
CPR nr.          -

Navn

1. Starttid: (Henvisning til pakkeforløb start AFB26A) Anføres automatisk i programmet dd/md/år

Udrednings start, første fremmøde (AFB26B) Anføres automatisk i programmet dd/md/år

2. Patientkarakteristika Højde: cm Vægt:                 kg. DLCO (% forventet): % FEV1 l/sek. Rygestatus: jf.↓    Pakkeår: år

Charlson Comorbidity Index (CCI) Anføres automatisk i programmet Rygertatus:  A: Aktiv ryger/Tidligere ryger   B:  Aldrig røget     C: Uoplyst

3. ECOG Performance-status  

0: Fuldt aktiv, ingen indskrænkninger 5: Død

1: Begrænset i fysisk krævende aktiviteter, men oppegående og kan klare ambulatoriebesøg, let husarbejde og kontorarbejde 6: Ikke oplyst

2: Oppegående og kan klare sig selv, men er ude af stand til at udføre noget som helst arbejde. Oppe og aktiv > 50% af dagtiden

3: I stand til at udføre den nødvendigste selvpleje, behov for hvile i seng eller stol > 50% af dagtiden

4: Behov for døgndækkende pleje, kan intet klare

4.
MDT-konference Anføres automatisk i programmet Ja: Nej:

5.

6.

Udredning

Skal ikke anføres i programmet fra 1.1.25

 Skal ikke anføres i programmet fra 1.1.25 
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A. Diagnosekoder: neoplasma malignum

DC340 Kræft i hovedbronkien DC341 Kræft i lungens øverste lap DC348 Kræft i bronkier og lunge overgribende flere lokalisationer

DC340A Kræft i lungehilus DC342 Kræft i lungens mellemste lap DC349 Kræft i lunge

DC340B Kræft i carina trachea DC343 Kræft i lungens nederste lap DC991 Lokalrecidiv til stede UNS

DC339 Kræft i luftrøret DC780 Lungemetastase DC787 Fjernmetastase i leveren DC797 Binyremetastase

DC450 Mesotheliom i lungehinden DC781 Metastase i mediastinum DC792 Muskel/hudmetastase DC793 Fjernmetastase i hjernen

DC779A1 Lymfeknudemetastase, regional DC782 Pleurametastase DC795 Knoglemetastase

DC779A2 Fjernmetastase i lymfeknude, f.x. i axil DC782B Malign pleural effusion DZ061A Ingen fjernmetastase

B. Mikroskopisk diagnosegrundlag   C. Klinisk makroskopisk diagnosegrundlag (der kan anføres flere)  D. Anmeldelsesstatus

AZCL0 Hist./cyt. primær tumor AZCK0   Operation AZCA0 Ikke angivet endnu/inkomplet

AZCL1 Hist./cyt. metastase AZCK1   Endoskopisk us./operation AZCA1 Ny, ikke tidligere anmeldt af afdelingen

AZCL2 Hist./cyt. uden specifikation AZCK2   Billeddiagnostisk us. AZCA2 Recidiv

AZCL3 Andre klin./mik. us. AZCK3 Autopsi

AZCL9 Ingen lab. us. AZCK4 Klinisk us. AZCA4 Tidligere fuld anmeldt af afdelingen

AZCLX Mikr. Diagn.-grundlag ikke aktuel AZCKX Klin.-makr.diagn.-grundlag ikke aktuel

 

 7. Sideangivelse             Anføres automatisk i programmet TUL1 højresidig TUL2 venstresidig TUL3 dobbeltsidig

8. Patobankdiagnose Anføres automatisk i programmet (kan ikke rettes)

9. T-klassifikation Anføres automatisk i programmet N-klassifikation Anføres automatisk i programmet M-klassifikation Anføres automatisk i programmet

AZCD10 T0 AZCD30 N0 AZCD40 M0

AZCD11 Ta AZCD31 N1 AZCD41A M1a

AZCD12 Tis AZCD32 N2 AZCD41B M1b

AZCD131 T1mic AZCD32A N2a AZCD41C M1c

AZCD13A T1a AZCD32B N2b AZCD41C2 M1c1

AZCD13B T1b AZCD33 N3 AZCD41C3 M1c2

AZCD13C T1c AZCD39 Nx (bør så vidt muligt undgås!)

AZCD14A T2a

AZCD14B T2b

AZCD15 T3

AZCD16 T4

AZCD19 Tx (bør så vidt muligt undgås!)

10. Sluttidspunkt: (AFB26C)                       Anføres automatisk i programmet dd/md/år

Dato for afsluttet udredning, og der ved MDT eller på tilsvarende vis tages klinisk beslutning vedr. tilbud om initial behandling
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