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N Y H E D S B R E V   

 

 

 

 

 
Nyhedsbrev nr. 14 af 6. august 2013 

 

 

 

Den 7. juni lancerede DGCD en ny database med opdaterede indberetningsskemaer. Vi takker for de mange 
tilbagemeldinger og forslag til rettelser. Vi har i videst mulig omfang forsøgt at rette fejl med det samme eller 
noteret forslag til diskussion i databasestyregruppen. 
 
Hvis du oplever, at du stadig har problemer, eller at dit forslag ikke er håndteret, må du meget gerne kontak-
te DGCDs kontaktperson Marie Louise Shee Nielsen på marie.louise.nielsen@rh.regionh.dk.  

Når skemaerne rettes, skal I være opmærksomme på, at rettelsen først slår igennem ved nyoprettede ske-
maer og altså ikke kan ses i det skema, hvor I har oplevet problemet.  
 

Opdateringer: Indberettende afdeling 

Som noget nyt er alle brugere i DGCD blevet tilknyttet deres egen afdeling. For at sikre, at I kan se patienten 
i DGCD, uagtet om det er patologiafdelingen eller gynækologisk afdeling, der har påbegyndt indberetningen, 
er I alle gjort til brugere på begge afdelinger. Det har den konsekvens, at når I påbegynder en ny patient i 
DGCD, så skal I vælge den afdeling, I indberetter fra. Ellers får I ikke lov til at påbegynde patienten.  

 

 

 

Opdateringer: Udskrivelse i gynækologisk regi 

Som følge af en del henvendelser, er variablerne omkring udskrivelse af patienten i gynækologisk regi flyttet 
fra slutningen af operationsskemaet op i ”Patientoverblik”. Det betyder, at ved udskrivelsen af en patient 
skal ”Patientoverblik” nu indleveres! 

Vær desuden opmærksom på, at I også i ”Patientoverblik” kan ændre endelige diagnose og stadie, såfremt 
der er nået en anden konklusion, end den der genereres fra indberetningen.  

 

Opdateringer: Patologi 

Der er sket en række opdateringer i patologiskemaet. Vi håber, at I oplever, at det efterhånden er let at ind-
berette.  

Der er en række punkter, som er anderledes for indberetningen af patologi. Det gælder især indberetningen 
af svar på biopsier, væsker og lignende, men også på konus som tidligere ikke skulle indtastes i patologien. 
Dette er nu obligatorisk af indtaste i DGCD. Alle svar fra samme forløb indberettes i et skema. Det betyder, 
at I kan komme ud for at skulle genåbne et indleveret skema.  

Ved recidiver eller en ny primær gynækologisk cancer (ikke synkrontumor), skal der oprettes et helt nyt for-
løb på patienten og dermed også et nyt patologiskema.  

Er I i tvivl, så kontakt Lis Taaning på lis.taaning@regionh.dk eller Marie Louise Shee Nielsen på ma-
rie.louise.nielsen@rh.regionh.dk. 
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Opdatering: Komplikationer 

DGCDs databasestyregruppe har besluttet, at alle opererede patienter skal have indberettet et komplika-
tionsskema for 30 dages postoperative komplikationer. Det betyder, at der altid skal udfyldes et komplika-
tionsskema sammen med et operationsskema. 

Derudover skal der udfyldes et komplikationsskema, hvis der opstår en komplikation i forbindelse med et ud-
redende indgreb eller ved konus (de indgreb der indberettes i anamnese/udredning). 

Vi har derudover fået en del henvendelser i fht. oprettelsen af komplikationsskemaet. Såfremt det er det sid-
ste skema, der kan oprettes under ”Gynækologi”, så vil selve navnet på skemavalget stå med lysegråt. Det 
betyder blot, at der ikke kan vælges andre typer skemaer, men der kan stadig trykkes ”opret”. Se nedenstå-
ende.  

 

 

 

 

 

Indberetning af onkologi 

Der har været en del forvirring vedr. onkologiindberetningen til DGCD. DGCGs databasestyregruppe har be-
sluttet, at vi fremover henter onkologidata fra Landspatientregisteret (LPR). Dette blev meldt til alle DGCD-
brugere d. 4. juni. 
 
I og med at data hentes fra Landspatientregisteret (LPR), skal onkologerne ikke længere indberette særskilt 
via KMS. Overordnet er der tre grunde til denne beslutning: 
 

1) På baggrund af projektet for Den Nationale Kliniske Kvalitetsdatabase (DNKK), har RKKP (Regio-
nernes Kliniske Kvalitetsprogram) indført strategien, at alle DMCG-databaser skal omlægges til at 
tage udgangspunkt i LPR- og Patobankdata, med mulighed for supplering. DGCD er ikke den første 
database, der skal omlægges, men det vil ske på et tidspunkt. Onkologiindberetningen er et godt 
sted at begynde, da det er relativt få variable vi er interesseret i ,og da datahistorikken i DGCD i for-
vejen ikke er komplet.  

2) Der har siden 2011 været arbejdet på at udvikle et nyt onkologiskema, som skulle sikre bedre og 
mere ensartet indberetning. Det er endnu ikke lykkedes at opnå konsensus om et sådant skema, 
men der har været enighed om, at indberetningen skulle være så enkel som mulig. 

3) Der har i hele DGCDs eksistens være meget stor forskel på indberetningen fra de forskellige onko-
logiske afdelinger, hvilket overordnet har bevirket at vi ikke kan bruge de onkologiske data i DGCD til 
opgørelser.  

 
På baggrund af dette støttede databasestyregruppen op om beslutningen, at onkologerne ikke skal indberet-
te via KMS. Det er således ikke tale om, at onkologien udgår fra DGCD, den hentes som sagt i stedet fra 
LPR.  
 
Når onkologidata i stedet skal hentes fra LPR, er det vigtigt at understøtte en god indberetning der. I løbet af 
efteråret vil det blive udarbejdet et udkast til en kodevejledning til at understøtte indberetningen i LPR. Ud-
over centrale datoer og angivelse af kemo- og/eller stråleterapi er anvendelsen af recidivkode også vigtig. Vi 
håber meget, at I onkologer vil indgå i arbejdet omkring udviklingen af disse, så vi kan sikre gode onkologi-
data fremover. 
 
Vi beklager, at der har været forvirring omkring udmelding og ikke mindst det korte varsel.  



 3 

 

Support og vejledninger til den nye database 

Den nye database er anderledes opbygget end den gamle. 
Hvis du har problemer med indtastningen i den nye database, er du desuden velkommen til at skrive til  
KIDsupport@regionh.dk eller ringe til Lis Taaning på 5115 4668 (fri onsdag) eller til Marie Louise Shee 5115 
4158.  
 

Undervisning i den nye database 

Efter sommerferieperioden vil der blive tilbudt undervisning i den nye indtastningsflade flere steder i landet. 
Det planlægges at udbyde undervisning i København, Odense, Aarhus og Aalborg. Datoer og program for 
undervisningen sendes snarest. 
 

Brugerundersøgelse 

I forbindelse med lanceringen af den nye database vil vi desuden sende et spørgeskema ud for at få tilba-
gemelding på brugervenligheden og jeres oplevelse af systemet. Derfor vil I om kort tid modtage en mail 
med et link til spørgeskemaet.  
Vi håber meget, at I vil bruge 10 min. på at besvare skemaet. Det giver uvurderlige informationer for os i for-
hold til rettelser i databasen og skulle dermed gerne resultere i en bedre database til brug for jer alle i hver-
dagen.  
 

F5-sikkerhedsboksen afskaffes! 

KMS kan nu tilgås direkte via linket http://kms-oevrige-regionh.medcom/kms, som findes på hjemmesiden for 
Kliniske Databaser – http://www.regionh.dk/kliniskedatabaser/menu/ - i øverste gule kolonne. 

 

Oprettelse af brugere 

Oprettelse af nye brugere sker som hidtil ved henvendelse til Lis Taaning, lis.taaning@regionh.dk. 
DGCD/KMS-skemaet skal faxes til 3545 5248 eller skannes ind og sendes til mailadressen ovenfor. 
Iflg. Datatilsynet må vi ikke ligge inde med adgangskoder (passwords). Den enkelte bruger tildeles derfor et 
midlertidigt password, som skal ændres første gang, man logger på. Vi vil derfor ikke fremover kunne hjælpe 
med glemte passwords i DGCD, men vi kan nulstille password, så brugeren kan vælge et nyt. 
 

 

 

Mange hilsener 

 

Kontaktperson for DGCD: Marie Louise Shee Nielsen 

Tlf.: +45 5115 4158  Fax: +45 3545 5248 

Mail: marie.louise.nielsen@rh.regionh.dk 

  

Sektionsassistent Lis Taaning  

Tlf.: +45 5115 4668  Fax: +45 3545 5248 

Mail: lis.taaning@regionh.dk 

 

Sektionsassistent Winnie Engstrøm 

Tlf.: +45 5115 4390  Fax: +45 3545 5248 

Mail: winnie.dorrit.engstrom@regionh.dk 

 

Professor, overlæge, dr.med. Claus Høgdall 

Tlf.: +45 3545 8227 Fax: +45 3545 4285 

Mail: claus.hogdall@regionh.dk 

 

 

Klinisk Information og Data samt Kompetencecenter for Kvalitet og Sundhedsinformatik-øst 
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