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Indgang til pakkeforlgb for prostatakraeft

Til brug i almen praksis

Handtering af symptomer pa prostatakraeft

Lokaliseret prostatakreeft er oftest uden falgesymptomer, og der er ikke pavist arsagssammenhaeng mellem
lokaliseret prostatakreeft og nedre urinvejssymptomer med hyppig vandladning, svag strale mm. kaldet Lower
Urinary Tract Symptoms (LUTS).

Systematisk og opportunistisk screening af prostatakreeft anbefales ikke. PSA-maling bar kun foretages, nar
minimum et af nedenstdende punkter er opfyldt:

e Maeend med palpatorisk malignitetssuspekt prostata (hard, uregelmaessig, asymmetrisk).
e Meend >45 ar med symptomer, der rejser mistanke om prostatakreeft, eksempelvis
o perineale smerter
o lymfgdem svarende til genitalier og underekstremiteter
o knoglesmerter, eksempelvis ryg- og/eller skuldersmerter
o gentagne tilfeelde af haemospermi.
e Maeend >40 ar med pavist BRCA2 mutation og en forventet restlevetid >10-15 ar.
e Familizert disponerede meaend >45 ar i god almentilstand med en forventet restlevetid >10-15 ar, jf.
DaProCa’s kliniske retningslinjer.

Far der tages en PSA-maling, skal man:
o Foretage en rektaleksploration med palpation af prostata.
e Informere patienten om mulige resultater af PSA-malingen og betydningen af disse.

Ved en forhgjet PSA-veerdi og/eller en malignitetssuspekt prostata skal patienten tilbydes henvisning til filter-
funktion p& urologisk afdeling. Inden henvisning bar almentilstand, tilstedeveerelse af eventuel komorbiditet
samt forventet restlevetid indga i laegens overvejelser.

Falgende oplysninger er relevante i henvisningen:

e PSA-veerdien vurderet i relation til alder, jf. DaProCa’s kliniske retningslinjer. Hvis veerdien kun er greense-
forhgjet, skal der foreligge en kontrolmaling, og urinvejsinfektion bgr samtidig udelukkes.

Relevant biokemi — herunder PSA, kreatinin, haemoglobin og basisk fosfatase.

Vurdering af prostata ved rektaleksploration.

Symptomer.

Anden betydende sygdom.

Fast medicin.

Helhedsvurdering af almen tilstand.

Filterfunktion
Den urologiske afdeling vurderer pa baggrund af den tilsendte henvisning, om patienten skal pabegynde ud-
redning i pakkeforlgb umiddelbart eller indkaldes til en klinisk vurdering i filterfunktionen.

Kriterier for henvisning til pakkeforlgb

e Filterfunktionen finder, at der ved klinisk vurdering p& urologisk afdeling er mistanke om prostatakraeft.
Ved oplagt mistanke kan urologisk afdeling veelge at pabegynde udredning i pakkeforlgb uden en klinisk
vurdering i filterfunktionen.

e Almen praksis har mistanke om eller har erkendt recidiv af tidligere behandlet prostatakraeft.

Handtering af recidiv eller progression

e Ved mistanke om recidiv hos patienter, som har modtaget intenderet kurativ behandling mod prostata-
kreeft, skal patienten tilbydes henvisning til udredning i pakkeforlgb for prostatakraeft.

e Patienter der er diagnosticeret med prostatakreeft, herunder patienter i active surveillance eller watchful
waiting, skal ikke i et nyt pakkeforlgb, men tilbydes henvisning til urologisk afdeling ved mistanke om pro-
gression.
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Link til relevant information

Sundhedsstyrelsens Pakkeforlgb for prostatakreeft

Sundhedsstyrelsens leesevejledning Pakkeforlgb og opfglgningsprogrammer
Sundhedsstyrelsens Patientpjece om pakkeforlgb for prostatakreeft

Sundhedsstyrelsens Anbefalinger for forebyggelsestilbud til borgere med kronisk sygdom
Sundhedsstyrelsens Forlgbsprogram for rehabilitering og palliation i forbindelse med kreeft
Sundhedsstyrelsens Anbefalinger for den palliative indsats

Danske Selskab for Almen Medicins Kreeftopfglgning i almen praksis

Dansk Prostata Cancer Gruppes kliniske retningslinjer



https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/Pakkeforloeb-prostatakraeft/Pakkeforloeb
https://www.sst.dk/da/Viden/Kraeft/Kraeftpakkeforloeb/Materiale-til-fagfolk
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/Pakkeforloeb-prostatakraeft/Patientpjece
https://www.sst.dk/da/udgivelser/2016/anbefalinger-for-forebyggelsestilbud-til-borgere-med-kronisk-sygdom
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2018/Forloebsprogram-for-rehabilitering-og-palliation-i-forbindelse-med-kraeft
https://www.sst.dk/da/udgivelser/2017/anbefalinger-for-den-palliative-indsats
http://vejledninger.dsam.dk/cancer/
https://www.dmcg.dk/Kliniske-retningslinjer/kliniske-retningslinjer-opdelt-paa-dmcg/daproca/

