
CANCERANMÄLAN/NATIONELLT 
KVALITETSREGISTER HJÄRNTUMÖRER 
Sjukhus, klinik 
 

ANMÄLNINGSBLANKETT  
Patientdata 
 

Inrapporteringsdatum 
 

 

Ansvarig läkare 
 

 

RÖKNING 
Rökvanor  Aldrig rökare (eller 

endast feströkt) 
Före detta rökare 
(rökfri > 1 år) 

Rökare (daglig rökning 
under minst ett år.) 

Okänt 
 

SYMTOM (preoperativt) FUNKTIONSGRAD (preoperativt) 
Symtomfri  Nej Ja PS (WHO 0-4) 0 1 2 3 4 
Fokalneurologiska  Nej Ja   Uppgift saknas    
Epilepsi  Nej Ja         
Trycksymtom  Nej Ja         

(förklaring – se baksida) (förklaring – se baksida)

DIAGNOS LOKAL 

Diagnosdatum enl rtg....................................................... Tumörens lokalisation............................  

Preop undersökningar:         
Datortomografi  Nej Ja Sida/läge Höger Vänster 
MRT  Nej Ja  Bilateralt Centralt 
Angiografi  Nej Ja  Skallbas Bakre skallgrop 
Annat  Nej Ja     

Klartext annat............................................................................. Multifokalt Nej Ja 
(förklaring – se baksida) (förklaring – se baksida)

TUMÖRSTORLEK PREOPERATIVT (största diameter)      
   < 4 cm      
   4-6 cm      
   > 6 cm      
KIRURGI 
(endast en kirurgisk åtgärd kan anges)   

POSTOPERATIVA KOMPLIKATIONER 
(i anslutning till primärt vårdtillfälle) 

Kirurgi  Nej Ja Postop komplikationer Nej Ja 
Operationsdatum ...........................................  Postop infektion Nej Ja 
Radikal kirurgi  Nej Ja Postop hematom Nej Ja 
Partiell resektion  Nej Ja Tromboembolism Nej Ja 
Biopsi  Nej Ja Nytillkommen fokal neurologi Nej Ja 
Radikalitetsbedömning     Nytillkommen epilepsi Nej Ja 
Med CT eller MRT  Nej Ja Reoperation Nej Ja 
Peroperativt ("i såret")  Nej Ja      
PAD/CYT      

  PAD Cytologi PAD/Cyt-nr ..............................................................................  

Patolog lab (klartext) ..................................................................................................... PAD-svarsdatum....................................  

Histopatologisk diagnos (klartext) ................................................................................. SNOMED-kod (PAD) .............................  

Postoperativ gradering av meningiom: 
 Makroskopiskt radikal exstirpation inkl duralt fäste och abnormt ben 
 Makroskopiskt radikal exstirpation med koagulation av duralt fäste 
 Makroskopiskt komplett exstirpation utan resektion eller koagulation av duralt fäste eller extraduralt engagemang 
 Subtotal exstirpation 
 Endast dekompression eller biopsi 

Övrig tilläggsinformation ...................................................................................................................................................................

Utskrivningsdatum från neurokir klin efter primärop............................................................ 
UPPFÖLJNING  Patienten följes ej      

Fortsatt uppföljning sker vid sjukhus, klinik .................................................................................................................................  
ONKOLOGISK BEHANDLING 
Planeras onkologisk behandling  Nej Ja 

Onkologisk behandling sker vid sjukhus, klinik ...........................................................................................................................  20
09

-0
1-

01
 



 
INKLUSIONSKRITERIER 

Patient ≥ 18 år med primär hjärntumör. Ej hypofystumörer. 

 

SYMTOM 

Avser om patienten preoperativt har eller har haft fokalneurologiska symptom eller epilepsi som bedömes orsakade 
av tumören. Med trycksymtom menas huvudvärk och/eller illamående. Symtomfri = patient utan symtom relaterat till 
tumörsjukdom. 

 

PERFORMANCE STATUS ENLIGT WHO 

0 =  Klarar all normal aktivitet utan begränsning 
1 =  Klarar inte fysiskt krävande aktivitet men är uppegående och i stånd till lättare arbete. 
2 =  Är uppegående och kan sköta sig själv men klarar inte att arbeta. Är uppe och i rörelse mer än 50% av dygnets  
 vakna timmar.  
3 =  Kan endast delvis sköta sig själv. Är bunden till säng eller stol mer än 50% av dygnets vakna timmar. 
4 =  Klarar inte någonting. Kan inte sköta sig själv. Är bunden till säng eller stol. 

 

DIAGNOS 

Med diagnosdatum avses det första datum då tumörmisstanke framgår av röntgenundersökning, i rutorna förkryssas 
den eller de undersökningar som utförts före operation.  

 

LOKAL 

Flera rutor kan fyllas i avseende lokalisationen av betydande tumörkomponent. Med central lokalisation avses växt i 
centrala delar av ventrikelsystemet, i centrum semiovale, i basala ganglier, i thalamus eller hypothalamus, i corpus 
callosum eller i pinealeregionen. Med multifokalitet avses neuroradiologiskt distinkt separata tumörkomponenter även 
om samtliga ligger i exempelvis samma lob.  

 

KIRURGI 

Med radikal eller partiell kirurgi avses ingrepp i volymsreducerande syfte medan biopsi endast syftar till att få material 
för PAD.  

 

POSTOPERATIVA KOMPLIKATIONER 

Avser komplikationer upptäckta, men ej nödvändigtvis symptomgivande, under eller i samband med (inom 30 dagar) 
primära vårdtillfället vid neurokirurgisk klinik. Med postoperativ infektion avses såväl ytlig som djup infektion i 
anslutning till operationsområdet medan postoperativt hematom enbart hänför sig till intrakraniella blödningar. 

 

BLANKETTEN INSÄNDES EFTER IFYLLANDE TILL: 

Regionalt Onkologiskt Centrum i respektive region. 

 
 


	Radikalitetsbedömning

