
    

Remissvar nationellt vårdprogram för tjock- och 

ändtarmscancer 

Sammanfattning 

Dietisternas riksförbund (DRF) tackar för möjligheten att ta del av och besvara aktuellt 

vårdprogram på remiss.  

Sammantaget önskar vi belysa vikten av att behovet av cancerrehabilitering (inkl. 

nutritionsomhändertagande) utreds och sätts in så fort som möjligt, oavsett var patienten 

ska behandlas. I och med centralisering av vård är vi oroliga för att cancerrehabiliteringen 

förbises i utredningsskedet. Se Figur 4 Rehabiliteringsprocessen - RCC Kunskapsbanken 

(cancercentrum.se)  

15.5 Prehabilitering – bör detta komma tidigare i vårdprogrammet tex. i samband med 
kirurgi? 

15.5.2 Nutritionsstatus – Man bör skriva ut hur man gör en riskbedömning för undernäring, 
förslag på text kan tas från vårdprogram cancerrehabilitering kapitel 8.4 Nutrition 

15.9.1.1 Diarré – skriva något om läkemedelsbehandling vid diarréer? 

15.11.4.1 Stomiflöden – bör man skriva något om läkemedel vid höga stomiflöden, om 
egenvårdsråd ej är tillräckligt. Vilka egenvårdsråd ska ges? Kan läggas som bilaga men vore 
av värde om man skrev något om detta.  

Vi har inga synpunkter på vårdprogrammet i övrigt.  
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