
 

 

2017-02-28    
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Svensk förening för allmänmedicins (Sfams) synpunkter på remissrunda 1 om Nationellt 

vårdprogram för njurcancer som ska rapporteras senast 1/3 2017. 

 

 

Sfam anser att alla relevanta delar finns med och är väl beskrivna. Vi bifogar en tabell som 
bygger på brittisk primärvårdsdata, över positivt prediktivt värde för olika symtom och fynd 
vid njurcancer. Tyvärr finns inga motsvarande siffror på svenskt material. Faktan i tabellen 
kan möjligen vara intressant att ta med i det Nationella vårdprogrammet för njurcancer. 
 
PPV (%) för njurcancer, engelska män och kvinnor > 60 år 
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NJURCANCER 

0.1 0.1 0.1 0.1 0.1 0.1 0.2 0.3 0.3 1.0 PPV för enskilt symtom/riskmarkör 

0.1 0.2 0.2 0.2 0.2 0.2 0.2 0.3 0.3 0.7 Ryggvärk 

 0.1 0.1 0.2 0.1 0.1 0.3 0.3 0.6 1.0 Förstoppning  

   0.1 0.2 0.3 0.2 0.3 0.4 0.6 Cystit, nedre uvi 

   0.1 0.2 0.2 0.2 0.5 0.4 0.9 Trötthet 

    0.2 0.2 0.2 0.4 0.5 1.1 Illamående 

     0.2 0.2 0.5 >5 2.8 Buksmärta 

       0.4 0.7 1.3 Förhöjda infl markörer 

        0.6 2.1 Trombocytos (>400) 

         1.5 Anemi (microcytosis) 

         1.2 Makroskopisk hematuri 
Shephard E, Neal R, Rose P, Walter F, Hamilton WT. Clinical features of kidney cancer in primary care: a case-

control study using primary care records. Br J Gen Pract. 2013;63:e250-5. 
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