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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden
Dagsordenen blev godkendt uden bemaerkninger.

Punkt 2: Evt. Opfelgning pa referat fra magde den 21. oktober 2020
Der var ingen kommentarer til referatet.

Punkt 3: Differentieret implementering af HPV screening

Flere regioner har oplevet henvendelser fra samarbejdsparterne, der spgrger til fx nye
screeningsintervaller, om det er et forskningsprojekt, eller om kvinden selv kan veelge
screeningsmetode. Det fleste henvendelser kan besvares pr telefon eventuelt med henvisning
til yderligere skriftlig information. I RM har SL desuden st3et for fornyet undervisning for
speciallaeger i gynaekologi. Andre regioner har kun oplevet fa henvendelser.

I forlaengelse af pressedeekning, henvendelser fra samarbejdspartnere og henvendelsen fra
SST har fagudvalget for kommunikation udarbejdet en nyhed, der er sendt til Dansk Selskab
for Almen Medicin, Dansk Patologiselskab, Dansk Selskab for Gynakologi og Obstetrik (DSOG),
og Dansk Cytologiforening med opfordring om, at de kan bringe denne pa fx hjemmesider. KG
opfordrer desuden til, at NSLS retter en skriftlig opfordring til SST, hvis NSLS vurderer, at
SSTs FAQ om livmoderhalskreeft med fordel kan udvides med svar pa flere spgrgsmal, som
indfagrsel af differentieret screening har givet anledning til i praksis.

JHB anfgrer, at informationer p& Sundhed.dk flere steder er misvisende. JHB og sekretariatet
for NSLS vil sammen lave en henvendelse til Sundhed.dk med forslag til eendringer i teksten.

Regionerne melder om en god start i laboratorierne, hvor der dog er enkelte forbedringsgnsker
til sorteringsalgoritmen. NSLS tilsluttede sig hensigten om, at algoritmen i videst muligt
omfang tilpasses, sa et forlaanget screeningsinterval pd 5 ar for 30-49 3rige kvinder med ulige
fodselsdato kun kan finde sted efter en negativ HPV-test, eller efter at kvinden tidligere har
modtaget invitation til HPV screening. Det forventes ikke at veaere muligt at tilpasse
sorteringsalgoritmen for alle mulige tilfaelde, da kodepraksis er forskellig mellem regionerne.
Det betyder, at manuelle arbejdsgange og arvdgenhed kan vaere pdkraevet i nogle tilfeelde.

NSLS var enige om, at det bedste sted for drgftelse og videre handtering af it-tilpasninger og
droftelse af ngdvendige omrader for manuel 8rvdgenhed bedst finder sted i Patobankens
Indkalde- og Svarmodul. Eventuel tilpasning af svarbrevsalgoritmen for udvalgte prgvesvar,
handteres ligeledes bedst i Patobankens Indkalde- og Svarmodul.

SMN spgrger, hvorledes kvinder i forskellige typer af kontrolforlgb skal fglges op. Det er DSOG,
som har ansvar for flow-charts for screeningsafledt aktivitet.

Efter madet har SST tilkendegivet, at de gerne vil bede om en skriftlig henvendelse, s8fremt
NSLS vurderer, at der er noget principielt som SST skal tage stilling til i forbindelse med
ovenstdende afsnit 4.

Efterfolgende madet vil sekretariatet for NSLS videreformidlet droftelser vedr. it-tilpasninger til
Patobankens Indkalde- og Svarmodul.
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Punkt 4: Selvopsamlede prgver

NSLS tilslutter sig, at mulighed for midlertidigt at anvende RHs udviklede it-system i
forbindelse med implementering af selvopsamlede prgver skal undersgges naermere. JHB
anfgrer, at der kun vil vaere enkelte andringer i systemet, for det kan handtere det nye
initiativ. RH stiller systemet til radighed for gvrige regioner uden beregning. Administrative
repraesentanter vil ga videre til egne it-afdelinger for at afklare de tekniske muligheder for at
overtage Igsningen, indtil en endelig Igsning integreret i patologisystemet kan vaere pa plads.
De administrative repraesentanter i NSLS vil desuden g8 videre med at afklare indkgb af
prgvekit og forpakning samt materialer hertil, herunder mulighed for afklaring vha. en §80
annoncering og om en region kan foresta indkgb pa vegne af alle regioner. De administrative
repraesentanter udpeger en tovholder blandt sig til arbejdet, og de melder dette tilbage til
sekretariatet for NSLS.

Tidligere har NSLS igangsat et arbejde for at afklare, om kvinden skal give aktivt samtykke til
kopisvar til egen laege, hvilket ikke er tilfaeldet i fx tarmkraeftscreeningsprogrammet og heller
ikke anvendes i RHs nuvarende Igsning med selvopsamlede prgver. Der ligger aktuelt en
forespgrgsel ved Styrelsen for Patientsikkerhed. KG vil fglge op pa dette og vender tilbage til
sekretariatet for NSLS.

SMN spgrger til mere fokus i tidsplanen pa oplaering og implementering, og gnsker at det
gendrgftes om M-koden "Mikroskopi ikke indiceret" er den korrekte at benytte ved
selvopsamlede prgver.

MW inviterer til nyt mgde i fagudvalget i marts 2021 med henblik pa det videre forlgb.
Efter mgdet har KG videreformidlet Sundhedsministeriets vurdering af kopisvar til egen lage.

Punkt 5: Bevilling til kampagne, informationsmateriale, etc.
Der var tilslutning til at planlaagge en kampagne med henblik pa ggning af deltagelsen i
screeningsprogrammet for livmoderhalskraeft.

NSLS drgftede, at en kampagne ikke ma vaere for generel. Regionernes erfaringer viser, at
kampagneeffekter er bedst ndr de mélrettes saerlige grupper. Desuden vurderes, at
kampagnen bgr ggres kontekstnaer og aktuel, fx relateret til COVID19. Flere regioner har
erfaring med kampagner uden synlig effekt pd screeningsdeltagelsen, men andre regioner
tilkendegiver ogsa god respons pa SoMe kampagner med udtalelser fra lokale kvinder. LT
foreslar at hente inspiration i de aktiviteter malrettet sarbare grupper, som regionerne har haft
igangsat for midler afsat pa Kreeftplan IV.

Det besluttes, at fagudvalget for kommunikation definerer og beskriver indhold i en kampagne.
Herefter skal det besluttes, hvilken kommunikationsafdeling opgaven eventuelt videregives til.

DR vil i samarbejde med sekretariatet for NSLS planleegge orientering af
Sundhedsdirektgrkredsen (SDK), sandsynligvis i en sundhedsdirektgrmail.
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Punkt 6: Kvalitetsstandarder for P16 /Ki67
NSLS godkendte dokumentet med den mindre rettelse, at "uegnet" andres til "inkonklusiv".
Dokumentet tilfgjes herefter dato for godkendelse og laegges pa hjemmesiden for NSLS.

Punkt 7: COVID19 og tilslutning til screening for livmoderhalskraeft

Samfundets nedlukning i foraret 2020 medfgrte umiddelbart et fald i aktiviteten. Faldet blev
dog efterfulgt af en kompensatorisk gget aktivitet efter gendbning, og igen et fald i januar
2021. NSLS drgfter, at der er usikkerhed om, hvorvidt al aktivitetsnedgang bliver indhentet, og
der rejses en opmaerksomhed pa, at manglende deltagelse ikke er ligeligt fordelt blandt
forskellige sociale grupper. Arsagen til manglende screeningsdeltagelse under nedlukningen er
kompleks. Der kan vaere kvinder, der selv veelger at udskyde screening og maske helt
glemmer undersggelsen, men enkelte henvendelser i regionerne har ogsa tydet pd, at nogle
almen praksis anbefaler kvinderne at udskyde undersggelsen.

NSLS finder det ikke aktuelt at lave en saerlig indsats nu. Det skal ses i lyset af, at en ny
abning af samfundet stadig kan taenkes at kompensere for aktivitetsnedgangen fra 2020.

NSLS vil pd naeste mgde vil gendrgfte screeningsdeltagelse i forhold til COVID19. Hvis en
indsats bliver aktuel, kan en indsats veere en kampagne, jf. punkt 5. Det blev foresldet, at der
kunne overvejes et szerligt malrettet ekstra tilbud om screening med selvopsamlet prgve til
udvalgte kvinder, der ikke har deltaget laenge.

Efter mgdet har KG opfordret til at NSLS retter en skriftlig opfordring til SST, hvis NSLS
vurderer, at der er behov for at SST informerer almen praksis og/eller borgere om mulighed
for screening under COVID-19.

Punkt 8: Screening for livmoderhalskrzeft pa sundhed.dk

Sundhedsdirektgrerne har tidligere besluttet, at der skal sendes kvittering i eBoks ved
framelding i screeningsprogrammet. Det skal agere som et sikkerhedsnet mod mulige fejl-
frameldinger. Kvitteringer er aktuelt ikke implementeret i forbindelse med Igsningen pa
sundhed.dk. Sekretariatet for NSLS vil undersgge status herfor.

Punkt 9: Naste mgde
Afholdes den 9. juni 2021 - gerne med fysisk fremmgde hvis muligt.

Punkt 10: Eventuelt
BA og LT orienterede om snarligt mgde med Danske Handikaporganisationer.
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