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Overgripande synpunkter
Generellt ar SVF vilskrivet med ett personcentrerat omhandertagande.

Vi ser sarskilt positivt pa foljande delar:

- Sjukskéterskor med specialistkompetens har deltagit i arbetsgruppen.

- Kontaktsjukskoterskans tidiga introduktion till patienten i vardforloppet.

- Vikten av tydlig och individanpassad information betonas genom hela SVF.

- Det ar adekvat och vialkommet att ge utrymme for prehabilitering i ledtiderna.

Kapitel 1

Sid 6 "Om tjock- och dndtarmscancer". I andra stycket har det fortydligats att kod
C19 inte bor anvandas. Ordet bor oppnar for att man kan anvianda denna kod vid
vissa tillfillen. Overvig att anvinda ordet "ska" istillet om det 4r si att C19 inte ska
anvandas, alternativt fortydliga eller hanvisa till riktlinjer om korrekt kodning.

Kapitel 2

Sid 8 gillande punkterna som ska foraleda misstanke: vad avser "anemi" i detta
stadium? Jarnbristanemi eller Hb under eferensviarde? Vi onskar ett fortydligande
avseende detta.

Sid 9 "Kommunikation och delaktighet": Vi saknar narstdendes mgjlighet till
delaktighet under utredningsfasen (block A). Under denna tid har patienten ingen
naturlig kontakt inom sjukvarden sdsom de har efter diagnosbeskedet. Skulle det
vara mojligt att formulera en mening om att remittent ska mojliggora for narstaendes
delaktighet?

Kapitel 3

Sid 11 "Omvardnad, rehabilitering och understédjande vard": Det anges att
medicinskt skora patienter ska kunna erbjudas inneliggande laxering. Vi efterfragar
vilket skorhetsinstrument som bor anviandas. Med tanke pa att en vil genomford
laxering kan vara avgorande for koloskopins genomforbarhet och for diagnostiken sa



finns det ytterligare patienter som behover hjilp med laxering. Overvig att inkludera
patienter som inte forvantas klara av en fullgod laxering i hemmet.

I fjarde stycket anges att patienten ska vara mattfull i sin alkoholkonsumtion fore
behandling. Mattfullhet ar subjektivt och det vore kanske battre att formulera detta i
linje med vad som star i Nationellt virdprogram, dvs att patienten ska vara mycket
restriktiv med sitt alkoholintag.

Kapitel 4

Sid 14 "Indikatorer for kvalitet": I forsta stycket star att patienternas upplevelse kan
foljas och utviarderas. Denna formulering kan 6ppna upp for en frivillighet men det
vore vardefullt att inkludera patienters upplevelser/ PREM som ett standardiserat
utfallsmatt. For detta behovs ett nationellt gemensamt, sjukdomsspecifikt, reliabelt
och validerat instrument. Eftersom utvecklingen av ett dylikt instrument tar tid skulle
inforandet kunna vara ett mal for kommande revideringar av Standardiserat
vardforlopp.

Forslag pa tillagg
For uppfoljning ar det viktigt att vara tydlig med vilka koder eller validerat
instrument som ska anvandas.
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