(Kreeft i vulva og kreeft i vagina)

Anmeldelsespligtige diagnoser

Canceranmeldelse til Cancerregistret via LPR omhandler den enkelte sygdom.

Udviklingen i sygdommen kan repraesenteres af forskellige diagnosekoder pa forskellige tidspunkter i
forlgbet, men der er stadig tale om den samme anmeldelsespligtige sygdom. Dette inkluderer lokal,
regionalt eller dissemineret recidiv, metastasering og anden form for progression af sygdommen.

Kodevejledningen er opbygget over obligate koder for
1) A-diagnose (primaer tumor,)

2) Tillaegskoder
a. Metastasestatus, (m-kode). Der skal angives minimum 1 kode
b. Sideangivelse
c. Lokalisation

3) Canceranmeldelse (anmeldelsesstatus, makroskopisk og mikroskopisk diagnosegrundlag samt TNM)

4) B-diagnose (komorbiditet)

PRIMAR SYGDOM

Nar mikroskopisvar foreligger efter primaer operation

eller

Ved henvisning til kurativt intenderet/pallierende onkologisk behandling
Eller

Ved henvisning til rent palliativ behandling uden operation og kemoterapi

1) A-diagnose (primaer tumor)

Kreeft i ydre k@nsorganer uspecificeret (UNS) DC519

Kraeft i vagina DC529

2) Tillegskoder

a) Metastasestatus (m-kode) Der skal angives minimum 1 kode

Ingen fjernmetastaser pavist DZ061A

Fjernmetastase uspecificeret DC798D

b) Sideangivelse

Hgjresidig TULl

Venstresidig TUL2

Dobbeltsidig TUL3




c) Lokalisation

Laterale (> 1 cm fra midtlinjen) TUL9A

Medial (< 1 cm fra midtlinjen) TUL9B

3) Canceranmeldelse (anmeldelsesstatus, makroskopisk og mikroskopisk diagnosegrundlag samt
TNM)

Anmeldelsesstatus

Ny anmeldelsespligtig sygdom, ikke tidligere AZCA1l
fuldt anmeldt af afdelingen

Klinisk makroskopisk diagnosegrundlag

Operation (inkl. biopsi) AZCKO
Billeddiagnostisk undersggelse AZCK2
Klinisk undersggelse AZCK4

Klinisk mikroskopisk diagnosegrundlag

Histologi/cytologi fra primaer tumor metastase AZCLO
Histologi fra metastase AZCL1
Histologi/cytologi, uvist om fra primaer tumor eller metastase AZCL2
Ingen histologisk/cytologisk/klinisk-mikroskopisk undersggelse AZCL9




FIGO stadie 2021 — vulva cancer

Tabel 1. Stadieinddeling af vulva cancer FIGO 2021*

FIGO | Klinik

1 Tumor begraenset til vulva

IA Tumor < 2 cm og invasionsdybde < 1 mm**, ingen

lymfeknudemetastaser

IB1 Invasionsdybde > 1 mm eller tumor > 2 cm og <4 ¢cm, ingen
lymfeknudemetastaser

IB2 Invasionsdybde > 1 mm eller tumor 24 cm, ingen
lymfeknudemetastaser

1l Tumor med indvaekst i nedre % af urethra, vagina eller anus,

uden lymfeknudemetastaser

] Tumor (ikke knoglefikseret) med indvaekst i gvre 2/; del af urethra,
vagina eller anus, eller inguinale lymfeknudemetastaseruanset antal
(ikke-fikserede, ikke-ulcererede lymfeknuder) og

uanset tumorstgrrelse

A Inguinale lymfeknudemetastase <5 mm (ingen perinodalvaekst og
uanset antal)

Tumor (ikke knoglefikseret) med indvaekst i gvre 2/sdel af urethra,
vagina eller anus (uden metastaser til lymfeknuder)

1B Inguinale lymfeknudemetastase > 5 mm (ingen perinodalvaekst og
uanset antal)

][e Inguinale lymfeknudemetastaser med perinodalvaekst uanset

stgrrelse og antal

v Tumor fikseret til knogler eller fikserede/ulcererede

lymfeknudemetastaser eller fjernmetastaser

IVA Fikserede eller ulcererede inguinale lymfeknuder
Tumor fikseret til baekkenknogler

IVB Alle tilfelde med fjernmetastaser inklusive pelvine

lymfeknudemetastaser

*-TNM v.9 (som er kompatibel med FIGO 2021 forventes tilgeengelig snarligst
**_ invasionsdybden udmales som beskrevet i geeldende guidelines




Tabel 1. Stadieinddeling af vulva cancer TNM 2017 v.8

Primaer tumor Klinik LPR
T stadie Tumor begraenset til vulva
Tx Manglende oplysninger om tumorudbredelse (kan ikke vurderes) AZCD39
T1 Tumor < 2 cm og invasionsdybde < 1 mm** AZCD13A
T1 Invasionsdybde > 1 mm eller tumor>2 cmog<4cm AZCD13B1
T1 Invasionsdybde > 1 mm eller tumor 24 cm AZCD13B2
T2 Tumor (uanset str.) med indvaekst i nedre % af urethra, eller nedre % af vagina| AZCD14
eller involvering af anus
T3 Tumor (uanset str.) med indvaekst i gvre 2/3 del af urethra eller gvre 2/3 AZCD15
eller indvaekst i bleere mukosa eller indvaekst i rektums mukosa eller
knoglefikseret
Regionale lymfeknuder
N stadie
cNx Ingen oplysninger om regionale lymfeknuder (kan ikke vurderes) AZCD39
cNO Ingen regionale lymfeknudemetastaser AZCD30
N1 Regional lymfeknudemetastase AZCD31
Nia Regional lymfeknudemetastase (1-2 lymfeknuder <5 mm) AZCD31A
cN1a(sn) Sentinel lymfeknudemetastase (1-2 lymfeknuder <5 mm) AZCD31A1
cN1b Regional lymfeknudemetastase (1-2 lymfeknuder > 5 mm) AZCD31B
cN1b(sn) Sentinel lymfeknudemetastase (1-2 lymfeknuder >5 mm) AZCD31B1
cN2a Regional lymfeknudemetastase (= 3 lymfeknuder <5 mm) AZCD32A
cN2a(sn) Sentinel lymfeknudemetastase (> 3 lymfeknuder <5 mm) AZCD32A1
cN2b Regional lymfeknudemetastase ((> 3 lymfeknuder > 5 mm) AZCD32B




cN2b(sn) Sentinel lymfeknudemetastase (> 3 lymfeknuder > 5 mm) AZCD32B1

cN2c regional lymfeknude med extracapsular spredning AZCD32C

cN3 fikserede eller ulcererende lymfeknuder AZCD33

Fjernmetastaser

M-stadie

MO Ingen fjernmetastaser AZCD40

M1 . AZCD41

Fjernmetastaser
*-TNM v.9 som er kompatibel med FIGO 2021 forventes tilgaengelig snarest. **
T-koder og FIGO stadie -Vaginal cancer

FIGO TNM Klinik T kode

Stadium | Tumor begraenset til vaginas vaeg

1A T1A NO MO Tumor begraenset til vagina, tumor <2 cm, ingen spredning til AZCD13A
lymfeknuder.

IB T1B NO MO Tumor begraenset til vagina, tumor >2cm, ingen spredning til AZCD13B
lymfeknuder.

Stadium Il Tumor involverer det subvaginale vaev, men nar ikke ud til
baekkenvaeggen.

A T2A NO MO Tumor £2cm. Ingen lymfeknude metastaser. AZCD14A

1B T2B NO MO Tumor >2cm, ingen spredning til lymfeknuder. AZCD14B

Stadium Ill Tumor udvaekst til baekkenvaeg og/eller hydronefrose. AZCD15
+/- lymfeknudemetastaser.

Stadium IV

IVA T4 NO/N1 M1 Indvaekst i blaere eller rectum, udenfor det lille baekken. +/- AZCD16
spredning til lymfeknuder i lyske eller baekken. Ingen
fjernmetastaser.

IVB T1-4 NO/N1 M1 Fjernmetastaser Any T

4)B-diagnose (Husk yderligere relevante B-diagnoser for komorbiditet)







OPFALGNING (kontrol program)

Kodevejledningen er opbygget over obligate koder for
1) A-diagnose (Kontrol efter operation af kreeft i vulva/vagina)
2) Tillegskoder (til A diagnosen)
a. Recidivstatus. Der skal angives minimum 1 kode
3) B-diagnose
a. Yderligere relevant B diagnoser for komorbiditet eks. fedme, hypertension etc.

1) A-diagnose

Vulva
Kontrol efter operation af kraeft i vulva Dz080Y
Kontrolundersggelse efter stralebehandling af kraeft i vulva Dz081Y
Kontrolundersggelse efter kemoterapi af kraeft i vulva Dz082Y
Kontrolundersggelse efter kombineret behandling af kraeft i vulva Dz083Y
Vagina
Kontrol efter operation af kraeft i vagina DzZ080X
Kontrolundersggelse efter stralebehandling af kraeft i vagina DzZ081X
Kontrolundersggelse efter kemoterapi af kraeft i vagina Dz082X
Kontrolundersggelse efter kombineret behandling af kraeft i vagina DzZ083X
2) Tilleegskode (recidiv status) Der skal angives minimum 1 kode
Intet recidiv (hormalt undersggelsesresultat) ZPRO1IN
Recidiv (ved verificeret recidiv) ZDW51F
3) B-diagnose: (Husk yderligere relevante B-diagnoser for komorbiditet)
Eksempel
A-diagnose: kontrolundersggelse efter operation af vulva Dz080Y
Tilleegskode: Intet recidiv ZPRO1N
B-diagnose: Hypertension DI109

Husk yderligere relevante B-diagnoser for komorbiditet




RECIDIVFORL@B

Som A diagnose skal recidiv lokalisation angives.

Som B-diagnose skal primaer cancer registreres med de tidligere registrerede tilleegskoder for

metastasestatus samt cancer anmeldes AZCA2 Klinisk recidiv.

Kodevejledning:

1) A-diagnose: Lokalisation af recidiv (f.eks. lokalrecidiv uspec, DC991) (lokalt, regionalt eller

fiernrecidivdet mest omfattende)
2) B-diagnose: primaer cancer (kraeft i ydre kgnslaeber)
3) Tilleegskode B diagnose (primaer cancer)

a. Metastase status
b. Yderligere comorbiditet

4) Canceranmeldelse AZCA?2 (tillaegskode til b-diagnosen primaer cancer ved recidiv)

Ved mistanke om recidiv diagnose — obs diagnosen er A-diagnose

1) A-diagnose
Vulva cancer

Obs. pga mistanke om recidiv af kreeft i vulva

DZ031K5R

Vagina cancer

Obs. pga mistanke om recidiv af kraeft i vagina

DZ031K4R

Eksempel

A-diagnose: Obs. pga. mistanke om recidiv af kraeft i vulva DZ031K5R
B-diagnose: Komorbiditet eks hypertension DI109
Husk yderligere relevante B-diagnoser for komorbiditet

Ved verificeret recidiv

Der er tre scenarier med verificeret recidiv
- Verificeret isoleret lokalrecidiv
- Verificeret regionalrecidiv med/uden lokalrecidiv uden fjernmetastaser
- Dissemineret recidiv/fjernrecidiv med uden lokalt/regionalt recidiv

Isoleret lokalrecidiv (uden regionalt recidiv eller fjernmetastaser)
A-diagnose relaterer til lokalisation af recidivet og ikke af primaer tumor.

1) A-diagnose

Lokalrecidiv UNS

DC991

2) B-diagnose - Primaercancer (med tilhgrende tillaegskoder)
Vulva cancer

Kraeft i ydre kgnslaeber

DC519




Vaginal cancer

Kraeft i vagina

DC529

3) Tillaegskode (til B-diagnose)
Metastase status

Recidiv

ZDWS51F

Ingen lymfeknudemetastaser pavist

DZ062A

Ingen fjernmetastaser pavist

DZ061A

4) Canceranmeldelse

Klinisk recidiv

AZCA2

Eksempel:

A-diagnose: Lokalrecidiv uspecificeret
B-diagnose: Vulvacancer

>Recidiv

> Ingen lymfeknudemetastaser pavist
> Ingen fjernmetastaser pavist
Anmeldelsesstatus: Klinisk recidiv

Husk yderligere relevante B-diagnoser for komorbiditet

Regionalt recidiv — (pt har regionalt recidiv +/-lokaliseret recidiv)
A-diagnose relaterer til lokalisation af recidivet og ikke til primaer cancer.

1) A-diagnose

DC991
DC519
ZDWS51F
DZ062A
DZ061A
AZCA2

Regional lymfeknudemetastase UNS

DC779A

2) B-diagnose (Primeer cancer)
Vulva cancer

Kraeft i ydre kgnslaeber

DC519

Vaginal cancer

Kraeft i vagina

DC529

3) Tillaegskode (til B-diagnose)
Metastase status

Recidiv

ZDWS51F

Intet lokalrecidiv pavist (hvis korrekt)

DZ063A

Ingen fjernmetastaser pavist

DZ061A

4) Canceranmeldelse




Klinisk recidiv AZCA2

Eksempel (isoleret regionalt recidiv)

A-diagnose: Regional lymfeknudemetastase UNS DC779A
B-diagnose: vulva cancer DC519
Tilleegskoder:

> recidiv ZDWS51F
> Ingen fijernmetastaser pavist DZ061A
> Intet lokalt recidiv pavist DZ063A
Anmeldelsesstatus: Klinisk recidiv AZCA2

Husk yderligere relevante B-diagnoser for komorbiditet

Ved fjernrecidiv - rediciv diagnosen er A-diagnose. A-diagnose relaterer til lokalisation af recidivet og ikke
af primaer tumor.

1) A-diagnose - lokalisation af recidiv

Fjernmetastase uspecificeret DC798D

2) B-diagnose -primaer cancer (en af nedenstaende)
Vulva cancer

Kraeft i ydre kgnslaeber DC519

Vaginal cancer

Kraeft i vagina DC529

3) Tilleegskode (til B-diagnose)

Metastase status
Recidiv ZDWS51F
Intet lokalrecidiv pavist (hvis relevant) DZ063A
Ingen lymfeknudemetastaser pavist (hvis relevant) DZ062A

4) Tilleegskoder (til B-diagnose) (en af nedenstaende)

Klinisk recidiv AZCA2
Eksempel
A-diagnose: Fjernmetastase specificeret DC798D
B-diagnose: krzeft i vulva DC519
Tillegskode:
> recidiv ZDWS51F

> Ingen lymfeknudermetastaser pavist (hvis relevant) DZ062A



> Intet lokalt recidiv pavist (hvis relevant) DZ063A
Anmeldelsesstatus: Klinisk recidiv AZCA2
Husk yderligere relevante B-diagnoser for komorbiditet




OPERATION

Der er vigtigt i forbindelse med kirurgi at vaere opmaerksom pda, om det drejer primaer sygdom eller
recidiv. Diagnosekoderne er forskellige i de to situationer og vigtigt med differentiering i forhold til
indikatorer.

PRIMAR KIRUGI
Kodning af procedurer inkl. essentielle tillaegskoder for monitorering af indikatorer for behandling af
ovariecancer indfgres fra 1. januar 2023.

Kodevejledningen er opbygget over fglgende koder;
1) Procedurekoder
2) Tillegskoder

a. Operationstype

b. Sideangivelse

c. Radikalitet

d. Lokalisation
Procedurekoder
VULVA
Biopsi af vulva og perineum KLFBOO
Excision af patologisk vaev i vulva eller perineum KLFB10
Resektion af vulva KLFCO00
Anden resektion af vulva eller perineum KLFC96
Vulvektomi KLFDOO
Vulvektomi og excision af regionale lymfeknuder KLFD10
Vulvaplastik KLFE10
Anden rekonstruktion pa vulva eller perineum KLFE9S6
Anden operation pa vulva el. perineum KLFW96
Anden rekonstruktion pa vulva eller perineum KLFE9S6
Excision af glandula Bartholini KLEF10
Anden operation pa glandula Bartholini KLEF96
Andre operationer pa vulva og perineum KLEW96
LYMFEKNUDER
Excision af ingvinale lymfeknuder KPJD45
Excision af sentinel node i ingvien (bulky nodes) KPJD45C
Radikal excision af ingvinale lymfeknuder KPJD55
VAGINA KLEBOO
Biopsi af vagina KLEBOO




Excision af patologisk vaev i vagina

KLEB10

Resektion i vagina KLECOO
Anden operation i vagina KLEW96
TILLEGSKODER - fglgende tillegskoder essentielle.
1) Operationstype
2) Sideangivelse (skal tilfgjes ved procedure i vulva og lymfeknuder)
3) Radikalitet
4) Lokalisation (skal tilfgjes procedure i vulva)
1) Operationstype
Denne kode skal tilfgjes til den fgrst oplyste procedurekode
Primaer operation KzYDO1
Sekundaer operation (opereret tidligere i aktuelle forlgb) KzZYDO02
Kirurgi ved recidiv KZYR30
Staging kirurgi KZYNO3
2) Sideangivelse
Disse koder skal tilfgjes indgreb i vulva og i lysken
Hgjresidig TUL1
Venstresidig TUL2
Bilateral TUL3
3) Tilleegskode for radikalitet
Denne kode skal tilfgjes til den f@rst oplyste procedure kode
Efterladt tumorvzev (ikke makroradikalt opereret, R>0) ZPY1BO1
Ikke efterladt tumorvaev (makroradikalt opereret, R=0) ZPY1B02
Tillegskode for lokalisation (skal tilfgjes procedure i vulva)
Laterale (> 1 cm fra midtlinjen) TUL9A
Medial (< 1 cm fra midtlinjen) TUL9B

Eksempel:

Primaer, makroskopisk radikal operation venstresidig vulvektomi, tumor < 1 cm fra midtlinjen og

venstresidig radikal inguinal lymfadenektomi

Primaer procedure kode: Vulvektomi

Tilleegskode: primaer operation

Tilleegskode: Venstresidig

Tilleegskode: makroradikalt indgreb (ikke efterladt tumorvaev)
Tilleegskode: < 1 cm fra midtlinjen

@vrige procedurekoder: Radikal inguinal lymfadenektomi
Tilleegskode: venstresidig

KLCDOO
KzZYDO1
TUL2
ZPY1BO02
TUL9B

KPJD5
TUL2




