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Alle dele af kræftforløbet fra diagnose og behandling til 
rehabilitering og palliation skal være af høj kvalitet, og det 
forudsætter en tæt sammenhæng mellem forskning og klinik. 
En sammenhæng som vil blive styrket ved en akkreditering. 
Mange af de sygehuse, vi sammenligner os med blandt andet 
i Norden, er enten akkrediteret eller langt i deres bestræbelser 
på at blive det.

Derfor er jeg også overbevist om, at det vil gøre en forskel 
for kræftpatienterne, at AUH akkrediteres efter internationalt 
anerkendte standarder.

Jesper Fisker, Administrerende Direktør,  
Kræftens Bekæmpelse

Forord

Aarhus Universitetshospitals (AUH) ambition 
for kræftområdet er, at vi som højt specia
liseret kræfthospital vil være et af verdens 
førende hospitaler inden for kræftbehand
ling og –forskning. 

-
-

-

-

 
Som Comprehensive Cancer Centre 
(CCC) vil vi arbejde på fortsat at sikre, at 
kræftpatienter får en sammenhængende 
og koordineret behandling med fokus på 
samarbejde og patientinvolvering. 

Det er med stor glæde, at hospitalsledelsen 
og CCC-Styregruppen på AUH præsenterer 
Aarhus CCCs mål og ambitioner for kræft
området i denne Kræftstrategi 2025-2027. 

Hospitalsledelsen 
Aarhus Universitetshospital  

CCC-Styregruppe
Aarhus Comprehensive Cancer Centre

Aarhus Universitetshospitals internationale akkreditering som 
Comprehensive Cancer Centre er til gavn for alle kræftpatienter 
i Region Midtjylland. Akkrediteringen vil give yderligere styrke til 
den allerede velfungerende tværfaglighed og de multidiscipli
nære kompetencer, som regionen er kendt for. Den vil skabe et 
grundigt overblik på kræftområdet og hjælpe med at identificere 
udviklingspotentialer og forbedringsmuligheder. 

Vi forventer således, at akkrediteringen vil forbedre patientbe
handlingen gennem evidensbaserede standarder, som integreres 
i den eksisterende praksis. Samtidigt tror vi på, at akkrediteringen 
vil styrke både Region Midtjyllands og Aarhus Universitetshospitals 
indflydelse, engagement og samarbejde på både nationalt og 
europæisk niveau.

-

Thomas Larsen, Lægefaglig Koncerndirektør,  
Region Midtjylland  

54         KRÆFTSTRATEGI 2025-2027



Introduktion til Aarhus 
Universitetshospital 

AUH er både et akuthospital, der dækker 
350.000+ borgere i Aarhus by, og et hospi
tal, der tilbyder specialiseret behandling til  
alle borgere i Region Midtjylland med et re
gionalt opland på 1,4 millioner indbyggere.  
Endvidere tilbyder AUH højt specialiseret 
behandling til hele Vestdanmark og i nogle 
tilfælde hele Danmarks befolkning. 

AUH har mere end 10.000 medarbejdere 
fordelt på 53 afdelinger. 

AUHs kerneopgave er behandling, uddan
nelse og forskning, og AUH er den primære 
drivkraft i den regionale forsknings- og ud
dannelsesindsats. Der er ca. 3.300 stude
rende og elever på AUH. 

KRÆFTSTRATEGI 2025-2027

AUH ledes af en hospitalsledelse på tre per
soner, som består af én hospitalsdirektør, én 
lægefaglig direktør og én sygeplejefaglig 
direktør.

-
-

-

-

-
-

De kliniske afdelinger ledes typisk af en 
tværfaglig afdelingsledelse bestående af 
én cheflæge, én chefsygeplejerske (eller 
anden relevant fagperson) og én klinisk 
lærestolsprofessor. 

www.auh.dk
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Strategisk ambition 
for AUH
AUH har en strategisk ambition for hele 
hospitalet, som bl.a. indbefatter, at; 

• Vi møder det hele menneske med den 
højeste faglighed.

• Vi tilbyder borgerne sammenhængende, 
kompetent behandling hele livet, uanset 
om sygdommen er sjælden eller almin
delig.

-

• Vi er det komplette hospital, fordi vi har 
alle lægefaglige specialer samlet under 
ét tag.

• Vi skal også i fremtiden være et stærkt 
universitetshospital for hele Danmark, 
når det gælder det højtspecialiserede 
område.

Strategisk ambition for AUH
Den strategiske ambition for AUH kan sammenfattes i en 
ledestjerne: Vi vil være Danmarks komplette hospital på 
højeste internationale niveau.

Danmarks komplette  
hospital på højeste 

internationale niveau

Vi møder  
hele  

mennesket

Vi er førende inden  
for patientinvolvering.

Vi gør det lettere for patienten  
at træffe det svære valg.

Vi skaber en arbejdsplads  
med tryghed, involvering  

og engagement.

Vi skaber  
resultater  
gennem

samarbejde

Vi er ét AUH, som  
opbygger fællesskab på  

tværs af fag og afdelinger.

Vi skaber gode og sikre overgange 
i patientforløbet sammen med 
kollegerne i sundhedsvæsenet  
– lokalt, regionalt og nationalt.

Vi vil bidrage til udvikling  
af et sundhedsvæsen  

i verdensklasse.

Vi har den  
højeste 

faglighed

Vi uddanner, udvikler  
og tiltrækker de  

dygtigste medarbejdere.

Vi sikre forskningen vilkår, 
der skaber gennembrud og 
forbedringer for patienten.

 Vi satser på, prioterer 
og udvikler faglige 
spydspidsområder.

Kliniknær og fælles ledelse  -  Arbejdsmiljø  -  Arbejdsliv  

Innovation  -  Data  -  Digitalisering  -  Veldrevet hospital
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Hele livet i de bedste hænder



National og 
international elite 
AUH vil fortsat være en del af den 
nationale og internationale elite. 

Danmarks Bedste Hospital
Aarhus Universitetshospital er kåret 

som Danmarks Bedste Hospital 2024 

og Danmarks bedste hospital til 

kræftbehandling 2024 af nyheds

avisen Dagens Medicin. 

World’s Best Hospitals
Ifølge en rangering af 2.400 hospitaler 

i det amerikanske nyhedsmagasin 

Newsweek er Aarhus Universitets

hospital det 23. bedste hospital i  

verden og nummer 10 i Europa i 2024.

- 

- 

-

World’s Best Smart  
Hospitals
Newsweek rangerer også verdens 

bedste hospitaler inden for digitalise

ring. AUH er bedste ”Smart hospital” 

i Norden, næstbedst i Europa og 

nummer 12 i verden.

European
University Hospital
Alliance

European  
University Hospital Alliance
Aarhus Universitetshospital blev i 

2022 optaget som nyt medlem af 

EUHA. Der kan kun være ét hospital 

fra hvert europæisk land i alliancen.

Landsdækkende undersøgelse af Patientoplevelser
Patienterne på AUH er meget tilfredse med den behandling, de fik på hospitalet i 2023.  

Det viser resultater fra Den Landsdækkende Undersøgelse af Patientoplevelser (LUP) for 2023, 

hvor 32.201 personer i løbet af 2023 har svaret på et spørgeskema om deres oplevelse af 

enten et ambulant besøg, en akut eller planlagt indlæggelse, et besøg på skadestuen eller 

deres oplevelse af en fødsel på AUH.

2025

2024
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Introduktion til 
Kræftstrategi for 
Aarhus CCC

 

Som led i ønsket om og arbejdet med en 
CCC-akkreditering startede der i marts 
2024 en proces med at udarbejde en kræft
strategi på AUH. Arbejdet med Kræftstrategi 
2025-2027 bør anses som et fundament og 
en læringsproces frem mod udarbejdelsen 
af en ny Kræftstrategi 2028-2032 med bre
dere involvering.

For at lykkes med at gøre fremskridt i ud
viklingen af de bedste kræftforløb på AUH, 
og i relation til ønsket om en akkreditering 
som CCC, vil Aarhus CCC gerne skabe et 
fælles billede af retningen hertil. Dette har 
været omdrejningspunktet for arbejdet 
med kræftstrategien.

På AUH er kræftpatienter den største pa
tientgruppe og udgør en fjerdedel af alle 
patienter. Størstedelen af hospitalets af
delinger er involverede i udredning og be
handling af kræftpatienter. 

Det er første gang, at der er blevet ud
arbejdet en strategisk plan inden for en 
central sygdomsgruppe på tværs af ho
spitalet. For både at skabe løbende drift 
og fælles strategisk udvikling inden for 
denne sammensatte sygdomsgruppe, er 
det væsentligt at sikre en tværgående ko
ordinering og et tværfagligt samarbejde 
i hele patientforløbet samt mellem diag
nostik, behandling og forskning. 

Inden for kræftområdet på AUH er der al
lerede en velfungerende tværfaglighed, 
multidisciplinære kompetencer samt vel
integreret klinisk og basalt forskningssam
arbejde med Aarhus Universitet.

-

- - 
-

-
-

-
- 

-

-

-
-

- 

-

-

- 

Aarhus CCC’s ambition er at levere den høj
este patientstandard inden for kræftforløb, 
og AUH forventer, at en CCC-akkreditering 
vil bidrage til yderligere udvikling og under
støttelse af dette på AUH. 

CCC-Styregruppen er ansvarlig for udar
bejdelsen af Kræftstrategi 2025-2027, som 
er godkendt af hospitalsledelsen på AUH i 
oktober 2024. Det er hospitalsledelsen og 
CCC-Styregruppen, der har det centrale 
ansvar for at føre strategien ud i livet. 

Der er udvalgt fire strategiske spor  
i Kræftstrategi 2025-2027: 
• Patienten i fokus 
• Faglig udvikling 
• Kvalitet og data 
• Forskning



Vision og ambitioner  
for Aarhus CCC
Visionen for Aarhus CCC er: Vi vil som højt specialiseret 
kræfthospital være et af verdens førende hospitaler inden 
for kræftbehandling og –forskning.

Vision
Aarhus CCC vil som højt specialiseret  

kræfthospital være et af verdens førende hospitaler  
inden for kræftbehandling og -forskning.

Samarbejde  -  Datadrevne løsninger  -  Professionalisme  -  Tværfaglighed   
Ambition  -  Bæredygtighed  -  Compassion

Aarhus CCC vil tilbyde patientcentreret behandling af højeste kvalitet ved brug af  
tværfagligt samarbejde, nyeste teknologi og forskning i international klasse.

Strategiske 
spor

Mission

Strategihus Aarhus CCC

Patienten i fokus Faglig udvikling Kvalitet og data Forskning

Ambitioner

Værdier

Den faglige  
udvikling skabes 
gennem dialog, 

kompetenceudvik-
ling, samarbejde og 

synergi på tværs

Innovation og  
evidensbaseret  

udvikling sikres ved  
at forblive i den  

digitale elite, hvor  
beslutningsgrundlaget 

er datadrevet

At skabe de  
bedste forud- 
sætninger for  

videre målrettet  
strategisk udvikling  
af kræftforskning

Med evidens,  
omsorg, patient- 

involvering og  
tværfaglighed skabes 

koordinerede  
patientforløb af  
højeste kvalitet
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Mål for Aarhus CCC
• Systematisk opfølgning, analyse og 

formidling af data til styring af drift, 
forskning og kvalitetsudvikling.

• Løbende og systematisk fokus 
på udvikling og forbedring af 
kræftbehandlingen ved at følge op 
på akkrediteringshandleplaner. 

• Prioritering af ressourcer og optimering 
af arbejdsgange.

• Øget samarbejde, fokus og kvalitet i 
kræftforskningen.

• Styrkelse af det interne samarbejde  
og netværk samt vidensdeling. 

• Fokus på kvalitetssikring og 
patientinvolvering.

Fire strategiske spor  
for Aarhus CCC  
2025-2027

Patienten  
i fokus

Forskning

Faglig  
udvikling

Kvalitet og  
data



1. Patienten i fokus

I Aarhus CCC møder vi det hele menne
ske med omsorg, hvor vi sætter patientens 
behov først. 

-

-

-

- 

-

- 

- 
-

Vi tager udgangspunkt i relationsdannelse, 
hvor behandling og pleje tilrettelægges 
med inddragelse af patientens og pårø
rendes egne ressourcer og behov, så vi i 
fællesskab skaber flest mulige sunde leveår 
med høj livskvalitet. 
Gennem kommunikation, patientinvolve
ring, koordinering og kontinuitet arbejder 
vi for at skabe trygge og effektive patient
forløb.

Patientcentreret behandling
• Øge fokus på præcisionsbehandling 

for at sikre effektiv kræftbehandling 
med færre bivirkninger og senfølger.

• Fokus på systematisk psykoonkologisk 
screening af kræftpatienter for at 
afdække psykologiske udfordringer 
samt behovet for støtte.

• Palliativ behandling som en central del 
af behandlingstilbuddet for patienter 
med uhelbredelig kræft med fokus på 
at forbedre livskvaliteten. 

• Fortsætte udviklingen af tilbud 
til kræftoverlevere med fokus på 
senfølger i tæt samarbejde med øvrige 
sundhedsaktører.

• Diagnostik, behandling og kontrol 
planlægges iht. at gøre det 
nødvendige og tilstrækkelige.

Sammenhængende patientforløb
• Støtte op om forebyggelse og 

tidlig opsporing af kræft gennem 
screeningsprogrammer.

• Fortsat styrkelse af rollen som 
patientansvarlig læge og rollen 
som forløbskoordinator for at sikre 
velkoordinerede patientforløb.

• Årlig evaluering af MDT-konferencerne 
for at sikre, at alle relevante specialister 
deltager og samarbejder om at skabe 
de bedste behandlingsplaner for 
patienterne.

• Fokus på at gøre den relationelle 
koordinering mellem hospitalets 
afdelinger samt eksterne aktører 
endnu bedre, så kræftbehandlingen 
opleves  mere sammenhængende. 

Patientinvolvering
• Øge anvendelse af 

patientrapporterede oplysninger med 
henblik på at øge dialog, fremme 
sundhedskompetencer og undgå 
unødvendige besøg på hospitalet. 

• Øge anvendelse af fælles 
beslutningstagning og systematisk 
kommunikation i dialoger med 
patienter og pårørende.

• Politik for medarbejdernes ansvar i 
forbindelse med patientuddannelse.

• Undersøge omfanget af involvering 
og samarbejde med patienter og 
patient-organisationer ved udvikling, 
planlægning og organisering af nye 
tiltag i patientforløb.

• Udarbejdelse af årlig rapport over 
patientklager for at identificere 
områder til forbedring.

• Undersøge mulighederne for at 
oprette et patientboard inden for 
kræftområdet.

2. Faglig udvikling

I Aarhus CCC arbejder vi for at bringe 
fagligheder sammen og sætte holdet efter 
opgaven. Vi insisterer på uddannelse, ud
vikling og forskning på højeste internationale 
niveau, så vi kan skabe nye standarder til 
gavn for patienten. 

Ejerskab og motivation for Aarhus CCC
• Den faglige udvikling skal drives af 

arbejdet med CCC gennem dialog, 
kendskab og synergi på tværs af 
indsatser.

• Fortsat fokus på dialog og vidensdeling 
på tværs af hospitalet gennem 
udpegede CCC-ambassadører fra 
kliniske og parakliniske afdelinger på 
AUH.  

Ledelse af transformation
• Datadrevne faglige fravalg og 

samarbejde omkring faglige 
prioriteringer. 

• Differentiering af vores tilbud til den 
enkelte patient.

 Talentudvikling og kompetencer 
– i et internationalt perspektiv 
• Systematisk, professionel og evidens

baseret tilgang til kompetenceudvikling 
i et monofagligt- og tværprofessionelt 
perspektiv for at sikre robusthed og 
høj faglighed i både forskning, klinik, 
uddannelse og ledelse.

• Afdække muligheder og incitamenter 
for international udveksling på tværs 
af faggrupper for at sikre adgang til og 
udvikling af den højeste faglighed.

Tværfaglig sparring
• Udvikling af en best practice for 

afholdelse af MDT-konferencer med 
løbende evaluering. 

• Styrke rollerne som forløbskoordinator 
og patientansvarlig læge for at opnå 
en bedre koordinering af kvalitet, 
logistik og integration af behandling, 
forskning og uddannelse på tværs af 
afdelinger/AUH.

• Fortsætte udviklingen af samarbejdet 
på tværs af faggrupper. 

Udvikling af uddannelsesområdet 
– overblik og analyse for 
implementering af best practice 
• Foretage en kortlægning af ud

dannelsesområdet dvs. grund-, efter- 
og videreuddannelse. 

• Afdække best practices for, hvordan 
uddannelsesinitiativer integreres i den 
kliniske praksis med fokus på, hvordan 
samarbejdet mellem forsknings- og 
uddannelsesinstitutioner/enheder kan 
optimeres.

Teknologisk udvikling
• Fokus på integration af avancerede 

digitale værktøjer, herunder auto
matisering og anvendelse af robotter til 
at forbedre diagnostik og behandling.

• Øge indsatsen omkring brug af digitale 
løsninger i behandling og monitorering 
af patienterne i de forskellige faser af 
patientforløbene. 

Patienten  
i fokus

Forskning

Faglig  
udvikling

Kvalitet  
og data

Patienten  
i fokus

Forskning

Faglig  
udvikling

Kvalitet  
og data
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3. Kvalitet og data

I Aarhus CCC spiller kvalitet og data en 
afgørende rolle, da præcise og pålide
lige data er fundamentet for at kunne 
udvikle effektive behandlinger, forbedre 
patientforløb og træffe informerede beslut
ninger i klinisk praksis. For at udvikle og eva
luere kvaliteten af arbejdet i Aarhus CCC vil 
der i de kommende år blive arbejdet med 
at skabe ét samlet overblik på kræftom
rådet samt et fokus på øget systematisk 
opfølgning og evaluering af data. 

-

- 
-

-

- 

-
- -

- -
-
- 

Overblik over kræftområdet 
• Udvikling af ét samlet data dashboard 

med særligt fokus på kvalitet, risiko og 
patientsikkerhed.

Opfølgning og monitorering 
• Systematisk opfølgning og analyse 

af data til styring af drift og 
kvalitetsudvikling.

-  Monitorering og årlig evaluering af  
incidens og prævalens inden for 
tumortype og stadie på hospitals
niveau og MDT-niveau. 

-  Løbende kvalitetssikring af behand
ling, komplikationer og utilsigtede 
hændelser.

-  Fortsat monitorering af overhold
elsen af maksimale ventetider og 
kræftpakkeforløb.

-  Fortsat følge den sundhedsfaglige  
behandlingskvalitet i de kliniske  
databaser. 

Kvalitetssikring og -forbedring
• Udarbejdelse af databaseret 

årsrapport på kræftområdet med 
dertilhørende kvalitetsforbedringsplan.

• Effekten af kvalitetsforbedringstiltag 
måles og rapporteres mindst en gang 
årligt.

• Udarbejdelse af årsrapport vedrørende 
patientklager.

• Fokus på dataunderstøttet evaluering 
med styrkelsen af overblikket over 
kvalitetsdata på kræftområdet. 

Styrkelse af kvalitetsarbejdet inden 
for patientinvolvering
• Øget fokus på brugen af aggregerede 

patientrapporterede data (PRO-data) 
for at forbedre behandlingsforløb og 
patientoplevelse.

• Systematisk brug af patientoplevet 
kvalitet og tilfredshed (LUP-data).

Deltagelse i kvalitetsinitiativer/
programmer
• Aktiv deltagelse i nationale og 

internationale kvalitetsprogrammer 
for at sikre benchmarking, kontinuerlig 
forbedring og implementering af best 
practice inden for kræftbehandling. 

4. Forskning

Aarhus CCC har store ambitioner inden 
for forskning og kræftforskning, hvor AUH 
i fællesskab med Health, Aarhus Universi
tet vil løfte forskning til det højeste niveau 
for at forbedre menneskers liv og sund
hed. Health og AUH har derfor udarbej
det en fælles Strategi for klinisk sundheds
videnskabelig forskning 2023-2027, som er 
gældende for hele AUH og dermed også for 
kræftforskningen på AUH. 

Strategi for Kræftforskning
Som et kræftspecifikt supplement til den 
overordnede forskningsstrategi har Aarhus 
CCC en særlig forskningsstrategi for kræft. 
I Strategi for Kræftforskning udfoldes denne 
Kræftstrategis strategiske spor vedrørende 

forskning, hvor ambitionen for forskningen i 
perioden 2025-2027 er at skabe de bedste 
forudsætninger for videre målrettet strate
gisk udvikling af kræftforskningen.

Der fokuseres på følgende i perioden  
2025-2027: 
• Overblik over samlet forskningsaktivitet 
• Mål for forskningsperformance 
• Ekstern rådgivning om videreudvikling 

af kræftforskningen 
• Kommunikation om forskning 
• Patientinvolvering i forskning 

Der henvises til Strategi for Kræftforskning 
2025-2027 for nærmere information.

Patienten  
i fokus

Forskning

Faglig  
udvikling

Kvalitet  
og data

Patienten  
i fokus

Forskning

Faglig  
udvikling

Kvalitet  
og data
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 AUH som CCC 
– hvad er det? 
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AUH er i gang med at blive akkrediteret 
som CCC i regi af Organisation of European 
Cancer Institutes (OECI). Akkrediterings
programmet fokuserer på multidisciplinær 
integreret kræftbehandling og -forskning 
med særligt fokus på organisering, kvalitet, 
patientinvolvering og uddannelse.  

OECI skelner mellem to typer betegn
elser: OECI Cancer Centre (CC) og OECI 
Comprehensive Cancer Centre (CCC). 
Begge typer kræver høj grad af tværfag
lighed og høj kvalitet i kræftbehandling. 
Alle akkrediterede hospitaler er forpligtet 
til at have: 

-

-

 

-

- 
-

-

• en identificerbar organisatorisk enhed 
med en klar ledelse

• høj kvalitet i kræftdiagnostik og 
-behandling skræddersyet til den 
enkelte patients behov

• en kultur for at lære og forbedre 
behandlingskvaliteten.

Derudover skal et CCC demonstrere
• et højt niveau af infrastruktur, ekspertise 

og innovation inden for kræftforskning, 
især i translationel og klinisk forskning 
herunder grundvidenskab

• enten stærke universitets- og forsknings
institutforbindelser eller et universi
tetspartnerskab som en del af CCC

• et omfattende internationalt netværk.

Fordele og effekter for AUH ved at 
blive CCC
De største fordele og effekter for AUH ved 
en akkreditering er; 
• løbende og systematiseret fokus 

på udvikling og forbedring af 
patientforløb og patientbehandling 
for kræftpatienter via opfølgning på 
handleplaner og patientinvolvering

• øget indflydelse, engagement og 
samarbejde på europæisk niveau 
herunder øget forskningssamarbejde, 
akademisk rekruttering og tildeling af 
fondsmidler

• styrkelse af det eksterne og 
interne samarbejde samt øgning 
af medarbejderkompetencer og 
tilknytning.

Udfordringer og opmærksomheds
punkter for AUH ved at blive CCC
De vigtigste opmærksomhedspunkter 
ved akkrediteringen for AUH er; 
• kontinuerlig ledelsesopbakning og 

– engagement på alle niveauer
 

• kan være omfattende arbejde for 
afdelingsledelser og kontaktpersoner 
i afdelingerne med indberetning af 
data og dokumentation, arbejde med 
handleplaner, møder mm.

• vedvarende motivering og involvering  
af medarbejdere.

Organisation of European 
Cancer Institutes

http://www.oeci.eu
http://www.oeci.eu


Organisering  
af Aarhus CCC  

Det tværfaglige samarbejde og arbejdet frem mod en 
akkreditering som CCC har krævet etablering af følgende 
CCC-organisering: 

Hospitalsledelse

CCC-Sekretariat

CCC-Forum CCC-Forskningsråd

SamarbejdspartnereCCC-Styregruppe

CCC-Styregruppe 
Formålet med CCC-Styregruppen er at 
samle beslutningskraften på tværs af ho
spitalet og bidrage til kontinuitet i drøftelser, 
beslutninger og tiltag på AUH vedrørende 
kræftområdet og Aarhus CCC. CCC-Sty
regruppen vil have fokus på samarbejdet 
om fælles forløb for kræftpatienter samt 
bidrage til ideer og aftaler om nye tiltag 
og udviklingsmuligheder inden for kræft
området på AUH. CCC-Styregruppen er 
ansvarlig for den overordnede ledelse og 
styring af Aarhus CCC. CCC-Styregruppen 
motiverer til opbakning, dialog og sam
arbejde med interne og eksterne interes
senter. CCC-Styregruppen er udpeget af 
hospitalsledelsen, som har besluttet, at der 
skal være én repræsentant fra henholdsvis 
Kræftafdelingen, Blodsygdomme, de me
dicinske afdelinger, kirurgiske afdelinger, 
parakliniske afdelinger og CCC-Forsknings
råd, samt Kvalitet og CCC-Sekretariatet. 

-

-
- -

-
-

-
-
-

-
-

-

-

CCC-Sekretariat
Formålet med CCC-Sekretariatet er at sikre 
processtyring af akkrediteringsprogram
met, implementering og den daglige drift 
af akkrediteringen. CCC- Sekretariatet 
er ansvarlige for at sikre koordinering på 
tværs af hospitalet og samarbejde med 
afdelingerne omkring akkrediteringen og 
nye tiltag. CCC-Sekretariatet skal sikre 
den interne og eksterne kommunikation 
for Aarhus CCC. 

CCC-Forum 
Formålet med CCC-Forum er at sikre en 
forankring og ejerskab af akkrediteringen 
i organisationen. CCC-Forum er med til at 
skabe nem adgang til dialog og vidensde
ling på tværs af hospitalet gennem udpe
gede CCC-ambassadører fra 38 kliniske og 
parakliniske afdelinger på AUH.  

CCC-Forum er med til at sikre, at relevante 
afdelinger involveres i akkrediteringspro
cessen og det efterfølgende arbejde med 
løbende og systematiseret fokus på ud
vikling og forbedring af kræftpatientforløb 
og –behandling. Tiltagene skal udbredes 
igennem CCC-Forum, og CCC-Forum skal 
hjælpe med, at akkrediteringen integreres 
på bedste vis i nuværende praksis, så akkre
diteringsprogrammet bliver meningsfuldt 
og værdiskabende for patienterne og 
medarbejderne på hospitalet. 

CCC-Forskningsråd 
CCC-Forskningsråd er repræsenteret i AUHs 
Forskningsråd med fast punkt om kræft på 
dagsordenen, herunder CCC-akkreditering 
og forskningsstrategi på kræftområdet.
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Data, opfølgning og 
evaluering
Vi følger disse variabler:
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Antal kræftpatienter årligt i Aarhus CCC 
• Antal unikke kræftpatienter 
• Antal nye kræftpatienter 
• Aktivitet (diagnostik, behandling, konsultationer mm.)

Forskning 
• Antal publikationer 
• Antal publikationer med ’impact factor’ over 10 
• Antal Ph.d.-afhandlinger og Ph.d.-forløb

Kliniske studier 
• Kliniske studier fordelt på studietype
• Antal og andelen af patienter som deltager i 

kliniske studier

Behandling 
• Behandling (systemisk, radiologisk, operation, endoskopi) 
• Infektioner i forbindelse med behandling
• Komplikationer i forbindelse med behandling
• Mortalitet

Patientinvolvering og -tilfredshed
• Patienttilfredshed (LUP-data)
• Patientrapporterede oplysninger (PRO-data) 
• Patientklager

Kvalitet 
• Kvalitetsdatabaser på kræftområdet (RKKP)
• Opfyldelse af maksimale ventetider 
• Opfyldelse af kræftpakkerne 
• Utilsigtede hændelser (UTH-systemet)



Aarhus CCC  
som samfundsaktør
Aarhus CCC er en afgørende samfunds
aktør og spiller en central rolle i at sikre 
effektiv og specialiseret behandling til 
kræftpatienter. Uddannelse spiller en stor 
rolle for Aarhus CCC, hvorfor samarbejde 
med lokale, nationale og internationale 
uddannelsesinstitutioner prioriteres højt. 
Aarhus CCC samarbejder med mange 
forskellige aktører på nationalt og interna
tionalt plan. 

-

-
-

-

-
-

- 

-

-

-
-

Nationalt niveau 
I tæt samarbejde med de øvrige hos
pitaler i Region Midtjylland samt primær 
sektor, herunder praktiserende læger og 
kommunale sundhedstjenester, arbejder 
Aarhus CCC på at sikre, at kræftpatienter 
får en sammenhængende og koordineret 
behandling. 

Aarhus CCC vil være med til at drive 
kræftbehandlingen frem i hele Region 
Midtjylland og deltager aktivt i Regionernes 
Kliniske Kvalitetsudviklingsprogram (RKKP), 
der indeholder godt 80 kvalitetsdatabaser. 
RKKP bidrager til datastøttet viden, som 
sundhedspersonalet tæt på patienterne 
bruger til at udvikle kvaliteten i kræftfor
løbene.

Aarhus CCC er i god dialog med vigtige 
interesseorganisationer, særligt Kræftens 
Bekæmpelse, for at fremme forskning, 
udvikle nye behandlingsmetoder og sikre, 
at patienternes stemmer bliver hørt. Dette 
samarbejde er afgørende for at forbedre 
livskvaliteten og behandlingsresultaterne 
for kræftpatienter.

Endvidere samarbejder Aarhus CCC med 
Danske Multidisciplinære Cancer Grupper 
(DMCG), hvis kerneopgave er at fremme 

kræftbehandlingen i Danmark. Der er i alt 
25 DMCG’er i Danmark, der har fokus på 
blandt andet drift af kliniske kvalitetsdata
baser og udarbejdelse af kliniske retnings
linjer for diagnostik og behandling.  

Aarhus CCC deltager i Danish Compre
hensive Cancer Center, som er et nationalt, 
forpligtende samarbejde om forskning og 
udvikling af kræftområdet og organiseret 
som et nationalt center. Centret har et solidt 
og differentieret fagligt fundament og er 
samtidig stærkt forankret i ledelsessystemet 
hos både regioner og universiteter.

Aarhus CCC vil være en aktiv del af den 
politiske dagsorden, hvor ambitionen er 
at være en relevant og vigtig stemme i 
debatten om kræftbehandling i Danmark. 
Aarhus CCC deltager aktivt i UNI-5 samar
bejdet med de øvrige universitetshospitaler 
i Danmark for at sikre ens kræftbehandling 
på tværs af landet med højeste kvalitet. 

Europæisk/internationalt niveau 
Det er af stor betydning for Aarhus CCC at 
have en plads i det politiske Europa, og Aar
hus CCC arbejder på at få en respekteret 
plads på europakortet ved at være en aktiv 
deltager i det europæiske og internationale 
regi med deltagelse i netværk som: 

• EU Joint Action Networks of Expertise 
on Cancer (JANE)

• EU Joint Action EUnetCCC  
(JA EUnetCCC)

• Organisation of European Cancer 
Institutes (OECI), herunder et  
nordisk-baltisk netværk

• European Reference Networks (ERN)
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Afslutning 

Aarhus CCC vil understrege vores engagement i at bekæmpe kræft 
gennem en målrettet indsats, der prioriterer tidlig diagnose, innovativ 
behandling og patientens livskvalitet med sunde leveår.

Vores strategi bygger på stærkt tværfagligt samarbejde, hvor forskning og 
klinik går hånd i hånd for at sikre de bedste kræftforløb for vores patienter. 
Vi er fast besluttede på at skabe en fremtid, hvor kræft i højere grad kan 
forebygges, behandles effektivt, og hvor flere overlever sygdommen. Sam
men fortsætter vi arbejdet for at gøre en forskel for alle berørte af kræft.

Som Danmarks bedste hospital til kræftbehandling gør vi det 
allerede godt på kræftområdet med dygtige og engagerede 
medarbejdere, men som universitetshospital skal vi sikre, at mor
gendagens behandling følger europæisk niveau. Med AUH som 
Comprehensive Cancer Centre vil vi synliggøre vores position i 
Europa og bidrage til udviklingen af kræftbehandling, hvilket vil 
skabe værdi for både patienter, medarbejdere og hospitalet.

Michael Braüner Schmidt,  
Lægefaglig Direktør, AUH



Medlemmer af CCC-Styregruppen
Tine Meyer, Chefbioanalytiker, Patologi. Jesper Skyttehave Rytter, Chefsygeplejerske, 
Plastik- og Brystkirurgi. Pernille Hauschildt, Cheflæge, Lungesygdomme.  
Gitte Aarøe Dam, Overlæge, Lever-, Mave- og Tarmsygdomme. Signe Borgquist, Klinisk 
lærestolsprofessor, Kræftafdelingen. Niels Frost Andersen, Cheflæge, Blodsygdomme. 
Louise Elkjær Fløe, HU-læge, Kræftafdelingen. Marie Lass, Specialkonsulent, Kvalitet. 
Lisbeth Kallestrup, Chef for Kvalitet, Kvalitet. Pernille Tine Jensen, Overlæge/Professor, 
Kvindesygdomme og Fødsler.

Hospitalsledelsen, AUH
Thomas Balle Kristensen, Hospitalsdirektør. Susanne Lauth, Sygeplejefaglig direktør. 
Michael Braüner Schmidt, Lægefaglig direktør.
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Aarhus Universitets Hospital
Palle Juul-Jensens Boulevard 99 
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E-mail: auh.ccc-funktionspostkasse@rm.dk

www.ccc.auh.dk

Tekst og redigering: Thomas Aagaard, Gitte Aarøe Dam, Louise Elkjær Fløe, Marie Lass og Karoline Særkjær 

Foto: Tonny Foghmar, Aarhus Universitetshospital    Design og layout: Bording Danmark A/S

mailto:auh.ccc-funktionspostkasse@rm.dk
http://www.ccc.auh.dk

	KRÆFTSTRATEGI 2025-2027
	Indhold
	Forord
	Introduktion til Aarhus Universitetshospital
	National og international elite
	Introduktion til Kræftstrategi for Aarhus CCC
	Vision og ambitioner for Aarhus CCC
	Fire strategiske spor for Aarhus CCC 2025-2027
	1. Patienten i fokus
	2. Faglig udvikling
	3. Kvalitet og data
	4. Forskning

	AUH som CCC – hvad er det?
	Organisering af Aarhus CCC
	Data, opfølgning og evaluering
	Aarhus CCC som samfundsaktør
	Afslutning


