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1.  Velkomst  

2.  Præsentationsrunde: Alle præsenterer sig med navn og arbejdsplads. 

Afbud fra Hvidovre og Aalborg. 

Repræsenteret i dag er Gentofte, Hillerød, Rigshospitalet (kardiologisk over-

læge Jørn Carlsen, medvejleder for Ema Rastoder), Esbjerg, Silkeborg, Aal-

borg, Aarhus (ny, ph.d.studerende, Søren Sperling som koordinerer  CODEX-

p). 

Koordinationscenteret beklager at dagsorden ikke er kommet ud tidligere. 

3. Kort status på RCT’er og prospektive observationsstudier: 

• COPERNICOS v. Bård Gundersen 

The aim of this study is to determine if a time-updated, eosinophil-guided inhaled 

corticosteroid treatment in patients with severe and very severe COPD can lead 
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to non-inferior treatment responses to standard treatment with combined ICS, 

LAMA and LABA, and whether the side-effects of ICS can be reduced by this 

guided administration. 

Status: 179 inkluderede (eller gennemført studiet) 

Drøftelser og evt. nye tiltag COPERNICOS: 

Gennemgang af in- og eksklusionskriterier, intervention og forløb. 

Aktuelt bruger Koordinationscenteret tid på at initiere flere sites. Bornholm og 

Odense OUH er de næste. 

Erfaringen er, at der er en pulje af ambulante patienter med KOL, som opfyl-

der kriterierne og der arbejdes på at medicinstuderende kan hjælpe med at lo-

kalisere og screene patienterne. Estimeret 50-100 patienter. I Gentofte 62 pa-

tienter inkl. på NOH 54. 

Barbara og JU supplerer: Koordinationscenteret forsøger at imødekomme de 

individuelle udfordringer sites står med. Hermed en opfordring til at sites ræk-

ker ud og fortæller hvis der er særlige forhold der gør sig gældende, som Ko-

ordinationscenteret kan hjælpe med. 

Spørgsmålet studiet stiller er i høj grad fortsat relevant. 

• CODEX-P v. Ema Rastoder 

The aim of this study is to determine the prevalence of acute reversible pulmo-

nary hypertension in COPD exacerbations in connection with admission, and 

whether the prognosis is negatively affected by this. Furthermore, whether the 

prognosis can be improved by drug treatment of this form of pulmonary hyperten-

sion. 

Status: Studiet bidrager også med biobank for patientgruppen AEKOL 

180 patienter inkluderet d.d. – vi mangler 28 %  

Aarhus er kommet  i gang medforeløbigt 4 inkluderet, flot !. 

Drøftelser og evt. nye tiltag CODEX-P:  

På HVH har man fundet en løsning på udfordringen ang. kardiologisk afd. ka-

pacitet ift. EKKO.  

Aarhus er kommet med og har udover Søren Sperling, Frida Vilstrup medicin-

studerende  

OUH: Christian Laursen, Casper Falster–  

RH kardio.spl., Annette, hjælper med hjemmescanninger. 
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Målet er at opnå målet – 70 patienter mere – i 2023. 

Opfordring fra Ema og Pradeesh: Sites inviteres til at sige til, hvis der er brug 

for noget eller spørgsmål. 

Jørn Carlsen: Stor tak til Jørn og stor ros fra Jørn til Ema. 

 

 

• Therma-LUNG v. Jens-Ulrik Stæhr Jensen 

This study examines whether systematic, frequent sauna bathing can re-

duce/eradicate pathogenic, colonizing bacteria in the lungs, induce changes in the 

lung microbiota and improve prognosis in people with persistent, antibiotic-re-

sistant lung infections. 

Status: Eradikerer antibiotika bakterierne – formentlig ikke – biofilm et pro-

blem. 

16 patienter er randomiseret. Det har vist sig at nogle af patienterne har fået 

clearet bakteriestatus vurderet ved BAL. Primære analyse vil derfor være de 

patienter, som baseline har den bakterie, de er inkluderet ved (ekspektorat 

prøver) og forventningen er at have 16 patienter til den primære analyse ved 

at inkludere 6-8 mere. 

Interessen for at deltage er stor, det appellerer til patienterne at det ikke drejer 

sig om lægemiddelforsøg. 

Drøftelser og evt. nye tiltag ift. Therma-LUNG: Dvs. – pilotstudiet mangler mi-

nimum 6 deltagere mere. Alle er velkomne uanset geografi, hvis patienten er 

indstillet på at komme til Gentofte 2x i løbet af ½ år, samt gå i lokal sauna. 

Planer om dyreforsøg mhp. temperaturmålinger, samarbejde med svensk pro-

fessor, Hans Hägglund.   

 

• CURPRED v. Peter Kamstrup 

Udsættes til næste møde pga. sygdom. Vi kan glæde os til at få præ-

senteret resultater.  

 

• OXY-COP v. Caroline Emma Hedsund 

Caroline er på barsel. Torgny – afbud. 
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• LAMA by NIGHT v. Pradeesh Sivapalan 

Studiets rationale og status blev gennemgået.  

Der har været åben tlf. henvendelse, samt mailadresse for alle inviterede pati-

enter, der har været mellem 50-100 henvendelser i alt med spørgsmål eller 

kommentarer. Medicinstuderende har kunnet besvare det meste. Derudover 

en FAQ på COP:TRINs hjemmeside. 

Meget tæt på 100 % follow up mulighed og med registre for særdeles rele-

vante outcomes, fx indlæggelser, NIV-behandlinger, antibiotikakure, predniso-

lon kure, død.  

Hvis møder patienter/kollegaer med spørgsmål rundt omkring i landet, så hen-

vis gerne til at i alle informationsbreve står mailadressen til at kontakte teamet. 

 

4. CURE, epidemiologisk forskning v. Josefin Eklöf  

Aktuelt:  

Louise Tønnesen fortæller om nypubliceret studie i JACI om psykiatriske bi-

virkninger hos patienter med Montelukast. Resultaterne viste en aldersgradi-

ent idet flere yngre patienter havde psykiatrisk kontakt eller indløste recept på 

psykofarmaka. 

Snart kommer resultater for samme studie gældende for børn. 

 

Barbara Bonnesen fortæller om Kohortestudie om Phenergan. PN Phenergan 

er bl.a. en vejledning til palliation for patienter med KOL. 

Udviklet i 1946. 3 RCT-studier med få (max 18 patienter) identificeret. 

Kohortestudie DrKOL 

Fulgt i et år. Propensityscore-matchet på relevante parametre. 

Sammenlignet patientgruppen med Phenergan med Melatonin. 

Markant højere HR for indlæggelseskrævende KOLexa og allcause mortality. 

 

Christian Kjer Heerfordt: præsenterer upublicerede data ang. ekstrafine partik-

ler ICS og risikoen for indlæggelse med pneumoni hos patienter med KOL. 

Gruppen er åben for forslag og nye medlemmer og mødes hver torsdag hver 

anden uge (lige uger), torsdag eftermiddag på Gentofte Hospital, 1D, st.tv. 
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Skriv en mail til forskningssekretær Tina Serup Olsen tina.kirstine.serup.ol-

sen@regionh.dk hvis du ønsker at modtage kalenderindkaldelse. 

5. Rekruttering ved Bård og Barbara 

Erfaring med at ansætte medicinstuderende, der kan være behjælpelige med 

den ofte tidskrævende proces med at rekruttere patienter til RCT. 

Ad hoc rekruttering i ambulatoriespor – kan strække sig over lang tidsperiode. 

Vs. Rekruttering i en pulje, hvor en koncentreret indsats kan give en høj 

rekrutteringspukkel over en kort periode. Hvad der fungerer godt på et site, 

kan være noget andet for et andet. 

Esbjerg deler erfaring med at mange af patienterne med KOL har reversibilitet 

og falder på det kriterie. 

Sundhedsplatformen – der findes et redskab til identificering af patienter med 

interesse for forskningsdeltagelse. 

6. Evt. 

Opfordring til at melde til/fra især til de fysiske møder, så vi kan planlægge 

bedst muligt. 

Næste møde 6.juni 2023 kl. 15.00-17.00, afholdes også online. 
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