N Region

VARDRIKTLINJE 1(6)

¥ JBnkdpings lan

Standardiserat vardforlopp, SVF, for huvud- och
halscancer, vardriktlinje 6ron-, nds- och
halskliniken RJL

VUXNA patienter (fran 18 ar) ska utredas enligt SVF om det foreligger s.k.
’vilgrundad misstanke” om cancer i huvud-hals. Handldggningen ska da
vara snabb for att bekrifta eller avskriva cancer. Utredningen ska vara
genomford inom 14 dagar fran forsta besok pA ONH-mottagning. Det ér
likaren pa forsta mottagningsbesoket p4 ONH-mottagningen som bedémer
om det foreligger véilgrundad misstanke eller inte.

Frin remissgranskning till besék pA ONH-mottagningen ska det passera
max 5 dagar.

BARN (<18 ar) med misstanke om malignitet ska ej utredas inom SVF-
forloppet, men ska utredas lika skyndsamt. Kontakta onkteamet for
handldggning.

VALGRUNDAD MISSTANKE

Forstorad lymfkortel eller knuta pa halsen utan infektion eller annan
forklaring.

Ensidig nytillkommen néstdppa som inte vixlar sida.

Aterkommande blodig sekretion frin nisan utan infektion eller annan
forklaring.

Synlig eller palpabel tumor 1 ndsa, munhéla, svalg.

Heshet i mer dn 3 veckor utan forbéttring eller annan férklaring.
Sviljbesvir eller klumpkéinsla med smérta upp mot 6ronen.

Sar 1 munhéla, pa tunga eller lappar som inte lédker (>3veckor)
Ensidig serds media otit (otosalpingit) utan infektion eller annan
forklaring.

Knuta i spottkortel

Ensidiga obehag eller smaérta 1 halsen utan infektion eller annan férklaring.

Remissbedomning och bokning

Remissbedomning Gller det vuxen patient?

Ja: Fortsitt bedomning avseende SVF
Nej: ej SVF, individuell handldggning
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VARDRIKTLINJE 2(6)

Foreligger vilgrundad misstanke?

Ja: bedom remiss till SVF-mottagning
inom 5 dagar

Nej: ej SVF, individuell handldggning

Vid bedomning av remissen viljer
remissgranskaren vérddtagande
”Allmén 6ron, nas och halssjukvard,
Kategori 1 — Onkologi och Kategori 2 —
SVF.

Remissgranskaren viljer inte
vardatagande ”SVF huvud halscancer”
i detta skede.

Bokning

Patienten bokas till 1ikare pé
mottagningen inom 5 dagar.

Patienten undersoks huvudsakligen pé
onk-mottagning pé speciellt avsatta
SVF-tider varje eftermiddag mandag-
torsdag kl. 13:00 och kl. 13:20.
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FLODESSCHEMA SVF fran remiss till férsta besok
!

Vanlig remiss/SVF-remiss anlinder till
ONH kliniken

Remissbeddmning:

- Bedémning SWVF

- vilj vardatagande = Allmin Gron nis och
halssjukvard

- Vilj kategori 1 2 Onkologi

- Vilj kategori 2 = 8VF

l

Sjukskoterskakoordinator kallar patienten per
telefon tll SVF tid mom > dagar

l

Bessk hos ONH lskare |

/N

Pat uppfyller vilgruadad misstanke om Pat uppfyller inte vilgrundad misstanke
hovud- och halscaacer om hwvod- och halscancer
SV fodopp startas Indriduell handlzggning

W
Start av 3VF forlopp:

- likare dikterar tydligt i journalen stt 3VF fordopp startar

- likare hogpriorterar diktatet for utskeift samma dag

- virdadmunistratéic som skriver journalen kassificerar om vardatagande
allmiin tll 3VF huvud halscancer.

- cancerdversikten pibdrjas.

Forsta SVF-besoket

Misstanke om cancer/vilgrundad misstanke efter undersokning?

Ja: diktera tydligt att patienten blir SVF-patient, utred enligt SVF, byt
vardatagande till SVF och diktera dven cancerdversikt.

Nej: individuell utredning.

Tag om mojligt cytologi och biopsi vid forsta mottagningsbesoket. Vid misstanke
om bilaterala halsmetastaser tas cytologi bilateralt. PAD-remiss mirkes "SVF”.
CT ska ej invéntas fore provtagning.
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Observera att alla patienter som utreds enligt SVF ska utredas snabbt och dérfor ar
det vid misstanke om cancer inte lampligt att man t.ex. endast tar prover vid forsta
besoket och avvaktar med rontgen till senare.

Remittera till adekvat radiologi. I texten i rontgenremissen anges att det ror SVF-
huvud- och halscancer.

Operationstid for biopsi eller annan utredning 1 narkos skall bokas inom 7 dagar.
Notera riskfaktorer (rokning, alkohol).

Mit (ej uppskatta!) och fotografera tumdrer. Dokumentera om mojligt i Endobase.
Ange stimbandsrorlighet vid larynxtumor. Beskriv tumdrutbredning/vilka
strukturer som involveras sa tydligt du kan i journalen.

Information

Informera pat. om varfor utredning gors, att utredning enligt SVF startas.
Utredningen bedrivs skyndsamt varfor patienten kan forvinta sig snabb tid for
t.ex. rontgen och behover dirfor vara tillgénglig pa telefon.

Kontrollera patientens kontaktuppgifter. Lamna alltid skriftlig informationslapp
inkluderande kontaktsjukskoterskas kontaktuppgifter till patienten.

Dokumentation
SAG forst att du dikterar pd SVF-patient.

Diktat skall hogprioriteras med roda pilen, ange kategori ”SVF”.

I ”Cancerdversikten” anges av vardadministrator datum for forsta ldkarbesok pa
specialistmottagning samt att patienten erhéllit kontaktsjukskoterska.

Radiologi
Bestéll CT hals/thorax samt vid uppenbar epifarynxcancer, munhalecancer
(vanligtvis ej tonsill), tungcancer, sinuscancer bestdll MRT av tuméromrédet.

Bestill kreatinin och ange ldngd och vikt pa remissen.

Patient som skall rontgas kontaktas av radiologiska kliniken inom kort med
information om bokad tid. Rontgenundersokningar ska genomforas inom 6 dagar.

Bestill ultraljudsledd finnélspunktion/mellannédlspunktion av ej palpabla,
misstinkta halsmetastaser synliga pd CT/MR. PAD- och cytologiremiss skrivs
samtidigt och sparas i LabRos. Remisserna mérks ”SVF huvud- och halscancer”.

Patologi
Tag cytologi och biopsi under mottagningsbesoket om atkomligt. Annars vb
operationsplanering for 6ppen biopsi eller remiss till ultraljudsledd biopsi.
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Vid misstanke om bilaterala halsmetastaser tas cytologi bilateralt. PAD-remiss
mirkes "SVF”.

Vid kliniskt uppenbar orofaryngeal cancer begérs dven p16-diagnostik (HPV) i
PAD-remissens fragestillningsruta.

Vid misstanke om lymfom skickas biopsimaterial farskt via speciell PAD-remiss
s.k. ”"PAD lymfkortel, lymfomutredning” (f.d. IMPRINT). Remissen SVF-mérks.

Operation

Vid behov av operation i narkos eller lokalbedévning pd operation
operationsanméls patienten och operationen skall genomforas inom 7 dagar.
Handhavande av biopsi enligt rubriken patologi”.

Uppfoljning

Ordinatoren har sjédlv ansvar for att varje dag bevaka och handlagga PAD- och
rontgensvar i LabRos. Om man inte &r i tjinst maste erséttare utses av ordinatoren
sjdlv. Meddela ocksa onk-koordinator att prover dr tagna pa SVF-patient s
hjalper koordinator till och bevakar proverna.

Oklart eller malignt provsvar? Kliniskt uppenbar cancer?
Ja: diskutera handlédggning med onk-teamet.
Nej: individuell handldggning, ev. avsluta SVF.

Cancerbesked kan ges av onkteamet, diskutera med ansvarig. Cancerbesked ska sa
langt som mojligt inte 1dmnas pa gemensam onkologrond utan pa enskilt besok.

Vid malignt provsvar skall patienten rapporteras sia snabbt som mdojligt till
onk-teamet si att anmiilning till videokonferens kan goras utan fordrojning!

Lymfom

Om klinik, bilddiagnostik eller biopsi inger misstanke om malignt lymfom skrivs
SVF-lymfom remiss till hematologen pa Lénssjukhuset Ryhov samt tas
telefonkontakt med hematologmottagningen, 010-242 19 46.

Vid allménpéverkad patient med missténkt lymfom ska akut kontakt tas med
hematologen, Lanssjukhuset Ryhov.

V.g. se dronklinikens vardriktlinje "Handléggning av malignt lymfom” samt
FAKTA dokument "Malignt lymfom och kronisk lymfatisk leukemi (KLL),
handléggning enligt standardiserat vardforlopp”.

Videokonferensrutin/MDK

Cancerpatienter (ej lymfom, maligna melanom, hudcancer utan metastaser eller
T1NOMO léppcancer) diskuteras pa MDK med sydostra sjukvérdsregionen varje
torsdag kl. 13.00 1 konferensrum Hjortsjon.

Anmailan gors av onkteamet. Vid konferensen sekundérgranskas PAD och rontgen
samt tas behandlingsbeslut. Deadline for anmélan till kommande veckas
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konferens dr fredag kl. 14 f6r PAD som ska skyltas 1 Link6ping och mandag kl.
12 om radiologi ska skyltas i Linkdping.

Sjukhustandvarden

Vid kliniskt uppenbar cancer eller diagnosticerad cancer remitteras patienten till
sjukhustandvérden for tandsanering infor ev. stradlbehandling. Koordinator bokar
undersokningstid pa tisdagar.

Avslutning SVF

De patienter som utretts enligt SVF, men dér utredningen kunnat avskriva
malignitet ska formellt avslutas som SVF-patienter. Detta gors genom att man
dikterar Canceroversikt SVF huvud- och halscancer och anger datum for avslut av
SVF, vanligen datum nér prov- eller rontgensvar utfoll negativt. I
Cancerdversikten anges dérefter anledning till ”avslut av SVF innan
behandlingsstart”, t.ex. “misstanke om cancer avskriven”.

Mer information
e Oronklinikens vérdriktlinje Malignt lymfom, vérdriktlinje &ron-, nés- och
halskliniken RJL
e Fakta-dokument: Malignt lymfom och kronisk lymfatisk leukemi (KLL),
handldggning enligt standardiserat vardforlopp
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