2015)

• Langt højere patienttilfredshed (Nielsen et al, 2018; 

Sandager et al, 2019) 

• Lavere dødelighed (Møller et al, 2015; Jensen et al 2017)

• MEN, kun for 4 ud af 10
• de som henvises direkte til pakkeforløb 

(Jensen et al, 2015, 2107)

• 6 ud af 10 kan ikke henvises til 
organspecifikt pakkeforløb



Hvad henviser de praktiserende læger?
(første henvisning)

• 41% Organspecifik KP 

• 9% Diagnostisk center

• 22% Speciallæge

• 19% Billeddiagnostik

• 9% Andet

Hvidberg et al.



Betydning af om praksis henviser til 
kræftpakke

Lav 
henvisnings-
rate

Lav andel udredt i 
kræftpakke

Høj 
henvisnings-
rate

Høj andel udredt i 
kræftpakke

Møller H, et al. BMJ. 2015 Oct 13;351:h5102.



Symptompræsentation

• Audit af 1200 kræftforløb i Region Syd, 2018:

• 50% havde specifikke alarmsymptomer

• 20% havde almene alarmsymptomer

• 20% havde ukarakteristiske, uspecifikke symptomer

• 10% ved screening eller tilfældigt fund ved undersøgelse



Er kræftpatienters symptomer unikke?

Symptomer i Almen befolkningen Symptomer blandt kræftpatienter

Elnegaard, Andersen, Pedersen et al. BMC Public Health, 2015 Nielsen, Hansen, Vedsted. Ugeskr Læger. 2010



Er symptomer unikke per kræfttype?

Supplement to: Koo MM, et al. Lancet Oncol 2019; http://dx.doi.org/10.1016/S1470- 2045(19)30595-9.



Positiv prædiktiv værdi (PPV)

• PPV for symptomer = risikoen for at 
have kræft med et givent symptom
• PPV varierer fra 0% til 12%

• Oftest under 3-5%

• Specifikke for enkelte kræftform

• Afhænger af kræft prævalens
• Spektrum bias!

Syg Ikke syg

Test positiv Sand positiv 
(SP)

Falsk positiv 
(FP)

PPV=
𝑆𝑃

(𝑆𝑃+𝐹𝑃)

Test negativ Falsk negativ 
(FN)

Sand negativ 
(SN)

NPV=
𝑆𝑁

(𝑆𝑁+𝐹𝑁)

SEN = 
𝑆𝑃

(𝑆𝑃+𝐹𝑁)
SPEC=

𝑆𝑁

(𝑆𝑁+𝐹𝑃)



Eksempel: Rygsmerter og kræft

• Associeret med mange 
forskellige kræfttyper
• + metastaser

• PPV for kræft ved rygsmerter?

• PPV for andre sygdomme?

Supplement to: Koo MM, et al. Lancet Oncol 2019; 
http://dx.doi.org/10.1016/S1470- 2045(19)30595-9.



Eksempel: myelomatose
(”knoglemarvskræft”)
• 350 tilfælde per år 

• 1-årsovelsen er 85%, 5-årsovelsen er 50%

• Kendetegnet ved lang udredningstid – hvorfor?

• Kardinalsymptomer:
• Træthed, knoglesmerter, infektioner 

• Træthed (10%), rygsmerter (8-12%), infektioner(15%)

• CAVE: ventetid/udredningstid i primær sektor



Elizabeth A Shephard et al. Br J Gen Pract 2015;65:e106-e113

©2015 y British Journal of General Practice

PPV for myelomatose
blandt patienter over 
60 år



PPV – andre kræftsygdomme



Mark Shapley et al. Br J Gen Pract 2010;60:e366-e377

©2010 by British Journal of General Practice

PPV for rektal blødning ved kolonkræft

Der skal henvises 20 personer uden 
kræft for at finde 1 person med kræft

OG de havde alle alarmsymptomer!



Kræft og Covid-19



Covid-19

• 6% færre diagnoser i 2020

• Ingen forskel på køn, alder

• Prostata-, tarm- og 
brystkræft så fald >10%

• Ikke forskel i 
sygdomsstadium

• Langtidseffekt usikker



Ulighed inden for kræft



Ulighed i kræft

• Rygning væsentlig risikofaktor

• Kort uddannelse:
• Folkeskole

• Mellem uddannelse:
• Ungdom- eller erhvervsfaglig

• Lang uddannelse:
• Kort, mellem eller lang 

videregående uddannelse



Recidiv af kræft



Primær 
kræftdiagnose

Behandling

1-måned-kontrol

3-måned-koloskopi

1-år CT-TAB 2-år CT-TAB
3-år CT-TAB
3-år koloskopi

40-60% præsenterer symptomer på recidiv mellem 
planlagte kontroller (afhængig af kræfttype)
Almen praksis antages at se de fleste.
Data for tarm-, bryst-, neurologisk-, gynækologisk kræft. 

Kræftopfølgning



Kontakter

Modificeret figur fra:
Rasmussen LA, Jensen H, Virgilsen LF, Falborg AZ, Møller 
H, Vedsted P. Healthcare utilisation in general practice 
and hospitals in the year preceding a diagnosis of cancer 
recurrence or second primary cancer: a population-based
register study. BMC Health Serv Res. 2019 Dec
5;19(1):941.



Tilbagefald af kræft

• 40-60% af tilbagefald 
debuterer med symptomer 
mellem planlagte kontroller.

• Almen praksis antages at se 
de fleste af disse patienter.

• Vi ved meget lidt om, 
hvordan almen praksis 
varetager denne gruppe.



Forskningsprojekt

• Alle tilbagefald i Danmark (2022-2024) for patienter med
• Melanom, bryst-, lunge-, tarm-, blære-, ovarie- og livmoderkræft

• Vi undersøger specifikke patientforløb. 

• Kontakter den praktiserende læge på diagnosetidspunktet. 

• Hvordan håndteres de? Tilgodeser systemet alle? Har det 
betydning, om praktiserende læger er hurtige til at mistænke 
kræft?



Forskningsprojekt

• Følgebrev snart i din postkasse

• Honorar for udfyldning

• Tager 2-10 minutter



Tak for opmærksomheden!



• Uspecifikke symptomer på 
alvorlig sygdom, der kan 
være kræft



Kilde: Jensen et al 2017





De syv tegn på kræft (”alarmsymptomer”)

• Længerevarende hoste el. hæshed

• Længerevarende synkebesvær

• Knuder eller hævelser, der ændrer sig

• Uforklarlig blødning

• Ændret afføringsmønster

• Ændrede modermærker eller sår som ikke heler

• Uforklarligt vægttab

https://www.cancer.dk/de7tegn/

https://www.cancer.dk/de7tegn/

