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Skelett- och mjukdelssarkom
hos vuxna, handlaggning enligt
standardiserat vardforlopp, SVF

Sarkom ér en séllsynt grupp av tumdrer med varierande prognos och
medicinska utmaningar. De utgor cirka 1 % av alla maligniteter och utgér frén
bind- och stddjevdvnad. De kan uppsta hos personer i alla aldrar och kan
forekomma i néstan alla delar av kroppen.

Totalt insjuknar cirka 400 patienter arligen i skelett- och mjukdelssarkom i
Sverige varav ca en tredjedel drabbas av skelettsarkom och resterande av
mjukdelssarkom. Ungeféar en tredjedel av patienterna med sarkom utvecklar
fjarrmetastaser. En stor andel av dessa patienter avlider till f61jd av sin
sarkomsjukdom.

Da sarkom ar ovanliga tumdrer ar utredning och behandling av dessa tumorer
centraliserad till s.k. sarkomcentrum regionalt i Sverige.

Innehéll pa sidan:

e Vardniva och remiss

¢ Diagnostik och utredning

e Behandling

Vardniva och remiss
Patienten handlaggs primart vid den enhet dér patienten soker for sina symtom.

Vid misstanke om skelett- eller mjukdelstumor (oavsett lokalisation) hos barn
och ungdomar under 18 ar kontaktas ndrmaste barnmottagning redan
samma dag for skyndsam vidare utredning.

Vid vilgrundad misstanke om skelett-och mjukdelssarkom hos vuxna (géller
inte misstinkta sarkom i buken, urogenitalt eller i 6ron-nésa-hals-regionen)
skrivs omgéende remiss till lokal Ortopedmottagning. Anvind remissmallen
”Standardiserat vardforlopp ortopedi” i Cosmic eller méirk remissen med
”Standardiserat vardforlopp”. Vid vilgrundad misstanke om
mjukdelssarkom skriver inremitterande samtidigt remiss till MR enligt
SVF.

Vid osdkerhet kring eventuell vilgrundad misstanke skrivs "vanlig" remiss till
ortopedmottagning for, i forsta hand, klinisk diagnostik. Om det darvid
uppkommer behov av vidare bilddiagnostik ansvarar ortopeden for detta.

Remissen ska innehalla:

e anamnes, ange sarskilt symtom eller fynd som ligger till grund for
vilgrundad misstanke

-foretagen utredning

-allméntillstand och samsjuklighet
-tidigare sjukdomar och behandlingar*
-lakemedel

-social situation, eventuella sprakhinder, tolkbehov eller
funktionsnedsattningar*

(*ska vara infort i Cosmic under Gemensamma dokument)
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e uppgift om att patienten ar informerad om standardiserat vardforlopp

¢ kontaktuppgifter for patienten inklusive aktuella telefonnummer uppgifter
for direktkontakt med inremitterande (direktnummer).

Infor remittering informera patienten om:

e att det finns anledning att gdra fler undersdkningar for att ta reda pa om
patienten har eller inte har cancer

e att patienten kan komma att kallas till utredning snabbt och darfor bor vara
tillgénglig pa telefon

Diagnostik och utredning
Misstanke om skelettsarkom
Foljande ska foranleda misstanke om skelettsarkom:

¢ djup, bestdende skelettsmérta utan annan uppenbar forklaring

¢ cnsidig svullnad eller vilovark som kan hérledas till skelettet och utan
annan uppenbar forklaring

e palpabel resistens i skelettet

Vid misstanke ska patienten remitteras till konventionell rontgenundersdkning.
Bilddiagnostiken kan ge underlag for vilgrundad misstanke, se nedan.

Om konventionell rontgen ar invandningsfri ska patienten informeras om att
ofordndrade symtom efter 1-2 méanader bor foranleda ny bedomning.

Valgrundad misstanke
Vilgrundad misstanke om mjukdelssarkom foreligger vid ett eller flera av
foljande:

e cn resistens som uppvisar ett av f6ljande tva kliniska fynd:
-storlek 6ver 5 cm

-lokalisering under muskelfascian (ej ruckbar vid spand muskulatur),
oavsett storlek

¢ fynd vid bilddiagnostik som ger misstanke om mjukdelssarkom

o vivnadsbundet diagnostiskt fynd (histopatologiskt, cytologiskt eller
molekylérpatologiskt) som ger misstanke om malign mesenkymal tumor.

Vilgrundad misstanke om skelettsarkom foreligger vid ett eller flera av
foljande:

¢ fynd vid bilddiagnostik som ger misstanke om skelettsarkom
e misstanke om patologisk fraktur utan uppenbar orsak

¢ vivnadsbundet diagnostiskt fynd (histopatologiskt, cytologiskt eller
molekylarpatologiskt) som ger misstanke om malign mesenkymal tumor.

Observera att misstinkta skelettsarkom endast ska biopseras pa
sarkomcentrum!

Behandling
Vidare utredning och behandling ska ske vid nationellt sarkomcentrum.
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Ansvarig grupp: Ortopedi
Granskat av grupp: Ortopedi
Kontaktperson for innehall:

Anders Lundblad, Distriktslékare, Wetterhdlsan, Privata vardgivare

Patientinformation
e Cancer, 1177 Vardguiden (nytt fonster)

e Vi behover utreda dig for misstanke om cancer, 1177 Vardguiden (pdf,
nytt fonster)

Mer information
Gillande véardforlopp sarkom, Regionala Cancercentrum i Samverkan (nytt

fonster),

Uppdaterad: 2020-02-19
Asa Pettersson, Bra Liv Hilsan 2 vérdcentral, Vardcentralerna Bra Liv
fakta@rjl.se
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