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Inséndes till Regionalt cancercentrum.
VARDKONTAKT

Initiering av utredning (av aktuell tumdr i leverfgallblasal/gallvagar) ahursoktenh
Sokt sjalv till rapporterande enhet Remiss

Datum remiss (ankomst till rapporterande enhet)

2_remenhsjhkod, a_remenhklkkod]

Debut (Hur upptacktes tuméren?) a_tumuppt
Klinisk (undersdkning pga kliniska symtom/avvikande laboratoriefynd)
Tidpunkt forsta vardkontakt vid klinisk debut ( da pat sokt sjukvard, alternativt datum da skalig misstanke férelag om
tumérsjukdom, ange ett alt.)
a_tumuppklindeb
Inom en manad
Inom ett kvartal
Inom ett ar
> ett &r
Okant/ej applicerbart

Surveillance /utredning (uppféljande undersékning pga underliggande lever/gallvagssjukdom. Vid metastas (C78.7),
innefattas tumor upptackt vid utredning primartumaér, samt bilddiagnostisk uppféljining)

Radiologisk en passant upptackt (ej utférd i syfte att detektera tumér i lever/gallvagar)

Operativt upptéckt, en passant fynd, ange kod samt ingrepp nedan.
Ange atgardskod fér "en passant fynd": |_|_|_|_|_|_| Ange ingrepp i fritext; 2. 219enpasstext

DIAGNOS

Diagnoskod (ICD10) adiakod

Lever [Levermetastaser A Gallblasa och gallvagar
alevmeta alevmet2

C22.0 Hepatocellular cancer (HCC)
C22.1 Kolangiocellular cancer
C22.2 Hepatoblastom

C22.3 Angiosarkom i lever

C22.4 Andra sarkom i levern

C22.7 Andra spec. karcinom i levern
C22.9 Lever, ospecifierat

C78.7 Levermetastaser, ange ursprung... galltradet

D37.6 OKlar tumdr i lever D13.5 Benign tumor i extrahepatiska
D13.4 Lever, tumér benign gallvagar

D01.5Cainsitu i Ie1v8er, gallk;?ésa och gallzgoéngar

Kolon/Rektum
Endokrin tumor

C23.9 Cancer i gallblasa

D37.6 Oklar tumér i gallblasa

Adenoca fran ventrikel C24.0 Extrahepatisk gallgang
Gynekologisk malignitet C24.8 Elakartad tumér i gallgang som inte
Brost kan kodas med C22.0-C24.1
C24.9 Gallvagar UNS

D37.6 Oklar tumér i andra delar av

2] ] E E]

Melanom
Ovriga, ange..........
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Personnr:

Radiologisk diagnos

Ange férst kdnda datum da tumér pavisats radiologiskt (skélig misstanke om malignitet):

201 -a| radiodat-
Vid Hepatocellular cancer (OBS obligatoriskt vid C22.0) adiauppfradkrit
Uppfylls radiologiska kriterier for att faststalla HCC? [O] Nej Ja
Aktuell radiologisk undersékning av lever/gallblasa/gallvagar
1
2 (0|1 a_racdataktqell

Patologisk anatomisk / cytologisk diagnos (PAD eller cyt)

Finns biopsifcytologi av anmald tumér som bekraftar diagnos?  [0] Nej [l Ja
Datum for biopsifcytologi (datum da prov tagits) adiagbiop

2o |1 - a_biopdat-

apatcytavdixt—— apatcytavdkod |

Ange PAD/cytologi nummer (kod)

aprlepnr| apiepar

Diagnosgrund (Endast ett alternativ mojligt. Om PAD=biopsi finns som bekraftar diagnos i lever/gallblasa/gallvagar, skall
detta anges som diagnosgrund ) diagrund

Klinisk undersékning

Réntgen eller motsvarande undersdkning
Laboratorieundersdkning (Tumdrmarkér)
Cytologi

Biopsi (provexcision/operationspreparat)

PRETERAPEUTISK STAGING (ANGE STORSTA TUMORUTBREDNING)

Tumorutbredning LEVER (C22* D13.4, D37.6, C78.7, D01.5)

Langsaxelmatt

ange i mm for den stérsta tumaren: aprestalevaxdec
Langsaxelmatt ej kant  [X] aprestaglevaxelej

Antal tumérer: aprestaglevant a_tumantal
1

CIE IR
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[6] 6-10
11 eller fler-

[X] Antal tumérer ej kant aprestaglevantalej

Vilka segment engageras (markera berérda segment) X Segment | aprestalevsegi
[X] Segment Il aprestalevsegii
Xl Segment Ill aprestalevsegdiii
X Segment IV aprestalevsegiv
[X] Segment V aprestalevsegv
X Segment VI aprestalevsegvi
[X] Segment VIl aprestalevsegvii
[X] Segment VIil aprestalevsegviii
[X] Ej kant aprestalevsegej

Lokalt extrahepatisk tumérévervaxt (ej lgll) aprestalevioktum

[A] Nej Ja

Trombos i intrahepatisk porta eller leverven (radiologiskt pavisad)?

[0 Nej Ja, om ja, tumértromb?  [0] Nej Ja Oklart

e . kL. forts se sid 3 —
aprestalevtro aprestlevtumtro2
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Personnr:
EXTRAHEPATISKA GALLVAGAR (C24*,D37.6, D01.5)
Tumorutbredning Periampullar ca registreras i pancreasregistret

Nej eprestagalivag a—turmutbredgativag a_tumutbredgallvag2

A Ja, ange en lokal: = [2] Nedanfér bifurkationen (Bismuth 1) >\)\/ >
Inbegriper bifurkationen (Bismuth II)
Inbegriper férsta delningsstallet pa hoger sida (Bismuth llla)

Inbegriper forsta delningsstallet pa vanster sida (Bismuth IlIb)
Inbegriper fésta delningsstallet pa bada sidorna (Bismuth 1V) >
a_tumutngallvmatbtum [2] Multifokal tumér, kan ej klassas enl Bismuth
llla b

Méatbar tumor

[0 Nej a_tumugallvmattumspec
Ja, ange storlek: =2 [1 <1em
Oklart/ej beddmt 1-3cm
> 3cm
Karl engagemang (minst 50% av circumferensen)
Portaven a_tumutngallvporven
[0 Nej a_tumutgallvpvenspec
Ja, ange omfattning: = [1] Porta huvudstam
Oklart/ej beddmt Héger porta

Portas bifurkation
Vanster porta
Bade héger och vanster porta

a_tumutngallvlevart

Leverartar

[O] Nej a_tumutgallvlevartspec
Ja, ange omfattning: = [I] Hepatica communis
Oklart/ej bedémt Artarbifurkation

Héger leverartar
Vanster leverartar
Bade hoger och vanster leverartar

GALLBLASA (C23.9, D37.6, D01.5)
Tumorutbredning aprestagallbla

Nej
[A1 Ja, ange ett alternativ: = [2] Polyp
Tumér begransad till gallblasa (T1-T2)
Engagemang av viscerala peritoneum lokalt, och/eller engagerar lever och/eller ett
annat narliggande organ eller struktur sasom duodenum, kolon, oment, eller
extrahepatiska gallvagar (T 3)
Tumébren invaderar portaven, a.hepatica, eller tva eller fler extrahepatiska organ eller
strukturer (T4)
LYMFKORTLAR (i férhallande till lever/gallblasa/gallvigar) aprestalymf
Tumorutbredning (Radiologiskt metastasmisstinkta lymfkértelstationer, kortaxelmatt > 20mm vid HCC)
Nej, inga misstankta lymfkortelmetastaser
Ja, ange lokal: = [X] regionala lymfkértelstationer aprestalymfreg
Ej bedémda [X] generella lymfkértelstationer aprestalymfgen

FJARRMETASTASERING aprestafiarmeta

Tumorutbredning
(vid diagnos C78.7, metastas, avser detta x-hepatisk spridning, och innefattar inte lokal fér primér tumér)
[0 Nej
Ja, ange lokal for metastas: =2 [X] Lunga aprestametalung
X Lever aprestametalever
Xl Peritoneum aprestametaper
X] Annan aprestametaann

TNM (C22.0, C22.1, C23.9, C24.0)

Sammanfattande tumorutbredning:
Tumérutbredning (TNM v7), enligt klinisk bedémning

T _N_M__ [X Ej tillampbart atnmklaej

w atkl7 ankl amkl forts se sid 4 —
atklass
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VARDPLAN

: - 'fwfa,rcbealenh—{ avardbeslsjhkod, avardbeslklkkod
Beslutande sjukhus och Klinik (ange):...c..o..ciuieirecsceceen s avarabesisinkod, . e .’.\.J ..................

Multidisciplindr hepatobilidr konferens {datum fér behandlingsrekommendation) avardmultkonf
[O] Nej Ja, ange datum fér konferens

T T T T T
Datum behandlingskonferens... 201 ayarp,lad?tmlﬂlko':‘f

Datum besked och beslut patient... 21011 a\llardldatLImelehbleSI
(startdatum véantetid beslut till behandling) L1 |
[X] Pat informerats av inremitterande (datum kan ej anges) apatinfavinrem

Anmald tuméli(li)a?]titumoralt behandlad innan remiss? (aktuell tumdrsjukdom i leverf/gallblasalgallvagar)
~aonkbehsju
[ Nej aonkbehresp

Ja, om ja, ange respons av behandling: = ...[T] Respons (komplett eller partiell)
...[2] Stabil tumérsjukdom
...[3] Progress
...[4] Kan ej evalueras

Planerad antitumoral behandling Orsak/avsikt
1 Ingen antitumoral behandling planeras. Ange orsak: aptanbehingers a_planbehingors2
aplanbehing a_plbehing2 o o it moral behandiing?) ...[2] Patientens allmantillstand/avancerad sjukdom
0=Nej, 1=Ja ) ...[6] Diagnostiska kriterier fér malignitet uppfylls ej

...[A Tumér radikalt opererad
...[Z] Drogbruk
...[3] Patienten vill e]

[O] Nej Ja  Resektionskirurgi aplanbehres a_planbehreskir2

[O] Nej Ja  Transplantationaplanbehtrans a_planbehtranspl2

[O] Nej Ja  Ablativ behandling aptanbehrad a_planbehrfabl2 aplanbehmedtumbehavs

[O] Nej Ja  Kemoembolisering (TACE), ange avsikt: ...[0 Neoadjuvant
aplanbehkem a_kemoemb?2 }_ Downsizing

[0l Nej Ja  Medicinsk tumérbehandling, ange avsikt: ...[3] Palliativ
aplanbehmediumbeh a_planbehmedtumbeh?2

aplanbehann a_planbehannmet2 i
[0] Nej Ja  Annan metod, ange metod i fritext; 2P/2nbehannspec

Ange kommande enhet for behandling/uppfdlining av patienten: ;éienl’1oeh4{ aenbehsjhkod, aenhbehklkkod

forts se sid 5 —

4(5)




Personnr:

RELATERADE TILLSTAND OCH STATUS VID PRIMAR CANCER
(OBL VID C22.0, C22.1, C24.8, C24.9 SAMT VID MOJLIG CANCER | LEVER D01.5 D37.6)

Cirros acirr

[0] Nej

Ja

Oklart

Associerad leversjukdom val av (Flera alternativ &r mojliga) aasslevsjuk
[0 Nej aasslevsiukdiab

Ja, omja ange: = [X] Primér biliar cirrhos aasslevsjukcirr

[X] Scleroserande cholangit aasslevsjukchol

[X] Porfyri aasslevsjukpor

[X] Hepatit B aasslevsjukhepb

[X] Hepatit C aasslevsjukhepc

X] Hemokromatos aasslevsjukhemo

[X] Etylassocierad leversjukdom aasslevsjuketyl

[X] NASH (non-alcoholic steatohepatitis) aasslevsjuknash

[X] Annan sjukdom, specificera: aasslevsjukann, aasslevsjukann

Diabetes a_asslevsjkdiabet

[ Nej
Ja
Leverfunktion (i samband med diaghos (anges x =ej kant))
alabafetovardec
A-fetoprotein _alabafete] (pg/l)
T alabbilvardec . alabalbvardec
Bilirubin alabbile] (umolfl) Albumin alabalbej(g/l)
alabpkvar . alabkreavardec
PK alabpkej (INR) Kreatinin alabkreaej(umol/l)
Ascites alevstigasc Ingen Lattbehandlad Mattlig/svar Ej ként
Encefalopati alevstigenc Ingen Latt Svar Ej kant

Allmantillstand (Performance enligt ECOG)

Ange grad a_funkstat

[0] O Klarar all normal aktivitet utan begransning

1 Klarar inte fysiskt kravande aktivitet men &r uppegaende och i stand till lattare arbete.

2 Ar uppegdende och kan skéta sig sjalv men Klarar inte att arbeta. Ar uppe och i rérelse mer an 50% av dygnets vakna
timmar.

3 Kan endast delvis skéta sig sjalv. Ar bunden till séng eller stol mer an 50% av dygnets vakna timmar

4 Klarar inte ndgonting. Kan inte skéta sig sjalv. Ar bunden till séng eller stol.

5 Dod

[6] 6 Ej kant
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