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1. Inngangur

i nokkur ar hefur verid raett um formlega hépleit ad ristilkrabbameini & islandi. A 133. I6ggjafarpingi
2006—-2007 var sampykkt pingsdlyktun um skipulagda leit ad krabbameini i ristli og endaparmi.
Alpingi fél heilbrigdis- og tryggingamalarddherra i samrddi vid landlaekni ad hefja undirbining ad
bessari hépleit pannig ad skipuleg leit haefist pann 1. juli 2007. Lo6gd var vinna i undirbldning en
formleg leit komst ekki i framkvaemd vegna skorts & fjarmagni i kjolfar bankahrunsins svokallada
haustid 2008.

A peim teepu tiu drum sem lidin eru hefur visindum fleygt fram og landslag i islenskri heilbrigdis-
bjonustu breyst. bad hefur aftur gert pad ad verkum ad endurskoda hefur purft pa forvinnu sem adur
hefur verid unnin fyrir island.

[ mars 2014 st6d Krabbameinsfélagid dsamt ellefu fag- og sjuklingaféldgum ad askorun til heilbrigdis-
radherra og alpingismanna um ad hefja skipulega leit ad ristilkrabbameini. Tryggingarfélagid Okkar lif
veitti Krabbameinsfélaginu veglegan styrk til ad vinna ad undirbuningi slikrar leitar.

Eg var radin sem verkefnastjori til ad leggja grunn ad skipulegri leit ad ristilkrabbameini & islandi og til
ad undirbua slika leit i samvinnu vid heilbrigdisyfirvold og hof storf 1. april 2015.

Pann 10. juni 1015 6skadi velferdarraduneytid formlega eftir pvi vid Krabbameinsfélagid ad pad keemi
med tillogur til heilbrigdisradherra um dkvedin atridi er luta ad formlegri skimun fyrir ristilkrabba-
meini. Pess var vinsamlega 6skad ad fullbunar tillogur baerust rdduneytinu fyrir 1. september 2015 og
bessar tillogur eru svar vid pvi.

Undirbdningur hefur falist i pvi ad safna margvislegum gdgnum, baedi erlendis fra og hér innanlands,
og vinna ur peim til pess ad leggja grunn ad drangursrikri hépleit hér a landi Ut fra nyjum forsendum.
Eg vil pakka peim fjlmérgu sem lagt hafa mér 1id i peirri miklu vinnu sem liggur ad baki &
sumarleyfistima baedi hér innanhuss hja Krabbameinsfélaginu og utan. Sérstakar pakkir eru feerdar
beim sem hafa lagt til kafla i skyrsluna: Kristjdn Oddsson, Magnus Gudmundsson, Jén Gunnlaugur
Jénasson, Laufey Tryggvadoéttir og Isleifur Olafsson. Eins vil ég pakka Séndru Sif Morteins og Laru
Sigurdardottur fyrir innlegg i kafla 9.

Allir pessir einstaklingar fa sérstakar pakkir fyrir ad vera atid reidubunir ad gefa gdd rad, lesa yfir
texta og veita verkefninu framgang i huga og verki: auk pess Gudjén Kristjansson MD PhD, Haraldur
Briem MD, PhD, og Jénas Ragnarsson.

Eins vil ég pakka peim erlendu radgjéfum sem hafa veitt 6metanleg fagleg rdd: Stephen P. Halloran
MBE, Professor Emeritus: University of Surrey, Ernst Kuipers MD, PhD, Professor of Medicine and
Chief Executive Officer of the Erasmus University Medical Center Rotterdam, Hollandi and WEO
CRCSC Expert working Group ‘FIT for Screening’ og E.H. (Eline) Schreuders MD, Research physician
Gastroenterology and Hepatology, Hollandi.

petta verk hefur verid unnid i samradi og samvinnu vid velferdarrdduneytid og Embazetti landlaeknis.
Reykjavik, 1. september 2015

Sunna Gudlaugsddttir MD PhD, verkefnastjori hjg Krabbameinsfélaginu
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2. Midlaeg stjornstod
Héfundur: Sunna Gudlaugsdodttir

Midlaeg stjornstod heldur utan um alla paetti skimunar fyrir ristilkrabbameini & islandi.

Nidurstodur rannsdkna pess efnis ad hoépleit ad ristilkrabbameini geti 4 drangursrikan hatt leekkad
ddnartidni na aftur um 20 ar. Helstu astaedur pess ad hopleit ad ristilkrabbameini hefur tafist eda
stoédvast i moérgum londum er si ad akvordunin hefur kafnad i umraedu um efasemdir um hvort
skipuleg lydgrundud hdpleit i samfélaginu skili sama drangri og rannséknir gefa til kynna, hvada prof a
ad nota og umraedu um mun a milli préfa, umraedu um skimunarleidir og hvernig leit sé best hattad.

Ristil- og endaparmskrabbamein er med hatt nygengi, er pridja algengasta krabbameinid

a heimsvisu og 6nnur algengasta astaeda danarmeina af voldum krabbameins i vestreenum I6ndum
[1]. A drunum 2006 til 2010 greindust ad medaltali 74 karlar og 60 konur & &ri & islandi og var
medalaldur vid greiningu um 70 ar [2]. Danartidni u.p.b. einn a viku [2]. Vilji er fyrir pvi hja
heilbrigdisyfirvoldum ad koma & skimun fyrir ristilkrabbameini, segir a bladsidu 18 i drogum ad
heilbrigdisaaetlun til 2020 [3]. Nidurstédur fra nokkrum rannséknum hafa synt ad hépleit ad
ristilkrabbameini er arangursrik [4-7] og dbatasém[8] hja einstaklingum med medaldhaettu & ad fa
sjukdéminn. Tilgangur hopleitar er ad finna einkennalausa einstaklinga, og finna sjukdéminn 3
frumstigum, og i framhaldi af pvi ad finna heppilega medferd [9]. Mikilveegt er ad hafa i huga
almennt, ad hépleit / skimun fyrir sjukdomi, hja einstaklingum sem virdast heilbrigdir & adeins ad
framfylgja ad vel igrundudu mali par sem vegid er og metid baedi dbati og hugsanlegur skadi [9].

Eins og fram kemur i tillogum Krabbameinsfélagsins parf ad vera til stadar midlaeg stjornst6d sem
heldur utan um alla peetti skimunar og hafi yfirsyn og moguleika & ad fylgja eftir gaedum og
rannsdknum 3 ristilskimunum.

i skipulegri skimun er félki bodin patttaka og raeedur hver og einn hvort hann piggur slikt bod. Midlaeg
stjornstdd er hornsteinn formlegrar skimunar.

Meelt er med pvi ad hépleit ad ristilkrabbameini sé skipul6gd fra einni stjérnstod vegna pess ad pad
gerir kleift ad halda utan um stjérnskipulega dbyrgd 4 pjonustunni, geedastadla og mat & pjonustunni
[9]. Lydgrundud hépleit krefst venjulega mikils skipulags til ad finna og bjéda persdnulega hverjum og
einum i tilhlydilegum markhépi pjonustu. Persénulegt bod midar ad pvi ad gefa hverjum gjaldgengum
einstaklingi jafnan rétt 4 ad njota gdéds af pjonustunni (skimuninni) og pannig draga ur likum &
mismunun til gédrar heilsu. Eins og gildir um gagnreynda skimun fyrir brjostakrabbameini eda
leghalskrabbameini, er lydgrundud, skipulogd hopleit radlogd fyrir endaparms- og ristilkrabbamein,
bvi pad studlar ad skipulogdum ramma, o6flugri stjérnun og stédugri framfor i skimunarferlinu /
hépleitinni. betta studlar ad tengingu milli ibuanna, Krabbameinsskrar og hagraedingu til bodunar i
skimun, mats a frammistdédunni og ahrifa [9]. Til ad gera petta kleyft parf skraning og yfirsyn ad vera i
lagi. Mikilvaegt er ad geta endurskodad gogn til langs tima litid, eftir tiu ar eda meira og ad hafa
tolvukerfi sem hefur moguleika ad endurskoda gogn hlutlaegt reglulega. bess vegna er mikilvaegt ad
hafa gé6a midlaega skraningu. Fullnaegjandi skraning, midlun og nyting heilbrigdisupplysinga fyrir
stjérnendur, fagfélk og almenning er markmid heilbrigdisyfirvalda skv. drégum ad heilbrigdisaaetlun
til 2020 [3]. Abyrgdarmadur slikra landskraa er landlzaeknir, sbr. I6g um landlaekni og lydheilsu [12].
Landlaeknir er gaedaeftirlitsadili baedi fyrir pa sem fa pjonustuna og pa sem veita pjénustuna.
Landlaeknir getur svo gert vinnslusamninga vid annan adila, sbr. Krabbameinsskrana.Mikilvaegt er ad
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nidurstdédur allra rannsdkna fari @ einn stad i midlaegan gagnagrunn sem kalla maetti landsskra. betta
er til ad tryggja eftirlitsadilum yfirsyn og moguleika ad sinna sinu starfi malefnalega. Utfaersla
formlegrar skimunar fyrir ristilkrabbameini er nefnilega flokin i peim skilningi ad leitarsaga
einstaklings verdur til & mérgum stédum og nidurstodur fyrir einstakling purfa ad koma fra moérgum
adilum.

Midad vid fyrri gogn kemur fram ad greinilega hefur alltaf verid sjonarmid yfirvalda ad halda utan um
nidurstdédur hoépleitar fyrir ristilkrabbameini midlaegt i landsskra. [10, 11]

brjar leidir er hzegt ad fara til ad geta skrad upplysingar hépleitar i midleegan gagnagrunn,
landsskra:

1. Fa upplyst sampykki hvers og eins sem faer bod um formlega skimun ad mega hysa gogn
midleegt. Heettan er su ad einhverjir synji peirri beidni sem myndi takmarka gagnsemi
landsskrar.

2. Log um Krabbameinsskra gaetu mogulega ndd utan um slikan gagnagrunn en par skal haldid
utan um upplysingar vardandi forstig ristil- og endaparmskrabbameins og 6nnur atridi sem
nyst geta i peim tilgangi ad koma i veg fyrir meinin. [ 16gunum segir um heilbrigdisskrarnar
sem landlaeknir heldur: ,Tilgangur skrdnna er ad afla pekkingar um heilsufar og
heilbrigdispjonustu, hafa eftirlit med pjénustunni, tryggja geedi hennar og meta arangur
bjénustunnar, asamt pvi ad nota paer vid gerd dsetlana um geedaproéun i heilbrigdispjénustu
og visindarannséknum.” [12]. Um starfraeksluna gildir sérstakur samningur milli landlaeknis og
Krabbameinsfélags islands.

3. Fa lagastod fyrir landlaekni til ad halda midlaegan gagnagrunn, pvi abyrgdarmadur slikra
landskrda er landlaeknir [12 ]

Midlaeg stjornst6d og midlaegur gagnagrunnur (landsskrad) leggjum vid til ad verdi stadsett hja
Krabbameinsfélaginu Skogarhlid 8. bar er mikil reynsla af hdpleit og margt bendir til pess ad ein leit
styrki adra leit [9]. Ef midlaeg stjornstod verdur stadsett hja Krabbameinsfélaginu eykur pad likur a ad
leitin gangi vel fyrir sig strax fra byrjun. Til pess ad Krabbameinsfélagid gaeti gert pad parf ad koma
fjarmagn fra heilbrigdisyfirvoldum pvi Krabbameinsfélagid greidir nd pegar med leghalsleitinni og
brjéstaskoduninni.

Starfslio:

Starfsmenn sem tengjast formlegri skimun fyrir ristilkrabbameini sem pyrftu ad vera stadsettir a
midlaegri stjornstod (Leitarstodvar Krabbameinsfélagsins):

1. Reiknad er med 100% vidbodtarstdodugildi skrifstofumanns sem annast bréfasendingar og
innslatt eydublada og ad senda Ut haegdasyni midad vid urtak hverju sinni.

2. Gert er rdd fyrir 100% vidbotarstodugildi hjukrunarfraedings sem annast tengsl vid stodvar
ristilspeglana, par sem skimanir med ristilspeglun fara fram. Hefur einnig heildarumsjon med
goégnum ristilleitar ad nidurstédur skili sér i gagnagrunninn og sendir Ut svarbréf til
batttakenda pegar nidurstada liggur fyrir, i samvinnu vid sérfreeding i meltingarsjukdémum.
Leetur Sjukratryggingar {slands vita pegar svarbréf fer til viskomandi (ferlinu lokid [ bili).

3. Gert er rad fyrir 100% starfi sérfraedings i meltingarsjukddomum sem hefur med hendi umsjon
med skipulagningu, eftirliti og Urvinnslu gagna.
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Gert er rad fyrir 50% starfi sérfraedings i tolvu og gagnagrunnsfraeedum

Gert er rad fyrir ad fylgja leidbeiningum ,,American Cancer Society” pegar velja & hvort porf
sé a eftirliti med ristilspeglunum, hversu oft og hve lengi [2,13].

Sérfreedingur i meltingarsjukdémum efli samband vid faghdpa erlendis og einnig vid , expert
working group” 4 vegum World Endoscopy Organization (WEO) [14]. Par eru fundir tvisvar a
ari. Med pvi ad maeta a pessa fundi, ef mogulegt er, gefur pad kost 4 ad midla reynslu og fa
rad ef purfa pykir. Sambandi vid WEO hefur pegar verid komid 4 og kemur verkefnastjoéri til
med ad flytja par fyrstu kynningu 4 innleidingu formlegrar skimunar fyrir ristilkrabbameini a
islandi & einum slikum fundi 22. oktéber nk. i Barcelona. Mikilvaegt er ad halda i pessi tengsl
til ad fylgjast med nyjungum, fa rad og viébrogd vid pvi sem vid erum ad gera hérlendis og
eiga pannig reglulega kost a@ ad bera okkur saman vié nagrannapjédir okkar, vera i samvinnu
med rannsoknir og efla ad auki 6nnur hugsanleg mikilveeg tengsl.

Til studnings verdi skipad skimunarrad hérlendis. Akvérdun um fjdlda og eins hverjir sitja i
skimunarradi yréi tekin af heilbrigdisyfirvoldum, en datla maetti ad pad veeru a.m.k. sex
adilar  (meltingarsérfreedingur,  krabbameinsleeknir,  skurdleeknir,  sérfreedingur i
meinefnafraedi, faraldsfreedingur og liffeerameinafraedingur), kannski fleiri. Skimunarrad skal
hafa skilgreint hlutverk, pad a ad vera radgefandi fyrir heilbrigdisyfirvold og landlakni um
framkveemdina. Hlutverk landleeknis er ad hafa eftirlit med pessari heilbrigdispjénustu eins
og annarri hér a landi.

Starfsmenn sem tengjast formlegri skimun fyrir ristilkrabbameini sem liklega pyrftu ad vera
stadsettir d LSH (rannsoknarsvidi):

1.

Gert er rad fyrir ad lagmarki 75% vidbotar-stodugildi lifeindafraedings vegna skimunar og
fragangs innsendra syna. Skra nidurstodu haegdapréfa og senda midlaegt.

Stodugildi laeknis eda dbyrgdaadila fyrir leit ad huldu blddi i heegdum 4 ad vera sérfraedingur i
meinefnafraedi. isleifur Olafsson, yfirlaeknir getur gefid okkur rad i pessum efnum.
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3. Val a bodunar- og innkoéllunarkerfi (eftirlitskerfi).
Héfundar: Magnus Gudmundsson, télvunarfraedingur og Kristjan Oddsson, yfirleeknir

Krabbameinsfélag islands & bodunar- og eftirlitskerfi fyrir leghals- og brjéstaskodun, sem haegt er ad
nota sem fyrirmynd ad bodun & landsvisu fyrir ristilskimun. Bodunarkerfid neer til landsins i heild og
haegt er ad skipta bodunum upp i svaedi og eftir aldri. Bodun er gerd i landsskranni og t.d. vaeru 6llum
einstaklingum a bodunaraldri sent bod a tveggja ara fresti eda samkvaemt skilgreiningum sem koma
fram i ,,Skraningu a leitarségu“. Einstaklingar med ursogn, i eftirliti eda peir sem eiga pantadan tima
koma ekki til bodunar. Einstaklingar i eftirliti fa sérstaka bodun pegar kemur ad radlégéum tima 3
eftirlitid.

Skraning gagna:

Skraning & gégnum fer fram i ytra kerfi, t.d. med ey8ubladi/vef i S6gu eda einhverju 66ru sjukra-
skrarkerfi. bessi kerfi eru einungis viomét til skraningar. Engin tolfraedileg gogn vardandi skimun og
utkomu hennar verda unnin upp Ur peim a vegum landsskrarinnar.

Skeytamidlunarkerfid, Hekla, sem er i eign og rekstri Embeettis landleeknis er ein leid til ad koma
skraningargognum frd ytra kerfi i midleegan gagnagrunn landsskrar. Hekla getur tekid vid gognum fra
hvada kerfi sem er, ekki bara Ségu. Haegt er ad koma gégnum til skila an pess ad nota Heklu.

Urvinnsla gagna:

Tolfreediupplysingar eru unnar upp Ur landsskrd. Gagnagrunnskerfi Leitarstodvar Krabbameins-
félagsins er med alls kyns sérhafdar fyrirspurnir og skyrslur vardandi leghdls- og brjostaskimun.
Umfang og kostnadur vid ad gera svipada hluti vegna ristilskimunar veltur & edli gagnanna, hvernig
bau eru uppbyggd og hvada nidurstddur menn vilja fa. Hér parf ad flokka hlutina a.m.k. i tvennt:

1. Annars vegar pjonustugdgn, sem lata ad daglegri framkvaemd skimunar, s.s. bodanir,
maetingar, patttoku, eftirlit, bréfasendingar, samskipti vid skjolsteedinga o.s.fv. Flest af pvi
sem er i nuverandi kerfi var6andi pessi atridi ma nota med einhverri adlégun.

2. Hins vegar visindagogn, sem luta ad pvi hvada arangri skimunin er ad skila i leeknisfraedilegu
samhengi. Pessa hluti parf ad skilgreina fra grunni. Kostnadur raedst af umfangi og edli peirra
hluta sem menn vilja sja.
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Gagnagrunnur landsskrar hja Krabbameinsfélaginu

Krabbameinsfélag islands rekur nu pegar gagnagrunn (Oracle) fyrir skimun. Ekki parf ad stofna nyjan
gagnagrunn ef svokollud landsskra fyrir ristilskimun er hyst hja félaginu. Allar grunnupplysingar, s.s.
bjédskra, laeknaskra, pdstfangaskra og adrar almennar upplysingar eru fyrir hendi. Oll umsjén med
gagnagrunninum, par med talin regluleg afritun er fyrir hendi. Stofna parf sérstakt skema (skema er
afmarkadur sjalfstaedur hluti af gagnagrunni) i fyrirliggjandi gagnagrunni Leitarstodvar Krabbameins-
félagsins (Skrin) fyrir gégn ristilkrabbameinsleitarinnar.

1. i pessu skema eru skilgreindar og stofnadar gagnatoflur og dnnur gagnagrunnsatridi fyrir
ristilskimunargognin.

2. betta skema hefur adgang ad 6llum ofangreindum grunnupplysingum.
Fyrir daglegan rekstur og styringu a skimun verdur vidmot landsskrarinnar i sérstakri
adgangsstyrdri einingu i kerfi Leitarstodvar Krabbameinsfélagsins (Skrin).

4, Skimunarleeknar purfa ad fa adgang ad skilgreindum skimunarupplysingum i sin ,ytri
kerfi”. barf ad gerast i gegnum vefvidmot hja peim.

bad sem snyr ad SKRIN (tafla 1.)

e Sumir verkpattanna (grair) eiga géda samsvoérun vid leghalskerfid.
o Adrir (bleikir) eiga sér fyrirmynd i leghdlskerfinu, en utfaersla peirra byggir alfarié & gognum
ristilspeglana og parfa um upplysingagjof sem eftir er ad skilgreina.

Eftir nokkra skodun og samanburd vid leghalskerfid er okkar fyrsta tilfinning fyrir heildarumfangi vid
ad adlaga Skrin-kerfid ad ristilkrabbameinsleit su, ad petta sé um sex manada vinna en pad eru storir
Ovissupaettir og ekki haegt ad svara pessu nema rddast i frekari greiningu.

A bad skal bent ad forsendur hafa ekki verid skilgreindar og greiningarvinna vardandi télvukerfi hafa
ekki farid fram.
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Tafla 1. Drog ad verkpattum fyrir adlogun a Skrin-kerfi fyrir landsskra ristilskimunar
Einhverja verkpaetti fyrir ristilskimun getur vantad i pennan lista.

Verkpattur

Bodun, almenn og itrekun

Bodun, eftirlit

Komusaga og adrar skyrslur/fyrirspurnir

Kédatoflur/stofntoéflur

Skraning a skimun i landsskra og méttaka
gagna fra Heklu

Skraning a eftirliti i landsskra

Skodunarbokhald - gaedalistar

Svarbréf og samskipti vid l2kna og
einstaklinga

Ath.

Athugasemd

Fyrirmynd soétt i leghalskerfi. Bodun einstaklings

,,,,,

send ef bodun er ekki sinnt.

Fyrirmynd soétt i leghalskerfi. Einstaklingur bodadur
i eftirlit ut fra skradri eftirlitsdagsetningu.

Oskilgreint. Erfitt ad meta Gt fra leghalskerfi.
Vantanlega purfa ytri kerfi ad hafa adgang ad
einhverjum skyrslum/fyrirspurnum. Vinna vid
hverja fyrirspurn/skyrslu er alfarid had flaekjustigi
beirra gagna sem a ad birta.

Almennar stéfntoflur eru til en sértaekar stodtoflur
barf ad skilgreina og setja i kerfid. Hver stofntafla
er einfold i uppsetningu pegar skilgreining hennar
liggur fyrir.

Fyrirmynd soétt i leghalskerfi. Skraningarmyndir
fyrir skimunargogn i landsskra. Méttaka gagna fra
Heklu, en ekki méttaka gagna eftir 6drum leidum.
Vinna vid skraningarbl6d/skraningarkerfi ytri kerfa
ekki medtalin.

Fyrirmynd soétt i leghalskerfi. Eftirlit skrad sjalfvirkt
begar skraning @ nidurstodum skimunar gefur
tilefni til skv. skilgreinginu par um. Haegt ad
yfirskrifa sjalfvirka eftirlitio ef porf er a.

Oskilgreint. Erfitt ad meta Gt fra leghalskerfi.
Vantanlega purfa ytri kerfi ad hafa adgang ad
einhverjum gadalistum. Vinna vid hvern gedalista
er alfarid hao flaekjustigi peirra gagna sem a ad
birta.

Oskilgreint. Erfitt ad meta Gt fra leghalskerfi. Verda
6ll samskipti utfaerd i landsskranni, eda sja einstaka
leknar um eitthvad af pvi?

Grair verkpzettir eiga goda samsvorun vid leghalskerfi
Forsendur bleikra verkpatta mjég hadir gégnum ristilskimunar og erfitt ad meta ut fra leghalskerfi
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4. Skraning a leitarsogu.
Héfundur: Sunna Gudlaugsdodttir

Leitarsaga eru peir peettir skimunar sem parf ad halda utan um fyrir tiltekinn markhép, skimunar-
urtak.

Skilgreina parf skimunarurtak ur pjodskra i samvinnu vid landlaekni.

e  Skilyrdi fyrir einstaklinga i medaldhaettu er aldur, 50-75 ara. Landleeknir er sammala pessu
aldursbili (50-75 ara) en hefur lagt til ad byrja skipulagda skimun & aldurshépnum 60-69 ara
med pad ad markmid ad utvikka hopinn ef vel gengur og fjarmagn er fyrir hendi.

e Skilyrdi fyrir einstaklinga i aukinni ahaettu eru erfdir og ettarsaga (tafla 2).
Fyrri saga um ristilkrabbamein eda gédkynja sepa.

0 Heilsufarssaga um bdlgusjukdéma i gornum (sararistilbélgu eda Crohns sjukdéom).
o Sterk fjdlskyldusaga um ristilkrabbamein eda ristilsepa.
0 Fjolskyldusaga um erfanleg heilkenni sem studla ad ristilkrabbameini eins og

adenomatous polyposis (FAP) eda non-polyposis ristilkrabbamein (HNPCC).

Midlaeg stjornstod heldur utan um pessa paetti i midleegum gagnagrunni.
Leitarsaga einstaklings verdur til vid fyrstu bodun einstaklingsins i skimun.
Upplysingar er varda leitarsogu einstaklings eru skradar i ,,ytra kerfi“ sem eru:

1. Rannsdknasvid Landspitala haskdlasjukrahus: FIT-Urlestur haegdasyna.

2. Speglunarstddvar: Landspitali haskélasjukrahus, Leeknasetur Mjodd, Laeknastodin Glaesibae,
Sjukrahusid Akranesi, Sjukrahusid Akureyri, Heilbrigdisstofnun Husavik, Heilbrigdisstofnun
Saudarkroki, SjukrahUsid Neskaupsstad, Heilbrigdisstofnun Egilsstédum, Sjukrahusid isafirdi,
Sjukrahusid Selfossi, Heilbrigdisstofnun Reykjanesbeae og Sjukrahusid Vestmannaeyjum.

3. Vefjarannséknarstofur: meinafraedideild LSH, meinafraedideild SA og Vefjarannsdknarstofan
Sudurlandsbraut 4a.

Ytra kerfi tekur vid skraningum og kemur peim 4 samreemdu formi inn i midlaegan gagnagrunn i
gegnum Heklu, samskiptaforrit landleeknis. Finna parf midleegum gagnagrunni stadsetningu i
midlaegri stjornstdd og er lagt til ad pad sé hja Krabbameinsfélaginu.

Mikilveegt er ad nidurstodur allra rannsékna fyrir tiltekinn einstakling sameinist undir réttri kennitélu
i midlaegan gagnagrunn sem kalla maetti landsskra.

Umsyslukerfi til ad vinna Ur midlaegu upplysingunum og styra verkefninu er lagt til ad sé stadsett &
midlaegri stjornstod.
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Bodun 1

Innkallanir i grunnskimun med haegdaproéfi, (bodun 1):
Senda einstaklingi bodun i afmaelismanudi ef:

e Hann er i skilgreindu urtaki.

o Hefur ekki fengid haegdaprof adur eda kominn er timi 4 nyja skimun.
e Erekkii eftirlitsferli.

e A ekki bokadan tima (ef haegt er ad fylgjast med pvi).

e Hefur ekki formlega afpakkad bod um skimun.

e Ristill hefur ekki verid fjarlaegdur

Midlaeg stjornstod sendir Ut bodunarbréf og FIT-prof til einstaklings i tilteknum markhdpi sem
4 ad skima med FIT-haegdaproéfi. SU sending fer med A-pdsti, pdstpjonustu, pannig ad pad
berist viokomanda med pdsti daginn eftir ad pad fer frd midlaegri stjornst6d. Einstaklingur i
urtaki sem feer sendinguna tekur hja sér haegdasyni skv. sérstokum medfylgjandi
leidbeiningum og 10gd er ahersla & ad haegdasyni sé sett i pdst strax i framhaldi af pvi.
Haegdasynid fer lika i A-pdst og aetti pvi ad berast til baka daginn eftir ad synid er tekid.
Midad er vid ad haegdasyni sendist til baka & Landspitala, rannséknardeildar, sem tekur vid
haegdasyninu til meaelinga. Nidurstada meaelinga skraist i ytra kerfi par og sendist midleegt i
midlaega stjérnstod (vonandi sjalfvirkt).

Bodun 2

Innkallanir i ristilspeglun ef haegdaproéf reynist jakveett, (bodun 2):

Skilgreining & jakveedu FIT-haegdaprofi ,cut-off” gildi akvardast af faghdp, skimunarrddi og
radleggingum framleidenda,

o Orugglega jakveett pydir ad orugglega er maelanlegt bléd i haegdum i peim styrk ad
abending er fyrir tilvisun i ristilspeglun.

e  Gratt svaedi pydir ad ekki er med 100% o6ryggi haegt segja til um hvort haegdasyni sé
jakveett eda neikvaett midad vid pann styrk blods i haeegdum sem meelist. b.e.a.s. ekki
er 6rugg dbending um tilvisun i ristilspeglun. bessum hépi parf ad senda nytt FIT-sett
med leidbeiningum eftir tvo manudi til ad athuga hvort pad gefi 6ruggara svar og
hjalpi til vid mat a pvi hvort einstaklingur eigi ad fara i ristilspeglun eda ekki.

o Neikveett pydir ad yfirgnaefandi liklegt er ad ekki sé bléd i haegdum. Vidkomandi feer
svar um ad langliklegast sé allt i lagi og ad nytt haegdaprof verdi sent eftir tvo ar.
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Innkollun i ristilspeglun ef FIT-prof reynist jakvaett er sent fra midlaegri stjornstod.

begar einstaklingi er visad i ristilspeglun vegna pess ad skimun leidir i ljos ad FIT-prof er
jakveett er aeskilegt ad aetla rymri tima i speglunina (45 mindtur), pvi reynsla hefur leitt i ljos
ad oft finnst skyring i spegluninni, t.d. krabbamein eda forstig svo framkvaema getur purft
sepatoku svo demi séu nefnd. Pad myndi draga Ur kostnadi ad gera pad pannig pvi annars
barf ad boda einstakling & ny i medferdarristilspeglun.

Bodun 3

Eftirlitsbodun.

Senda einstaklingi bodun ef kominn er timi 4 radlagt eftirlit.
Gerum rad fyrir ad landsskrain sendi Ut eftirlitsbodanir en ekki einstaka
skodunarstadir.

Til skodunar:
Hvernig er eftirliti med einstaklingi, sem er i krabbameinsmedferd, hattad?

Innkallanir i eftirlitsbodun ef um forstig (sepa) er ad raeda skv. fyrri ristilspeglun eda ef einstaklingur
er i sérstokum ahaettuhdpi (sbr. hér fyrir ofan). Lagt er til ad fylgja ,guidelines - American Cancer
Society” (tafla 2) [4,13] til ad meta porf a eftirliti og hvenaer innkollun i slikt er radlogd (tafla). Midad
er vid ad su vinna verdi gerd i midlaegri stjornstod sem hefur yfirsyn ad gefa slik rad.

Mikilveegar athugasemdir

1)

2)

Samraema bodun 1 og bodun 2 a byrjunarstigum ef kostur er (sbr. innkallanir i grunnskimun).
b.e.a.s. ef einstaklingur tilheyrir artaki en hefur komid i 6formlega skimun med ristilspeglun
sem reyndist edlileg pa er ekki porf @ bodun i skimun med hagdaproéfi alveg strax. Til
skodunar ad boda vidkomandi eftir tvo ar.

Getur einstaklingur i drtaki/markhép dskad eftir skimun med ristilspeglun an bodunar? Malt
er med timabili par sem slikt er leyft. Sérstaklega & pvi timabili sem verid er ad innleida
formlega hopleit og einstaklingur er a skilgreindum aheettualdri (50-75 ara), en vidkomandi
fellur utan skilgreinds fyrsta urtaks til skimunar. Sidar pyrfti ad gera datlun um hvernig
skimun geeti nad til allra sem skipta mali an tillits til aldurs. Upplysingar um petta maettu
koma fram i kliniskum leidbeiningum, t.d. ad 6ski einstaklingur @ aldrinum 50-75 ara, sem
ekki fellur inn i skilgreint skimunarudrtak @ byrjunarstigum, eftir skimun med haegdaproéfi eda
ristilspeglun verdi honum ekki synjad um pda pjonustu og heldur ekki greidslupatttoku
Sjukratrygginga slands. Rokin fyrir pvi eru ad minu mati pau ad einstaklingur sem virkilega vill
vera viss um ad hann sé ekki med ristilkrabbamein eda forstig pess mun fara paer krdkaleidir
sem parf til ad fa rannsdknina gerda. bad er betra ad na réttri skraningu ef i raun er um
skimun i einkennalausum einstakling ad reeda.
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itrekanir 4 bodunum.

ftreka bodanir, baedi almennar og eftirlit, skv. skilgreindum forsendum
Hve oft?
Med hvada millibili?

Skraning & nidurstodum vefjasyna pegar pad 4 vid.
Skraningarkerfi/ey8ubl6d geta verid fleiri en eitt.
i. Eydublad landlzaeknis
ii. Sepakerfi
iii. Kerfifra Sjukrahdsinu Akureyri
iv. Eitthvad annad

Skraningarkerfi verda ad skila samreemdum gégnum til landsskrar.
i. Samskiptalag skilar gognum til landsskrar.

Samskipti vid skjolstaeding.
Bréf med nidurstédum og 6nnur samskipti vid skjdlstaedinga/leekna
i. Framkvaemt fra "midleegri stjornstod" reedst af pvi hversu vitt hlutverk
landsskrar er skilgreint.

ii. Til umhugsunar: Upplysingar til einstaklinga um upplysingagatt (Heilsuvera)
landlzeknis.

Fyrirspurnir og skyrslur:
Ytri kerfi senda fyrirspurn i gogn landsskrar.
Samskiptalag skilar gognum til ytra kerfis.

Upplysingar um 6ll greind krabbamein send til Krabbameinsskrar eins og verid hefur.
Skoda utfaerslu 4 pvi med Krabbameinsskra.

Samskiptalag og skraning Hekla - samskiptaforrits landlaeknis
Hefdbundin vefsamskipti (Vefpjénustur).
Samskiptalag skilar skraningu rannséknar i gagnagrunn landsskrar.

10) Ursdgn Ur gagnagrunni — pegar akvednum aldri er nad? Ef ristill er fjarlaegdur med adgerd? Ef

sjuklingur greinist med ristilkrabbamein (pa fer sjuklingur i annad eftirlitsferli sem
veaentanlega yrdi i hondum medferdaradila).
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Tafla 2. Tillogur ad skimun fyrir pa sem eru i aukinni eda mikilli heettu & ad fa krabbamein i endaparmi
eda ristli i samraemi vid tiltekna aheaettupeetti. Pad getur purft ad meta einstaklingsbundna aheettu pvi
sumir einstaklingar eru hugsanlega med fleiri en einn &heettupatt.

American Cancer Society - Leidbeiningar um skimun fyrir krabbamein i endaparmi eda ristli og til
snemmgreiningar a sepum i einstaklingum i aukinni aheettu ad fa sjukdominn eda jafnvel med mjog

mikla dhaettu

Aukin heetta - Sjuklingar med ségu um sepa i fyrri ristilspeglun

Aheattuflokkur Upphafsaldur R&0610g0 leid Athugasemd
Sjaklingur med litla Sami aldur og Ristilspeglun eda peir sjuklingar sem eru med
»hyperplastiska® sepa sjuklingur i aorir valkostir heilkenni ,,hyperplastic

medalahattu

skimunar med
sama millibili og
sjuklingur med
medalahaettu

polyposis* eru i aukinni dhzttu
a godkynja sepum og
krabbamein i endaparmi eda
ristli og etti pvi ad fylgja eftir
Orar

Folk med 1 eda 2 litla 5 til 10 &rum eftir Ristilspeglun Timi milli profana skal

sepa (minna en 1 cm) ad separ eru byggjast & 6drum pattum, svo

tubular Kirtileexli med fjarleegdir sem fyrri ristilspeglun

laggradu dysplasiu nidurstéoum, fjolskyldusdgu
og 6skum sjuklings

Folk med 3 til 10 sepa 3 arum eftir ad Ristilspeglun Kirtileexli verdur ad fjarleegja

eda steerri sepa (1 cm +) separ eru fjarleegdir alveg. Ef ristilspeglun er

eda ef kirtilexli er med edlileg eda synir adeins 1 eda 2

ha-gradu dysplasia eda litil tubular Kirtileexli med

villous 16gun laggrédu dysplasiu, er haegt ad
fylgja eftir med ristilspeglun a
5 ara fresti.

Sjaklingur med fleiri en Innan 3 &ra eftir ad Ristilspeglun Leeknir &tti ad ihuga

10 kirtilexli i einni separ eru fjarleegdir moguleika & erfanlegu

speglun heilkenni (svo sem **FAP eda
*HNPCC).

Folk med sessile 2 til 6 manudum Ristilspeglun Ef allt kirtileexli hefur verid

kirtileexli sem eru langt
fra hvort 6dru

eftir ao kirtilexli er
fjarleegt

fjarleegt, frekari profanir etti
ad byggjast a mati laeknis.
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Aukin aheetta - Sjuklingar med krabbamein

Ahattuflokkur Upphafsaldur eftirlits R&a06l0go leid Athugasemd

Folk sem greinst hefur A sama tima og Ristilspeglun Ef &xlid prystir a ristil eda

mead ristilkrabbamein skurdadgerd, eda til ad skoda endaparm og kemur pannig i
mogulega 3 til 6 allan ristil og veg fyrir ristilspeglun pa; CT

manudum sidar.
Sjuaklingur ma ekki
vera med dreift
krabbamein sem ekki
er haegt ad fjarlegja

fjarleegja alla
sepa

ristilspeglun (med skuggaefni
i &0) eda ristilinnhelling til
ad sja pann hluta ristils sem
ekki nadist til med speglun.

Einstaklingar sem hafa Innan 1 ars eftir Ristilspeglun Ef edlilegt, endurtaka speglun

fengid krabbamein i skurdadgerdina (eda eftir 3 ar. Ef edlilegt pa

endaparmi eda ristil sem einu ari eftir endurtaka ristilspeglun 4 5

hefur verid fjarlegt med ristilspeglun til ad ara fresti. Heegt er ad stytta

skurdadgerd tryggja ad rest af ristli tima milli speglana ef separ

sé hreinn) finnast eda asteda er til ad
tla *HNPCC. Eftir ,,lower
ant resection* vid
krabbameini i endaparmi ma
spegla endaparm a 3 til 6
manada fresti fyrstu 2 til 3
arin i leit ad merkjum um
endurkomu.
Aukin hetta - Sjaklingar med fjélskyldusogu

Aheattuflokkur Upphafsaldur eftirlits R&010g0 leid Athugasemd

Krabbamein i endaparmi 40 ara, eda 10 arum Ristilspeglun A5 éra fresti.

eda ristli eda godkynja adur en yngsti nani

separ i hvada fyrsta stigs fjélskyldumedlimurinn

&ttingja sem er fyrir 60 greindist, hvort sem

araaldur, eda i 2 eda fyrr

fleiri fyrsta stigs ettingja

& 6llum aldri (ef ekKi

arfgengt heilkenni).

Krabbamein i endaparmi Aldur 40 Sému Sama millibil og fyrir pa sem

eda ristli eda gédkynja maoguleikar og eru med medalahattu.

separ i hvada fyrsta stigs fyrir pa sem

eettingja 60 ara eda eldri, eru med

eda i ad minnsta kosti
tveimur annars stigs
&ttingja & 6llum aldri

medalahattu.
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Mikil ahatta

Ahattu flokkur Upphafsaldur Radlogo leid Athugasemd
**EAP greinst med Aldur 10 til 12 &ra Arlega Ef erfdaprofio er jakveett,
erfoarannsoknum, eda sveigjanleg stutt ihuga ad fjarleegja ristil
grunur **FAP an ristilspeglun i leit (colectomy).
erfoarannsokna ad merkjum um
**EAP; radgjof til
ao ithuga
erfdafreedileg prof
ef pad hefur ekki
verid gert
Arfgeng ,,non-polyposis Aldur 20 til 25 éra, Ristilspeglun & 1 Erfdarannsokn eetti ad bjoda
ristilkrabbamein eda 10 arum aour til 2 ara fyrsta stigs attingjum peirra
(*HNPCC), eda i en yngsta tilfelli i fresti; radgjof til einstaklinga sem greinst hafa
aukinni ahattu a nanustu fjélskyldu a0 ithuga med *HNPCC stokkbreytingar
*HNPCC byggt & greindist. erfdarannsokn ef erfdafraedilega. Pad atti einnig
fjélskylduségu an bad hefur ekki ad vera i booi ef 1 af fyrstu 3
erfoarannsokna verid gert af ,,modified Bethesda“
vidmioa eru uppfyllt.1
parmabdlgusjukdémar Aukin ahztta & Ristilspegluna 1 Pessum sj eru best fylgt eftir &
pralatur (c.u.) krabbameini byrjar til 2 ara med sérhaefori midstdd med reynslu
séraristilsjakdéomur ad vera markteek 8 synatoku fyrir af eftirliti og stjornun bolgu i
Crohn’s sjukdémur arum eftir upphaf dysplasiu pérmum.
pancolitis (bélgu i
Ollu digurgirni),
eda 12-15 &rum
eftir upphaf bolgu i
vinstri hluta ristils

Pad mikilvaegasta vid HNPCC* (Lynch) er ad krabbamein byrja ad myndast annad hvort 20-25 éra
(MLH1/PMS2) eda 25-30 ara (MSH6/PMS2) eftir geninu sem er stokkbreytt sem pydir ad porf er &
eftirliti med ristilspeglun & 1-2 ara fresti af pvi krabbameinin geta myndast svo hratt. Hérlendis eru
naer eingdngu (MSH6/PMS2) (heimild: Sigurdis Haraldsddttir).

*hereditary nonpolyposis colorectal cancer (HNPCC) (Lynch). ** familial adenomatous polyposis (FAP)

The Bethesda viomid er ad finna i "Can colorectal cancer be prevented?"
Sidasta Medical Review: 2014/10/15

Sidasta Endurskodud: 2015/02/05

http://www.cancer.org/cancer/colonandrectumcancer/moreinformation/colonandrectumcancerearlydetection/colorectal-
cancer-early-detection-acs-recommendations
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5. Skraning greindra krabbameina hja Krabbameinsskra.
Héfundar: Jon Gunnlaugur Jonasson, yfirlaeknir og Laufey Tryggvadottir, framkvaemdastjori

Almennt
Krabbameinsskrain faer upplysingar um 06ll krabbamein i ristli og endaparmi (hér nefnt

ristilkrabbamein), sem greinast & [slandi. Stofn upplysinganna kemur fra peim premur meinafraedi-
deildum sem greina pessi mein og meginupplysingarnar koma fra meinafradideild Landspitalans.
Almennt eru meinafraedisvor meginstofn upplysinga i krabbameinsskram. Til viobétar er farid vel yfir
oll danarvottord par sem krabbameins er getid og nanari upplysinga leitad hja sjukrastofnunum og
veitendum heilbrigdispjonustu. Auk pessa berast tilkynningar einnig frd 6drum rannsdknarstofum og
einstokum sjukradeildum. bpad tekur taeplega eitt og halft ar ad ljuka ,endanlegri“ krabbameins-
skraningu eftir hvert ar.

Ekki hefur verid hugad ad pvi ad adskilja i Krabbameinsskranni hvort ristilkrabbamein sé greint i
kjolfar skimunar ad meininu eda a annan hatt. Fyrirhugad er ad skra ol ristilkrabbamein 4 sama hatt i
Krabbameinsskrana, hvernig sem tildrog greiningar eru.

Ef porf er & ad fylgjast med hvada tiltekin krabbamein greinast vegna skimunar verdur ad huga ad
framkvaemd a pvi sérstaklega.

Sennilega er p6 ekki porf & ad fara ut i slika fyrirh6fn af pvi ad Krabbameinsskrain hefur tiltaekar mjog
itarlegar upplysingar um ristilkrabbamein i landinu meira og minna fra 1955 og par til nd. beer
upplysingar munu koma til med ad nytast mjog vel i peim tilgangi ad meta drangur af skimun fyrir
sjukddmnum pegar fram lida stundir, ef farid verdur at i slikt.

Ferlid pegar leitin hefst, ad mati Krabbameinsskrar
Hefdbundid ferli eins og lyst er ad ofan mun haldast.
Hins vegar kemur til greina, ef yfirvold éska eftir og fjarmagn er tryggt til framtidar, ad:

1. Midlaeg stjérnstdd heldur utan um midlaegan gagnagrunn (landsskrd), en mun geta leitad
eftir samvinnu vid Krabbameinsskra, t.d. ef porf er 4 ad afla og nyta upplysingar um
maetingar i dskipulagda leit sem bakgrunnsupplysingar fyrir bodunina.

2. Midad er vid ad landsskra haldi utan um skraningu a ristilsepum en hugsast getur ad porf
verdi @ mikilli samvinnu vid Krabbameinsskrana, sérstaklega vardandi skraningu a ristilsepum
sem finnast vid ristilspeglun (skimun eda ekki skimun) og teljast vera forstigsbreytingar
ristilkkrabbameins.

Tilgangur geeti verid pripaettur:

a)Fylgjast med hvad af forstigssepum finnst vid skimun.

b)Hjalpa meltingarlaeknum og meltingarskurdleeknum sem annast ristilspeglanir aé annast a
réttan hatt (skv. kliniskum leidbeiningum) pa sjuklinga sem peir greina med ,neoplastiska“
sepa. | skraningu & leitarsdgu er midad vid kliniskar leidbeiningar American Cancer Society.
c)Samvinna vid midlaega stjérnstod um visindarannsoknir & peim upplysingum sem myndast
myndu i slikri sepaskra.

3. Ekki veeri 6edlilegt ad Krabbameinsskrdin komi ad uppgjori @ nidurstédum leitarinnar, pvi
edlilega er samvinna parna a milli mjog mikilvaeg.
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Krabbameinsskrain hefur styrka lagastod i [6gum um landlaekni (nr. 41/2007) par sem tiltekid er ad
betta sé ein af peim heilbrigdisupplysingaskram sem landlaekni ber ad halda.

i Reglugerd um heilbrigdisskrar (i frh. laga 41/2007), VI. kafli Krabbameinsskra, 14. gr.

Upplysingar sem faera md i skrana:

| krabbameinsskra eru skradar upplysingar um 6ll krabbamein sem greinast i sjuklingum hér &
landi og eftir atvikum forstigsbreytingar sem leitt geta til krabbameins og adrar tengdar
upplysingar. Skradar eru upplysingar um nafn og kennitdlu sjuklings, busetusveitarfélag og
pdstnimer, upplysingar um sjukdéominn, medferd og arangur medferdar og afdrif sjuklings.

Samstarf vid Leitarstod vardandi skimunina

Vid hja Krabbameinsskranni sjdum fyrir okkur ad Leitarst6d Krabbameinsfélagsins sé mjog vel i stakk
buin ad sja um bodun i leitina, fylgjast med maetingu og annad utanumhald um hvernig leitin sé ad
ganga gagnvart einstaklingunum.

Krabbameinsskrdin keemi mogulega ad einhverjum eda 6llum ofanskrddra priggja atrida.

19 Sunna Gudlaugsdoéttir MD PhD, verkefnastjori hja Krabbameinsfélaginu



Ristilkrabbameinsleit - Undirbiningur fyrir skipulega leit 4 islandi

6. Skipulag adgerda til ad tryggja patttokuhlutfall.
Héfundur: Sunna Gudlaugsdodttir

Skimun fyrir krabbameini i ristli og endaparmi er forvarnaraaetlun par sem ollum einstaklingum, med
eda an einkenna i skilgreindum hopi, er bodid ad gangast undir prof til greiningar a tilteknum
sjukdémi. Profid parf ad leida til pess ad pad komi einstaklingum ad gagni frekar en ad skada p3,
einnig pegar gripid er til frekari greiningaradferda eda medferdar.

patttokuhlutfall er skilgreint sem pad hlutfall einstaklinga af peim sem fa formlegt bodsbréf til ad
taka patt i skimun (undanskyldir peir sem boda sig sjalfir) og sem ljuika skimunarrannsékn med annad
hvort jakvaedri eda neikveedri skimunarnidurstodu (sem sagt eru vidunandi skimadir).

Markmid med skipulagdri hépleit er ad na til sem flestra i dhaettuhdp. begar um ristilkrabbamein er
ad rxeda er midad vid tiltekid aldursbil (50-75 ara) pvi pad ma segja ad aldur er megin
ahaettupatturinn. Umreett aldursbil er vidmid samkveemt kliniskum leidbeiningum til ad na
raunhaefum arangri med hoépleit, P6 ad audvitad veeri alltaf best na til allra, hvort sem peir er i
raunverulegri haettu eda ekki.

bPeim mun betra sem patttokuhlutfallid er, helst 100% (allir), eykur pad likur @ ad leekka nygengi
ristilkkrabbameins og danartidni af voldum sjukdémsins & landsvisu. Pad getur tekid morg ar ad na
bessu markmidi og mikilvaegt er ad fara ekki of bratt i byrjun til ad fordast brotlendingu. Félki sem er
lofad pjénustu verdur ad vera hzegt ad sinna og pvi afar mikilveegt ad patttakendum i skimuninni
verdi vel tekid og vel sinnt til ad efla traust & verkefninu. Setja parf markmid i prepum og atta sig a pvi
ad petta er pverfagleg teymisvinna margra fagadila. Allir purfa ad pekkja sitt hlutverk i kedjunni. |
bessu tilliti 4 island eftir ad fara i gegnum sinn leerdémsfasa, hvad vardar ristilkrabbamein. | upphafi
skildi endirinn skodadur. Helstu sérfraedingar i skipulagi hopleitar a landsvisu i Evropu, sem vié hofum
verid i samvinnu vid, leggja aherslu @ gédan undirblining sem m.a. felst i pvi ad préfa verkferla og
teekni adur en farid er af stad med Utsendingar til alls Urtaksins. Slikt forpréf veeri sennilega unnt ad
gera a arinu 2016, og pa meetti hefja skipulagda, lydgrundada hopleit i arsbyrjun 2017.

Til ad né settu markmidi

Skilgreina markhép

Hvada leid myndum vid helst vilja fara til ad na settu markmidi?
Hvada leidir eru i bodi?

Hver er reynsla annarra pjéda?

Hverjar eru nidurstddur peirra rannsékna sem hafa verid birtar?

ok wnN PR

Eru okkur takmork sett i speglunargetu?

Markhdpur einstaklinga i medaldhaettu ad fa ristilkrabbamein er skilgreindur a bilinu 50-75 ara skv.
kliniskum leidbeiningum fra baedi Evrépu og Bandarikjunum. A islandi voru 86.341 einstaklingar &
bessum aldri skv. pjédskra 2015.
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Yfirlit yfir skimunarpréf

Préf sem finna sepa og krabbamein
e Sveigjanleg stutt ristilspeglun.
e  Fullkomin ristilspeglun.
e Ristilinnhelling (rontgenrannsékn 4 ristli).
e Tolvusneidmynd af ristli (virtual colonoscopy).

Préf sem fyrst og fremst finna krabbamein
e Guaiac prof fyrir leyndu blodi i saur (gFOBT).
e Moétefnisvaka prof i saur (FIT — fecal immunochemical test).
e DNA profisaur (sDNA).

i mai 2015 voru skradir 20 meltingarsérfraedingar 4 islandi, 16 starfandi. Medalaldur 58,7 ar (45-77
ara). A pessum tima sendu 11 peirra reikninga & Sjukratryggingar islands fyrir ristilspeglunum og ad
auki 4 skurdlaeknar. | sama manudi var gerd skodanakdnnun medal allra meltingarsérfraedinga og
svérudu 15 peirra (svarhlutfall 75%). Allir ségdust vilja skima formlega fyrir ristilkrabbameini & islandi
nema einn tok ekki afstodu. brettan af peim 15 sem svorudu (87%) vildu skima med fullkominni
ristilspeglun. pessi nidurstada er i samreemi vid peer radleggingar sem vid héfum midlad il
bjédarinnar. Félk er upplyst og hvatt til ad lata skima ristil sinn med ristilspeglun pegar 50 ara aldri er
nad. Einnig ef fyrstu gradu aettingi greinist med sjukdéminn pa er folki bent & samkvaemt leeknisradi
ad lata skima ristil sinn 10 drum yngra i aldri en sa ndkomni var & pegar hann greindist med ristil-
krabbamein. betta er jafnframt i samraemi vid adrar pjédir sem skima 6formlega. Hefdin er ad pegar
um o6formlega skimun er ad reeda er skimad med fullkominni ristilspeglun.

Sterkustu upprunalegu stadfestingar a arangri ristilspeglunar til leekkunar & danartidni ristil-
krabbameins komu fra mjog freegri case-control rannsékn , The National Polyp Study” (1) fra Banda-
rikjunum. SU rannsokn syndi ad ef separ voru fjarleegdir med ristilspeglun og fullnzegjandi eftirliti med
ristilspeglun var fylgt i framhaldinu, pa leekkadi tidni ristilkkrabbameins um 76-90% og kom nzer
algjorlega i veg fyrir ristilkrabbamein sem dénarorsék i 10 ar eftir pad. | peirri rannsékn voru
einstaklingar Gtilokadir ef ekki tékst ad praeda ristilinn alveg upp i botnristil.

Go6dur arangur pessarar rannséknar kemur hins vegar ekki fram i rannséknum par sem farid er yfir
arangur af skimun med ristilspeglun uti i samfélaginu. pad hefur synt sig ad gaedi ristilspeglunar skipta
maéli og einnig feerni pess sem speglar. | bandarisku pydi kom i ljé6s ad 0,5% af skimudum
einstaklingum greindust med krabbamein innan 3 ara eftir ad sepi hafdi verid fjarlaegdur (2). Flestir ef
ekki allir peir kirtilsepar sem préudust yfir i krabbamein 4 pessum tima hljéta ad hafa verid til stadar
begar grunnskimunin var gerd en lakninum hefur yfirsést meinid. bessi alyktun er m.a. dregin af pvi
ad flestir separ prdast a svo I6ngum tima, ad medaltali 10 drum. Einnig syna nidurstédur ar ,, back-to-
back” ristilspeglunum ad peir sem spegla missa af dkvednu hlutfalli af sepum til greiningar eda 3
bilinu 2% fyrir sepa >1cm i pvermal og allt ad 26% sepa sem eru <5mm i pvermal (3).
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Jafnvel pott ristilspeglun sé af morgum dlitinn ,the Golden Standard” vegna pess ad med beirri
adferd er haegt ad skoda ristilinn af mikilli ndkvaemni, fjarleegja ristilsepa og afla vefjasyna pa er petta
ekki ébrigdul leid. bessi leid er einnig kostnadarsém og krefst mikils mannafla og ef tekid er mid af pvi
ad likur & pvi ad fa ristilkrabbamein a lifsleidinni eru u.p.b. 5%, pa erum vid i raun med skimun ad
ristilspegla 95% einstaklinga ad 6porfu og notast vid rannsékn sem er ekki an aheettu. Vid
ristilspeglun er veeg aheaetta 4 rofi 0,3% og blaedingu 0,1-0,6% og jafnvel dauda 0,007% (4). beer
rannsoknir sem telja ristilspeglun med sem afleidingu dauda innan 30 daga eftir ad hun var
framkvaemd og taka par allt pvi tengt med i reikninginn ,,all-cause mortality” hafa fundid 0,07% likur
(4). Likur a blaedingu og rofi aukast vid inngrip eins og t.d.sepatoku. Vilja félks til ad gangast undir
ristilspeglun eetti lika ad taka med i reikninginn. Mérgum vex pad i augum ad fara i ristilspeglun. |
Hollandi hafa rannséknir synt ad einungis um 20% skila sér i skimun mead ristilspeglun @ medan 62%
skila FIT-haegdaprofi til nidurstodu (meira ad segja i niverandi programmi i Hollandi er 68% arangur)
(5). Stutt ristilspeglun er moguleiki til skimunar & vinstri hluta ristils. Préoun hefur oréid su ad flestir
eru ad falla fra peirri leid i skimunartilgangi og likja pvi vid ad skoda bara annad brjdstid pegar i raun
er porf ad skoda baedi. Ekki er pvi haegt ad maela med peirri leid i pessum tillogum nema i sérstokum
undantekningar tilfellum. Eins getur verid mikilveegt i sumum tilfellum ad skoda ristil med
toélvusneidmynd eda ristilinnhellingu (rontgenmynd af ristli), en pa i undantekningar tilfellum.

Ekki er ljost hvernig patttaka yrdi i hopleit & islandi ef farid vaeri af stad med innkallanir i hépleit fyrir
ristilkrabbameini med ristilspeglun. Hins vegar hefur ein afturvirk rannsékn synt ad alls voru 118
ristilspeglanir gerdar i skimunarskyni af 457 ristilspeglunum i heildina (25,8%) & Sudurnesjum a
arunum 2012 og 2013 (6). betta er pa folk sem er einkennalaust en leitar sjalft til laeknis med sk um
skimun med ristilspeglun. begar skodad var hvada aldurshépur veeri liklegastur til ad éska eftir slikri
skimun reyndist pad vera 50-59 ara einstaklingar, oftar karlmenn og nadi tidni i peim hopi 30%.

Ristilspeglunum hefur fjolgad ort & undanférnum 10 arum hérlendis midad vid tolur fra
Sjukratryggingum fislands. A sama timabili hefur sérfreedingum faekkad um einn i heildina (pad byrjadi
einn nyr sérfraeedingur 4 samningi 2007 og prir 2009 en 5 sérfraedingar haettu a timabilinu 2005-2015),
sem Oneitanlega bendir til ad skortur sé & nylidun i stéttinni. A drinu 2006 var greitt fyrir 1.826
fullkomnar ristilspeglanir. Ristilspeglunum hefur fj6lgad ar fra ari sidan pa og var greitt fyrir 6.242
fullkomnar ristilspeglanir arid 2014 (sem er 3,5 fold aukning). P4 eru ekki taldar med tolur fra
Landspitala haskolasjukrahusi, St. Jésefsspitala eda FSA. Vitad er ad pegar St. Jésefsspitala var lokad
2011, en par hafdi verid speglad mikid, fjdlgadi mjog reikningum fyrir ristilspeglanir (7). Sennilega er
bessi aukning ristilspeglana sem koma fram hja Sjukratryggingum islands pvi ekki ad 6llu leyti
raunaukning. Ef heimfeera ma nidurstédur ur rannsékninni fra Sudurnesjum (6) geeti pad pytt ad um
fijordungur af peim ristilspeglunum sem meltingarsérfraedingar framkveema hérlendis séu rannséknir
a einkennalausum einstaklingum sem meetti kannski kalla 6formlega skimun, eda i heildina 1.500-
1.600 ristilspeglanir. Hlutfallslega fleiri karlar en konur greindust med kirtilsepa. pratt fyrir pennan
fjolda ristilspeglana hefur nygengi ristilkrabbameins ekki laekkad svo 6ruggt megi segja, en pd geetum
verid ad sja visbendingar um pad (mynd 1). Danartidni hefur farid nokkud laekkandi & siGustu arum
bzdi hja konum og korlum.
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Yfirlit yfir nygengi og danartioni af véldum ristilkrabbameins sidastlidin sextiu ar.
Upplysingar fra Krabbameinsskranni.
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Nygengi ristilkrabbameins hefur vaxid verulega 4 undanférnum arum adallega hja kérlum en sidustu
10-15 arin virdist nygengi haldast nokkud stodugt. Danartidni hefur farid nokkud leekkandi a sidustu
arum baedi hja konum og koérlum.
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Mynd 2.
Yfirlit yfir fijélda speglana sem voru unnar af sérgreinaleeknum a arunum 2006 — 2014 og voru
greiddar hja TR/SI (tolur fengnar fra Katrinu Gudmundsdéttur).
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Fjoldi greiddra reikninga til sérgreinalaakna rimlega prefaldadist ( 3,5 falt) a arunum 2006 — 2014.

Midad vid 86.341 einstaklinga i markhdpi 4 aldrinum 50-75 ara og pann fjolda starfandi leekna sem
ristilspegla & Islandi er getan til ad ristilspegla allan pann hép ekki naegjanleg nema 4 mjog 16ngum
tima. Slikt yrdi 6dseettanlegt og ekki liklegt til ad efla traust a verkefninu. Ef vid horfum adeins a fj6lda
einstaklinga sem verda 50 &ra a islandi & arinu 2015 eru pad 4.414 einstaklingar. Ef 15 meltingarsér-
fraedingar eyfa 45 mindtum i hverja skimun (ristilspeglun) og mida vid ad na 6 slikum 3 einni viku, til
deemis 4 einum degi, pa tekur pad pa alla einn vinnudag a viku i heilt ar ad skima allan drganginn ef
allir einstaklingar i arganginum maeta. Petta pydir ad um fimmtungur af tima allra sérfraedileekna faeri
i ad skima einn dargang & 4ari. NU bendir margt til pess ad um fjérungur timans hja pessum
sérfreedingum fari nu i skimanir. Audvitad yrdi pad aldrei raunin ad allir i arganginum myndu skila sér
i skimun, ef gert er rad fyrir ad um helmingur skili sér ma atla ad med dbreyttu vinnuframlagi
sérfraedileekna verdi haegt ad skima um tvo arganga & ari. | skodunarkénnuninni kom fram ad
sérfreedilaeknar telja sig geta aukid vinnu vid ristilspeglanir um fjérdung . Par med zetti gréft séd ad
vera moguleiki & ad skima sem nemur fjérum argéngum a ari. Hluti af pvi verdur afram éformleg
skimun, eda helmingur ef pad hlutfall helst 6breytt. Gera ma rad fyrir ad peim sem 6éska sjalfir eftir
skimun faekki pegar formleg skimun verdur kynnt en évarlegt er ad gera rad fyrir pvi strax pvi oll
kynning mun vaentanlega yta undir dhuga einstaklinga 4 ad fara i 6formlega skimun. bessi groéfa
greining bendir pvi til pess ad ndverandi mannafli medal sérfraedilaekna geti annad tveimur argéngum
a ari i formlegri skimun. Ef ekkert préf verdur notad til ad velja einstaklinga til speglunar mun taka um
aratug ad spegla pa alla.
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Til ad nd til markhops islendinga i medalahaettu ad fa ristilkrabbamein, eins og stadan litur ut i dag,
barf pvi ad nota adrar leidir. Adrar adferdir til skimunar eru ad sja i yfirliti fremst i pessum kafla. Su
sem oftast verdur fyrir valinu er leit ad blddi i haegdum (8). Badar adferdir draga Ur nygengi og
danartidni ristil- og endaparmskrabbameina (9). Med leit ad blédi i haegdum sleppur sjuklingur vid
inngrip og er ef til vill liklegri til ad vilja undirgangast slika skimun. Betra naemi faest med moétefnaprofi
fyrir glébini (fecal immunochemical testing, FIT) og var borid saman vid hefébundid prof til leitar ad
blédi i saur (hemoccult-prof). Ekki var marktaekur munur 3 tidni ristilkrabbameina i slembirannsdkn
sem bar FIT-haegdapraof saman vid ristilspeglun (10).

Tafla 3.
Sé midad vid ad skima 60-69 ara til ad byrja med eru pad i heildina 32.080 einstaklingar.

Aldur Karlar Konur Heild

60 ara 1880 1856 3736
61 ara 1857 1832 3689
62 ara 1764 1691 3455
63 ara 1638 1718 3356
64 ara 1755 1602 3357
65 ara 1629 1538 3167
66 ara 1503 1573 3076
67 ara 1497 1406 2903
68 ara 1389 1296 2685
69 ara 1333 1323 2656
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Tafla 4: Nidurstdédur ar slembirannsokn fra Sudurnesjum (6).

N= 118 Stadsetning sepa
Tegund sepa Botnristill Risristill pverristill Fallristill | Bugduristill | Endaparmur Alls
Adenocarcinoma 0
Tubuluvillous adenoma med

. ) 3 3
haa dysplasiu
Tubular adenoma med

(s . 0
hagradu dysplasiu
Serrated sepi 2 2
Tubulovillous adenoma med

(. ) 1 2 3
ldggradu dysplasiu
Tlubullar adenom? med ) 1 3 6 12
ldggradu dysplasiu
Hyperplastiskur sepi 3 3 3 6 3 18
Bélgu sepi 0
Tapadur sepi 1 1 3 5
Alls 3 4 5 6 19 6 43

Fjoldi einstaklinga 30

Ofangreind tafla synir nidurstédur Ur slembirannsdkn fra Sudurnesjum (6). Heildarfjoldi einstaklinga
sem voru einkennalausir og maettu ad eigin sk i ristilspeglun voru 118 af 457. En 457 reyndist allur
sa fjoldi sem komu i ristilspeglun & Sudurnesjum a timabilinu 2012 og 2013. brjatiu einstaklingar
reyndust vera med sepa og par af teplega 50% med kirtilsepa, eda forstig ristilkrabbameins.
Medalaldur peirra sem greindust med kirtilsepa i skimunarhép var 62 ar (+/- 11) 4 aldursbilinu 45-82
ara. bPannig ma reikna med pvi ad u.p.b. 8 af 118 séu med kirtileexli (6,5%) sem eru raunveruleg
forstig og 3 med hagradu dysplasiu (2,5%) sem geeti tulkast sem krabbamein.

Heildarfjoldi einstaklinga sem voru med einkenni og maettu pess vegna i ristilspeglun voru 275. Karlar
med einkenni greindust hlutfallslega oftar med ristilsepa en konur (p=0.015).

Heildarfjoldi einstaklinga sem greindust i pessum hdpi (n=457) med sepa voru 131 (heildarfjoldi sepa
201). Medalaldur reyndist 63,37 ar (+/- 14.07), par af 82 karlar (63%) og 49 konur (37%).
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N=32.000 Stadsetning sepa
Tegund sepa Botnristill Risristill bverristill Fallristill Bugduristill | Endaparmur Alls
Adenocarcinoma 0
TL']bu|UVI||OLfS adenoma med 314 814
haa dysplasiu
Tubular adenoma med 0
hagradu dysplasiu
Serrated sepi 542 542
Tlubullowllous adt?noma med 271 542 814
ldggradu dysplasiu
Tubular adenoma med

. . 542 271 814 1.627 3.254
ldggradu dysplasiu

Hyperplastiskur sepi 814 814 814 1.627 814 4.881
Bélgu sepi 0
Tapadur sepi 271 271 814 1.356
Alls 814 1.085 1.356 1.627 5.153 1.627 11.661
Fjoldi einstaklinga 8.136

Midad vid ofangreinda afturskyggna rannsdékn fra Sudurnesjum er haegt ad reikna med ad i hopi
einstaklinga & islandi & aldrinum 60-69 ara, arid 2015 (n=32.080) séu 8.136 med sepa og helmingur af
beim kirtilexli, eda 4.068 einstaklingar. Ef reiknad er med jafngddan arangri / svérun (ad félk skili inn
haegdasyni til maelingar) og Hollendingar hafa nad ma reikna med 2.766 einstaklingum med kirtilaexli i
pbeim hdpi sem sendir inn haegdasyni. FIT-hagdasyni greinir proskud kirtileexli og ristilkrabbamein.
Skilyrdi til ad FIT-haegdaprof greini kirtileexli er ad pad blaedi, en pad gera pau ekki 6ll. Sértaeknin er
mjog gdd. Neemid er had ,cut-off” gildi sem valid er. Ef valid er lagt ,cut-off” gildi greina pessi prof
fleiri einstaklinga en kannski jafnframt fleiri falsneikvaeda. Midad hefur verid vid ad FIT-haegdaprof sé
stillt pannig ad pad greini um 8% af pydi jdkvaeda fyrir blddi i haegdum og i porf fyrir ristilspeglun.

Med notkun a FIT hja félki 4 aldrinum 60-69 ara, sem eru 32.080 manns, ma gera rad fyrir ad um 70%
sendi inn syni til greiningar. Um 8% af peim verda sidan bodadir i ristilspeglun. bad eru um 1.800
manns. Pad er groft sé su aukning sem sérfraedilaeknar telja sig geta baett vid sig a ari.

Samkvaemt pessu zetti ad vera raunhaefur moguleiki ad skima alla @ aldrinum 50 til 75 ara a premur
arum med nuverandi sérfraedileknum ef FIT-haegdapréf er notad til ad velja einstaklinga til
speglunar. Margir évissupaettir koma parna inn en pessar nidurstodur benda til pess ad med notkun a
FIT-haegdaprofi verdi til stadar speglunargeta i landinu til ad ljuka skimunaratakinu & nokkrum arum.

Hér hefur ekki verid gert rad fyrir aukningu i ristilspeglun en vitad er ad peim mun fjolga med tilkomu
formlegrar skimunar vegna pess ad skimunin finnur einstaklinga sem purfa aframhaldandi
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speglunareftirlit til ad forda peim fra yfirvofandi krabbameini. Hér er pé ekki gert rad fyrir ad pessi

aukning breyti heildarmyndinni verulega.

Nidurstada:

i raun aetti ekkert hvad ofangreind atridi vardar ad koma i veg fyrir ad sland geti haldid &fram &

bessari vegferd ad innleida formlega skimun & islandi. bverfagleg samvinna heilbrigdisstétta, par med

talid meltingarleekna, skurdlaekna, meinafraedinga, rontgenlaekna, krabbameinslaekna, kliniskra

lifefnafreedinga og annarra fagstétta eins og faraldsfreedinga, lifeindafreedinga, fraedslustjora og

markadsfraedinga er mikilveeg til ad veita sem bestan arangur skimunar og studla ad eins g&dri

fraedslu og patttoku i skimun og haegt er.

Tillgur fyrir island.

1.
2.

Mikilveegt er ad hefja formlega skimun sem fyrst.

Vid leggjum til ad leyfa i bili tilviljana- eda slembirannsdkn (6formlega skimun) eins og verid
hefur undanfarin ar, 4 peim forsendum ad pannig hafa skilabodin verid i morg ar. Folk a
kannski erfitt med ad venjast nyrri tilhugsun og rétt er ad nyta pa kynningu sem hefur farid
fram. [ dkvedinn tiltekinn tima getur félk & pessum aldri 6skad eftir skimun, annad hvort
pantad sér tima i ristilspeglun eda 6skad eftir FIT-haegdaprofi. Ef viokomandi dskar eftir ad
fara beint i ristilspeglun er mikilveegt ad pad sé rétt skrad og greidist af vidkomanda eins og
fyrirkomulagid er i dag. Formleg skimun verdi hins vegar bodin 60-69 ara eins og landlaknir
leggur til. Rokin fyrir pvi ad byrja atakid 4 aldurshdpnum 60-69 byggir 4 pvi ad liklegt sé ad
bad sé vidradanlegt og mikilvaeg reynsla faist adur en dkvordun er tekin um ad utvikka
hépinn. Jafnvel parf ad byrja med smaerri hép eins og getur ad ofan.

Ef tekin eru haegdarproéf skiptir mali ad nota vidurkennd haegdarprof, eda FIT-haegdaprof (sja
medfylgjandi greinargerd fra isleifi Olafssyni, yfirlaekni) og pau parf ad endurtaka 4 eins til
tveggja ara fresti. Ef haegdaprof reynist jakveaett er einstaklingi bodin I6ng ristilspeglun an
greidslu sjuklingahluta.

Undir lok & formlegri skimun 4 60-69 ara einstaklingum parf ad skipuleggja naestu skref 4
grunni fenginnar reynslu.
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7. Um greiningarprof fyrir bl6d i haegdum

Héfundur: isleifur Olafsson, yfirleeknir

Inngangur

Embaetti séttvarnarlaeknis/landlaeknis hefur leitad eftir samrdadi um rannsdknir & huldu blédi i
hagdum.

Fyrirhugad er ad hefja skimun fyrir ristil- og endaparmskrabbameini hér a landi og hefur
velferdarraduneytid falid Krabbameinsfélagi islands ad koma med tillogur ad fyrirkomulagi
leitarinnar.

Skimun fyrir ristil- og endaparmskrabbameini byggir oftast 4 6dru af tvennu:
a) leit ad blédi i heegdum og ristilspeglun hja peim sem reynast jakveedir
b) ad leita ad exlisvexti med ristilspeglun.

bpar sem leit ad blédi i haegdum og ristilspeglun hja peim sem reynast jakveedir hefur i for med sér
minni kostnad og fyrirhofn er su adferd yfirleitt valin. American Collegue of Gastroenterology segir i
leidbeiningum sinum um skimun fyrir ristil- og endaparmskrabbameini ad besta adferdin sé
ristilspeglun hja 6llum einstaklingum yfir 50 dra med endurtekningu a 10 ara fresti, en su adferd sé
vinnukrefjandi og kostnadarsém.

Sérfreedipekking undirritads er a svidi kliniskar lifefnafreedi og mun pvi petta alit fyrst og fremst
snudast um skimprof fyrir bl6di i haegdum.
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Skimprof

Prof sem eiga ad greina bldd i haegdum eru fjolmoérg og mismunandi, en peim ma skipta upp i tvo
flokka, gFOBT prof (guaiac fecal occult blood test) og FIT (fecal immunochemical test).

gFOBT-prof

[ préfinu eru eiginleikar efnisins guaiac notadir, en pad er unnid Ur Guajacaum trjam. betta efni er
yindicator”, sem er litlaus i afoxudu formi en blar i oxudu. Indicatornum er komid fyrir i pappir og
saursyni sett & pappirinn. Dropi af peroxidi er sidan settur a synid og ef heme eda onnur efni med
peroxidasavirkni eru til stadar, afoxast indicatorinn og feer a sig blaan lit. Blar litur pydir jakveett proéf.

enzyme + H*'

Substrate + Indicator —» Blue color + Product
H; 0, Guaiac, Hemes and Guaiac, H.O
reduced Peroxidases oxidized

False Positives: Plant peroxidases Hemes in mcat
Cimetidine (gastric)

False Negatives: Ascorbic acid > 750 mg daily

Helstu gallar pessa préfs eru éfullnaejandi maelisvid og haetta & falskri jakvaedni. Ymis efni sem getur
verid ad finna i saur geta gefid falskt jakvaett préf. bau eru medal annars hemoglobin ar kjoti sem
hefur verid neytt, ymis afoxandi efni i greenmeti, avoxtum og kartoflum, C-vitamin og NSAID lyf, svo
sem salicylsyra, ibuprofen og naproxen. Laegri greiningarmoérk adferdarinnar fyrir hemoglobin i saur
eru yfirleitt um 200-300 Bg Hb/g feces.

Sensitivity gFOBT-proéfa til ad greina ristilkrabbamein er talid vera a bilinu 16-31% og specificity um
95%.

FIT-prof

i hvarfefnum eru einstofna eda fjdlstofna métefni gegn globin-hluta manna-hemoglobins. Métefnin
eiga ekki ad pekkja 6nnur protein eda efni i saur, par med talid hemoglobin Gr dyrakjéti. Ymis efni Gr
faedu og lyf eiga ekki ad hafa teljandi ahrif & FIT-malingu. Medferd syna, hvarfefni, og einingar fyrir
nidurstédur eru mismunandi eftir hvarfefnaframleidendum. Tillégur hafa komi fram um st6d8lun
bessara atrida en peer hafa ekki ndd ad taka gildi. FIT er ymist notad sem nandarrannsékn (lateral
flow immunochromatographic analysis) eda & sérhonnudum sjalfvirkum rannséknatakjum (immuno-
turbidometry). Sum FIT-préfa gefa toluleg gildi (quantitative, eining er oftast ng Hb/mL hvarfefna-
buffer eda pug Hb/g feces), medan onnur svor eru jakveett/neikvaett (qualitative). Laegri greiningar-
mork FIT-profs fyrir hemoglobin i saur er breytilegt eftir hvarfefnum en eru oft um 20 ug Hb/g feces.
FIT-préf greina pvi mun minna magn Hb i feces samanbordi vid gFOBT-préf og eru auk pess sértakari.

Naemi FIT-proéfa til ad greina ristilkrabbamein er talid vera a bilinu 69-86% og sértakni um 94%.
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St6dlun

Hvarfefni til greiningar @ blédi i haegdum eru mjog fjolbreytileg og breitt arval peirra er 8 markadi.
Medferd syna (ahold geymslulausnir, medhondlun fyrir maelingu), stédlun meelinga, svorun
(framsetning nidurstada) og gaedaeftirlit er ad sama skapi afar olik. Af peim sékum er afar erfitt og
nanast 6gjorningur ad bera saman nidurstédur Ur einstokum rannséknum. Sem daemi ma taka ad i
rannsokn sem Brenner et al. birtu 2010 voru 1.330 saursyni rannsékud med 6 mismunandi FIT-
hvarfefnum fra mismunandi hvarfefnaframleidendum. Notadar voru leidbeiningar og “cut-off” gildi
sem framleidendur meltu med. Syni voru einnig meaeld med vidmidunaradferd (FIT, ELISA
magnmaeeling), sem hefur lag greiningarmork (0,42 Bg/g feces) og “cut off” gildid 2 Fg/g feces.
Nidurstadan er synd i téflunum hér ad nedan.

Table 2. Immunochemical fecal occult blood tests, positivity rates,
sensitivity for detection of advanced neoplasms and specificity with
respect to absence of neoplasms

Positivity  Sensitivity  Specificity

Test rate (%) (%) (%)

ImmoCARE-C 6.4 29.8 96.7
FOB advanced 11.0 30.5 92.9
PreventlD CC 223 53.2 81.8
Bionexia FOBplus 24.1 56.0 82.0
QuickVue iFOB 35.0 59.6 70.2
Bionexia Hb/Hp Complex  46.8 73.4 58.8

Table 5. Frequency of clearly positive, borderiine positive and clearly negative results of 6 immunochromatographical fecal occult blood tests
and distribution of hemoglobin concentrations within each category

Clearly positive results Borderline positive results Clearly negative results
Median hemoglobin Median hemoglobin Median hemoglobin

Number (interguartile range) (interquartile range) (interguartile range)
Test tested n % [ng/g stool] n % [ng/g stool] n % [ng/g stool]
ImmoCARE-C 1,330 48 3.6 >40 (16—->40) 37 2.8 8.0(3.2-23.0 1,245 93.6 <0.1(<0.1-0.4)
FOB advanced 1,330 95 74 14.0 3.1->40) 51 3.8 2.3 (0.4-11.0) 1,184 89.0 <0.1(<0.1-0.3)
PreventiD CC 1,330 150 11.3 6.8 (0.3->40) 147 11.1 0.3 (<0.1-2.6) 1,033 77.7 <0.1(<0.1-0.3)
Bionexia FOBplus 1,330 200 15.0 4.7 (0.4-25.0) 121 91 0.5 (<0.1-2.1) 1,009 75.9 <0.1(<0.1-0.2)
QuickVue iFOB 1,330 289 21.7 3.5(0.6-16.0) 177 133 03 (<0.1-1.2) 864 65.0 <0.1(<0.1-<0.1)
Bionexia Hb/Hp 1,328 374 282 1.5(0.2-9.7) 247 18.6 <0.1 (<0.1-0.6) 707 53.2 <0.1 (£0.1-<0.1)

Complex!

Test missing for 2 participants.

Samkvaemt rannsékninni sem og 68rum rannséknum er std6dlun profa afar mismunandi og verulega
abotavant. [ nylegri rannsékn fra Taiwan, sem Chiang T-H et al birtu 2014, voru 956.005 einstaklingar
skimadir fyrir blodi i heegdum med tveim 6flugum sjalfvirkum maelum (OC-Sensor fra Eiken Chemical
Comp og HM-Jack fra Kyowa Medex Comp). Baedi taekin h6fdu sama “cut off” gildi, 20 Bg Hb/g feces.
bratt fyrir ad sama “cut off “ gildi veeri notad reyndist markteekur munur @ dtkomu skimunar med
bessum tveim taekjum. Med OC-Sensor adferd greindist ristilkrabbamein hja 0,21% sjuklingar
(jakveett forspargildi 6,8%), en med HM-Jack adferd greindist ristilkrabbamein hja 0,17% sjuklinga
(jakveett forspargildi 5,2%). Liklega skyringu & pessum mun vera ad finna i forgreiningarfasa
rannsoknar, p.e. hvernig syni er medhondlad fyrir meaelingu.
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Onnur skimprof fyrir ristil- og endaparmskrabbameini

A sidustu drum hafa komid & markad ny skimprof fyrir bl6d i haegdum. bessi nyju préf maela magn
hemoglobins/haptdglobins complex i saur eda ad pau maela magn transferrins i saur. bau hafa hingad
til ekki pétt afgerandi betri en FIT hemoglobin greiningarpréfin.

pa hafa komid fram skimprof sem byggja a leit ad stokkbreytingum og DNA-metylun i erfdaefni i
haegdasynum (Cologuard proéf) eda i blddi (Epi proColon prof). bessi prof hafa betra naemi en skimun
fyrir bl6di i haegdum en eru mun kostnadarsamari og taeknilega fléknari en eldri profin.

Alyktun

Vid skimun fyrir blé6i i haegdum ber ad nota FIT-préf. A6 nota gFOBT-prof vid skimun er laeknis-
fraedilega ekki réttlaetanlegt par sem naemni pess til ad greina ristilkrabba er mun laegri vid skimun
med FIT-profum, (16-31% naemi hja gFOBT-profi & moti 69-86% naemi hja FIT-profum; sértaekni er
svipad um 95% hja badum préfunum).

Adferdafreedi vid sofnun og medferd saursyna hefur ekki verid samraemd og st6dlud og ljost ad
skekkjuvaldar i forgreiningarfasa hafa ahrif a nidurstodur skimunar. Alpjédleg stodlun &
magnmaelingum & blédi i saur er pvi midur ekki til stadar en slik st6dlun er vaentanleg. bessi atridi
gera ad erfitt er ad bera saman nidurstédur rannsdkna og arangur af skimun fyrir ristil- og
endaparmskrabbameini med leit ad blddi i haegdum.

Verdi farid af stad med skimprof fyrir blédi i saur hér a landi skal pad gert med vandlega valinni
samraemdri adferd vid synatoku og synamedhondlun, ad synin verdi mald 4 einni midlaegri
rannsoknastofu, med 6flugum sjalfvirkum taekjum sem nota FIT-magnmaelingu. bessi rannsdknarstofa
skal hafa innra og ytra gaedaeftirlit med maelingum 4 blddi i haegdum. FIT-adferdin skal hafa naemni
sem naer nidur fyrir 10 pg Hb/g feces. Med magnmaelingu fra o6flugum taekjum er haegt ad adlaga “cut
off”-gildi og umreikna nidurstodur pegar alpjédleg stodlun liggur fyrir.

petta er i samrami vid nyleg drég ad dsampykktum stadli: ,,A Standard for Feacal Immunochemical
TesTs for Hemoglobin Evaluation Reporting (FITTER)” fra ,Expert Working Group — ,FIT for
Screening”, sem starfar & vegum World Endoscopy Organization; Colorectal Cancer Screening
Committee.

i pbessum drogum ad stadli er gatlisti yfir hvernig skal standa ad skimun med FIT-préfi og hvad beri ad
skra. Gatlistinn fylgir med pessu aliti.
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World Endoscopy Organization
Colorectal Cancer Screening Committee

@ weo

World Endoscopy
Organization

The FITTER check-list for the reporting of studies using

Faecal Immunochemical Tests for haemoglobin (FIT)

Topic Item Priority Documentation
Specimen collection and handling

Name of specimen collection device and supplier Essential

(address).

Description of specimen collection device (vial with Essential

probe/stick, card, other).

Description of specimens used if an in vivo study
(single or pooled faeces, artificial matrix with added
blood, etc).

Essential for laboratory
evaluations

(patient, technician, etc).

Details of faecal collection method (sampling Essential
technique and number of samples).
Who collected the specimens from the samples Essential

Number of faecal specimens used in the study (single,
pooled, individual patient faeces).

Essential for laboratory
evaluations

Mean mass of faeces collected "

Essential

Volume of buffer into which specimen is taken by
probe, applicator stick or card.*

Essential

Time and storage conditions of faecal specimen from
“passing” to sampling, including time and temperature
(median and range).

Essential for laboratory
evaluations

Time and storage of collection devices from specimen
collection to analysis, including time and temperature

(median and range). A concise description of process
from collection to analysis is recommended.

Essential

Analysis

Name of analyser, model, supplier (address), number
of systems if more than one used.

Essential

Number of times each sample was analysed

Essential

Analytical working range* and whether samples
outside this range were diluted (factor) and re-
assayed.

Essential for laboratory
evaluations

Source of calibrator(s) (supplier with address), number
of calibrator(s), how concentrations were assigned*
and details of calibration process including frequency.

Essential for laboratory
evaluations

Analytical imprecision®, ideally with number of samples
analysed, concentrations, and mean, SD and CV.

Essential for all studies

Quality management

Source (address) or description of internal quality
control materials, number of controls, assigned target
concentrations and ranges, how target concentrations
were assigned, rules used for acceptance and
rejection of analytical runs.

Desirable for laboratory
evaluations

Participation in external quality assessment schemes:
(name and address of scheme), frequency of
challenges, performance attained.

Desirable for laboratory
evaluations

Accreditation held by the analytical facility (address).

Desirable for laboratory
evaluations

The number, training and expertise of the persons Essential
performing the analyses and recording the_results.

Result handling
Mode of collection of data — manual recording or via Desirable
automatic download to IT system, single or double
reading
Units used, with conversion to ug Hb/g faeces if ng Essential
Hb/mL used.
Cut-off concentration(s) if used and explanation of how|Essential
assigned locally or by manufacturer.*
Were the analysts binded (masked) to the results of |Essential

the reference investigation and other clinical
information?

* information available from manufacturer or supplier
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8. Préun mala a Islandi og megin vidmid leitar ad ristilkrabbameini
Héfundur: Sunna Gudlaugsdodttir

bréun mala & islandi:

Krabbameinsfélagid héf rekstur almennrar leitarstodvar vorid 1957. Starfsemin breyttist sumarid
1964 med sérstakri aherslu & leit ad leghdlskrabbameini en fram til 1972 var einnig leitad eftir
einkennum fra meltingarvegi. Um 1980 skipadi stjorn Krabbameinsfélags islands nefnd til ad leggja
mat & hagkveemni leitar ad krabbameini i fleiri liffaerum, m.a. ristli. | kjolfar landssofnunar arid 1986
var hafin forkdnnun vegna leitar ad krabbameini i ristli og endaparmi. St6d hun i nokkur ar, byggt var
a Urlestri Ur haegdasynum og speglad hja peim sem purfti ad rannsaka nanar.

Vitundarvakningu um ristilkrabbamein var fyrst hleypt af stokkunum arid 2002. A8 pvi stédu Félag
sérfreedinga i meltingarsjukdémum, landlaeknir og Krabbameinsfélagid. Verkefnid folst medal annars i
utgafu tveggja baeklinga, par sem annar var atladur heilbrigdisstéttum, dreift a heilbrigdisstofnanir
og hinn var atladur almenningi og dreift i heimahus (1).

Sidan hefur umraedu og fraedslu um krabbamein i ristli og endaparmi verid vidhaldid hérlendis i
skorpum. Auk Krabbameinsfélagsins hafa laeknarnir Asgeir Theddérs, Tryggvi B Stefansson og
Fridbjorn Sigurdsson lagt mikid ad mérkum i meira en aratug. Ahersla hefur verid 16gd 4 eftirfarandi:

e Sjukddmurinn er algengur hja badum kynjum pdé ad hann sé ivid algengari hja kérlum, en
krabbamein i ristli og endaparmi nema samanlagt um 10% allra greindra illkynja sexla &
islandi (2).

e Sjukdomurinn er alvarlegur ef hann er langt genginn vid greiningu (p.e. pegar hann er budinn
ad sa sér i eitla og adlaeg liffaeri). P4 eru batahorfur mjog |élegar pratt fyrir miklar framfarir i
medferd.

e Sjukdomurinn er pogull (bogla krabbameinid), vegna pess ad pegar einkenni krabbameins {
ristli og endaparmi koma fram er sjukdémurinn oft langt genginn. bratt fyrir miklar framfarir {
medferd ristilkrabbameins, latast 40-50% peirra sem greinast pegar einkenni eru eru farin ad
gera vart vid sig ad lokum Ur meinvorpum fra sjukdémnum (3). Fimm ara lifshorfur eru pé 60-
70% skv. Arsskyrslu Krabbameinsfélagsins, bls. 30.

e Langur timarammi er til greiningar forstiga sjukdémsins, pvi einstok tilfelli krabbameins i ristli
og endaparmi préast fra kirtileexlum (sepum) i ristli 4 5-15 arum (ad medaltali 10 drum). bau
broast ur gédkynja kirtileexli i frumubreytt kirtilaexli og afram i ifarandi krabbamein a pad
[6ngum tima ad mogulegt er ad greina sjukdéminn adur en hann verdur ifarandi ef leitad er
eftir honum med skimun.

o Mikilvaegt er ad skima einkennalausa til ad greina sjukddminn a frumstigi og uppraeta forstig
hans i ristilspeglun med pvi ad fjarlaegja sepa, og fyrirbyggja pannig krabbameinsmyndun.

e Ahaetta eykst med haekkandi aldri. Deemigert er ad sjiklingur med krabbamein i ristli og
endaparmi sé 55-85 ara, pessi aldurshépur telur um 80% sjuklinganna. bvi hefur verid maelt
med ad einstaklingar hugi ad pvi ad lata athuga hvort peir séu med forstig sjukdémsins um
eda upp ur 50 ara aldri.

e Adra algenga aheettupaetti: £ttarsaga um ristilkrabbamein i fyrsta attlid, ofpyngd, kyrrseta,
reykingar, rautt kjot og afengi.
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Almenn radlegging hérlendis hefur verid ad raeda vid laekni um leit ad ristilkrabbameini pegar folk
hefur ndd 50 ara aldri.

Krabbameinsfélag Reykjavikur, Ristilfélagid og Stomastamtokin hafa att samstarf asamt meltingar-
sérfreedingi, krabbameinslaekni og fleirum studningsadilum i arveknihépi um ristilkrabbamein sidan
2009. [ mars 2014 var byrjad ad senda afmaeliskort til peirra sem urdu fimmtugir & arinu, ,Gefdu pér
goda afmaelisgjof”, med skilabodum um mikilveegi pess ad gefa sjalfum sér pa gjof ad fara i ristil-
skodun. Tilgangurinn er ad vekja athygli a ristilkrabbameini og hvetja folk til ad vera vakandi fyrir ein-
kennum og hvetja stjornvold til ad sem fyrst verdi hafin skipuleg leit ad sjakdomnum.

A Leeknaddgum i jantar 2014 stédu Félag krabbameinslaekna, Félag sérfraedinga i meltingarsjuk-
démum, Félag ristil- og endaparmsskurdleekna og Krabbameinsfélag Reykjavikur fyrir malpinginu
,Faraldur ristilkrabbameins: Verdur eitthvad adhafst?“

Eins og stadan er & islandi n4 hefur skimun einungis verid framkvamd hja einstaklingum sem dska
bess sjalfir eda samkveemt laeknisradi eftir einstaklingsmidad vidtal & stofu. pannig hefur verid
stundud 6skipulogd leit ad ristilkrabbameini & islandi og pannig er pad nu. Slikt fyrirkomulag hefur
tilhneigingu til ad valda 6jofnudi. Efnameiri eru liklegri til ad nyta sér pessa leid en peir efnaminni. b6
er ekki haegt ad fullyrda um pad vegna pess ad gagnsaei er ekki til stadar og pvi i raun alls kostar 6ljost
hver drangur af slikri leit hefur verid, yfirsyn er naestum engin og pad er erfitt ad fylgjast med hverjir
hafa farid i rannsokn og hverjir ekki. Algengt er ad stéttarfélog nidurgreidi ristilspeglun i tengslum vid
skimun fyrir sina starfsmenn. Arangursrikara veeri ef heilbrigdisyfirvold vaeru abyrg fyrir skipulagdri
skimun eins og lagt er til i "European Guidelines for Quality Assurance in Colorectal Cancer Screening
and Diagnosis". begar & heildina er litid er pad édyrara, drangursmidadra og studlar ad j6fnudi.A peim
rama aratug sem lidinn er hefur endurtekid verid bent & mikilveegi pess koma a formlegri skimun 4
islandi.

Margt bendir pé til ad st vitundarvakning sem verid hefur & islandi undanfarin &r hafi borid arangur.
Samkvaemt upplysingum fra Sjukratryggingum islands (Katrin Gudmundsdéttir) hefur ristilspeglunum
fjdlgad verulega sidastlidinn aratug. Astaedan er ekki ad fullu 1jés en hins vegar hefur verid eftir pvi
tekid ad pegar umraeda um ristilkrabbamein hefur aukist i pjédfélaginu leita fleiri einstaklingar til
lekna i peim tilgangi ad fa ristilspeglun. Starfsfélk sem greidir Ut reikninga fyrir ristilspeglanir hja
Sjukratryggingum Islands merkir aukid umfang samhlida aukinni umraedu i pjédfélaginu. Ein afturvirk
rannsokn styrkir pessa tilfinningu. bar kom fram ad einstaklingar 4 aldursbilinu 50-59 ara hafa verid
sérstaklega dberandi i ad dska eftir ristilspeglun (einkennalausir) til skimunar fyrir ristilkrabbameini,
allt ad 30% (4), p6 yngri og eldri einstaklingar hafi lika komid. Leida ma likur ad pvi ad mikil aukning a
ristilspeglunum undanfarin ar skyrist ad hluta til af 6formlegri skimun.
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Tv6 megin viomid um hdpleit ad ristilkrabbameini eru nu rikjandi:

Bandarisk viomid

The American Cancer Society telur ad megindstaeda og rok fyrir pvi ad einstaklingar settu ad gangast
undir skimun fyrir krabbamein i ristli og endaparmi sé su ad haegt er ad koma i veg fyrir sjukddéminn
,cancer prevention”, en ekki endilega su ad finna krabbamein i ristli og endaparmi 4 frumstigum.
Grundvallaratridi er ad greina sepa og fjarlaegja pa. pad kemur i veg fyrir ad Ur verdi krabbamein.
Velja atti skimunarprof sem gefur bestan moguleika 8 ad finna bzedi sepa og krabbamein ef pad er i
bodi og einstaklingurinn dskar ad nyta sér.

peir telja ad mida eetti vid ad hefja leit vid 50 dra aldur, hja baedi konum og kérlum i medaldhaettu
4 ad fa ristilkrabbamein. | Bandarikjunum hefur verid stundud skimun i yfir 15 &r og peir hafa synt
fram & laekkada danartidni vegna sjukddmsins. Peir maela med ad nota eitthvad af skimunarpréfum
sem nefnd eru hér fyrir nedan. Einstaklingur hefur val um skimunarleid en ristilspeglun er dtviraett su
leid sem meelt er med vid einstakling, adrar leidir eru til vara:

Préf sem finna sepa og krabbamein
e Sveigjanleg stutt ristilspeglun a 5 ara fresti *
e Ristilspeglun a 10 ara fresti
e Ristilinnhelling 4 5 ara fresti *
e TS-ristilspeglun (virtual colonoscopy) 4 5 ara fresti *

Proéf sem fyrst og fremst finna krabbamein
e Guaiac prof fyrir leyndu blodi i saur (gFOBT) & hverju ari *, **
o Motefnisvaka prof i saur (FIT — fecal immunochemical test) @ hverju ari *, **
e DNA profisaur (sSDNA) a 3 ara fresti*

* Tilvisun i ristilspeglun ef nidurstédur reynast jakvaedar.

** Nota d naemustu utgdfu af pessu profi og vidkomandi @ ad taka sjdlfur mérg syni heima (take-home multiple sample
method).

FOBT-prof eda FIT-prof gert med endaparmsskodun hja laekni @ stofu er ekki fullnaegjandi sem skimun.

Naegir endaparmsskodun til ad skima fyrir krabbameini? Endaparmsskodun er hluti af laeeknisskodun
en hdn naegir ekki ein og sér til skimunar fyrir krabbameini i ristli og endaparmi. betta einfalda prof,
sem yfirleitt er ekki sarsaukafullt, getur greint fyrirferd i eda rétt fyrir innan endaparm en ekki haerra
upp i ristlinum en pad. Laeknar preifa oft eitthvad af haegdum vid endaparmsskodun en syni tekin a
pbann hatt til greiningar med FOBT eda FIT eru ekki asattanlegt sem skimun fyrir krabbameini.
Rannsdknir hafa synt ad med pessari adferd tapast meira en 90% af afbrigdileika i ristli p.a.m. flest
krabbamein.
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Félk i meiri eda i mikilli haettu

Ef einstaklingar eru i aukinni ahaettu a ad fa krabbamein i ristli og endaparmi, ztti ad byrja skimun a
ristli allt ad 10 arum fyrir pann aldur pegar ndinn attingi greindist og/eda skima oftar. Adrir
ahattupeettir einstaklingsbundid.

Eftirfarandi atridi eru merki um ad dhaetta 8 krabbameini i ristli og endaparmi er yfir medaltali:

e Fyrri saga um krabbamein i ristli og endaparmi eda gdédkynja sepa.

e Heilsufarssaga um bdlgusjukdéma i gérnum (sararistilbdlgu eda Crohns-sjukdém)

o Sterk fjolskyldusaga um krabbamein i ristli og endaparmi eda ristilsepa (ath. ahaettupaetti
fyrir ristilkrabbameini)

e Fjolskyldusaga um erfanleg heilkenni sem studla ad ristilkrabbameini eins og adenomatous
polyposis (FAP) eda non- polyposis ristilkrabbamein (HNPCC)

Evropsk viomid

European Guidelines for Quality Assurance in Colorectal Cancer Screening and Diagnosis, voru lengi i
bigerd, allt fra 2008 en komu ad lokum at eftir margar fagfundi par sem sérfreedingar reeddu rok med
og a moti skimun. baer birtust loks fyrst 2010 og endurskodud i dgust 2012, og paer eru vidmidunar-
reglur um gaedatryggingu i skimun & ristilkrabbameini og greiningu. Leidbeiningarnar hafa verid
bréadar sérstaklega fyrir skimun a einstaklingum i medaldhaettu ad fa ristilkrabbamein. bzer eru
fyrstu alpjodlega proudu leidbeiningarnar, gagnreyndar, sem gera alhlida leidbeiningar og fjalla um
allt ferlid vid skimun fyrir ristilkrabbameini. Vonast er til ad leidbeiningarnar muni leida til préounar 3
gagnagrunni sem leyfir i framtidinni steekkun og endurbaetur d@ ndverandi stodlum. Yfir 100 sérfraed-
ingar fra Evrépu og annars stadar i heiminum komu ad gerd pessara leidbeininga. Tilmaelin eru i
grofum drattum: Lydgrundud skimun fyrir ristilkrabbameini! Styrt og greitt af hinu opinbera til ad
tryggja lydraedi og j6fnud pjonustunnar. Meginreglan er ad skimunarprégramm er pverfaglegt ferli.

Oformleg skimun “opportunistic”’var gagnrynd: Hin midar ekki ad persénulegu bodi til einstaklings
um skimun. Adferd skimunarinnar er ekki lagalega dkvedin. Skimunin er einungis veitt einstaklingum
sem hafa sjélfir frumkvaedi af pvi ad piggja pjonustuna og og er veitt af dhugasomum adilum.
Metnadur og imyndunarafl raedur meira for en samraamd stjérnsysla. | flestum pjodfélogum hefst
skimun fyrir ristilkrabbameini sem &skipulogd adgerd og er sumstadar enn: Bandarikin, byskaland,
Pdlland, o. fl.

Mikid hefur verid birt af samfélagsrannsdoknum par sem horft er a pattokuhlutfall i skimun med
mismunandi skimunarpréfum, akjésanlegt skipulag hoépleitarinnar og ahrif geedatryggingar & skimun
fyrir ibda. petta hefur leitt til pess ad skimun fyrir ristilkrabbameini er i seinni tid ad prdast yfir i
formlega hopleit sem byggir & ofangreindum evrépskum vidmidum. | nokkrum l6ndum er komin
nokkurra ara reynsla a petta fyrirkomulag. Hja flestum sem stunda 6formlega skimun er hun einnig
ad breytast i att til skipulagdar skimunar med voktun og allri peirri geedatryggingu sem hagt er ad
veita.
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Pessi breyting mun auka likur & pvi ad na til allra ibda, baeta heildargaedi og draga ur breytileikum i
gaedum. Saman mun petta auka fyrirbyggjandi ahrif hopleitar ad ristilkrabbameini sem aftur mun
leida til marktaekrar laekkunar & nygengi og danartidni. Greining ristilkrabbameins a frumstigum mun
ekki adeins leida til leekkunar & danartidni um 40%, heldur mun einnig draga verulega ur kostnadi vid

medferd.

Markmid med skimun fyrir ristilkrabbameini:

1. Greina ristilkrabbamein a frumstigum.

2. Beita "annars stigs forvornum" med sepatoku hja einstaklingi i aukinni eda
medalahattu.

3. "pridja stigs forvarnir" reglulegt eftirlit med ristilspeglun og hindra pannig sidkomid
mein “metachronous” ristilkrabbamein.

4. "Fyrirbyggjandi": Radast fljott til adgerda gegn 6llum pekktum dhattupattum fyrir
ristilkrabbameini i pvi skyni ad draga ur eda koma i veg fyrir sjukdéminn, forstig hans
eda einkenni.

5. Ahaettupeettir: aldur, erfdir, reykingar, yfirvigt, afengi, rautt kjot, unnar kjorvérur ,

afengi og kyrrseta.
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9. Freedsla til almennings
Héfundur: Sunna Gudlaugsdottir.
Innlegg gdfu: Ldra Sigurdardottir, freedslustjori og Sandra Sif Morteins, markads-og fjaréflunarstjori.

Fraedsla til almennings (markhdps) snyst um ad kynna kosti og ékosti pess ad taka patt i hopleit.

islendingar standa 4 timamdétum. Um 4&rabil hefur 6formlegri skimun verid beitt i leit ad
ristilkrabbameini hérlendis. I tillogum okkar nu til heilbrigdisyfirvalda leggjum vid til ad su hdpleit
verdi formleg og i samraemi vid evrépsk vidmid en einnig med aratuga langa reynslu Bandarikja-
manna ad leidarljosi. Pad mun ekki gerast 4@ einni néttu ad allt komist i fastar skordur og pvi héfum
vid lagt til ad yfirvold leyfi skorun a tveimur ofangreindum leidum (vidmidum) um skilgreint timabil.
Innleiding & skipulagdri hépleit parf ad vera markviss en gerast i afongum. Fyrir liggur ad pad tekur
nokkurn tima ad skipuleggja hana og innleida ad fullu.

betta krefst pess & méti ad haldid verdi afram ad upplysa félk um hvad er i bodi, og leyfa eetti
upplysta akvordun um patttoku, byggt & hlutleegu jafnvaegi upplysinga um aheaettu og avinning af
skimun fyrir ristilkrabbameini.

Tillégur ad fraedslu:

Almenn fraedsla til einstaklinga i markhdépi (50-75 ara) verdur ad halda afram:

1. Ristil- og endaparmskrabbamein er eitt algengasta krabbamein hér a landi og eitt farra
krabbameina sem haegt er ad greina 4 snemmstigum og leekna.

2. Ristilkrabbamein er sjukdédmur sem greinist baedi hja konum og kérlum.

Leit a0 ristilkrabbameini hja einkennalausum bjargar mannslifum med pvi ad greina
sjukdédminn 4 snemmstigum. Ristilspeglun er areidanlegasta rannsdknin til ad greina
ristilkkrabbamein og forstig pess. Raeddu vié heimilislaekni pinn eda meltingarlaekni um leit ad
ristilkrabbameini. Heimilislaeknir maelir med rannsékn ef honum finnst tilefni til.

fhuga ad einstaklingar hafi eitthvad val um skimunarleid (sbr. American Cancer Society).

5. Ristilkrabbamein er algengast hja félki eldra en fimmtugt og dhaettan eykst samhlida
haekkandi aldri.

6. bekktu einkennin, leitadu laeknis vid minnsta grun. beir sem eru med einkenni eettu alltaf ad
radfeera sig vid laekni ef: BI6d er i haagdum, breyting er 4 haegdavenjum, kvidverkir eda
krampar sem hatta ekki, blédleysi af dpekktri orsok, pyngdartap og prekleysi. ba stadreynd
ad pegar einkenni eru komin fram eru mun minni likur a laekningu

7. Markmid leitar er ad draga Ur nygengi og danartidni ristilkrabbameins .

Kostir pess ad hefja skipulega hopleit og mikilveegir punktar fyrir almenning ad vita:

1. Skilgreindur er markhépur (aldurshépur), sem talinn er hafa avinning af formlegri skimun,
baedi heilsufarslega og fjarhagslega. Evropsk og Bandarisk viomid er 50-75 ara.

2. Hopleit er lydgrundud og a dbyrgd yfirvalda hvad vardar kostnad og utanumhald.

3. Hopleit neer til allra i markhép 6had stétt eda stodu.

41 Sunna Gudlaugsdoéttir MD PhD, verkefnastjori hja Krabbameinsfélaginu



Ristilkrabbameinsleit - Undirbiningur fyrir skipulega leit 4 islandi

4. Hoépleit tryggir jafnan rétt til heilsu pjodfélagspegna i medalahaettu ad fa
ristilkkrabbamein.

5. Skipuleg hépleit bjargar mannslifum.

6. Skipuleg hdpleit er gerd hja einkennalausum einstaklingum sem tilheyra markhép

7. Ristilkrabbamein er eitt farra krabbameina sem haegt er ad greina 4 forstigi (sepa) eda
byrjunarstigi og laekna/uppraeta.

8. Skipuleg hépleit er pjodhagslega hagkveem baedi med tilliti til fjarhags, sjukdémsbyrgdi og
mannslifa.

Okostir pess ad hefja skipulega hépleit.

1. Oll fraeedsla til almennings verdur & timabili fléknari medan verid er ad innleida skipulega
hépleit, sem po parf ekki endilega ad vera dkostur.
Aukinn kostnadur i byrjun.

3. Hoépur sem lendir i skimunarurtaki (60-69 ara) parf nyja tegund af upplysingum, pvi midad er
vid ad nota par hagdaprof sem parf ad kynna.

4. Allir purfa po ad vita ad pad eru alltaf einhverjir sem eru med sjukdéminn sem valid
skimunarprof pikkar ekki upp. Mjog mikilvaegt er ad ekkert préf er 100% oruggt — p.e.
einstaklingur getur fengid paer upplysingar ad hann sé ekki med sjukdéminn eftir skimun, en
reynist svo pegar i raun vera med sjukdéminn & einhverjum stigum. Ahaettan er mismikil had
beim préfum sem notud eru.

5. Einnig eru alltaf einhverjir sem lenda i ad vera alitnir vera hugsanlega med ristilkrabbamein
eda forstig hans eftir skimun, prof reynist falsjakveett, en eru i raun ekki med sjukdéminn.
pad getur valdid vidkomandi ahyggjum a medan bedid er eftir ristilspeglun sem er alltaf su
rannsokn sem gefur 6ruggustu nidurstéduna og vefjagreininguna. Flestir einstaklingar hafa
skilning & pvi og vilja heldur fa fleiri rannsdknir en feerri.

6. Ristilspeglun getur valdid fylgikvillum og jafnvel dauda en tidnin er pad lag ad kostir eru mun
meiri en 6kostir, sérstaklega ef inngrip eru gerd eins og sepataka.

Fraedsla til skimunarhdéps (60-69 ara) um FIT-haegdaprofi

- Fyrst og fremst parf ad fraeda skimunarhdépinn um FIT-haegdaprofid. Af hverju vid kjosum
ad stydjast vid pad prof en ekki annad, 6ryggi pess og étviraeda kosti.

- Upplysa parf ad endurtaka parf préfid 2 ara fresti til ad nd gédum arangri. Mikilveegt ad
bryna pad fyrir félki.

- Framkveema parf ristilspeglun ef préfid reynist jakvaett (pad er ef bldd greinist |
haegdum).

- Fraeda parf einstakling um af hverju FIT-haegdaprof eru betri en 6nnur haegdaprof.

- Huga parf ad pvi hvernig innihald pakkans kemur hépnum fyrir sjénir. Ad buid sé ad
kynna/auglysa innihaldid vel og skyrar leidbeiningar fylgi.

- Akjésanlegast veeri ad gera fraedslumyndband um framkvaemd préfsins (einfalt i notkun).

- Innihald pakkans parf ad leggja i umbudirnar pannig ad paer virki vel a félk, séu vel
skiljanlegar og notendavaenar (lendi ekki bara i ruslinu).
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- Fraedslu parf ad mida ad poérfum aldurshéps sem er 60-694ra — almennt Gt fra
markadssetningunni ekki beint innihaldinu.

- Simapjonusta krabbameinsfélagsins verdur opin til ad leidbeina folki eftir porfum.

- Nadlgast parf pennan hép 60-69 ar gagnvirkt. Hafa samband vid markhdpinn 4 pann hatt
sem hefur pydingu fyrir hann.

- Upplysa markhép um fyrirhugad skipulag. Formleg leit er likleg til ad fara haegt af stad en
eflast pegar byrjunarerfidleikar verda yfirstignir og menn 6dlast reynslu af verkferlinu.

Skipul6gd freedsla framundan hja Krabbameinsfélaginu:

Fraedslu

Fraedsluatak Krabbameinsfélagsins verdur i oktober, Bleika slaufan. Meginmarkmid
fraedslunnar i oktéber er ad minna a mikilvaegi skipulagdrar hopleitar ad ristilkrabbameini.
Standa fyrir radstefnu i samvinnu vid tryggingarfélagid OKKAR lif pann 8. oktdber 2015 sem
er hugsad sem fraedsla til almennings.

Orradstefna fyrir almenning um ristilkrabbamein verdur haldin i oktéber.

Fraedsla til heilbrigdissétta tengdu vidfangsefninu

Fraedslufundur & Leeknadogum, 22. janudar 2016.

Fundur med Félagi Sérfreedinga i Meltingarsjukddmum (FSM) 21. september 2015.

BUid er ad Utbua drog ad herferd sem varpar ljési a ad & hverju ari deyja 52 einstaklingar ur
ristilkrabbameini & islandi, einn i hverri viku.

Leigdur hefur verid 25 metra langur risaristill sem verdur stadsettur i Smaralind, par gefst
taekifeeri til ad koma mikid af fraedslu til skila til breids héps 4@ skemmtilegan og ahrifarikan
hatt.

Opnud verdur heimasida www.ristilkrabbamein.is - komin eru drog ad hluta freedslunnar.
Fraedsla um ristilkrabbamein verdur einnig 8 www.bleikaslaufan.is og samfélagsmidlum.
Krabbameinsfélagid stendur nu fyrir kbnnun a viéhorfi og pekkingu almennings til skimunar
fyrir ristilkrabbameini.

baklingar og skriflegar leiébeiningar til félks parf ad gera pegar buid er ad akveda hvada

hépleit verdur fyrir valinu.
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