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Din gava riaddar liv

AV DE CIRKA 10 000 SOm varje ar
drabbas av plétsligt hjdrtstopp over-
lever endast omkring 600. En av
dem &dr Lennart Andersson i Vans-
bro. I det hidr numret av Forskning
for hiilsa kan ni 1dsa den dramatiska
berittelsen om hur Lennart rddda-
des till livet tack vare snabba ingri-
panden fran omgivningen.
Forskning visar att den som far
hjért-lungriaddning i vintan pa
ambulansen har mer &n dubbelt
sa stor chans att dverleva. Dirfor
ar allménhetens insats avgdrande.
Livrdddande insatser med hjért-
startare inom 3 minuter ger 75
procents chans att Overleva.
Forskningens utmaningar dr
att hitta orsakerna bakom hjért-
stopp, upptédcka personer som &r
iriskzonen for hjdrtstopp och att
utveckla dnnu bédttre metoder att
varda hjirtstoppspatienter si att
hjarnans funktioner rdddas.
Hjirt-Lungfondens mal dr att vi
inom 10 ar ska ha hjilpt forskarna
att férdubbla antalet verlevande
fran 600 till 1 200. Det dr din gava
till forskningen som maojliggor detta
ochjag vill tacka dig for att du rad-
dar liv. Mélet for forskningen &r att
fler ska 6verleva vid
plotsligt hjartstopp.

Koo forSor

Kristina Sparreljung,
generalsekreterare
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| juni mottog Géran Dellgren, docent och universitetsdverlakare vid Sahlgrenska Universitets-
sjukhuset i Géteborg, Hjart-Lungfondens Stora forskningsanslag pa 15 miljoner kronor. Har
tillsammans med Hjart-Lungfondens generalsekretare Kristina Sparreljung och prins Daniel.
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Studler om h]artpumpar
vid svar hjirtsvikt

Unik studie Stora forsk-
ningsanslaget gér i ar till en
stor studie vars syfte dr att
tareda pa om permanenta
hjartpumpar &r lika bra som
konventionell likemedels-
behandling vid mycket svar
hjértsvikt.

— Det dr naturligtvis jétte-
roligt med detta stora och
mycket viktiga bidrag fran
Hjart-Lungfonden. Anslaget
gar emellertid inte bara till
mig, i det hér fallet foretrdder
jag representanter for samtliga
universitetskliniker i Sverige
eftersom vi samarbetar kring
studien, sidger anslagstagaren
Goran Dellgren.

Hjartpumpar opereras idag
endast in i hjdrtat hos hjért-
sviktspatienter som véntar
pa en hjirttransplantation.
Ovriga patienter med svar
svikt behandlas med likeme-
del. Nu vill forskarna ta reda

pa om patienter med svér
svikt, men som &r for skOra
for en transplantation, kan
leva ldngre och med béttre
livskvalitet om de i stillet far
en pump inopererad.

Den som far en hjirtpump
inopererad blir fri fran hjirt-
sviktssymptomen, som kraf-
tigt nedsatt ork och stindig
trotthet. Samtidigt kan en del
patienter uppfatta livet med
hjértpump som besvérligt
eftersom det innebér att man
har en kabel som kommer ut
genom huden och som alltid
maste vara kopplad till en liten
kontrollenhet och ett barbart
batteri, alternativt ndr man
sover till en viggfast konsol.

— Den upplevda livskvalite-
ten dr ddrfor ett viktigt effekt-
matt for studien vid sidan av
6verlevnad, siger G6ran
Dellgren.

Under tva ar rdknar man

med att inkludera 140 patien-
ter i studien, av vilka hélften
lottas till hjartpump och half-
ten till konventionell behand-
ling.

— Vi har ett resultat inom
bara nagra ar. D4 vet vi om
hjartpumpar kan fungera som
komplement till transplan-
tationer vid svar hjirtsvikt.
Transplantationer dr en jdtte-
bra metod, men begrénsas av
bristen pa donatorshjértan,
varfor endast cirka 60 hjért-
transplantationer genomfors
arligen i Sverige.

— Varje ar avlider manga
patienter i svar hjirtsvikt
utan att komma ifraga fér den
behandlingen. Om déremot
en pump skulle visa sig for-
lénga livet och ge forbéttrad
livskvalitet skulle 1angt fler
patienter kunna f en sadan,
sdger GoOran Dellgren.

TEXT KARIN STRAND

HALLA DAR...

Lars Lund,
som fick
Hjart-Lung-
s fondens

Stora forsk-
¢ | ningsanslag
~ 2015.

Vad har an-
slaget betytt for din forsk-
ning?

— Hjartsvikt dr den dod-
ligaste av alla folksjuk-
domar och star for flest
sjukhusinldggningar bland
personer dver 65 ar. Stora
forskningsanslaget gor det
mojligt for mig att kunna
bidra till att forbéttra
véarden fér de 200 000-
300000 patienter som har
hjartsvikt i Sverige.

- Vi har ocksd kunnat
skapa ett béttre sam-
arbete mellan hjartsvikts-
forskare fran hela landet.
Mitt eget personliga mal
ar att se till att svensk
hjdrtsviktsforskning ater-
tar en ledande stillning pa
det internationella planet.
Hur langt har ni kommit?

—Det svenska hjértsvikts-
registret RiksSvikt &dr unikt
ivérlden. Tack vare Riks-
Svikt kan vi genomfora
randomiserade (lottade)
studier for att kunna pa-
visa samband mellan
behandling och effekt av
ldkemedlet Spironolakton.
Att kunna anvénda ett
befintligt register innebér
stora fordelar - framfor allt
att studien blir betydligt
billigare f6r samhéllet
jamfort med sedvanliga
kommersiella studier.

— Hittills har vi byggt
en plattform som goér det
mojligt att uppgradera
registret for att kunna
inkludera en randomi-
serad studie. De forsta
patienterna kommer att
undersodkas nu till hésten.
TEXT YLVA CARLSSON
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SE UPP FOR
STRESS | TONAREN

Okad risk Redanitonaren
bor vildra oss hantera stress.
Enavhandling framlagd vid
Orebro universitet visar att
ungdomar med lag tolerans
for psykosocial stress [6per
Okad risk for hjart-karlsjukdom
i vuxen alder. | avhandlingen har
data fran monstringsregistret
och andra nationella register
anvants for attinhamta infor-
mation om mer &n 250 000
man fédda pa 1950-talet. De
har sedan foljts upp till 58 ars
alder.

Resultaten visar att man
som har lag stresstolerans i
tonaren [dper en markant dkad
risk for bade stroke och hjart-
infarkt i vuxen alder jamfort
med jamnariga med hog tole-
rans for stress. Forskningen
visar ocksa att Iag stresstole-
rans kan sla ut skyddet aven
god kondition, som ju annars
brukar kopplas till minskad risk
for hjart-karlsjukdom. En for-
klaring kan vara att man med
lag stresstoleransitonaren har
svarare att behalla god kondi-
tion uppivuxen alder.

» Cecilia Bergh: Life-course

influences on occurrence and
outcome for stroke and coro-

nary heart disease

”SCAPIS raddade
mitt liv”
Las mer pa sidan 23 om Elisabeth
Petzelius fran Tumba som ar en

av 30 000 svenskar som deltar i
forskningsstudien SCAPIS.
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Ledgangsreumatism ger dalig
prognos vid hjartinfarkt

Riskfaktor Forskning vid
Umea3 universitet visar att
hjartinfarktspatienter med
ledgangsreumatism har
sdmre ettarsoverlevnad ef-
ter hjdrtinfarkt dn patienter
utan ledgangsreumatism.
Mellan en halv och en
procent av Sveriges befolk-
ning, de flesta kvinnor,
har ledgangsreumatism.
Tidigare forskning har
visat att de lI6per 6kad risk
for hjart-karlsjukdom, i
synnerhet hjirtinfarkt. Den
aktuella studien, som &r

baserad pa kvalitetsregistret
Swedeheart och pa Patient-
registret, visar att den ned-
gang i dédligheten efter
hjartinfarkt som noteras

for Sveriges befolkning inte
kommit infarktpatienterna
med ledgdngsreumatism

till del.

Forskarna har inte kunnat
finna ndgra signifikanta
skillnader mellan patienter
med ledgangsreumatism
och Ovriga nér det géller
behandling under och
efter hjdrtinfarkten som

kan forklara utvecklingen.
Déaremot var patienterna
med ledgangsreumatism
igenomsnitt dldre nér de
fick infarkten och de hade i
hogre grad formaksflimmer
in Ovriga patienter.

En av studiens slutsatser
ir att ledgangsreumatism
har utvecklats till en risk-
faktor for dod ett ar efter
hjartinfarkt.

» Skielta et al: Trend i mortali-
tet och komorbiditet efter forsta
hjartinfarkt hos patienter med
reumatoid artrit 1998-2013

KOL-sjuka kvinnor &r ofta undernérda

Viktnedgang En avhandling

vid Umea universitet visar att

kvinnor med kroniskt obstruktiv

lungsjukdom, KOL, i hogre grad

ar underviktiga och undernarda

an manliga KOL-patienter.
Bland personer med KOL

har enligt studien 22 procent

av kvinnorna och 11 procent

av mannen undervikt, vilket
kan jamféras med 15 procent
respektive 7 procent hos kvinnor
och ménien kontrollgrupp.
Viktnedgang ar ett allvarligt
problem vid KOL och har kopp-
lats till samre sjukdomsforlopp.
Undernéringen kan bero pa saval
okad energiforbrukning som att

individen ater alltfor lite och déar-
med inte tacker sitt energibehov.
Det ar darfor viktigt att KOL-
patienter far individualiserad
radgivning vad galler kosten.

» Nighat Faroogqi: Nutrition and
energy expenditure in women
with chronic obstructive pulmo-
nary disease
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Béittre med broccoli dn bacon

Grona val Rokare som ater
mycket processat rott kott, det
vill séga charkuterivaror som
korv, bacon och skinka, kan ha
storre risk for att utveckla KOL &n
de som ater en mindre andel pro-
cessat kott. Det visar en studie pa
44 000 svenska medelalders och
aldre man i Malardalen. Vid star-
tenhade ingen av méannen KOL,
men under den drygt 13-ariga
uppfoljningstiden utvecklade
drygt 1900 av dem sjukdomen.
Det visade sig att de som bade
rokte och at mer an 75 gram

processat rott kott per dag hade
KOL ihogre utstrackning an de
som at mindre an 25 gram per
dag. Sambandet fanns inte for
rott kott sominte behandlats.
Forskarna spekulerar darfér om
det kan vara den tillsatta nitriten
i charkvaror som eventuellt kan
forvarra rokningens skadeverk-
ningar palungorna.

Forskarna har ocksa utifran
samma studiepopulation tittat
paom det finns nagot samband
mellan konsumtionen av gron-
saker och frukt och utvecklan-

det av KOL. Resultaten visar att
hogt intag av frukt och gront ar
forknippat med lagre risk for
KOL bland rokare och fére detta
rékare, men inte bland personer
som aldrig rokt.

» Kaluza et al: Consumption of
Unprocessed and Processed Red
Meat and the Risk of Chronic Ob-
structive Pulmonary Disease: A
Prospective Cohort Study of Men
» Kaluza et al: Fruit and veg-
etable consumption and risk

of COPD:a prospective cohort
study of men
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¢§”'_ q "Ar det nagot jag ldrt mig efter min KOL-
"4 diagnos s4 ir det att jag inte ska stressa”

Att fa besked om att hon hade KOL var en chock for Kicki Narbom, men tack vare okad
kunskap om sjukdomen lever hon i dag ett gott liv. (Las mer pa sidorna 20-22).

FOR TIDIGT FODDA
RISKERAR LUNG-
SJUKDOMAR

Nedsatt lungfunktion
Varije ar fods cirka 6 700 barn
for tidigt i Sverige. De riskerar
att drabbas av nedsatt lung-
funktion och astmaliknande
sjukdom senareilivet. Det
visar en ny forskningsstudie
som har stod av Hjart-Lung-
fonden. Bakom studien star
Per Thunqvist, specialistinom
barn- och ungdomsallergologi
vid Karolinska institutet. Hans
forskning omfattar bland an-
nat den stora Bamsestudien,
som omfattar 4 000 barn
fodda 1994-1996. Deras lung-
funktion har undersokts under
spadbarnstid, tidig skolalder
samtvid 16 ars alder.

— Slutsatsen ar att barn
som ar fodda for tidigt har
nedsatt lungfunktion under
hela sin uppvéaxt och kanske
genom helalivet. Om vi tidigt
lyckas identifiera barn som
|6per risk att bli lungsjuka som
aldre ar det lattare att séttain
forebyggande atgarder, sager
Per Thunqvist.

Nasta steg blir att gora
en uppfoéljande studie dar
deltagarna hunnit bli 22-24 ar
gamla.

10

procent

av Sveriges
befolkning har
problem med
astma.

Kalla: Folkhalso-
myndigheten
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PATIENTER

| HJARTSVIKTS-
REGISTER LEVER
LANGRE

RiksSvikt Hjartsviktspatien-
ter somregistrerasidet
nationella hjartsviktsregistret
RiksSvikt far battre behandling
och har lagre risk att dé an ore-
gistrerade patienter. Det visar
en analys gjord vid Karolinska
institutet, Linkdpings universi-
tet och Uppsala kliniska forsk-
ningscenter.

Forskarna har analyserat
data fran 230 000 patienter
som diagnostiserades med
hjartsvikt mellan 2006 och
2013. Analysen visar att patien-
ter somregistrerats i RiksSvikt
har 35 procent lagre risk att
avlida an de oregistrerade
patienterna. En stor del av
forklaringen ar det faktum att
de registrerade patienterna
fick lakemedelsbehandling
i storre utstrackning ér de
oregistrerade.

| RiksSvikt registreras
patienter med hjartsvikt vid
de flesta av landets sjukhus.
Deltagandet ar frivilligt fran
sjukhusens sida och vilka
patienter som registreras be-
stams till stor del av tillgangen
pa personal och resurser.

» Lund et al: Association
between enrolmentin a heart
failure quality registry and
subsequent mortality —a
nationwide cohort study

¥ Tack vare dina gavor ar

denna forskning mojlig.

"Mellan 10
och 20 procent
av de som
far KOL har
aldrig rokt”

Las mer pa sidan 28 om

den forskning som Asa
Wheelock, docent vid
Karolinska institutet, bedriver.
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Mellan 5 och 10 pro-
cent av alla manniskor
lider av hypokondri,
6verdriven oro for den
egna halsan.

Oro okar risk for hjirtsjukdom

Hypokondri Uttrycket "sjuk
av oro” dr kanske sannare &n
vi tror. En norsk studie visar
att 6verdriven oro for den
egna hélsan dr kopplad till
forhojd risk for hjéartsjukdom.

Uppskattningsvis mellan 5
och 10 procent av alla méan-
niskor anses lida av olika
grader av hypokondri, det
vill séiga 6verdriven oro for
den egna hélsan. Forskarna
bakom den norska studien
har studerat enkétsvar som
7000 personer limnade 1997
isamband med att de deltog
i en héilsostudie och jamfort

dem med data fran sjukvards-
och dédsorsaksregister fram
till och med 2009.

Under de tolv aren insjuk-
nade 3 procent av hela studie-
befolkningen i hjértinfarkt
eller kdrlkramp, men for
gruppen med 6verdriven oro
for den egna hélsan var mot-
svarande siffra 6 procent.
Sambandet kvarstod efter
justering for de etablerade
riskfaktorerna for hjart-kérl-
sjukdom, som rékning, stilla-
sittande livsstil och hjért-
kirlsjukdom i slikten. Aven
relativt mild hypokondri upp-

visade ett samband med
hjartsjukdom senare i livet.

Det kridvs mer forskning for
att tareda pd om sambandet
beror pa just oro dver hilsan,
eller om det beror pa allméin
oro och angest, som i sig
brukar ses som en riskfaktor
for hjart-kérlsjukdom.

» Berge et al: Health anxiety and
risk of ischaemic heart disease: a
prospective cohort study linking
the Hordaland Health Study
(HUSK) with the Cardiovascular
Diseases in Norway (CVDNOR)
project

Doktor Watson analyserar medicinska bilder

Stilla diagnos Att doktor Wat-
son hjalpte Sherlock Holmes
med flera knepiga fall kanner
allalésare av klassiska deckare
val till. IBM:s superdator med
samma namn ar kanske inte fullt
sa bekant. Datorn, som &nda
gjort sig ett namn genom
attvinna ett mote i
fragesportprogram-

met Jeopardy mot

tva av seriens

framsta tavlandeii

USA, har nu borjat

tolka medicinska

bilder med malet

att hjalpa till att

diagnostisera bland annat hjart-
sjukdomar, diabetes och cancer.
Det ar forsta gangen IBM:s
mjukvara tolkar exempelvis
ultraljud och réontgenbilder.

Den forsta tillampningen av
Watsons bildanalys galler aorta-
stenos, det vill saga fortrangning

i den klaff som sitter
mellan vanster hjart-
kammare och stora
kroppspulsadern. |

@ en egen pilotstudie

kunde superdatorn
hjalpa till att identifiera

potentiella aortaste-

nospatienter sominte

tidigare varit aktuella for vard,
uppger IBM.

Watsons styrka ar annars att ga
igenom stora mangder text och
data for att underlatta diagnos,
och sé arbetar datorn &ven nar
den analyserar bilder. Den kan
kora patienters journaler mot om-
kring 300 medicinska tidskrifter,
200 bocker och 15 miljoner sidor
lakemedelsinformation samt ett
stort antal kliniska studier.

Vart att notera ar att Watson
inte &r dopt efter Conan Doyles
berémda figur utan efter IBM:s
férsta vd Thomas J Watson.
Kalla: lakartidningen.se
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Samtal viktiga fOr strokedrabbade

Telefonuppfoljning En av-
handling framlagd vid Umea
universitet visar att systema-
tisk, sjukskoéterskeledd upp-
foljning per telefon minskar
risken for strokedrabbade att
fa en andra stroke.

En genomgangen stroke
eller ett 6vergdende stroke-
liknande insjuknande, en
sa kallad TIA, innebir stor
risk for ytterligare en stroke.
Diérfor far de drabbade fore-
byggande behandling med
syftet att séinka blodtrycket
och blodfettsnivaerna.

Den aktuella avhandlingen
dr baserad pé en studie gjord

pa 871 patienter i Jamtlands
13n som sokt vard pa Oster-
sunds sjukhus for stroke eller
TIA mellan 2010 och 2013.
Patienterna lottades till an-
tingen vanlig uppf6ljning inom
primérvarden eller uppfoljning
av sjukskoterska via telefon.
Den férsta uppféljningen
dgde rum en manad efter ut-
skrivning. Patienterna i det
sjukskoéterskeledda program-
met fick dd en genomgéang
per telefon av aktuell ldkeme-
delsbehandling, nivaer av
blodtryck och blodfetter
samt livsstilsradgivning om
rokning, motion och kost-

vanor. Vid behov gjordes
lakemedelsjusteringar i sam-
rdd med lidkare.

Ett ar efter utskrivning
hade deltagarna i det sjuk-
skoéterskeledda programmet
i genomsnitt ldgre blodtryck
och blodfetter dn deltagarna
som f6ljts upp inom primér-
varden enligt vanlig rutin.
Fler nadde dessutom de re-

kommenderade malnivéerna.

» Anna-Lotta Irewall: Recurrent
events and secondary prevention
after acute cerebrovascular disease

¥ Tack vare dina gavor ar

denna forskning maojlig.

WEBBFORMULAR
KAN RADDA FOTTER

Nytt verktyg Ett mallat
webbformular med 22
undersékningsmoment ska
forhoppningsvis battre skydda
fotterna pa personer med dia-
betes. Verktyget ar ett resultat
av forskning vid Sahlgrenska
akademin i Goteborg.

Diabetes leder oftatill ned-
satt blodcirkulationifotterna,
vilket kan ge fotsar ochivérsta
fall leda tillamputation. Social-
styrelsen rekommenderar att
personer med diabetes far sina
fotter kontrollerade varije ar,
men rutinerna ser olika ut éver
landet.

Det nya webbformuléaret
ar enkelt och tydligt med
syftet att det inte skarada
nagon tvekan om patientens
tillstand. Alla fragevariabler ar
vetenskapligt testade, vilket
innebar att varije tillstand alltid
far samma klassning och be-
handlingsrekommendation.

Till hosten borjar verktyget
anvandas pa Sahlgrenska uni-
versitetssjukhuset i Goteborg,
med hopp om att fler kliniker
sedan tar efter.

» Ulla Hellstand Tang: The
Diabetic Foot — assessment
and assistive devices

Gener paverkar risk att utveckla astma

Arvsmassa Barn som utsatts
for luftféroreningar 16per storre
risk att drabbas av astma, men
bara om de har ett visst gene-
tiskt arv. Det framkommerien
forskningsstudie gjord av Anna
Gref, doktorand vid Karolinska

institutet. Hon har deltagit i
ett stort internationellt sam-
arbetsprojekt dar arvsmassan
hos mer &an 3 300 barn har
studerats.

- Det hér ar forsta gangen
som hela arvsmassan analy-

seras for att titta pa individers
kanslighet for luftfororeningar
ochrisk att utveckla astma. For-
hoppningsvis kan forskningen
ge 0ss en battre forstaelse for
hur astma uppstar, sager Anna
Gref.

23

procent

avalla
med akut
hjartinfarkt
avlider inom
en manad.

Kalla: Socialstyrelsen
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TIDIG RONTGEN
OKAR CHANS
ATT OVERLEVA
HJARTSTOPP

ST-hojning Vanligaste or-
saken till plotsligt hjartstopp ar
en hjartinfarkt. Nar ett krans-
karl ar helt blockerat uppstar
en sa kallad ST-hojning pa
EKG. Men aven utan ST-hoj-
ning har cirka 30 procent av
hjartstoppspatienterna ett till-
tappt karl, vilket gor ST-hojning
till en bristfallig markor for att
identifiera personer som ari
behov av snabba insatser for
att 6ppnakarlet.

Forskare vid Karolinska
institutet och Uppsala univer-
sitet har i enregisterstudie
funnit att hjartstoppspatienter
som kom levande till sjukhus
utan ST-hojning pa EKG och
genomgick en kranskarls-
réntgen inom 24 timmar hade
battre 30-dagarsoverlevnad
an motsvarande patienter
som genomgick kranskarls-
rontgen senare eller inte alls.

Forskarnainledde 2015
en stor randomiserad studie
med forhoppningen att kunna
bekréafta resultaten.

» Elfwén et al: Early Coronary
Angiography is Associated with
Improved 30-day Survival in
Out-of-hospital Cardiac Arrest
Patients without ST-elevation
on First Ecg

¥ Tack vare dina gavor ar

denna forskning mc

personer

drabbas av
stroke varje
dag.

Kalla: Hjart-Lungfonden
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Hjiartbarnet Iker fick triffa sina idoler

Samarbete Onsdag den

3 maj blev en riktig lyckodag
for sjudrige Iker Engren fran
Gustavsberg. D4 fick han
chansen att triffa flera av
elitspelarna i favoritlaget
AIK. Tréffen var en

Iker Engren och hans
familj har nédra band till
Hjart-Lungfonden. Nér Iker
bara var tre manader gammal
upptécktes det att han hade
ett allvarligt hjdrtfel - och
strax efter sin ettars-

del av samarbetet dag fick han ett nytt
mellan Hjért- hjérta. I dag ar
Lungfonden han en pigg och
och AIK, ett glad sjudring som
samarbete § dlskar hockey och
som initierats fotboll.

av AIK. Under En av spelarna
varen spelade bade ; g som Iker fick umgas
herr- och dam- Iker Engren och med var mittféltaren
laget med Hjirt- Henok Goitom. Petra Sundqvist. Pa
Lungfondens matchtrdjan har hon

logotype pa brostet. AIK har

ocksa startat en insamling till

forman for forskningen.

ett hjirta med initialerna K.S.
Ijanuariiar dog hennes
pappa Kjell i hjartinfarkt,

62 ar gammal. Trots att radd-
ningstjinsten snabbt var pa
plats med hjértstartare gick
hans liv inte att rddda.

—Pappas dod kom som en
chock for oss alla i familjen.
Han var i god form — han
gymmade, akte skidor och
spelade golf. Jag Onskar att
fler skénker pengar till forsk-
ningen si att fler ménniskor
kan 6verleva, séger Petra
Sundqvist.

AIK och Hjért-Lungfonden
har dven samarbetat tidigare
vid ett flertal tillfdllen. 2015
spelades en vilgorenhets-
match dédr 150 000 kronor
samlades in till hjart-lung-
forskningen.

TEXT YLVA CARLSSON

For fa elitidrottare screenas

Hjirtscreening En studie vid
Universitetssjukhuset i Linkdping
visar att fa idrottsforeningar i
Sverige foljer nationella ochin-
ternationella rekommendationer
om hjartscreening av sina elit-
idrottare. Tanken ar att forening-
arna genom screening tidigt ska
kunna upptécka individer med

Okad risk for plotsligt hjartstopp.
Av 22 féreningar med minst en
elitaktiv idrottare utférde endast
fyra hjartscreening. Gemensamt
for de fyravar att de var stora for-
eningar inom lagidrott, hade fler
an tio elitaktiva idrottare samt
hade medicinsk personal knuten
till foreningen. De vanligaste or-

sakerna till att 6vriga foreningar
inte utforde hjartscreening var
dalig kdnnedom om rekommen-
dationen och okunskap om hur
en hjartscreening gar till.

» Sunnerud et al: | 3g foljsamhet
till Riksidrottsférbundets rekom-
mendationer om hjartscreening
av elitidrottare

M
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Tidigare andra hjartinfarkt for kvinnor

Konsskillnader Kvinnor
som far en andra hjirtin-
farkt far den betydligt titare
inpa den férsta 4n vad mén
far, Det visar forskning

fran Lulea tekniska univer-
sitet. Ulrica Strombéck,
intensivsjukskoterska och
doktorand i omvardnad,

har studerat drygt tusen
patienter som under aren
1990-2009 haft minst tva
hjdrtinfarkter. Resultatet
visar att skillnaderna mellan
konen dr stora, 50 procent
av alla mén som drabbats

av en andra hjédrtinfarkt fick

den inom 33 ménader efter
den f6rsta medan 50 pro-
cent av alla kvinnor fick en
andra hjirtinfarkt inom 16
manader.

STUDIEN VISAR ocks3 att
89 procent av kvinnorna har
minst en av de tre riskfakto-
rerna - diabetes, hégt blod-
tryck och rokning - jaimfort
med 72 procent av ménnen.
Skillnaden kvarstar dven
nér de drabbas av en andra
hjartinfarkt.

— Kvinnor far i mindre
utstriackning &n mén behand-

ling med ballongspringning.
De far heller inte i lika hog
grad de ldkemedel som
rekommenderas efter en
hjéartinfarkt. Betydelsen av
detta dr ndgot man behodver
titta ndrmare p4, séiger Ulrica
Strombéck i ett pressmed-
delande fran Lulea tekniska
universitet.

» Strémbéck et al: The second
myocardial infarction: Higher risk
factor burden and earlier second
myocardial infarction in women
compared to men: The Northern
Sweden MONICA study.

HYDRAULISK KRAFT
GER HJARTAT HJALP

Nya fynd Forskare vid bland
annat Karolinska institutet
och KTH har funnit att det
ar hydrauliska krafter som
paverkar hur hjértat fylls med
blod. Deras fynd har gett ny
forstéelse for den typ av hjért-
svikt som kallas diastolisk,
och kan komma att leda till
nya typer av behandlingar.
Hydraulisk kraft utnyttjas
bland annat i grédvskopor och
bilbromsar. I hjirtat paverkas
den hydrauliska kraften dels
av blodtrycket inuti hjartat,
dels av skillnaden i storlek
mellan hjirtats olika hilrum,
det vill séiga vénster respektive
hoger formak och kammare.

g .. - T Under hjértats fyllnadsfas
‘. Fs "‘ - -~ Sppnas klaffarna mellan for-

G R ! , 4 mak och kammare vilket leder
g ' till att blodtrycket blir det-
e, ‘ samma i de tva hdlrummen.

‘.P

Fiberrikt brod frimjar hilsan

Balans Br6d med fibrer kan
minska risken for hjért-kérl-
sjukdom och typ 2-diabetes.
Det visar forskning vid Lunds
universitet. Kostfibrer bidrar
till att halla blodsockerniva-
erna pa en balanserad niva,
vilket pa sikt dr befrimjande
for hilsan och minskar risken
for hjart-karlsjukdom.
Forskarna testade brod

bakat med olika typer av kost-
fibrer och jaimfoérde dem med
ett bréd bakat pé vitt mjol.
Personerna som ingick i stu-
dien var unga, friska studenter
som at bréden till frukost och i
samband med att blodsocker-
halten miittes tillfrdgades de
dven om hunger- och métt-
nadskénsla. Det visade sig att
fiberbréden, forutom att halla

blodsockernivderna pa en
stabil niva, minskade hunger-
kénslorna och hade positiva
effekter pa tva av de hormoner
som styr var aptit.

» Linda Ekstrém: Tailoring the
course of postprandial glycaemia
to bread: On the importance of
viscous dietary fibre for acute and
semi-acute glucose tolerance
and appetite

Hjartats geometri blir ddrmed
avgorande for kraftens storlek.

Hydrauliska krafter som
hjélper hjértats kammare att
fyllas med blod uppstér per
automatik om formaket dr
mindre 4n kammaren, vilket
dr det normala. Forskarna har
miitt storleken pa férmak och
kammare under fyllnadsfasen
hos friska férs6kspersoner.
Mitningarna visar att formaket
ar mindre under i princip hela
fasen. Hos hjartsviktspatienter
med stdrningar i fyllnadsfasen
ar det ddremot vanligt att
férmaket dr forstorat. Om
formaket blir storre i relation
till kammaren minskar den
hydrauliska kraften och
didrmed hjdrtats forméaga att
fyllas med blod.

Forskarnas fynd 6ppnar
for nya typer av behandlingar
ddr man minskar formakets
storlek hos personer med
diastolisk hjértsvikt.

» Maksuti et al: Hydraulic forces
contribute to left ventricular
diastolic filling

¥ Tack vare dina gavor ar

denna forskning majlig.
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Av de cirka 10 000 persE)
plotsligt hjartstopp 6verleve
En avdem dr Lennart Ande
djupt tacksam mot dem som

TEXT: KARIN STRAND FOTO: KRISTOFER LbNIA
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Jag hade stor tur mitt i oturen. Min hustru
var bortrest, sa hade jag fatt hjédrtstoppet
hemma sa hade jag inte fatt nagon hjilp.”

Lennart Andersson

dr man koér E16 genom Vansbro
sOderifran ligger Ica-butiken pa héger
sida och virdshuset Flottaren pa
vénster. For tre ar sedan var Lennart
Andersson nira att d6 inne pa Ica.
I dag tréffas vi pa Flottaren tillsammans med
négra av hans rdddare.

Det var i slutet av augusti 2014. Lennart
Andersson, som dger och driver féretaget Waltech
i Vansbro, hade varit vid Véittern och fiskat kréftor.
Nu var kriftorna kokta och pa vig hem fran jobbet
fick han infallet att stanna vid Ica for att kdpa
dillkronor.

—Jag minns att jag gick in i affiren, men sedan
minns jag inget mer, berédttar han 6ver lunchbordet
pa Flottaren.

Samtidigt hade Anki Forsberg, geriatriksjuk-
skoterska vid dldreomsorgen i Vansbro, anlént till
afféiren for att panta glas. P16tsligt kom en man
fram och fragade om hon hade sjukvardsutbild-
ning, ndgon hade blivit sjuk inne i butiken.

— De hade lagt honom i framstupa sidolédge och
jag fragade om han var kontaktbar och andades.
Jag fick inget vettigt svar och vinde honom pa
rygg och kunde konstatera att han inte andades,
sd jag satte igdng med bréstkompressioner direkt,
beréttar hon.

— Det stod fullt med folk runtomkring och en
hade en mobil intill 6rat, sé jag frigade om hon
ringde 112, och det gjorde hon.

Just da befann sig Mats Strand, deltidsbrandman
och ambulanssjukvardare vid raddningstjénsten,
bara ndgra hundra meter fran Ica. Nir han fick
larm om sjukdomsfall i affiren begav han sig
genast dit, trots att han denna dag inte var jour for
den typen av larm.

—Jag tinkte att eftersom jag 4nda befann mig i
nirheten kunde jag dka dit, sdger han.

— Lennart var knallbld i ansiktet. Jag gjorde
inblasningar pd honom medan Anki fortsatte med
kompressionerna.

— S84 glad som jag blev ndr Mats kom har jag nog
aldrig blivit, sdger Anki Forsberg och tilldgger att

12 Forskning for halsa

det var férsta gangen hon gjorde hjért-lungriddning
"pa riktigt”,

—Jag har ju fatt utbildning i HLR och repeterat
varje ar. Det kiindes otroligt sként att allt satt.

Efter bara ett par minuter anlinde ambulans-
sjukskoterskorna Jonas Hellberg och Sofia Lilja
med ambulansen och en hjdrtstartare. Efter fyra
fors6k med hjédrtstartaren gick Lennarts hjédrta
igang.

—Jag fick pa honom en larynxmask for att tillféra
syre och Sofia satte en nél och gav likemedel som
motverkar arytmin, beréttar Jonas Hellberg.

Lennart lyssnar och skakar pa huvudet.

— Det &r helt otroligt att det gick sa bra som det
gjorde och bist av allt dr att jag inte fick ndgra men
av hjdrtstoppet. Jag dr sa tacksam.

Han har bara fragmentariska minnen av uppvak-
nandet och ambulansresan till Falun.

—Jag minns att jag horde Jonas rost som sa ”"Nu
har vi han” och att jag uppfattade det som att
Mats, som korde, holl pa att skrapa med vixlarna -
vilket var en omgjlighet eftersom ambulansen har
automatlada.

JONAS HELLBERG SKRATTAR och séger att det nog
gick undan pa E16. Sjilv hade han och Sofia fullt
upp med att fa Lennart att ligga stilla.

— Han fors6kte hela tiden vrika sig av baren och
ett par ganger hamnade han pa golvet. Han var
vildigt stark och jag fick kimpa hart for att halla
honom, till och med ta spjdrn mot hans ben. Inte
ens morfinet kunde lugna ner honom.

EKG:t som togs i ambulansen visade inga tecken
pa hjdrtinfarkt och det gjorde inte heller den
kranskirlsrontgen som gjordes pa Falu lasarett.
Kérlen var rena. Ddremot hade Lennart hjdrtrytm-
rubbningar och innan han skrevs ut fran sjukhuset
fick han en implanterbar defibrillator, en ICD,
inopererad.

Lennart sjdlv tror att hans livsstil hade del i
hjartstoppet. Med kunder i tre vérldsdelar arbe-
tade han ndstan dygnet runt, sju dagar i veckan.
Dagarna fOre hjidrtstoppet, nir han fiskade kréftor,




Lennart Andersson ar
mycket tacksam 6ver

all hjalp han fick av
ambulanssjukskoéterskan
Jonas Hellberg och hans
team.
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kénde han sig trétt och vid ett tillfdlle tuppade han
till och med av i baten. And4 kérde han de 25 milen
hem och stéllde sig att koka kréftorna mitt i natten.

— Man kan séiga att det var ménga ars misskoétsel
av kroppen som tog ut sin rétt, konstaterar han.

PA FRAGAN OM hjirtstoppet har fatt honom att
dndra livsstil svarar Lennart att han framfor allt
omvérderat begreppet tid.

— Nujobbar jag heltid, forut jobbade jag alltid.
—Ja, nér dulag i ambulansen ringde din mobil
precis hela tiden, det var helt sanslost, sdger Jonas

Hellberg.
Lennart fyller 63 ar i november och skulle vilja
silja féretaget. Han har haft manga spekulanter,

¥ Personligt

Namn: Lennart Andersson

Alder: 62 ar

Familj: Hustrun Olga och bonus-
barn. "Olga var ett fantastiskt stod
fér mig, bade pa lasarettet och
under de tva manader jag var sjuk-
skriven. Dessutom fixade hon sa att
foretagen inte blev lidande pa grund
av min franvaro. Hon hjalpte mig att
bli en hundraprocentigt fungerande
manniska igen.”

Bor: | Vansbro.

Gor: Ager och driver de tre foreta-
gen Waltech, som ar vérldsledande
pa skarning i metall med hjélp av
vatten, Waltech International i
Slovenien som ocksa sysslar med
vattenskarning, samt Buktens Stal

i Kvissleby som gor gavlar till cister-
ner och tryckkarl.

Pa fritiden: Jakt och fiske, svamp-
plockning, matlagning och resor till
udda stallen runt om i varlden.
Reser gérna till: Byn Alupka néra
Jalta pa Krim, dar han ager en
|agenhet och for 6vrigt &r granne
med Rysslands premiarminister
Dmitrij Medvedev. "Men det gar
inte att vara dar om Putin besoker
Medvedev. Da ar det helikoptrari
luften hela tiden.”

men ndgon forsiljning har det inte blivit &nnu.

— Aterstar att avveckla, men det vill jag helst inte
gora - jag har ju 30 anstéllda.

Lennart Andersson har fatt ytterligare ett hjirt-
stopp. Det hinde nistan pa dagen ett halvar efter
det forsta nér han var pa vig till Avesta for att gora
en sdmnapnéutredning. Det var kvill och han hade
stannat till i Borlédnge for att kGpa vatten.

— Niér jag satte mig i bilen igen ryckte hela jag till.
Nacken slog i nackstddet och jag tappade bade bil-
nycklar och mobil. Jag blev alldeles varm i kroppen
och madde pa nagot sitt bra. Jag ville bara sitta dir
och inte géra nagonting.

Nér Lennart fick sin ICD inopererad fick han ock-
sd instruktioner om att han, om den slog till, skulle



Det &r helt otroligt att det gick sa bra som det
gjorde och bést av allt ir att jag inte fick nagra
men av hjédrtstoppet. Jag dr sa tacksam.”

Lennart Andersson

ringa 112 och invédnta ambulans. De instruktionerna
var som bortblasta nu. I stéllet letade han reda pa
nycklar och mobil och borjade kéra mot Avesta.

—Jag tyckte det gick jattefort, men nér jag tittade
pa hastighetsmitaren visade den bara 30 och kén
bakom mig vixte.

Nér Lennart kom till Avesta lasarett tog han sig
med viss svarighet in via akutmottagningen. D&
l4g pulsen pa 166 slag i minuten.

—Jag berédttade fOr ldkaren att jag hade haft ett
hjéartstopp och att jag hade en ICD. Nér han fick
hora att jag kom fran Vansbro undrade han varfor
dom kort mig till Avesta och inte till Falun. Han
trodde att jag kommit med ambulans och blev helt
chockad nér jag berédttade att jag kort sjélv.

I DAG STAR LENNART pa likemedel som ska mot-
verka formaksflimret och férhindra blodproppar.
D4 och dé far han fortfarande flimmerattacker,
men kan hantera dem.

—Jag har lart mig en andningsteknik som gor att
flimret slipper pa bara nagra sekunder.

Trots det allvarliga samtalsdmnet dr stimningen
vid lunchbordet pé Flottaren uppsluppen. Nir
Lennart berdttar om sig sjdlv gor han det med dis-
tans och humor, samtidigt som det &r uppenbart
att samtliga som var inblandade i hjdrtstoppet &r
glada och ldttade 6ver att allt férlopte sa bra. Bade
Jonas Hellberg och Mats Strand har varit med
om flera hjdrtstopp som inte haft samma lyckliga
utgang.

—Jag hade stor tur mitt i oturen. Min hustru var
bortrest, sd hade jag fatt hjdrtstoppet hemma sa
hade jag inte fatt ndgon hjélp, sédger Lennart.

— Och det var en slump att jag befann mig pa Ica
just d4, konstaterar Anki Forsberg.

Efter det andra hjidrtstoppet skidnkte Lennart
Andersson en stor summa pengar till Hjért-
Lungfonden.

— Forskningen har en stor del i att jag lever. Och
det 4r forskning som kan ge svaret pa varfor jag
drabbades, séger han.

Inte nog med att han 6verlevde, historien om

Lennart Anderssons hjdrtstopp har ytterligare en
solsida. Under arbetet i ambulansen pa vig mellan
Vansbro och Falun insag Jonas Hellberg och Sofia
Lilja att de fungerade véldigt bra tillsammans och
blev ett par. I dag dr de sambor och har en liten son.
— Sofia stack mig och Jonas slog mig. Och sam-
tidigt blev de ihop, séger Lennart och skrattar.

SNABB HLR AVGORANDE
FOR UTGANGEN

¥ Plotsligt hjartstopp innebar att hjartats pumpfor-
maga av okand anledning upphor och den drabbade
forlorar medvetande och saknar livstecken. Plotsligt
hjartstopp orsakas inte sallan av en hjartinfarkt

och innebéar att hjartats normala rytm évergar i ett
sa kallat kammarflimmer och att pumpférmagan
omedelbart upphor att fungera. Det &r en katastrof
for hjarnan, som ar beroende av syresatt blod och
om den drabbade ska 6verleva maste hjartrytmen
aterstallas inom ett par minuter. Vid ett hjartstopp
okar risken for dod med 10 procent for varje minut
som gar innan behandling startar. Det ar alltsa
livsavgorande att omgivningen snabbt satter igang
hjart-lungraddning (HLR) inklusive hjartstartare
(defibrillator) i vantan pa ambulansen.

Hjarte
Lungfonden

BESTALL SKRIFTENOM s,
PLOTSLIGT HJARTSTOPP
UTAN KOSTNAD

¥ Las meriHjart-Lungfondens
skrift Plotsligt hjartstopp. Bestall den
utan kostnad med talongen langst
bak i tidningen.

Den finns dven som pdf eller att
bestilla pa www.hjart-lungfonden.se/skrifter
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Vill du beratta om hur det &r att vara narstaende till nagon
som ar sjuk? Din berattelse kan bli ett stod for andra.
Skicka ett mejl till info@hjart-lungfonden.se

N iirs t&ende — stédet i vardagen

Mats Berglund var en omtyckt kollega pa Swedbanks
IT-avdelning. Nar han rycktes bort i plétsligt hjartstopp
startade kollegorna en egen insamling fér att hylla
minnet av sinvan.

Kollegornas hylining
hjalper forskningen

wedbanks IT-avdelning har

750 medarbetare. Andd befann

sig Mats Berglund, 57, ofta i

héndelsernas centrum som den
prestigeldsa kollegan som alltid stéllde
upp, vare sig det var intensiv arbetsdag
eller glad pubkvall.

— Mats ville alla vil, han var en nyckel-
person som alltid spred trivsel och
gladje omkring sig. Mats var spinning-
ledare, han var sist kvar for att fixa efter
vara fester och tillsammans ordnade
vi en skidresa f6r kollegorna varje ar
inom ramen for vart friskvardsarbete,
beréttar Annica Tenninge som var Mats
kollega och vén i 15 &r.

Lika engagerad som Mats Berglund
var i sitt arbete och sina kollegor, var
han i sin familj och deras gard utanfor
Stockholm. D4 och d& kom Mats till
arbetet och beréttade hur han under
natten hjélpt en kalv eller ett lamm till
virlden. Men forra aret borjade det
mirkas att nagot inte stod ritt till med
Mats Berglunds hélsa.

- Mats hade varit pa cykelsemester
pa Mallorca och
orkade inte hénga
med i tempot som
han var van vid
fran tidigare resor.
Det gjorde honom
orolig och han gick
till 1ikaren. Dér fick
han medicin mot
hogt blodtryck men
Annica Tenninge var for 6vrigt fortsatte
Mats Berglunds kol- allt som vanligt.
legaochvanil5ar. Men allt var inte
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som vanligt. Under en vintersemester
med familjen i Dubai kénde sig Mats
dalig och orkeslds. S till den grad att
han aterigen stkte likare och genom-
gick en stor hédlsokontroll med EKG
och andra tester.

- Resultaten visade pa toppvérden.
Men han blev sjukskriven en manad for
att vila.

SA KoM DE ODESDIGRA dagarna i februari
i &r som Annica och hennes kollegor
aldrig kommer att glémma. P& fredagen
stannade Mats Berglund hemma for att
varda en férkylning. Han sag fram emot
helgen dé han skulle tréffa sitt andra
barnbarn for forsta gangen. Pa 16rdag
morgon hittade familjen honom dod i
séingen. Hans hjdrta hade stannat under
natten.

-Jag stod pa bilbesiktningen nir jag
fick veta vad som hént. Forst trodde jag
att det gillde ndgon annan, Mats var ju
bara férkyld. Men nér jag forstod att det
var sant var det som om en bomb explo-
derat bredvid mig. Sa kidndes chocken.

Kollegornas hyllning &r att stddja
forskningen.

-Jag ringde till Hjért-Lungfonden
och de hjélpte mig starta en insamling
till Mats minne. Mélet var 25 000
kronor men det har kommit in betydligt
mer 4n sd. Bland annat efter den fina
minnesstund vi hade fé6r Mats hir pa
jobbet. Vi far inte Mats tillbaka, men
det kinns jitteskont att géra nagonting
for var saknade vén, avslutar Annica
Tenninge. ®
TEXT ANNE HAMMARSKJOLD ~OT0O PRIVAT

Mats Berglund blev 57 ar. Har syns han i
mitten tillsammans med kollegorna pa Swed-
bank IT i samband med ett traningspass.

"Viktigt att
inventera sitt liv”

Forlusten av Mats Berglund har vackt

manga tankar hos hans kollega och van

Annica Tenninge. Har &r nagra av hen-

nes rad efter ett yrkesliv i banksektorn

och som halsoombud pa Swedbanks

IT-avdelning.

¥ Rent praktiskt — se 6ver alla forsakringar
och annat som har med ekonomin att
gora. Duoch din partner behéver bada
veta vilket skyddsnat ni har, och bada
behover ha koll pa inkomster, utgifter
och hur man betalar rékningarna.

¥ Lyssna pa kroppen och acceptera
att aldern paverkar. Vikan tréana och
varaibra form, men da och da ar det
viktigt att inventera sitt liv. Gor jag
detjagvillgbra, mar jag braav alla
dessa ataganden eller kan och bor
jag valja bort nagra?

¥ Kom ihag gladjeni livet och tappa
inte bort den bland alla masten.



KORSORD: MARIE PETERSSON-ENGNEL FOTO: GETTY IMAGES

Los Hjart-Lungfondenkrysset! Vinn Hjartat, en bok som har
skrivits av nagra av Sveriges framsta hjartspecialister, forskare och lakare.

Gor sa har: Los krysset och skicka in 16sningen senast

30 september.

E-post: Mejla I6senordet i de blatonade rutorna till
korsord.hlf@spoon.se Kom ihag att ange ditt namn,
din postadress, ditt telefonnummer och din e-post-

adress.

Vykort: Skriv I6senordet pa ett vykort, komplettera
med ditt namn och dina adressuppgifter och skicka till:
Hjart-Lungfondenkrysset, Spoon, Rosenlundsgatan

Loésenordet i forra krysset var "Lat fler fa tid att leva”
och vinnarna ar:
Kaj Safstrom, Farila, Maud Hoflin, Ostersund, Margareta
Jarvholm, Umead, Britt Adolfsson, Goteborg, Siv Jonsson,
Norrkoping, Ing-Britt Larsson, Dalby, Hertha Ohlsson,
Goteborg, Lisbeth Herrstrom, Ystad, Anita Sandstrém,
Umea, Anna-Lena Kaiser, Varmdo, Ann-Britt Borling, Jarfalla,
Lena Andersson, Vastervik, Viva Andersson, Bromma,
Bertil Eriksson, Bispgarden, Sara Holmgren, Timra.

Boken beskriver
olika hjartsjuk-
domar, hur de
uppstar och
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Lat fler hjartan
slai jiimlll takt
Forskarportriittet Ellinor Berglund &r sjukskoéterskan som
forskar for att vidareutveckla akutsjukvarden. Malet ar att fler

ska Overleva vid plotsligt hjartstopp.

TEXT SUSANNA LINDGREN FOTO SAMIR SOUDAH
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Om appen fungerar som vi hoppas, och kan anvidndas
over hela landet, kan det innebéra att vi kan 6ka 6verlevnaden
med 25 procent tack vare snabba insatser”

TROTS NAMNET HAR SAMBA inte mycket
med rytmer att géra, men malet #r att fler hjdrtan
fortsatt ska sld i trygg och jimn takt. Forkortning-
en star for Swedish AED and Mobile Bystander
Activation trial. Det betyder att personer som
drabbas av plotsligt hjdrtstopp kan fa snabbare
hjélp tack vare insatser fran frivilliga SMS-livrad-
dare som larmas via mobilen.

Projektet initierades redan 2010 och en veten-
skaplig studie visade da att andelen patienter som
fick hjélp med hjirt-lungrdddning kunde 6kas
med 30 procent. Den mobilapp som nu testas och
utvérderas av Ellinor Berglund och hennes fors-
karkollegor har anviénts sedan 2015. Badda dessa
studier har fitt bidrag fran Hjirt-Lungfonden.

I dag 6verlever ungefir 600 av de drygt 10 000
méinniskor som under ett ar drabbas av plotsligt
hjartstopp utanfor sjukhus i Sverige.

— Om appen fungerar som vi hoppas, och kan
anvindas 6ver hela landet, kan det innebéra att
vi kan 6ka 6verlevnaden med 25 procent tack
vare snabba insatser. Det &dr faktiskt ndrmare 200
overlevare, sdger Ellinor Berglund medan hon
lotsar oss fram mellan hissar och korridorer pa
Sodersjukhuset i Stockholm.

SODERSJUKHUSETS HJARTSTOPPSCENTRUM, som dr
knutet till Karolinska institutet i Solna, har sedan
ett ar tillbaka flyttats fran tredje vaningen till va-
ning minus ett. Det ir inte sd illa som det liter. De
nya lokalerna innehéller fler rum, vilket ger mer
arbetsro, och har dessutom en fantastisk utsikt
6ver Arstaviken.

Den tillf#lliga flytten beror pa bygget av en ny
akutmottagning. Nér den &r klar flyttar forsknings-
centrum igen, fast den hir gangen fem trappor upp.
For Ellinor Berglund spelar det mindre roll var hon
sitter. Hennes uppdrag dr att ta reda pa om och
hur SMS-livraddarprojektet SAMBA fungerar. Det
far hon veta genom att samla in data och att bygga
upp en forskningsdatabas dér all information om
insatserna matas in fér att kunna analyseras.

- Riktigt roligt med den hiir studien #r att det dr sa
l4tt att rekrytera frivilliga. Anda sedan start har vi var-
je vecka fatt mellan 200 och 300 nya frivilliga med ut-
bildning i hjart-lungrdddning som &r beredda att
rycka ut om nagot hinder dér de befinner sig, siger
hon och visar pa sin mobiltelefon hur appen fungerar.

Nir SOS Alarm far in ett larm om misstinkt

hjirtstopp larmas bade ambulans och rdddnings-
tjdnst. I Vistra Gétaland och Stockholm, de tva
landsting ddr SAMBA nu testas, larmas samtidigt
dven frivilliga hjart-lungrdddare som befinner sig i
nirheten via mobilen. Beroende pa var de befinner
sig uppmanas négra att snabbt ta sig till platsen
for att paborja hjdrt-lungriaddning och andra far i
uppdrag att hdmta ndrmaste hjédrtstartare. De som
ar tillgdngliga far ocksa en karta som visar hur de
snabbast ska fullf6lja sitt uppdrag.

—I snitt dr det mellan fyra och sex personer som
svarar pé larmen, forklarar Ellinor Berglund och vi-
sar hur uppgifterna kan se ut pa skirmen i telefonen.

FORSKNINGSFRAGAN AR hur ofta de frivilliga SMS-
livrdddarna gor skillnad och hinner fram fére ambu-
lansen. Ellinor Berglunds férsta preliminéra sam-
manstéllning visar att under sex manader 2016 var
de frivilliga SMS-rdddarna forst pa plats vid nirmare
en tredjedel av larmen, vilket i siffror motsvarar

att 53 personer fick hjiart-lungriddning i vintan pa
ambulans. Dessutom blev 18 personer uppkopplade
till hjdrtstartare redan innan rdddningspersonalen
kom tack vare de frivilliga insatserna.

- Denna period har varit en si kallad "Run In stu-
die” dér vi kontrollerar att mobilappen fungerar rent
tekniskt. Nésta steg blir att géra en randomiserad
(lottad) studie for att studera effekterna av systemet
pé 6verlevnaden vid hjirtstopp utanfér sjukhus.

I Sverige finns ndrmare 40 000 hjértstartare,
problemet dr att de sdllan kommer till anvind-
ning och att fa vet var de finns nér nagot hinder,
forklarar hon. Faktum &r att de flesta hjartstopp
sker utanfor sjukhus, ofta i hemmet. Och f6r varje
minut som gér utan hjilp minskar chanserna fér
6verlevnad med 10 procent.

- Varje atgird som O6kar mojligheterna till Gverlev-
nad vid plétsligt hjdrtstopp &r oerhort viktig, men
om vi ska infora utalarmering av SMS-livrdddare
ihela Sverige beh&ver vi bevis for att det fungerar
och gor skillnad. Det hoppas vi fa svar pa genom den
randomiserade studie som inleds i hést, sdger hon. ®

Fotnot: En hjirtstartare, eller defibrillator, dr en
apparat som genom en elektrisk stot hjilper ett
stillastdende hjirta att starta igen hos personer som
drabbats av hjdrtstopp.

¥ Tack vare dina gavor ér denna forskning méjlig.

¥ Personligt
Namn: Ellinor
Berglund

Titel: Sjukskoterska
och doktorand.
Arbetsplats: Hjart-
stoppscentrum vid
Karolinska institutet,
Solna, men baserad
vid Sédersjukhuset i
Stockholm.
Bakgrund: Efter
manga ar som akut-
skoterska borjade
hon 2009 att arbeta
som forsknings-
skoterskainom ett
flertal kliniska stu-
dier. Har sedan 2015
varit doktorand vid
Hjartstoppscentrum
och arbetat med
SMS-livraddare och
SAMBA-projektet.
Familj: Sambo, tva
soner och en extra-
dotter.

Bor: Skondal, séder
om Stockholm.
Senaste forsk-
ningsrelaterade
gladjeskuttet: Att
det ar salatt att
rekrytera SMS-
livraddare!

Om stodet fran
Hjart-Lungfonden:
Otroligt viktigt och
en forutsattning for
hela mitt forsknings-
projekt.

Intressen: Vihar ett
gammalthemmani
skargarden dar det
alltid finns mycket
att gora, och sa tyck-
er jag valdigt mycket
om att fotografera.
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For drygt tio ar sedan fick Kicki Narbom
sin diagnos: "Det var en chock, men
jag ar vildigt tacksam att jag fick en san

bra hjélp direkt efter beskedet.”

TEXT YLVA CARLSSON FOTO SUSANNE KRONHOLM

KOL-skolan gav

Kicki ny livslust

ran balkongen i Sundbyberg har Kicki
Narbom utsikt dver sitt promenadstrak, en
skogsdunge pa en bergsknalle. Bra dagar,
nir orken tillater, gar hon gérna ett par varv
idungen och tar sedan hissen upp till ligenheten
pé tredje vaningen, dir hon bor med sin man Sven.

Dagen innan vi ses har de kommit hem fran sitt
torp i S6rmland. Dér &r luften lagom torr och ldtt att
andas. Inte full av avgaser som i stadsmiljon strax
norr om Stockholm. Kicki Narbom har haft pro-
blem med luftvigarna och andningen i 6ver 25 ar.

—Jag borjade roka nér jag var 14 eller 15. Det var
tufft och man fick status i kompisgédnget. Jag hade
inte en tanke p4 att det kunde vara farligt.

Nir hon pa 1990-talet for forsta gangen sdkte
hjélp foér sina andningssvarigheter fick hon diag-
nosen astma. Ett par ar senare slutade hon att
roka. Hon minns det som i gar. Det var den forsta
semesterdagen, 5juli 1996. Och sedan har hon inte
tént en cigarett.

- Ser du gungstolen som stér dir vid fénstret?
Den var min pappas. Lénge ténkte jag att den
dag jag fyller 70 sa ska jag sdtta mig dér och ta
ett bloss. Nu ér jag 72 och det har &nnu inte hént,
sdger hon.

EFTER T10 AR som astmatiker kénde Kicki att
andningen blev allt tyngre utomhus. Det var en
senvinter som var ovanligt kall - och hon holl sig
mest inomhus. Nér hon skulle ta en promenad
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ute pep det i brostet efter bara ndgra steg. Vid ett
besok hos ldkaren blev hon remitterad till en spi-
rometriunders6kning och det stod snabbt klart att
Kicki hade KOL. Hon minns att hon gréit nédr hon
fick beskedet och trodde att hon skulle d6 inom en
manad. Men ldkaren gav ett lugnande besked, mitt
iallt kaos.

- Hon sa att jag med hjélp av medicin och tra-
ning skulle kunna fortsétta leva ett drégligt liv.
Och bést av allt: hon anmélde mig till KOL-skolan
pa Karolinska sjukhuset.

Dir fick hon svar p4 sina fragor av likare, sjuk-
skoterska, dietist, sjukgymnast och kurator. De
berdttade om sjukdomen och forklarade vad hon
sjidlv kunde gora for att paverka sin situation. Kon-
takten med de andra deltagarna i KOL-skolan blev
ocksa vildigt viktig. Riddslan och oron férsvann
inte, men blev hanterbar.

TACK VARE KUNSKAPEN och gemenskapen klarade
hon av att 4ndra sina levnadsmonster. Forsta dren
gick hon ldnga skogspromenader, trinade pa gym
och ldrde sig att laga mer nyttig mat. Hon ledde
ocksa en studiecirkel i lokalféreningen HjidrtLung i
Sundbyberg om att leva med KOL i vardagen.
-Jag #r vildigt tacksam for att jag fick en san bra
hjélp direkt efter beskedet. Jag har forstatt att det
4r ganska ovanligt, det 4r manga som lider i ono-
dan. KOL-skolan borde erbjudas alla, séiger hon.
De senaste aren har Kickis lungkapacitet for-




"Ar det nagot jag lirt mig
efter min KOL-diagnos sa ér
det att jag inte ska stressa.”

Kicki Narbom

¥ Personligt

Namn: Kicki Narbom

Bor: Lagenhet i Sundbyberg och
torp i Sparreholm, Sérmland.
Familj: Maken Sven. Tva barn,
nio barnbarn, tre bonusbarn-
barn och tva barnbarnsbarn.
Fritidsintressen: Tradgards-
sysslor — och att plocka bar och
svamp.

Dromresa: "Den har jag redan
gjort. 2009 akte Sven och jag till
Egypten. Vivar ute pa guidade
turer varje dag. Det var helt fan-
tastiskt att fa se alla dessa
historiska platser jag last
om i skolan. Och klimatet
passade mig perfekt, det
var precis satorrt
och varmt som min
|dkare sagt att det
skulle vara.”

\arbom och
barnet Maya
gillar att 16sa kors-
ord tillsammans.



sdmrats nagot, i dag har hon 30 procents upptag-
ningsférmaga. Det gor att hon lidttare blir andfadd
an tidigare. Férutom kortare promenader férséker
hon trina hemma med hjilp av gummiband som
hon fister i en dérrpost (”inte varje dag, men da
och d&”). Sedan maken Sven gick i pension for ett
par ar sedan tillbringar de en stor del av aret i sitt
torp i Sparreholm i Sérmland, ett stenkast fran
sjon Baven.

- Det dr vart paradis pé jorden. Vi plockar
mycket biar och svamp - allra helst svart trumpet-
svamp som &r sa himla god. Och si har vi satt upp
en kamera inne i figelholken si att vi kan héalla koll
pa faglarna dygnet runt.

TILLSAMMANS HAR Kicki och Sven tolv barnbarn. De
mest fysiska lekarna far andra sldktingar 4gna sig
at, men Kicki ldser girna hogt eller 16ser korsord
tillsammans med barnbarnen. En lugn stund

som framfor allt det 10-ariga barnbarnet Maya
uppskattar. Oftast 16ser de korsord anpassade for
barn tillsammans, men ibland ber hon mormor att
plocka fram nagot som ér lite svarare.

Kicki tycker att hon lever ett bra liv &ven om trott-
heten paverkar dagsformen och viljan att gora saker.
— Ar det ndgot jag lirt mig efter min KOL-diag-
nos sa r det att jag inte ska stressa. Jag behover
prioritera och hushalla med mina krafter for att

fortsétta leva ett gott liv. ®

SMARTA TIPS PA NATET

¥ KOL-webben &r en webbsida for personer som
har KOL, personal inom sjukvarden som méter
personer med KOL och vanner/néarstaende till
nagon med KOL.

Har finns information om sjukdomen och hur
man kan ma battre med KOL. Till exempel genom
att trana kondition, balans och musklernas
styrka och uthallighet.

Det gar ocksa att gora ett test som geren
indikation pa om du bor séka halso- och sjukvard
fér vidare utredning.

KOL-webben ar skapad av forskare pa Umea
universitet. www.kolwebben.se
¥ Den webbaserade utbildningen Sundkurs ger
tips om hur det med enkla livsstilsférandringar
gar att forbattra halsan och minska risken for
hjart-lungsjukdom.

Sundkurs har tagits fram av professor Mai-Lis
Hellénius i samarbete med flera experter vid
Karolinska institutet och med stéd av Hjart-
Lungfonden. Denriktar sig till halso- och sjuk-
vardspersonal och till en intresserad allmanhet.

Kosten agnas stort utrymme. Varje vecka upp-
dateras sajten med nya inspirerande recept som
ar bra for halsan. www.sundkurs.se
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Kicki Narbom ar tacksam o6ver att hon fick hjalp tidigt efter att diagnosen var
stalld. "Manga lider i onédan. KOL-skolan borde erbjudas alla”, sager hon.

Minst en halv miljon dr drabbade

@ KOL star for kroniskt obstruktiv lungsjukdom och ar en langsamt for-
|6pande inflammatorisk sjukdom i luftvéagar och lungor. | dag lider minst en
halv miljon svenskar av KOL. De flesta har sjukdomen i lindrig form och lever
med KOL utan att veta om det.

Symptomen kommer ofta krypande och sjukdomen utvecklas langsamt.
Storsta riskfaktornivar del av varlden ar rokning, framfor allt i ung alder.
Men inte bara rékare drabbas. Ny forskning visar ocksa en tydlig koppling
mellan KOL och andra sjukdomar, framfor allt i hjarta och karl.

STOD FORSKNINGEN MED SWISH

Med Swish ar det latt att stodja forskningen som raddar liv. Har du Swish
i din mobiltelefon skickar du snabbt en gava till Hjart-
Lungfonden. Tjansten ar helt kostnadsfri och hela gavo-
beloppet fors direkt over till Hjart-Lungfonden.

Swisha din gava till nummer: 90 91 92 7.

Hjart®
Lungfonden

KoL

¥ Las mer i Hjart-Lungfondens skrift KOL.
Bestéll deni tryckt form eller ladda ner som pdf fran
www.hjart-lungfonden.se/skrifter



FOTO: AKE ALVIN/CORREN

SCAP IS — den unika kunskapsbanken /M : E;\ " /\’ \‘ E i

De tackar
CAPIS for sina liv

Att delta i en forskningsstudie kan leda till viktiga upptackter. Elisabeth
Petzelius och Anders Wahl kan ha SCAPIS att tacka for sina liv.

TEXT KARIN STRAND FOTO PRIVAT

DEN STORA SCAPIS-STUDIEN utgor inte
bara underlag for viktig forskning. Den
grundliga hdlsounders6kningen som
studiedeltagarna genomgar har ocksa
lett till upptéckter av potentiellt livs-
hotande tillstand.

Nir Anders Wahl fick en inbjudan
till att delta i SCAPIS i Linkdping pa
hostkanten 2015 var han en till synes
frisk 59-aring. Han hade bérjat bli lite
andfadd nir han gick i uppforsbackar,
men det trodde han berodde pa stigande
alder och délig kondition.

"Man vet aldrig vad som hant om jag inte
varit med i SCAPIS.” Anders Wahl

— En tid efter att jag varit med i
studien ringde en ldkare och sade att
man hittat foértrdngningar i hjértats
kranskirl och att man ville triffa mig pa
kardiologen redan samma dag, berédttar
Anders Wahl.

Nér det stod klart att det fanns
fortrdngningar i hela tre kérl 6vergavs
planerna pa en ballongvidgning. T
stéllet genomgick Anders Wahl en
bypassoperation pa nyaret 2016. I dag
dr han frisk och orken &r tillbaka.

— Man vet aldrig vad som hént om
jag inte varit med i SCAPIS. Jag hade
juingen virk i hjirtat sa det hade nog
drojt innan jag sokt ldkare for andfadd-
heten. Jag dr vildigt tacksam mot
SCAPIS.

Aven Elisabeth Petzelius, bosatt i
Tumba s6der om Stockholm, fick en
inbjudan fran SCAPIS hosten 2015. Tva
ar tidigare hade hon opererats for brost-
cancer och hade gatt ner i arbetstid, sa
hon tyckte att hon hade tid att delta i
den omfattande undersdkningen. Efter
ett par dagar fick hon ett telefonsamtal.

30 000 SVENSKAR | UNIK STUDIE

¥ SCAPIS &r en varldsunik studie som pagar i Sverige just nu. 30 000 svenskar genom-
gar en bred hjart-, karl- och lungundersokning. Malet ar att fa mycket storre kunskap
om sjukdomarnas uppkomst for att kunna forhindra dem innan de uppstar. SCAPIS
finansieras framfor allt genom gavor fran Hjart-Lungfondens givare.

"Efter
operationen
genomgick
jag cellgifts-
behandling
och har se-
dan gatt pa
kontroller.”
Elisabeth
Petzelius

Bilderna visade en flick pa ena lungan.

—Jag bade skrek och svor. Det var
verkligen inte ett besked jag ville f3,
sdger Elisabeth Petzelius.

Efter ny rontgen och biopsi opere-
rades hon pa Karolinska universitets-
sjukhuset i Solna. Det visade sig att
tumdOren inte var en metastas fran
den tidigare brdstcancern utan en ny
modertumor. Icke-rokaren Elisabeth
hade fatt lungcancer.

— Efter operationen genomgick jag
cellgiftsbehandling och har sedan gatt
pa kontroller. Hittills ser allt bra ut,
sdger hon.

— SCAPIS riaddade mitt liv. Lung-
cancer uppvisar ofta inte symptom
forrdn det dr for sent. Jag hade en vildig
tur och har dessutom fatt en ny syn pa
forskning och hur viktigt det &r med
forskningsstudier. ®
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Inga-Lill Tyft vdnde sin stora sorg
till att géra gott fér andra. | det
tysta har hon gjort ett stordad

och samlat in rekordbeloppet

1,4 miljoner kronor till forskningen.

TEXT ANNE HAMMARSKJOLD
FOTO PRIVAT

INGA-LILL TYFT sitter vid sitt
koksbord hemma i Strém-
stad och later tankarna
vandra. Vidret dr gratt och
dimmigt och det passar bra
just denna dag.

—-Idag ér det min dotter
Ulrikas fodelsedag. Hon
blev bara en vecka, sedan
férlorade vi henne och fick
senare veta att orsaken
hade kopplingar till hjirt-
kérlsjukdom, sdger Inga-Lill
Tyft om tragedin.

I forlusten foddes froet
till ett livsverk utéver det
vanliga. Med tiden enga-
gerade sig Inga-Lill Tyft
ideellt i Hjdrt-Lungfondens
insamlingsverksamhet. Det
bdorjade lite av en slump.

—Jag fick frdgan frén en lo-
kal begravningsbyrd om jag
ville ta 6ver efter den tidiga-
re insamlingsansvariga och
sedan trillade det bara pa.
Nir de efterlevande féreslar
gavor till Hjdrt-Lungfonden
idédsannonsen dr det jag

som dr kontaktpersonen.

Det var 1994 och under
aren har uppdraget resul-
terat i ett rekordbelopp till
forskningen. Inga-Lill T'yft
kontrollrdknade just siff-
rorna for april och maj.

— Nu har jag skickat
1447 860 kronor till Hjért-
Lungfonden. Det hade jag
inte vagat tro nir jag bor-
jade. Men det kénns vildigt
bra att kunna bidra pa det
hér séttet.

INGA-LILL TYFT berittar att
hon fatt nya vinner genom
sitt uppdrag.

- Det 4r manga som ringer
for att stélla fragor och fa
hjdlp med adresser och
annat praktiskt. For mig dr
det viktigt att kunna hjélpa
till. Det blir ofta 1anga samtal
och jag paminns om hur nira
glédje och sorg foljer oss alla
genom livet.

Géavobeloppen varierar
fran ndgon hundralapp till

ménga, manga tusen kronor.
- Alla gavor ir lika vil-
komna och tillsammans har
de ju vaxt till en stor summa.
P4 tal om livets glidjeim-
nen ska Inga-Lill Tyft snart
skynda ner till granngarden.
Dér bor hennes dotters
familj; Victoria, Tony och
barnbarnen Meya och Molly.
—Jag tar hand om Meya

Ge en minnesgava

"Sag det med en
blomma.” Barnbarnen
Molly och Meya
umgas garna med
mormor Inga-Lill Tyft.

som #r atta ar och
Molly som ér fyra
ar. Det r sa roligt
att ha dem néra
och fa umgas till
vardags pa det hir
séttet.

Inga-Lill Tyft minns med
virme ett bes6k pa Hjért-
Lungfondens kontor i Stock-
holm, didr hon uppmérksam-
mades fOr sina insatser.

—Det var vildigt intressant
for mig att fa hora mer om
allt som de gor. Nu jobbar jag
vidare for att n 1,5 miljoner
till forskningen och fortsétter
sd linge jag orkar.

¥ Att ge en minnesgava ar ett fint satt att hedra minnet av
nagon som statt dig nara. Nar du ger en minnesgava skickar vi
ett vackert minnesblad med en personlig halsning.

Las mer pa hjart-lungfonden.se/stod-oss eller ring var gavo-
service pa telefon 0200-88 24 00 vardagar mellan 08.00-18.00.

¥ Stod "Tid att leva’. For att ge 100 kr i manaden, sms:a LEVA till 72901. Lis mer pa www.hjart-lungfonden.se/leva
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Vi pa Hjiirt-Lungfonden
Sofie &r givarnas lojala 6ra

EFTER TI0 AR pa Hjirt-Lungfonden
blir Sofie Redzematovic fortfarande
lika rord Over ett brev, samtal eller
mail frdn en givare. Som lojalitets-
samordnare ska hon se till att de
trivs och varje vecka ldser hon ett
par hundra enkétsvar for att mota
givarnas behov. Nér korta ldkarbe-
s6k ldmnar hjéirt- och lungpatienter
med obesvarade fragor vinder de
sig till Hjart-Lungfonden for svar.
Relationerna som skapas blir ofta
mangariga och néra.

- Jag forsoker vara deras 6ra. Som

stdende i hjirtsjukdom och stroke,
nagot som fordjupat hennes
engagemang i arbetet. Sofie 1am-
nade en karriér inom kommersiell
marknadsforing for att arbeta med
hjértat och att hon blivit kvar sa
linge talar sitt tydliga sprak. Pa
Hjirt-Lungfonden har hon hittat en
djup mening i det hon gor.

- Jag kdnner sddan sympati fér de
som drabbas och vad de gér igenom.
Men jag dr optimistisk. Forskningen
gar framat och vi kan leva lingre och
lida mindre. Man tar det for sjédlv-

klart, men det dr mycket forskning
som ligger bakom den dér tabletten
idosetten.

TEXT MOA THORSELL

FOTO TOBIAS OHLS

sjuk kan man bli ganska isolerad.
Kontakten med oss och med andra
givare skapar en samhorighet. Forsk-
ningen ger dem hopp, séiger Sofie.
Hon har sjélv forlorat flera nér-

Sofie Redzematovic

Familj: Gift och tva bonusbarn. Alder: 35
ar. Bor: | hus utanfor Jarnai Sodertalje.
Intressen: Landsvagscykling och I16pning.
Sa tar jag hand om hjértat: Mycket
rorelse ochingen alkohol eller cigaretter.
Trénar aldrig vid sjukdom och drar mig inte
for att uppsoka lakare.

Och priset gar till - Livsviktigt!

- FANTASTISKT ROLIGT att ihalvtimmen. Det har

en bok som vilar pa veten- m:III ;?us positiva effekter for
skaplig grund kan vinna bade blodsocker och
ett sant hir stort pris! blodtryck.

Mai-Lis Hellénius, Boken bygger
professor vid Karolinska pa forskning som

institutet, 1ater mérkbart Hjért-Lungfondens

stolt nér Forskning for givare stottat. Boken
hilsa nar henne for att kan bestillas fran
gratulera till segern i Hjart-Lungfonden till
kokbdckernas Oscarsgala |’ ett férmanligt pris.

- Gourmand Cook Book Se fliken ldngst bak i
Award International - for tidningen.

boken ”Livsviktigt!”. Pri- - Oviéntat att en

set delades ut i kinesiska bok fran ett

litet land som
Sverige kan na
sé stora fram-
gangar. Jag ser
det som en viktig
seger for de evi-
densbaserade livs-
stilsraden, siger
Mai-Lis Hellénius.

staden Yantaii maj.

I ”Livsviktigt!” beréttar
Mai-Lis Hellénius om
vad forskningen séger om livsstilens
betydelse for var hilsa.

- Sma fordndringar ricker langt.
Stillasittande haller pa att bli en ny
folksjukdom. For att motverka det
behover vi en benstrickare en gang

/

FORSKNINGSSATSNING
PA NY PATIENTGRUPP

VARJE AR FODS cirka 1 000 barn i Sverige med
hjartfel. Upp till en tredjedel av barn med
hjartfel som genomgar en hjarttransplanta-
tion utvecklar cancerformen lymfom. Samti-
digt har lymfomsjuka barn, sannolikt till féljd
av stark medicinering, 6kad risk att drabbas
av hjartproblem.

Sambandet mellan sjukdomarna innebar
en ny och relativt okand patientgrupp.
Barncancerfonden och Hjart-Lungfonden
har darfor gatt samman, for att uppmuntra
och finansiera vidare forskning. | augusti sker
en gemensam utlysning — med fem miljoner
kronor fran Postkodlotteriet i potten.

— Vihoppas att utlysningen ska vacka
forskaridéer som leder till nytta for de drab-
bade i den har nya patientgruppen, sager
Bim Boberg, chef for forskningsavdelningen
pa Hjart-Lungfonden.

Ansodkningarna kommer att bedémas av
sakkunniga forskare. | slutet av aret utses 1-3
forskargrupper som tilldelas medel att forverk-
liga sinaidéer. Anslagen fordelas éver tre ar.
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Fgen insamling. Brita Kimpes pappa
dog av hjartfel strax innan hon féddes.
Nu ar hon nygift — och vill skdnka pengar
till forskningen.

Delad gliadje
ar dubbel gladje

EN KYLSLAGEN DECEMBERKVALL
2012 triaffades Brita Kdimpe
och Niklas Bromé for forsta
gangen - pa en blinddeijt.
Fbga anade hon, en dalkulla
med rétterna i Gagnef, och
han, en urstockholmare, att
de drygt fyra och ett halvt ar
senare skulle lova att dlska
varandra i ndd och lust infor
120 brollopsgister i Faro
kyrka pa Gotland.

NAR VI TALAS VID befinner

sig det nygifta paret pa
brollopsresa pa Seychel-
lerna, bland vita strander
och azurblda hav. Bade Brita
och Niklas har erfarenhet

av hjartsjukdom i familjen.
Nagra veckor innan Brita
féddes dog hennes pappa av
hjértfel. Han var 34 ar och
levde ett aktivt och hélso-
samt liv.

- Det #r svart att sakna
nagon man aldrig ként. Men
det dr klart att jag tdnker
mycket pa honom och hade
onskat att han kunde ha varit
med fér att dela min och
Niklas glddje pa brollops-
dagen, sdger Brita.

AVEN NIKLAS VET hur det ér att
leva néra hjirt-kirlsjukdom.

Hans gudfar dr abladerad tva
ganger pa grund av férmaks-

Brifa K“’W‘P& oth

flimmer. Ablation innebér att
en elektrisk kateter fors in i
hjértat via ljumsken.

- Mot bakgrund av vara
erfarenheter var det helt
naturligt fér oss att upp-
mana vara brollopsgister
att skdnka pengar till Hjért-
Lungfonden - och dven
Cancerfonden —istéllet for
presenter. Att kunna bidra
till forskningen och hjélpa
fler ménniskor att fa leva
lingre kidnns valdigt viktigt
for oss, sdger Brita.

Paret satte upp ett mal pa

las Browmg

5 000 kronor i insamlat be-
lopp till Hjért-Lungfonden.
Den summan uppnaddes
redan fore brollopsdagen.

- Vi dr vildigt glada och
tacksamma for att s manga
horsammade var énskan,
sdger Brita.

TEXT YLVA CARLSSON
FOTO ANETTE BRUZAN

¥ Lank till insamlingen:
http://egeninsamling.
hjart-lungfonden.se/fund-
raisers/bromita-2017-1/

¥ Vill du starta din egen insamling for forskningen? Ga in pa www.hjart-lungfonden.se/egeninsamling

Kan en lott vara bra for hjartat?

Var dvertygelse ar att varlden blir béttre med starka ideella organisationer. Det
ar darfor PostkodLotteriet finns och det ar darfor vi fordelar lotteriets Sverskott
mellan 53 ideella organisationer, bland andra Hjart-Lungfonden.

Hur &r det da, kan en lott vara bra for hjartat? Nej, tyvarr. Det vore valdigt
forenklat att se det pa det sattet. Men den som har en lott i PostkodLotteriet
bidrar till att viktiga organisationer kan gora bra saker, som till exempel att ge
oss battre forutsattningar for att kunna bota hjartsjukdomar. Stort tack Hjart-
Lungfonden for allt ni gor, och stort tack till alla som har en lott — ni mojliggor

sa mycket!

f Sandra Dahlberg dir vinstutdelare ESVENSKAR
" i PostkodLotteriet. POST KO D

#postkodeffekten HLOTTERIETH
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FRAGA DOKTORN

| varje nummer av Forskning for hilsa svarar en av vara specialister pa fragor om hjért-,
karl- eller lungsjukdom. Varje nummer tar upp ett tema. Har svarar Magnus Skold, professor
i lungmedicin vid Karolinska institutet och éverlakare pa Lung-Allergikliniken, Karolinska

Universitetssjukhuset, pa fragor om KOL, kroniskt obstruktiv lungsjukdom.

En folksjukdom

Vad orsakar KOL?

¥ KOL, kroniskt obstruktiv lungsjuk-
dom, dr en av vér tids stora folksjuk-
domar. I Sverige beriknas mellan

500 000 och 700 000 personer ha
KOL och varje ar dor 3 000 personer i
sjukdomen. R6kning dr den vanligaste
riskfaktorn och det dr darfor viktigt
att identifiera personer som har tidiga
symptom for att ge dem den informa-
tion och hjélp till r6kstopp som kan
forhindra sjukdomsutveckling. Cirka
20-25 procent av alla KOL-patienter
har aldrig rokt och anledningen att
dessa individer utvecklar KOL ér till
stora delar oként.

Hur utvecklas sjukdomen?

KOL ir en langsamt forlépande
inflammatorisk sjukdom i luftvigar och
lungor. Inflammationen leder till om-
bildning av lungvivnaden som férsvarar
luftflédet och ger luftvidgsobstruktion.
Detta upplevs som andfaddhet och
dalig ork. Rokare far dessutom ofta
kronisk bronkit med 6kad slembildning,
hosta och upphostningar.

Eftersom majoriteten av KOL-patien-
ter dr eller har varit rokare, férknippar
de ofta symptomen med rékningens
vilkidnda negativa effekter pa konditio-
nen. Personer med en stillsam livsstil
kan ddrfor ha forlorat en stor del av sin
andningsférméga pa grund av KOL
innan de f6érstar att de &r sjuka.

Finns det andra problem och risker?

Avancerad KOL paverkar inte enbart
lungfunktionen utan kan dven fa andra
medicinska konsekvenser som under-
ndring, muskelsvaghet och benskérhet.
Niér kronisk andningssvikt tillstoter kan

syrebrist forsdmra funktionen i andra
organ som hjérna, hjirta, njurar samt
blodcirkulation.

Den som har KOL 16per 6kad risk
for hjart-kérlsjukdom eftersom rok-
ning utgor en gemensam riskfaktor
béde for hjirt-kirlsjukdom och KOL.
Forskning tyder emellertid ocksé pa
att det finns starkare samband &n
rokningen. Dessutom finns en 6kad risk
for diabetes, som ocksé dr kopplad till
kérlférandringar.

Behandling

Vad finns det for hjiilp att fa?

¥ Den absolut viktigaste behandlingen
for den som har KOL &r att sluta roka.
RoOkstopp medfor att forsdmringen
ilungfunktionen bromsas upp och
symptomen lindras. Eftersom rok-
stoppet dr avgorande for prognosen
maste radgivningen vara professionell,
ldkemedelsbehandlingen optimal och
uppféljningen rigords.

Vid behandling av KOL ges ldkemedel
dels for att lindra de kroniska symp-
tomen, dels for att férebygga akuta
forsamringsperioder. Ofta ger man
luftrérsvidgande mediciner, ibland
i kombination med kortison, som
inhaleras. Vid kronisk andningssvikt,
sa kallad respiratorisk insufficiens, kan
stindig syrgastillférsel beh6vas. Denna
behandling har visat sig forbéttra livs-
kvaliteten och férdubbla 6verlevnaden
hos personer med langt framskriden
KOL och svar kronisk syrebrist.

Varfor ir forkylningar farlign?

Vanliga forkylningar och andra

bakterie- och virusinfektioner kan ge

Magnus Skold:
"Den absolut
viktigaste be-
handlingen for
den som har KOL
ar att sluta roka.”

férsdmringsperioder, exacerbationer,
hos personer med KOL. Férsdmringen
medfor 6kad hosta och den drabbade
kénner sig sjuk och blir mer andfadd én
vanligt. Om den som har KOL drabbas
av tita och svara férsdmringar ska
forsiktighet iakttas vid kontakt med
férkylda personer. Sérskilt smittsamma
ar forkylda barn upp till 4-5 ars alder.
Klarar en KOL-patient att promenera?

Det dr viktigt att motionera varje dag
exempelvis med gangtrining, cykel-
trining, gymnastik eller simning. Med
hjélp av en sjukgymnast kan patienten
ocksa §va in ett triningsprogram som
kan mjuka upp kroppen och forbéttra
konditionen.

Forskning

Vilka mal har forskningen?

¥ For att forhindra att fler drabbas av
KOL inriktas en stor del av forskningen
pa att identifiera faktorer som dr sirskilt
viktiga for att utveckla eller for att skyd-
da mot sjukdomen. Uppskattningsvis
20-25 procent av individer med KOL
ivédstvirlden har aldrig rokt. Darfor ar
det viktigt att férstka ta reda pa vilka
orsaker, férutom rokning, som ligger
bakom. Kunskapen ger ocksé dkade
mojligheter att paverka hur sjukdomen
utvecklas. Hjart-Lungfonden stédjer
forskning inom dessa omréden.

34900

For senaste nytt — folj oss i sociala medier!

Hjart-Lungfonden finns pa Facebook, Instagram och Twitter. Har hittar du

twitter.com/

EJ hjartlungfonden.se

sv-se.facebook.com/

FOTO JONAS LARSSON

foljer | Inldgg fran oss och vara foljare, aktuella hindelser och andra inslag som inte hjartlungfonden.se
H}ér’f'\-ungg%gke alltid dyker upp i var tidning Forskning for hilsa. instagram.com/
paFace Vdlkommen att félja oss i sociala medier nér och dér det passar dig. hjartlungfonden
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Posttidning

Asa Wheelock, docent i experimentell
lungmedicin vid Karolinska institutet.

”Vi dir overtygade om
att det finns mer in

en sorts KOL”

dag stdlls diagnosen KOL med hjélp av spiro-
I metri och behandlingen &r likartad fran patient

till patient. Malet fér Asa Wheelocks forskning
ar att identifiera olika undergrupper av sjukdomen
KOL, nagot som skulle kunna bereda vig for indivi-
dualiserade diagnoser och behandlingar.

— Vi dr 6vertygade om att det finns mer &n en
sorts KOL, men vi maste forsta pa vilket sétt de
olika undergrupperna skiljer sig fran varandra och
hur mekanismerna bakom skillnaderna ser ut.
Forst da kan nya diagnosmetoder och likemedel
utvecklas, séger hon.

Asa Wheelock 4r docent i experimentell lung-
medicin pa Karolinska institutet och hennes forsk-
ning sker pa ett molekylért plan. Tidigare studerade
hon KOL hos rékare och hennes forskargrupp
har bland annat funnit att kvinnor som utvecklat
KOL i hog grad forlorat en typ av proteiner som
normalt sett skyddar lungorna. Fynden tyder pa att
det finns en variant av KOL som &r vanligare hos
rokande kvinnor &n hos rokande mén.

Nu har fokus alltmer riktats mot grupper som
aldrig har rokt, men som #nda fatt diagnosen KOL.
— Mellan 10 och 2.0 procent av de som far KOL
har aldrig r6kt, men den hér gruppen har tidigare
inte uppmérksammats ordentligt av forskningen.

Just nu studerar vi for tidigt fédda som just natt
vuxen alder, sager Asa Wheelock.

I studien ingar personer som f6tts i vecka 25—30.
Vissa var friska efter fodseln medan andra drab-
bades av komplikationer som krévde behandling
med syrgas. Prelimindra data visar att manga av
de som haft komplikationer som nyfédda hade fatt
diagnosen KOL nir de natt 20-arsaldern, trots att

de aldrig rokt. ~

— De har troligen en helt annan typ av KOL-
sjukdom #n en rokare som far KOL i 50-arsaldern,
konstaterar Asa Wheelock.

TEXT KARIN STRAND FOTO JOHAN KNOBE

© Tack vare dina gavor ér denna forskning méjlig.

Hjart®Lungfonden

Box 5413, 114 84 Stockholm

¥ Personligt
Namn: Asa Wheelock
Bakgrund: Biokemist och
toxikolog. | dag docent i
experimentell lungmedicin
vid Karolinska institutet.
Bor: | Stockholm.

Familj: Tva barn, 2 och 4 ar.
Pa fritiden: Kajak, skidor,
skridskor.

Okand talang: "Jag har
jobbat som kladdesigner
och designade bal- och
brudklanningar.”
Betydelsen av stédet fran
Hjart-Lungfonden: "Stodet
betyder allt. Fonden har gett
mig generdsa bidrag som ar
livsviktiga for var forskning.”
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Ja tack, jag bestadller...

SKRIFTER (kostnadsfria)
____ex Aortaaneurysm
____ex Astma

____ex Barnhjértan

____ex Blodtrycket

____ex Diabetes - en karlsjukdom
____ex Hjartinfarkt

___ex Hjartklaffsjukdom
____ex Hjartrytmrubbningar
___ex Hjartsvikt

____ex KOL

___ex Kolesterol

__ex Karlkramp

___ex Pldtsligt hjartstopp

OVRIGT

___exl89 kronor/st plus 45 kri porto.
50 kronor gar till Hjart-Lungfonden.
Livsviktigt! - mina basta rad for ett
I&ngt friskt liv av Mai-Lis Hellénius.

Boken bygger pa forskning som stot-

tas av Hjart-Lungfondens givare.

___ex 29 kronor/st plus 6 kr i porto.
24 kronor gar till Hjart-Lungfonden.
Ett litet smart forstoringsglas som

knappast vager nagot eller tar
nagon storre plats (matt 85x55 mm).
Levereras i en réd férvaringsficka.

Www g,
NG fondan, e

O Jag vill ha Hjart-Lungfondens nyhetsbrev som e-post.

MITT NAMN OCH MIN ADRESS
Var god texta!

Férnamn

Efternamn

Gatuadress

Postnr

Ort

E-postadress

Mobiltelefon

3/17
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	002_Forskning_för_hälsa_2017_3
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	007_Forskning_för_hälsa_2017_3
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	012_Forskning_för_hälsa_2017_3
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	017_Forskning_för_hälsa_2017_3
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	021_Forskning_för_hälsa_2017_3
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