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Brystkraeft i Danmark

Antallet af brystkraeft overlevere i Danmark er stigende
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NORDCAN

Association of the Nordic Cancer Registries

5
%, World Health
g}g’} Organization

Breast, Mortality
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Age-standardiseret rate:
Antal nydiagnosticerede / dede per
100.000 personar
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NORDCAN 2.0 https://nordcan.iarc.fr/en (10.01.2022)
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Formal med opfoelgning efter brystkraeft

ASCO ESMO

Breast cancer survivorship guideline Guideline for early breast cancer
(Runowicz 2016) (Cardoso 2019)

» Recidiv opsporing « Tidlig opsporing af lokalrecidiv og

kontralateral brystkraeft

* Opsporing af ny primaer brystkraeft * Vurdering og behandling af komplikationer

 Vurdering og handtering af fysiske og « Psykologisk stgtte og information mhp. at
psykosociale senfglger efter brystkraeft fremme tilbagevenden til et normalt liv efter
og behandling brystkraeft

 Motivation til fastholdelse i adjuverende
endokrin terapi
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Forskellige strategier for opfalgning

Impact of Follow-up Testing . ; . : .
on. Stirvival and Heal-RilEtEd Rutinemaessig billeddiagnostik

Quality of Life in Breast Cancer Patients  The Givio Investigators 1994

A Multicenter Randomized Controlled Trial

Randomized Trial of Long-Term Follow-Up for Early-Stage
Opf®|gn|ng ved praktiserende |&ge Breast Cancer: A Comparison of Family Physician Versus

Specialist Care
Grunfeld 2006 Fva Grunfeld, Mark N. Levine, Jim A. Julian, Doug Coyle, Barbara Szechiman, Doug Mirsky,
dara Verma, Susan Dent, Carol Sawka, Kathleen I. Pritchard, David Ginsburg, Marjorie Wood,
and Tim Whelan

Nurse-led telephone follow-up and an educational group
programme after breast cancer treatment: Results

of a 22 randomised controlled trial Sygepleje-ledet opfalgning — bedre? — billigere?

M.L. Kimman **, C.D. Dirksen ?, A.C. Voogd ©, P. Falger 4 B.CM. Gijsen ¢, Kimman 2011
M. Thuring f A. Lenssen 9, F. van der Ent ", J. Verkeyn i C. Haekens,

P. Hupperets k JK.S. Nuytinck LY. van Riet ™, S.J. Brenninkmeijer ",

L.J.E.E. Scheijmans °, A. Kessels b Ph. Lambin %, L.J. Boersma ®

Breast cancer follow up: A randomised controlled trial comparing point of need
access versus routine 6-monthly clinical review

Behovsstyret opfalgning o _ _ _ o
C. Sheppard *"*, B. Higgins, M. Wise ?, C. Yiangou?, D. Dubois?, S. Kilburn

Sheppard 2009 2 Portsmouth Hospitals NHS Trust, Portsmouth, UK

b University of Southampton, Southampton, UK
Research and Development Unit, University of Portsmouth, Portsmouth, UK
d University of Portsmouth, Portsmouth, UK

Outcomes From the Moving Beyond Cancer

Psychogducatlona_l, Randomized, Controlled Trial With Psykoedukation / self-management
Breast Cancer Patients Stanton 2005

Annette L. Stanton, Patricia A. Ganz, Lorna Kwan, Beth E. Meyerowitz, Julienne E. Bower,
Janice L. Krupnick, Julia H. Rowland, Beth Leedham, and Thomas R. Belin
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Opfelgning efter brystkrasft

Overlevelse Tid til Livskvalitet Angst Depression

konstatering af

recidiv
Rutine : I . —
billeddiagnostik 2 studier 2 studier 1 studie Ingen studier Ingen studier
Praktiserende laege
vs. ODKOIOQISK : : : Gavnlig effekt af
Afdeling Ingen studier Ingen studier 2 studier 2 studier 2 studier interventionen
Sygeplejerske vs.
lazge pa Onkologisk — : o
Afdeling Ingen studier Ingen studier 1 studie 2 studier Ingen studier —) rfgiirgesrl\g/;;lzil;ann;neffekt
Behovsstyret vs. — — —
rutinekontrol pa —_ — -
Onkologisk Afd. Ingen studier Ingen studier 2 studier 2 studier 2 studier

Inkluderer alene randomiserede studier med tilstraekkelig power til at detektere forskel i relevante endepunkter
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Opfelgning efter brystkrasft

Overall Time to Quality of life Anxiety Depression
survival detection of
recurrence
Survivorship care plan
I tillaeg il — - — ¢
standard opfalgning Ingen studier Ingen studier 2 studier 1 studie 2 studier
Self-management m—)
| tillaeg til —) - —
standard opfalgning Ingen studier Ingen studier 4 studier 1 studie 4 studier
Psyko-education i
. . ) )

tilleeg til = | | = 1=
standard opfalgning Ingen studier Ingen studier 5 studier 3 studier 4 studier

Inkluderer alene randomiserede studier med tilstrackkelig power til at detektere forskel i relevante endepunkter
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Gavnlig effekt af
interventionen

Ingen signifikant effekt
af interventionen
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til opfelgning efter brystkrasft

ing af senfelger ) Patient-rapporterede outcomes

- Mindsket brug af | :> Sygepleje-ledet opfalgning

remnme patientens evner til at handtere sin situation :> Guidet Egen Beslutning
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Endepunkter

Self-management interventionen — Guidet Egen Beslutning

apporterede outcomes
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Studie design
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- Usual care follow-up

® Randomization

- Control follow-up

Scheduled visit with physician 1 Outcome questionnaire

I GSD session

l Baseline questionnaire I PRO questionnaire

A

Intervention follow-up % GSD session, optional
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Primaere endepunkt:
- Brystkraeft specifik
livskvalitet

(TOI-PFB fra FACT-B)

Sekundeere
endepunkter:

- Angst for tilbagefald
- Angst

- Depression

- Brug af
sundhedsydelser
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Eligibility criteria

Inclusion criteria Exclusion criteria

Female Age < 40 years

Early breast cancer (stage I-Il) Genetic predisposition

Completed primary treatment Jan 17 — Jan 19 Recurrent breast cancer

Follow-up at Department of Oncology, Suspicion of residual malignancy
Zealand University Hospital Other active cancer

PS 0-3 (ECOQG) Severe cognitive problems
Sufficient proficiency in Danish Severe psychiatric disease

Signed informed consent form Dependency of alcohol or narcotics
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Outcomes

Primary: Breast cancer-specific quality of life (TOI-PFB score of the FACT-B)
Secondary: Fear of recurrence (Concerns About Recurrence Questionnaire (CARQ-4))
Anxiety (Generalized Anxiety Disorder (GAD-7))
Depression (Patient Health Questionnaire (PHQ-9))

Patient activation  (Patient Activation Measure (PAM))

Self-management  (Health Education Impact Questionnaire (heiQ))

Work Ability (Work Ability Index (WAI))
QALY (EQ-5D-5L)
Health literacy (Health Literacy Questionnaire (HLQ), two subscales)

Coping strategies (Coping with Health Injuries and Problems (CHIP))

Social support (Modified Medical Outcomes Study Social Support Scale)

Detection of recurrence (Mean time to detection of recurrence in months after randomization and HR)
Overall survival (Mean overall survival in months after randomization and HR)

Health care utilization (Number of outpatient contacts and of examinations in diagnostic imaging)
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Self-management interventionen
Guidet Egen Beslutning (GEB)

En metode baseret pa “life skills theory”

Dynamic problem solving

Your observations Expanded problem solving Your goals and intentions 3 —_ 5 |nd|V|due”e konsulta‘“oner med
GEB certificeret sygeplejerske

______________________________________________________________________________________________________________________________________

Past solution to the problem

Reflektions ark som hjemmearbejde

Metoden faciliterer gensidig viden og
forstaelse

What is currently challenging / difficult:

Hjaelper patienten til at seette sig
opnaelige mal og til en mere indsigtsfuld
problemlgsning

Your thoughts and feelings Your actions

Ref. Zoffmann V
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Patient-rapporterede outcomes

Screenings PRO
Spergsmal 10.02.2020 26.09.2019 17.05.2019 14.02.2019
Har du vaeret mere trat end vanligt? Lidt Lidt Slet ikke Slet ikke
Har du haft brug for at hvile dig mere end vanligt? Lidt Lidt Slet ikke Lidt
Har du falt dig syg eller utilpas? Endel & Lidlt Slet ikke Licit
Har du faet nye og vedvarende smerter | Slet ikke Lidt Lidt En del &
knoglerne? (Eksempelvis ondt i ryg, hofter eller
arben)
Er din appetit blevet mindre? Endel A Lidt Slet ikke Slet ikke
Har du haft kvalme? En del & Lidlt Lidt Slet ikke
Har du tabt dig | vaegt uden at gare noget for det? Lidt Lidt Slet ikke Slet ikke
Har du faet nye smerter eller trykken averst | En del & Lidlt Slet ikke Slet ikke
maven?
Bliver du lettere forpustet end vanligt? Lidt 4 Lidt 4 Slet ikke Slet ikke
Har du faet en vedvarende hoste, du ikke kender Lidt Slet ikke Slet ikke Slet ikke
fra tidligere?
Har du haft udstralende smerter? {eksempelvis Liclt & Slet ikke Slet ikke Lich &

udstraling fra ryg til ben)
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Et screeningsvaerktgj til at

monitorere symptomer
Antal spergsmal: 42

Recidivopsporing: 23
Senfeglger: 19
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Rekruttering

Inkluderbar
N=1.101
Ej inviteret
N =226
Inviteret
N =875

Afslog deltagelse

N =372

Danish Cancer Society

Randomiseret
N =503

Kontrol
N = 252

Intervention
N =251
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Effekt af interventionen

(a)

Quality of life

Anxiety
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(b)

Fear of recurrence

(d)

Depression

14 -
12 =
104 ‘
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Months
5.0+
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—o— Control —=e—Intervention
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Publiceres sammen
med 2 og 3 ars
data ultimo 2022



Konsultationer og billeddiagnostik

MitHelbred kontrol

MitHelbred intervention

n=252 n =251
n Gennemsnit n Gennemsnit | p-veerdi
per patient per patient

Fremmade konsultation laege 654 2.60 222 0.88 < 0.001
Telefon konsultation laege 73 0.29 173 0.69 < 0.001
e - 10 0.04 98 0.39 < 0.007
sygeplejerske
Telefon kK 77 031 617 246 < 0.001
sygeplejerske
Mammografi 189 0.75 164 0.65 0.109
Anden billeddiagnostik 170 0.67 165 0.66 0.850

Baggrund | Metode | Resultater | Styrker & Begraensninger | Konklusion

19/22

Publiceres sammen
med 2 og 3 ars
data ultimo 2022
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rker & Begraensninger

Styrker

Randomiseret kontrol med tilstraekkelig power
Hgj respons rate og fa frafald
iderede instrumenter

-to-treat analyser
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Konklusion

Kombinationen af et self-management program, sygepleje-ledet opfelgning og handtering af patient-
rapporterede symptomer, medfaerte signifikant bedre brystkraeft-specifik livskvalitet, og signifikant

mindre angst for tilbagefald, angst og depression, i sammenligning rutine konsultationer ved laege
Ressourceforbruget flyttet fra laege til sygeplejerske

Safremt interventions effekterne opretholdes i folgende ar
Safremt gkonomiske analyser bekraefter besparelser

...kan MitHelbred interventionen vaere en ny strategi for opfoelgning efter brystkraeft

Rigshospitalet %
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