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Utvecklingen har varit tydlig i ménga ar nu - och

valdigt gladjande. Allt farre insjuknar och doér i akuta
hjart-karlhandelser som hjartinfarkt och stroke. Men
mycket talar fér att kurvorna kan komma att vénda.

Négra av framgangsfaktorerna ir bittre diagnos-
tik, effektivare behandlingsmetoder i akutskedet
och bittre eftervard. Den alltmer aktiva behand-
lingen av kolesterol och hogt blodtryck har ocksa
betytt mycket. Tiden fran den forsta virdkontak-
ten vid en hjartinfarkt till ett 6ppnat kranskérl pa
sjukhuset har blivit avsevirt kortare.

Alla de hir framgangsfaktorerna har en sak
gemensamt — de dr baserade pa gedigen medi-
cinsk forskning.

Totalt sett har bordan av hjart-kirlsjuk-
domar dock inte minskat — snarare tvirtom.
Rekordmanga ménniskor i Sverige lever idag
med hjirt-kirlsjukdom. Cirka 2,2 miljoner dr
det— 6ver en femtedel av befolkningen. Sjuk-
domarna utgor ar efter ar den allra vanligaste
dddsorsaken. Omkring 30 0oo svenskar dor
av hjart-kirlsjukdom varje 4r, vilket motsvarar
ungefir en tredjedel av alla dodsfall.

Och, €j att forglomma, uppskattningsvis 1,3
miljoner lever med lungsjukdomar som astma
och KOL. Sjukdomarna i andningsorganen orsa-
kar ungefir sju procent av alla dodsfall i Sverige.

De hiir sjukdomarna giller oss alla. Ar du
inte drabbad sjilv sa finns det sdkerligen nagon
idin nirhet som 4r det.

Mycket talar for att den positiva utvecklingen
for hjartinfarkter och stroke kan komma att
vianda. Under de senaste decennierna har vara
levnadsmonster forandrats markant. Stilla-
sittande, 6vervikt och diabetes, som alla 4r
riskfaktorer for hjart-kirlsjukdom, dkar idag i
samhillet. Men eftersom livsstilsforindringar-
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naihog grad giller unga har de dnnu inte slagit
igenom i sjukdomsstatistiken. Det 4r oerhort
angeldget att forskningen far forutsittningar att
16sa de utmaningar som star for dorren.

Hjdrta och lunga i siffror 2025 4r den an-
dra utgavan i en rapportserie dir vi speglar
utvecklingen inom de stdrsta hjirt- och lung-
sjukdomarna samt riskfaktorerna. Rapporten
dr baserad pa statistik fran Socialstyrelsen,
Folkhilsomyndigheten, SCB, SWEDEHEART
och aktuella forskningsstudier.

Den oroande utvecklingen nir det giller risk-
faktorer visar vi svart pa vitt i form av siftror och
diagram i den hir rapporten. Fem experter, varav
flera fran Hjirt-Lungfondens forskningsrad, kom-
menterar utvecklingen. Vi gir extra djupt inom
tva omraden — plotsligt hjartstopp och astma — dir
det finns sirskilt intressanta trender 6ver tid.

Frigan 4r vad som kommer att hinda i morgon
om det fortsitter som i dag med riskfaktorerna.
Med hjilp av Folkhilsomyndighetens simule-
ringsverktyg NCD-Sim har vi konkretiserat nigra
hisnande framtidsscenarios — se sidorna 30-33.

Till sist vill jag rikta ett stort tack till dig som
bidrar i kampen mot hjirt- och lungsjukdomar-
na genom att stodja Hjirt-Lungfonden. Trevlig
ldsning!

Y

Kristina Sparreljung
Generalsekreterare, Hjirt-Lungfonden






VARA
FOKUS-
OMRADEN

- fakta och grundlaggande statistik

Med forskningens hjalp vill Hjart-Lungfonden bidra till att radda liv
och ge manniskor fler friska ar. De projekt som fonden finansierar
spdnner brett éver hjart- och lungomradet.

I den har rapporten har vi valt ut nagra av vara stoérsta forsk-
ningsomrdden baserat pa sjukdomsférekomst, forskningsaktivitet
med mera. For dessa omraden presenterar vi grundidggande sjuk-
domsfakta, epidemiologiska data, pagaende projekt med finansie-
ring fran fonden samt Hjart-Lungfondens visiondra forskningsmadl.

Vi har ocks@ sammanstallt central statistik i form av diagram foér
dessa sju omraden - statistik som avspeglar saval forskningens fram-
gangar som kvarstaende utmaningar.

Mikroskopbild av fragmenterade
hjartmuskelfibrer efter en hjartinfarkt.



HJARTSVIKT

Hjartsvikt ar ett allvarligt tillstdnd som innebar

att hjartmuskeln inte orkar dra ihop sig tillrackligt eller
att kammarvéggarna ar for styva. Detta gor att hjartat
inte kan pumpa ut tillrdckligt med blod i kroppen.

Symtom: Andféddhet, trétthet, nattlig
hosta, svullna fétter och underben,
forsamrad fysisk férméga med mera.

Drabbade i siffror: Minst 250000
personer i Sverige berdknas leva med
hjartsvikt. Sjukdomen kan vara svart
invalidiserande och prognosen &r sémre
an fér ménga cancersjukdomar. Drygt
3000 personer dér av diagnosen hjart-
svikt varje @r. Manga doér ocksd av svara
komplikationer i samband med sin hjért-
svikt, till exempel lunginflammation,
njursvikt eller propp i lungan. Sjukdomen &r
mer utbredd bland aldre och blir vanlig
forst i hoga aldrar (75+). Under de senaste
decennierna har det skett stora framsteg
inom hjartsviktsbehandlingen.
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Hjart-Lungfondens visiondra forsknings-
mal: Att hjartsvikt upptdcks tidigare och
att behandlingen forbattras, s& att den
som drabbas kan f& ett langre liv med
okad livskvalitet tillsammans med sina néra
och kara.

Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

+ Registerbaserad forskning om behand-
lingar och studiedesign vid hjartsvikt
(Gianluigi Savarese, Stockholm).

+» Ny behandling fér hjartsvikt — kliniska och
experimentella studier (Lars Lund,
Stockholm).

» Férbattring av évervakning och behand-
ling efter hjarttransplantation (Oscar
Braun, Lund).

Méan kvinnor [l Alla
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forskningsprojekt stods
av Hjart-Lungfonden
2024

FARRE AVLIDER | HJARTSVIKT, MEN TRENDEN VANDE UNDER PANDEMIN
Antalet dédsfall i hjartsvikt har minskat frén cirka 4 000 arligen for ett drygt decennium sedan
till drygt 3000 idag. Men pandemiéret 2021 vande kurvan uppdt, en utveckling som fortsatt
sedan dess. De senaste decenniernas stora framsteg inom hjartsviktsbehandlingen antas
ligga bakom den ladngsiktigt minskade dédligheten i hjartsvikt®. Diagrammet anger dédstal
aldersstandardiserade enligt medelbefolkningen 2023 och avser fall dar diagnoskod 150
angetts som priméar dédsorsak.

1. "Dédlighet i hjartsvikt minskar i Sverige”. Pressmeddelande fran Karolinska institutet 2024-10-28. R
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PLOTSLIGT HJIARTSTOPP

Symtom: Den drabbade férlorar omedel-
bart medvetandet och saknar puls och
normal andning. Onormal andning - ofta
ytliga, I&ngsamma, snarkande andetag -
kan forekomma, men den férmar inte
syresatta blodet.

forskningsprojekt stods
av Hjart-Lungfonden
2024

Drabbade i siffror: Det totala antalet
hjartstopp i Sverige, inklusive de dar
aterupplivningsforsok inte paborjas,
uppskattas till cirka 13000 per ér enligt
HLR-registrets arsrapport 2024. Sedan
millennieskiftet har andelen personer i
Sverige som &verlever plétsligt hjartstopp
utanfér sjukhus mer é@n férdubblats. Men
alltjgmt avlider ungefar en
person i landet av plétsligt
hjartstopp varje timme.

Hjart-Lungfondens
visiondra forskningsmail:
Forskningens mal ar att den
som rékar ut for hjartstopp

Procent

Tiden ar dyrbar
vid plétsligt hjartstopp! 6

Larma BE
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Plétsligt hjartstopp innebdr att hjartat ovantat stannar.

ska 6verleva och inte f& hjarnskador. Fler
kan &verleva om omhdndertagandet i
akutfasen och behandlingen utvecklas.
Forskningen syftar @ven till att férebygga
hjartstopp.

Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

+ PRINCESS2 - En svenskledd europeisk
multicenterstudie for att studera om en
ultra-tidig kylbehandling kan minska
hjarnskador vid hjartstopp (Per Nord-
berg, Stockholm).

» Livskvalitet efter hjartstopp (Tobias
Cronberg, Lund).

> Okad anvéndning av hjartstartare med
hjalp av drénare (Andreas Claesson,
Stockholm).

» Nya strategier p& larmcentralen for att
minska tid till behandling vid hjartstopp
(Anette Nord, Stockholm).

1990 1995 2000

112

Paborja hjart-lung-
raddning och anvéand
en hjartstartare om
sadan finns.

overlevnaden sedan millennieskiftet.
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REKORDMANGA OVERLEVDE HJARTSTOPP 2023

Andelen patienter som lever 30 dagar efter ett hjartstopp utanfor sjukhus pendlade fram till &ar
2000 mellan 4 och 7 procent. Fran 2000 skedde en snabb 6kning av éverlevnaden. Andelen
overlevande d&r 2023 var rekordhég: 12,4 procent. Det innebdr mer én en férdubbling av



HJARTINFARKT

Hjartinfarkt ar en ischemisk hjartsjukdom, det vill sdga

orsakas av syrebrist i hjartmuskeln. En hjartinfarkt beror pa

att det bildats en blodpropp som tappt igen nagot av hjartats
kranskarl som férser hjartmuskeln med syrerikt blod. Blodet kan
da inte passera och en del av hjartat drabbas av syrebrist.

Symtom: Det mest typiska symtomet ar
kraftig smérta mitt i bréstet. Ibland strélar
smartan ut till arm, nacke, hals, kdkar, mage
eller rygg. Smartan ar ih&llande i minst 15
minuter.

Drabbade i siffror: Under 2023 drabba-
des 21 414 personer i Sverige av hjartin-
farkt. 4 440 personer avled samma ér till
folid av hjartinfarkt. Man stér for cirka tvé
tredjedelar av alla fall av akut hjértinfarkt.

Antalet hjartinfarkter har minskat
kraftigt de senaste decennierna. Efter en
tillfallig 6kning under pandemidéret 2021
fortsatte trenden ater nedét under 2022
och 2023. Aven 6verlevnaden efter
hjartinfarkt har dkat under de senaste
decennierna.

Hjart-Lungfondens visiondra forsknings-
madl: Forskningens mal &@r att férutse och
férhindra hjartinfarkter samt att ta fram
nya behandlingar som ger den som
genomlevt en hjartinfarkt fler friska ar.

Projekt som finansieras av
Hjart-Lungfonden (urval):
-+ Individanpassad fysisk aktivitet for

forbattrad hdlsa efter hjartinfarkt (Maria

Back, Goteborg).

+ Mekanismer bakom &kningar av hjartin-
farktsmarkéren troponin (Ola Hammar-
sten, Géteborg).

-+ Det stressade immunférsvaret hos
patienter med kranskdarlssjukdom (Lena
Jonasson, Linkdping).

» Behandling av hjartinfarkt med normala
kranskarl med kognitiv beteendeterapi
(Per Tornvall, Stockholm).

forskningsprojekt stods
av Hjart-Lungfonden
2024
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ALLT FARRE DRABBAS AV HJARTINFARKT

Antalet drabbade av hjartinfarkt i Sverige har minskat frén
cirka 32000 ar 2010 till drygt 21 000 ar 2023. Diagrammet
visar hur antalet hjartinfarkter minskat fér man, kvinnor och
hela befolkningen under den perioden.

ALLT FARRE AVLIDER | HJARTINFARKT

Antalet avlidna i hjartinfarkt per &r minskar. Det beror bade
pd att antalet infarkter minskar och att allt fler éverlever
infarkten. Detta antas i sin tur bero pé& battre behandling av
riskfaktorer, battre behandlingar i akutskedet med mera.

HJARTA OCH LUNGA | SIFFROR | 2025
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forskningsprojekt stods
av Hjart-Lungfonden
2024
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MEDFODDA HJARTFEL

Barn kan fédas med medfédda strukturella hjartfel som
enkammarhjarta eller hal i formaks- eller kammarskilje-
vaggen. De kan ocksé ha andra hjartsjukdomar, exempel-
vis rytmrubbningar och hjartmuskelsjukdomar.

Symtom: Symtombilden varierar beroende
pd typen av hjartfel. Vanliga symtom ar
blésljud pd hjartat, att hud och IGppar har
en bldaktig ton, dalig ork, att barnet har
svarigheter att andas samt problem med
att g& upp i vikt.

Drabbade i siffror: Varje ar féds knappt
2 000 barn med hjartfel i Sverige. Det
innebdr att det féds i medeltal fem barn
med hjartfel i Sverige varje dygn. Idag
lever cirka 40000 vuxna svenskar (18 ar
och aldre) och cirka 30000 barn med ett
medfott hjartfel.

Hjart-Lungfondens visiondra forsknings-
mal: Forskningens mal ar att ge oss en
djupare forst&else av orsakerna bakom
medfédda hjartfel. Via battre diagnos och
behandling - frén fosterstadiet och upp i

&ldrarna - ska forskningen bidra till att
hjartsjuka barn kan leka och leva som alla
andra.

Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

-+ En nationell biobank fér medfédda
hjartsjukdomar (Marie Wahren-Herlenius,
Stockholm).

+ Férbattrad diagnostik av fosterhjartfel
- battre férberedda féraldrar och lakare
(Erik Hedstrém, Lund).

+ Fosterkarlet ductus hos for tidigt fédda
barn - nya behandlingsstrategier och
l&ngtidsuppfsljning (Ulrika Adén, Stock-
holm).

-+ Tidigare upptdackt och battre behandling
av livshotande medfédda hjartfel (Petru
Liuba, Lund).

2008 2009 2010

BATTRE DIAGNOSTIK GOR

20l 2012

2013 2014 2015 2016

ATT FLER HJARTFEL UPPTACKS

2017

2018 2019 2020 2021 2022

Diagrammet visar antalet levande fédda barn med allvarlig hjartsjukdom, dar diagnosen stdllts fére fodseln.
Bakgrunden antas bland annat vara en utvidgad och férbattrad screening p& médravérdens ultraljudsenheter.
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STROKE

Stroke innebdr syrebrist i hjarnan som orsakats av en
blodpropp i ett av hjarnans karl (hjarninfarkt) eller av ett

brustet blodkarl (hjarnblédning).

Symtom: Vanliga symtom &r plétslig
férlamning och k&nselnedsattning i
kroppens ena sida, talsvérigheter och
forlust av synfalt. Yrsel, huvudvark, illama-
ende och krdkningar &r andra symtom.
Ndastan halften av de drabbade har svért
att svdlja i det akuta skedet.

Drabbade i siffror: | Sverige drabbas cirka
25000 personer arligen. Cirka 5800
avlider av en stroke varje ar. Ungefar 85
procent av alla strokefall ar hjarninfarkter,
de &vriga ar hjarnblédningar. B&dde antalet
dédsfall pd grund av stroke i absoluta tal
samt letaliteten, andelen fall dar personen
avlider, har minskat p& senare ar.

Hjart-Lungfondens visiondra forsknings-
mal: Forskningens mal ar att minska
antalet fall av stroke och andelen patien-
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ter som dér. Forskningen syftar ocksé till
att férhindra fysiska och kognitiva funk-
tionsnedsdattningar efter stroke, sé att den
som drabbas kan leva sitt liv med god
livskvalitet.

Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

-+ Stroke - faktorer som pdverkar risk och
&terhémtning (Arne Lindgren, Lund).

» Medicinsk precisionsbehandling vid
férmaksflimmer — kan ett hjarnblodprov
avgdra vem som har storst risk for stroke?
(Julia Aulin, Uppsala).

» Protrombogena faktorer och blodbiomar-
kérer vid ischemisk stroke (Christina Jern,
Géteborg).

» Utvardering av strokerisk hos patienter
med hjartflimmer (Tino Ebbers, Linkdping).

Man kvinnor [l Alla
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FARRE DRABBAS AV STROKE
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Under 2000-talet har antalet personer som insjuknar i stroke minskat stadigt. Diagrammet
visar antalet personer som fatt minst en stroke per &r och kén. Ar 2023 drabbades cirka
24 800 personer. Pa senare &r har ndgot fler man an kvinnor drabbats av stroke.

forskningsprojekt stods
av Hjart-Lungfonden
2024

AKUT-testet:
Sa kénner du igen
stroke

ANSIKTE
Be personen att le.
Om mungipan héanger
-ring 112

KROPP

Lyft armarna i 10 sekunder.
Om en arm faller
-ring 112

UTTAL

Om personen talar sluddrigt
eller inte hittar ratt ord
-ring 112

TID

Varje sekund ar
livsviktig. Vanta inte
-ring 112
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forskningsprojekt stods
av Hjart-Lungfonden
2024
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ASTMA

Astma beror pa att luftréren ar kroniskt inflammerade.
Nar luftréren utsatts fér retande eller allergiframkallande
amnen i luften eller nar fédan framkallar en allergisk
reaktion uppstar kramp i den glatta muskulaturen runt
luftréren, som ocksa blir inflammerade och svullna.

Symtom: Vanliga symtom &r &terkomman-
de perioder av hosta, v@isande och

pipande andning, tryckkénsla éver bréstet,

andnéd samt dngest i samband med
anfallen.

Drabbade i siffror: Over en miljon
manniskor i Sverige ber&knas leva med
astma. Omkring 20 procent av dessa
uppndr inte en god astmakontroll,
vilket kan innebdra stora problem i
vardagen. Allvarliga astma-
attacker ar ovanliga men
kan i séllsynta fall vara
livshotande — ungefar 150
personer avlider arligen
med astma som angiven

Hjart-Lungfondens visiondra forsknings-
madl: Att battre forsta hur olika typer av
astma uppkommer, forbattra diagnostiken
samt utveckla och individanpassa behand-
lingar som férbattrar livskvaliteten.

Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

- Identifiering av cellbaserade biomarkérer
for optimerad behandling av svér astma
(Jenny Mjésberg, Stockholm).

+ Anti-inflammatorisk behandling och typ 2
inflammation vid astma och KOL (Christer
Janson, Uppsala).

» Olika typer av astma och deras prognos
(Helena Backman, Umed).

=+ Prevention av allergi och astma hos barn

dddsorsak. (Bjorn Nordlund, Stockholm).
Procent Man kvinnor [l Alla
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ALLT FLER LEVER MED ASTMA

Enligt Folkhalsomyndighetens nationella folkhdlsoenkat har férekomsten av astmaii
befolkningen (16-84 &r) 6kat p& senare ar. 12,5 procent av de svarande 2024 angav att de
hade astma. Enkatstudier som bygger pa sjalvskattning anses dock ofta inte vara hundra-

procentigt tillforlitliga.



KOL

Kroniskt obstruktiv lungsjukdom (KOL) beror vanligtvis pa att
de minsta luftréren i lungorna blir inflammerade. Den kroniska
inflammationen gér lungfunktionen nedsatt och leder till gradvis

6kande andnéd.

Symtom: Att ha svar KOL kan liknas vid att
andas genom ett sugrér. Vanliga symtom
ar tata och ldngdragna luftvagsinfektioner,
hosta och upphostning av slem, andnéd
vid fysisk anstrdngning, svar trétthet och
ofrivillig viktnedgdéng.

Drabbade i siffror: Kunskapen om
KOL-sjukdomens utbredning i Sverige ar
bristfallig. En vanlig uppskattning ar att
mellan 400000 och 700000 svenskar
lever med KOL. Uppemot 20-25 procent
av dem antas aldrig ha rékt. Mérkertalet
férmodas vara stort — det ar sannolikt s&
att éver halften av KOL-patienterna inte
har f&tt ndgon diagnos.

Hjart-Lungfondens visiondra forsknings-
madl: Forskningens mal ar att battre forsté
samlingsdiagnosen KOL samt att utveckla
ny individanpassad behandling som
minskar lidandet och risken fér en fér tidig
déd fér den som har sjukdomen.

Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

» Den initierande gnistan till luftvags-
férandringarna vid KOL (Mattias
Magnusson, Lund).

» Behandlingsstrategier mot
vaskuld@ra férandringar vid KOL
(Anna Karin Larsson Callerfelt,
Lund).

> Autoimmunitet i KOL (Asa Wheelock,
Stockholm).

= Virusinfektioners férvarrande av KOL
(Niklas Arnberg, Umed).

Antal Man Kvinnor [l Alla
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MISSVISANDE NEDGANG UNDER PANDEMIN

Mellan 2 400 och 3000 manniskor i Sverige avlider varje ar med KOL som angiven primar
doédsorsak. Siffran minskade dock under covidpandemin och 6kade ddrefter, vilket sannolikt
har en naturlig férklaring (se artikeln har intill). Siffrorna i diagrammet ar aldersstandardise-
rade enligt medelbefolkningstalet 2023 och anger dédsfall per 100000 invanare.

forskningsprojekt stods
av Hjart-Lungfonden
2024

DIPP | DODSFALL
UNDER PANDEMIN
KAN FORKLARAS
Enligt Anders Lindén,
professor i lung- och
luftvagsforskning vid
Karolinska institutet,
kan den till synes
kraftiga ned-
gdngen i
antalet
KOL-dodsfall
under pandemi-
&ren férklaras av
hur dédsorsaker registre-
ras i Sverige.

- Sannolikt har ett
betydande antal patienter
med KOL avlidit i covid-19
under pandemin, och dé&
har covid-19 i ménga fall
angivits som primar
dodsorsak. Tittar man pd
hur ménga patienter det
&r som avlidit med KOL som
antingen primar eller
underliggande dédsorsak
sé& ligger siffrorna foére,
under och efter pandemin
kring 7 400 dodsfall per ar,
sager han.

- | Sverige har vi en
fortsatt lag frekvens
daglig-rékare. Av den
anledningen s dar det
svart att tro att de
KOL-relaterade dédsfallen i
egentlig mening okar. Att
covid-19 nu har minskat
kraftigt som primar
dddsorsak ter sig som en
troligare férklaring.
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HJARTSTOPP:

GLADJANDE
TREND
ITVA AR

Ett pl6tsligt hjartstopp innebér stor dramatik — och tyvérr
slutar det oftast illa. Det ar ett av de farligaste och mest livshotande
medicinska tillstdnd man kan drabbas av.

Men det finns goda nyheter. 2023 noterades fér andra daret i
rad den hégsta éverlevnaden nagonsin i Sverige vid hjartstopp
utanfoér sjukhus — 12,4 procent levde efter 30 dagar. | vissa grupper
6verlevde upp till 60 procent av de drabbade ndar férutsattningarna
var goda.

— Att fler 6verlever beror till stor del pa battre behandling och
omhdandertagande. Men det finns mycket mer att géra, sadger Jacob
Hollenberg, chef fér Hjartstoppscentrum vid Karolinska Institutet och
professor i kardiologi och intensivvard pa Sédersjukhuset.

Mikroskopbild pa
mansklig hjartvavnad.



HJARTSTOPP

BRA NYHETER - OCH DALIGA

Den genomsnittliga tidsfordrojningen fran utlarmning av ambulans till ankomsten vid den drabbade har 6kat sedan millennie-
skiftet (réd kurva), men minskat de allra senaste aren. Tidsférdréjningen frén hjartstopp till péboérjad hjért-lungréddning (HLR)
vid bevittnade hjartstopp har minskat kraftigt (bla kurva).

Tidsfordrojning (minuter)
12

[l Utlarmning

Hjartstopp till HLR

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 20I0 201 2012 2013 2014 20I5 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

FRAMGANGSSAGA PA SJUKHUSEN

Under de senaste aren har omkring 900 mdnniskor érligen raddats genom hjart-lungraddning pé sjukhus. 2023 var siffran
rekordhég: 939 personer raddades. Overlevnaden har ékat frén 26 procent till 36 procent mellan 2010 och 2023. Fé tillstand
pd hjart-kérlomradet har genomgdtt en s& dramatisk 6kning i éverlevnad pa sd kort tid.

Procent
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HJARTSTOPP

COVID-19 HAR PAVERKAT PANORAMAT AV ORSAKER

Sedan 2020 har andelen hjartstopp utanfér sjukhus som orsakats av asfyxi, det vill sdga utebliven andning eller syresattning av
blodet, 6kat kraftigt. Detta antas vara en foljd av covid-19 som kan orsaka en svér luftvégsinfektion med efterféljande hjartstopp.

Procent
12

2015 2016 2017 2018 2019

12,4%

DE FLESTA HJARTSTOPP SKER
HEMMA, DAR CHANSEN ATT
OVERLEVA AR SOM LAGST

De registrerade hjartstoppen intraffade under perioden
1990-2023 i hemmet i 71 procent av fallen. Overlevnaden
efter 30 dagar var under tidsperioden betydligt hogre for
hjartstopp som intraffar pé allménna platser, eftersom HLR
dd som regel startas tidigare och hjalp tillkallas fortare.
Diagrammet avser hela tidsperioden 1990-2023.

Andel
Gverlevande
25 21,9%
19%

20

15

10

7%
5
(0]
Hemma Allman Plats Ovriga Platser
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av personerna
som drabbades av
hjartstopp utanfér
sjukhus 2023 levde
efter 30 dagar.

KAMMARFLIMMER VIKTIG
FAKTOR FOR OVERLEVNAD

Om ett hjartstopp ar bevittnat och kammarflimmer
féreligger ar chansen att personen &verlever avsevart
storre. Diagrammet visar éverlevnad efter 30 dagar vid
bevittnade hjértstopp med kammarflimmer 1990-2023 i
hemmet, pd& allman plats respektive évriga platser. Om
ambulansens responstid ar snabb férbattras chanserna
ytterligare.

Procent

60 55,5%
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40
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20
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HJARTSTOPP

~ L]TEm E*

) FLER OVERLEVER
HJARTSTOPP - MEN FORSKNINGEN
MASTE FORTSATTA

Under 2023 noterades den hégsta 6verlevnaden nagonsin

for hjartstopp utanfor sjukhus: 12,4 procent. En anledning

ar att hjartstartare har blivit mer tillgangliga och att fler
far hjart-lungraddning i véntan pa ambulans.

Jacob Hollenberg, chef for Hjirt-
stoppscentrum vid Karolinska Institutet

och professor i kardiologi och intensivvard
vid Sodersjukhuset, brinner for hjart-
stoppsforskningen. Nir han borjade arbeta
som hjirtldkare pa intensivvardsavdelningen
for 20 ar sedan var det firre som Gverlevde
hjartstopp.

— Overlevnaden har férdubblats sedan dess
dven om den tyvirr inte 6kat s mycket de
senaste aren. Att fler 6verlever beror till stor
del pa bittre behandling och omhindertagan-
de som kommer utifran nyligen genomforda
forskningsstudier. Men det finns mycket mer
att gora, siager Jacob Hollenberg.

Ett lyckligt utfall vid hjartstopp forutsitter
att det sker i ndrheten av en person som kan
utfora HLR, men ocksa att det kommer en
hjértstartare pa plats. Firska siffror visar att
antalet livriddande ingripanden har 6kat de
senaste dren. Allmédnheten har blivit bittre pa
att ingripa, modigare.

—Viinom intensivvirden har samtidigt blivit
bittre pd att ta hand om patienterna, hela vard-

kedjan har utvecklats pi ett positivt sitt. Allt
detta har bidragit till bittre 6verlevnad.
Jacob Hollenberg menar dock att betydligt
fler skulle kunna riddas efter ett plotsligt
hjértstopp.

—Om det fanns tillgang till fler hjirtstartare
dygnet runt och ambulans kom fram snabbare
skulle siffrorna 6ka rejilt. Vi kan inte ha ett
system dir hjirtstartare 4r inlasta eller bara till-
gingliga under kontorstid. Att ambulansen har
fatt en 6kad utryckningstid dr ocksd extremt
olyckligt. Om den tiden hade varit konstant
eller till och med minskat for varje ar hade vi
haft fler 6verlevande i hjirtstopp.

For att 6verlevnaden ska 6ka dnnu mer kréivs
dessutom ett par andra saker enligt Jacob Hol-
lenberg.

— Annu fler hjirtstartare och medminniskor
som kan HLR. Men ocksd mer forskning och
behandlingsstudier. Min drivkraft dr att det ty-
varr fortfarande dr en mycket dalig prognos vid
ett hjdrtstopp. Jag vill vara med om att utveckla
nya behandlingar och metoder som kan paver-
ka 6verlevnaden till det bittre.
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ASTMA:

FLER

DRABBADE
MEN FARRE
DODSFALL

Att doma av Folkhdalsomyndighetens nationella folkh&lsoenkat
har folksjukdomen astma 6kat pa senare ar: 11,6 procent av de
svarande angav att de hade astma 2022. Annan statistik pekar i
samma riktning - allt fler barn och vuxna far astmaldkemedel.

Mikroskopbild av en sa kallad
bronkiol hos en astmapatient.



ASTMA

ANTALET DODSFALL I ASTMA HAR MINSKAT

Antalet dédsfall i astma har minskat till omkring 100 per &r under de senaste dren — men 6kade ndgot 2023. Dessa trender

kan vara en effekt av covidpandemin analogt med utvecklingen inom KOL - se sidan 13. Statistiken omfattar de b&ada
diagnoskoderna astma och akut svér astma. Fler kvinnor an man avlider i sjukdomen.

Antal Mén kvinnor [l Alla
250

200
150
100

50

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 20l

2012 2013 2014 2015 20I6 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

ALLT FLER FAR ASTMALAKEMEDEL...

Den 6kande férekomsten av astma i samhdllet (se diagrammet pd sidan 12) tycks avspeglas i att antalet personer som fér
receptbelagda ldkemedel 6kar. Antalet personer som far astma/KOL-ldkemedel har 6kat med mer an 40 procent sedan 2006.

Diagrammet avser antalet personer som nadgon géng under dret fatt minst ett sddant Idkemedel utlamnat pd apotek.
Receptfria Iadkemedel eller Iakemedel som ges direkt till patienten pa till exempel sjukhus ingdr inte.
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ASTMA

...ENTREND SOM AVEN GALLER BARN

Antalet barn som far Idkemedel i gruppen astma/KOL-Idkemedel har 6kat med 18 procent mellan 2015 och 2023. Diagram-
met avser antalet barn (0-17 &r) som nédgon géng under dret fatt ldkemedel utlémnat pd apotek. Betydligt fler pojkar én
flickor far astmal&kemedel. Receptfria Iakemedel eller IGkemedel som ges direkt till patienten pa till exempel sjukhus ingdr inte.

Antal
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Pojkar Flickor [l Alla
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ASTMA VANLIGAST I MEDELALDERN

Astma kan debutera ndr som helst i livet. Att ddma av Folkhdlsomyndighetens nationella halsoenkat ar astma vanligast hos

medeldlders personer (45-64 ar). Den 6kade férekomsten av astma sedan 2020 enligt enkdten (se sidan 12) drivs till stor del
av att fler medelélders an tidigare anger att de har astma.

14 Il somtliga 16-84 &r
Samtliga
3 65-84 &r
45-64 &r
B 30-44 ar
2
16-29 &r
I / /\ A
10
9

2018 2020 2021 2022 2024
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ASTMA

FOLKSJUKDOMEN
FORTSATT STOR UTMANING

| Sverige lever omkring en miljon manniskor med
folksjukdomen astma - varav cirka 40 000 med svar astma.
Det finns fortfarande ingen botande behandling och
pa senare tid har det blivit allt tydligare vilken komplex
sjukdom astma ar.

Ombkring en miljon minniskor i Sverige lever
med astma. Sjukdomen kan bryta ut nir som
helst under livet. Antalet drabbade i Sverige har
lange legat relativt stabilt. Om den 6kning som
observerats i Folkhilsomyndighetens enkt-
studie (se sidan 12) utgor en reell och bestiende
trend 4r dnnu oklart.

—Under en ldngre tid har vi inte sett
nagon okad forekomst. Den stora 6kning-
en kom fram till f6r cirka tjugo ar sedan
och férekomsten har legat relativt stabilt
sedan dess, siger Erik Melén, professor vid
Karolinska Institutet och ansvarig f6r BAMSE-
projektet, en av virldens storsta studier kring
astma, allergi och lungutveckling hos barn
och unga.

—Maénga av de som lever med svar astma har
en sankt livskvalitet, livshotande attacker och
en stor paverkan i vardagen tros maxbehand-
ling. Hér vi kan vi géra mycket mer, siger han.

Astma ir en méangfacetterad och komplex
sjukdom. Basen for astmabehandling 4r in-
flammationsddmpande och luftrérsvidgande

mediciner som for de flesta hjilper. Men for
andra, som trots standardbehandling har stora
problem, behovs andra mer effektiva likeme-
del, exempelvis biologiska likemedel.

—IBAMSE-studien ser vi att ungefir hilften
har kontroll p4 sin astma. Det ar for lite. Vivill
att roo procent ska leva bra med sin astma och

behandling. Idag tenderar vi manga ginger att
behandla alla patienter pa samma sitt eller
erbjuda mediciner som kanske inte hjilper.

Hir behovs individanpassad vard baserad pa

forskning, s kallad precisionsmedicin, siger
Erik Melén.

Hans forskargrupp har bland annat lyckats
identifiera biomarkorer som paverkar risken att
insjukna i astma. De har ocksd kunnat konsta-
tera att rokning under graviditet kan paverka
barnets DNA (s kallade epigenetiska fordnd-
ringar) och ytterligare oka risken for astma hos
barnet.

—Jag hoppas att vara resultat kan leda till
forebyggande insatser, bittre behandlingar och
diagnostik, siger han.
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TRENDER
FOR RISK-
FAKTORER
OROAR

Manga kurvor pekar at fel hall. Dagens utveckling nar det gdller
vanliga riskfaktorer foér hjart- och karlsjukdom kan pa sikt komma
att vanda de senaste decenniernas positiva trend fér insjuknande
och déd i hjartinfarkt och stroke.

| detta avsnitt presenterar vi central statistik for ett antal viktiga
riskfaktorer for hjart-karlsjukdom - fetma, hégt blodtryck, héga
blodfetter och diabetes. Vi visar ocksa utvecklingen for rékning,
fysisk aktivitet, matvanor och luftféroreningar, fyra prioriterade
omraden fér Hjart-Lungfondens preventionsarbete.

Mikroskopbild av
fettvavnad hos méanniska.



RISKFAKTORER

BLODFETTER - KRAFTIG UNDERBEHANDLING

| en aktuell studie fran Karolinska institutet, med stéd av Hjart-Lungfonden, har forskare undersokt hur stor andel av 26 570
till synes friska personer i dldrarna 50-64 ar i befolkningsstudien SCAPIS som kvalificerar fér blodfettssénkande behandling
enligt de europeiska riktlinjerna. De undersdkte ocksd hur madnga som fatt sddan behandling.

Borde fa behandling
enligt riktlinjerna:

Hade fatt
saddan behandling:

DIABETES - OKAD FOREKOMST ENLIGT ENKAT

Allt fler mellan 16 och 84 &r anger att de har diabetes i
Folkhalsomyndighetens nationella folkh&lsoenkat.

Procent Mén kvinnor [l Alla

10

2015 2016 2018 2020 2021 2022 2024

HJARTA OCH LUNGA | SIFFROR | 2025

23



24

RISKFAKTORER

&

U\ -

»STORA HALSOUTMANINGAR«

Oroande trender for flera riskfaktorer fér
hjart-karisjukdom understryker behovet av féorebyggande
insatser. Forskaren och obesitaslakaren Ylva Trolle Lagerros
ar sedan oktober 2024 Sveriges férsta och enda professor i
kardiovaskulér prevention.

Prins Daniels professur i kardiovaskulir statistiken. Bara tvd av tio barn nar rekommen-
prevention heter den nya professuren, som dationerna for fysisk aktivitet. Hilften av alla
ar forlagd till Karolinska institutet. Den har vuxna sitter mer 4n g timmar per dag. Hér har vi
mojliggjorts av bland andra Norheds stiftelse onekligen stora hilsoutmaningar.
via Hjart-Lungfonden.

Ylva Trolle Lagerros brinner for att stirka Ungefdr en tredjedel av barn och unga i Sve-

preventionsforskningen med malet att forebyg-
ga hjdrt-kirlsjukdom och ohilsa. Hon har ett
brett perspektiv pa begreppet prevention.

— Prevention kan handla om saker som
samhillsplanering, rekommendationer fran
myndigheter, kanske 4ndrad lagstiftning

rige i dag ater ndringsfattigt och energirikt.
Vad kan vi géra for att vénda den trenden?
— Skola och forskola ska fortsitta sitt fan-
tastiska arbete. Men jag tror ocksd att
forildrar behover fa mer stottning. Ett bra
steg i ritt riktning var Folkhdlsomyndighe-

och att f4 med sig manga olika aktorer som tens rekommendationer for en balanserad
livsmedelsindustrin, lokala organisationer och skdrmanvindning f6r barn. Vi behover skapa
religiosa samfund. Om malet 4r en hdlsosam- ett samhille dér det blir ldttare och naturligt
mare befolkning behover vi tinka brett och att vilja ritt, skapa sikra platser for rorelse och
jobba langsiktigt. I min roll hoppas jag kunna lek, men ocksd mojlighet att ta sig till skolan pa
vara en link mellan klinik, forskning och sam- cykel eller till fots.

hille och driva utvecklingen framat, siger hon.
Vilken betydelse har de nya Idkemedien mot

Beskriv halsoutmaningarna som overvikt?

vi star infér. —Deras intrdde har inneburit ett paradigmskif-
—Vivet att lejonparten av all kranskirlssjukdom te. Det har 6kat forstaelsen for att obesitas ska
och stroke kan forebyggas genom forbittrade ses som en sjukdom och kommer i lingden att
levnadsvanor. Samtidigt har vi en situation leda till en minskad stigmatisering av obesitas.
dér hilften av alla svenskar har 6vervikt eller Det har ocksa gett oss helt nya verktyg for att
obesitas och dven manga barn och unga ingér i behandla obesitas.
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RISKFAKTORER

FETMA - OVER HALFTEN HAR OVERVIKT ELLER OBESITAS

53,6 procent av befolkningen mellan 16 och 84 ar har évervikt eller obesitas enligt Folkhdlsomyndighetens nationella
folkhalsoenkat 2024. Enk&ten bygger pd sjalvrapporterade uppgifter.

Procent [ Mén kvinnor [l Alla
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HOGT BLODTRYCK - DE FLESTA NAR INTE MALVARDET

Hogt blodtryck ar den allra viktigaste riskfaktorn for att dé i fortid — och den ékar i samhallet. Nastan hélften av alla med hégt
blodtryck i Sverige har inte fatt diagnosen, enligt studien NCD-Risc. Och bara en femtedel av de som har hégt blodtryck nér
malvérdet med hjdlp av Iakemedel eller livsstilsforandringar.
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Kvinnor
0
2015 2016 2018 2020 2021 2022 2024 Man Kvinnor
Allt fler i dldern 16-84 ar anger att de har hégt blodtryck Andel av personer 30-79 ar med hogt
i Folkhalsomyndighetens nationella folkh&lsoenkat. blodtryck i Sverige 2022 som n&dde

malvardet enligt studien NCD-Risc 2022.
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TOBAK OCH NIKOTIN

Tobaksrékning Gr sammantaget den enskilt stérsta riskfaktorn for
sjukdomar i lungor, hjarta och karl. Ungefar vart sjunde dédsfall i
Sverige berdknas vara relaterat till tobak.

Andelen av befolkningen som réker dag-
ligen har minskat i Sverige pd senare ér,
men samtidigt har anvéndningen av nya
nikotinprodukter 6kat kraftigt. Anvéndning-
en av sd kallat nikotinsnus har dkat nérmast
explosionsartat p& senare ar, och Gven
e-cigaretter ("vaping”) ékar i anvéndning.

Hjart-Lungfonden anser: Att inga barn
ska bli nya nikotinister senast 2030. For att
forverkliga detta krévs bland annat att
alla nikotin- och tobaksprodukter likstdalls
infér lagen, att grund- och gymnasieskolan
blir helt nikotin- och tobaksfri samt att
&ldern for inkdp av nikotin- och tobaks-
produkter hojs till 20 ér.

Procent

25

20
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Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

+ Halsoeffekter av alternativa tobaks-
produkter med fokus p& lungor, hjarta
och nervsystem (Magnus Lundbéck,
Stockholm).

+ Halsoeffekter vid bruk av e-cigaretter
- en translationell studie for att utréna
sjukdomsmekanismer (Lena Palmberg,
Stockholm).

+» Th17-cytokiner som sjukdomsmarkérer
hos rékare med och utan KOL (Anders
Lindén, Stockholm).

Man kvinnor [l Alla

|9‘99 20‘07
ALLT FARRE ROKER CIGARETTER

2015 2023

Andelen tobaksrékare i befolkningen har minskat med 12,7 procentenheter mellan 2004 och
2023. Diagrammet visar andelen dagligrékare i befolkningen 16-84 ér.

Pojkar Flickor [l Alla

/\

Procent Pojkar Flickor [l Alla Procent
55) 35
30 30
25 25
20 20
15 15
10 10
5
| | | | | | | | | | |

(o]
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2021 2022 2023

ALLT FLER GYMNASIEELEVER SNUSAR...
Andelen gymnasieelever (&rskurs 2) som snusar har ékat
kraftigt sedan 2018.
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..OCH ROKER E-CIGARETTER
Andelen gymnasieelever (@rskurs 2) som anvant e-cigaretter
ndgon gang de senaste 30 dagarna ar idag éver 20 procent.



MATVANOR

Ohdlsosamma matvanor ar den kategori av levnadsva-
nor som har allra stérst paverkan pa férekomsten av
ischemisk hjartsjukdom och stroke idag i Sverige.

Trots den vetenskapliga evidensen fér marknadsféring av

vikten av att ata halsosamt méts vi ohdlsosamma

ideligen av rapporter om hur ohé&lsosamt livsmedel till barn

vi ater. Det handlar om alltfér mycket salt begrénsas med mera. \

och socker, fel sorts fett, alltfor lite frukt,

groént, fullkorn och fisk. Projekt som finansieras av

VA@ra ohdlsosamma matvanor har ett Hjart-Lungfonden (urval):

hégt pris i ohdlsa fér den enskilda indivi- + Prevention av kardiometabola sjukdomar

den, men de orsakar &ven stora kostnader genom kostmdnster reflekterade i

for samhallet. Enbart obesitas uppskattas metabolitprofiler (Rikard Landberg, Géte-

kosta det svenska samhdllet omkring 125 borg).

miljarder kronor arligen enligt Folkhalso- » Kan en hdalsosam nordisk kost bromsa

myndigheten. &derforfettningen hos personer med
hjartinfarkt? (UIf Riserus, Uppsala).

Hjart-Lungfonden anser: Att regeringen » Longitudinella kopplingar mellan kost,

bér ta fram en handlingsplan fér halso- tarmflora, fettlever och genetisk risk: nya

samma och héllbara matvanor. Den bér preventionsméjligheter fér kardiovaskular

innehdlla &tgdrder som att sékerstdlla en sjukdom? (Marju Orho-Melander, Lund).

saker och stabil forsérjning av halsosam
mat som ocksé varnar planeten, att

O,
Ohdlsosamma 46% 21.7%
matvanor: Salt !

(for mycket)
9%
Rékning:
Fullkorn
Hégt BMI: 3
Gronsaker S
(for litet)
Alkohol:
Frukt 1.9%
Lag fysisk (for litet)
aktivitet: B Ischemisk hjartsjukdom Stroke Il Ischemisk hjdrtsjukdom Sitelie
DALIGA MATVANOR GOR OSS SJUKA HOG SALTKONSUMTION RISKFYLLD
Ohdlsosamma matvanor &r den kategori av levnadsvanor Diagrammet visar olika olampliga matvanors inverkan pé&
som har storst paverkan pda forekomsten av ischemisk férekomsten av ischemisk hjart-kérlsjukdom och stroke p&
hjartsjukdom (rétt) och stroke (blatt) i Sverige. Observera populationsniva.

att diagrammet inte rankar levnadsvanor utifrén hur
farliga de ar i sig, utan utifrén vilken skada de medfér pé
populationsnivd i Sverige idag.
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FYSISK AKTIVITET

Ny forskning visar att fysisk aktivitet — inte minst vardags-
rérelser — har stérre positiva effekter pa halsan an vad
man tidigare trott". Fysiskt aktiva personer sover, mar och

presterar battre dn andra.

Omvant har méngder av vetenskapliga
studier visat att det finns ett samband
mellan stillasittande och allvarliga, kroniska
sjukdomar, exempelvis hjart-karlsjukdomar
och typ 2-diabetes.

Att 6ka vardagsrérelsen ger stora
méjligheter till ett Idngre och friskare liv for
individen. Fér samhéllet innebar fysisk
aktivitet pd populationsnivé stora moéjlig-
heter att férbattra folkhdlsan och samti-
digt minska samhdllskostnaderna.

Hjart-Lungfonden anser: Regeringen bér
ta fram en handlingsplan fér att frémja
okad rérelse och minska stillasittandet. |
planen bér ingd att Folkhalsomyndigheten
fér i uppdrag att mata och foresld véagar
att minska stillasittandet, att ett reforme-

rat friskvé@rdsbidrag for alla inférs samt att
hdlsosamtal inférs i alla regioner. Planen
bor ockséd innehdlla ett rorelselyft for
skolan.

Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

- Effekter av trappgdng hos individer med
hégt blodtryck och ékad kardiometabol
risk — en randomiserad kontrollerad
studie (Carl Johan Sundberg, Stockholm).

=+ Innovativ behandling fér extrapulmonella
féorandringar vid KOL: effekter och
mekanismer av supramaximal hégintensiv
intervalltréning (André Nyberg, Umed).

> Okad kunskap om individanpassad fysisk
aktivitet for férbattrad halsa efter
hjartinfarkt (Maria Back, Géteborg).

1. Long et al. Long-Term Leisure-Time Physical Activity Intensity and All-Cause and Cause-Specific Mortality: A
Prospective Cohort of US Adults. Circulation, 2022: 146; 7.

Man Andel

100

kvinnor [l Alla

75

2016 2018 2020

STILLASITTANDET HAR OKAT

Diagrammet visar andelen invénare 16-84 dar somi den nationella
folkhalsoenkaten har angivit att de sitter stilla minst 10 timmar per
dygn. Stillasittandet har ékat kraftigt sedan 2016, men har minskat
négot de senaste d&ren (dock inte hos man).
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2021 2022 2024

L&g inkomst

Medelinkomst

Hog inkomst

FORALDRARS INKOMSTNIVA

PAVERKAR IDROTTANDE

Enligt PEP-rapporten 2024 uppger 75 procent av de tillfréga-
de barnen att de deltar i ndgon typ av fysisk aktivitet p&
fritiden. Andelen dkar kraftigt med vardnadshavarens inkomst.
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LUFTFORORENINGAR ® ° [
Férorenad luft innebdr stora kostnader bade fér individen .
och samhadllet. Trots att luftkvaliteten i Sverige har for- ®
battrats pd senare tid bidrar luftféroreningar till fértida

doéd hos omkring 6 700 svenskar drligen®. °

Samhdliskostnaderna ar ocksd héga - i
Sverige berdknas luftféroreningarna kosta
upp till 168 miljarder kronor varje ar.
Smutsig luft utgdr en riskfaktor for sjukdo-
mar i saval hjarta, karl och lungor, och
sambandet har pd senare tid forstarkts
genom en lang rad forskningsstudier.
Framfor allt innebdr en I&ngsiktig
exponering for luftféroreningar en férhojd
risk for sjukdom och déd. Partiklar och
gasformiga féroreningar frén vagtrafik och
forbranning ar de kvantitativt farligaste
typerna av luftféroreningar i Sverige.

Hjart-Lungfonden anser: Hjart-Lungfon-
den uppmanar den svenska regeringen att
sétta gransvarden enligt WHO:s riktlinjer,
ge SMHI i uppdrag att arligen berdkna

inv@narnas exponering for luftféroreningar
samt ge Naturvardsverket i uppdrag att
vart fjarde &r ta fram en nationell
Atgdrdsplan med inriktning pd luftkvalitets-
arbete.

Projekt som finansieras av

Hjart-Lungfonden (urval):

-+ Luftféroreningars effekter pé& lungor,
hjarta-karl, hjarna och nervsystem
(Thomas Sandstrém, Umed).

- Luftféroreningars péverkan pd ung-
domars hdlsa (Swapna Upadhyay,
Stockholm).

» Lungpdverkan orsakat av exponering for
biomassrok hos kvinnor i Indien (Koustav
Ganguly, Stockholm).

1. Gustafsson et al. “Quantification of population exposure to NO,, PM,, and PM,,; and estimated health

impacts 2019”.

Bl Ischemisk hjértsjukdom KOL
Lunginflammation [l Lungcancer

Stroke

LUFTFORORENINGAR DRIVER
HJART- OCH LUNGSJUKDOMAR
Diagrammet visar olika sjukdomars andel av
fortida dédsfall orsakade av luftféroreningar.

UTSLAPPSKALLA ANTAL DODA
Partiklar frén fordons avgaser 268
Partiklar fréan vagslitage 488
Avgaser i form av kvavedioxid (NO,),

huvudsakligen frén trafik 627
Sméskalig vedeldning drygt 700
Partiklar (PM,,;) frén bakgrundsluft

inklusive import frdn andra lander ca 4650
TOTALT DRYGT 6 700

UTSLAPP SKORDAR MANNISKOLIV
Tabellen visar en skattning av antal dédsfall orsakade av
luftféroreningar i Sverige 2019 uppdelat pé olika utslappskallor.
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- sa kan framtiden bli

Det enda vi vet om framtiden ar att vi inte vet sékert vad som
kommer att hdnda.

Men det gar att géra kvalificerade bedémningar. | det har avsnittet
har vi tagit hjalp av NCD-Sim, ett verktyg som Folkhdlsomyndigheten
tagit fram i samarbete med bland andra Hjdart-Lungfonden, fér att
gora ndagra simuleringar av hur framtiden kan bli nar det gdller vara
storsta folksjukdomar, hjart- och karlsjukdomarna.

Vara levnadsvanor idag paverkar folkhalsan léngre fram - men
vilken effekt har olika halsofrémjande atgarder? Vilka riskfaktorer
har stérst betydelse pa befolkningsniva?

Basen fér NCD-Sim &r bland annat data fran Global Burden of
Disease (GBD), ett omfattande folkhdalsoprojekt som initierades av
Varldshalsoorganisationen och Varldsbanken pa 1990-talet. | GBD
mats sjukdomsboérdan globalt, regionalt och nationellt. Malet ar att
ge en bild av hdlsoldget i varlden genom att kartlagga och analysera
forekomsten av olika sjukdomar, skador och riskfaktorer éver tid.

Mikroskopbild av brun
fettvavnad mellan skulderbladen
hos en manniska.



NCD-SIM

STORRE BEFOLKNING OCH FLER ALDRE
- ANTALET HJARTSJUKA VANTAS OKA

Simuleringar i NCD-Sim visar att det arliga antalet nya fall av hjart-kdarlsjukdom i Sverige vantas oka fran 2024 ars niva pd
cirka 139000 till cirka 210100 é&r 2075. Detta motsvarar en 6kning av antalet nyinsjuknade paé cirka 51 procent. Scenariot
péaverkas mycket av att befolkningen vantas éka med cirka 22 procent totalt och med cirka 62 procent i dldersgruppen éver
70 ar under perioden. NCD-Sim har anvdént SCB:s befolkningsprognos frén 2022, se https://www.scb.se/publikation/45769.

Incidens

250 000

200000

150 000

|oooooIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII

2025 2030 2035 2040 2045 2050 2055 2060 2065 2070 2075

BATTRE MATVANOR SKULLE GE STORST EFFEKT

Hjart-karlsjukdomarna skulle minska om vi levde mer h&lsosamt. Diagrammet visar hur férekomsten (prevalensen) av hjart-karl-
sjukdom i Sverige skulle paverkas 6ver tid om man hypotetiskt eliminerar olika riskfaktorer i befolkningen frdn och med 2025. P&
y-axeln anges den absoluta differensen jamfort med ett basscenario dar riskfaktorer férekommer p&d samma nivé som idag.
Som synes &r det en férbattring av matvanorna pé befolkningsnivé som skulle ge storst effekt. Diagrammet visar ocksé utfallet
i scenarios dar utvecklingen av fetma fortsatter att 6ka i samma takt som under det senaste decenniet (réd kurva), respektive
boérjar minska i denna takt med start 2025 (grén kurva).

Prevalens

0 —_

B Ingen rékning

B Alla riskfaktorer
elimineras

m ——

Ingen obesitas
Ingen fysisk
inaktivitet

Inga ohdlsosamma
matvanor

-100 000

Obesitas minskar
M Obesitas dkar

-200 000

-300 000

2025 2030 2035 2040 2045 2050 2055 2060 2065 2070 2075

Fotnot: Hjart-karlsjukdom definieras i NCD-Sim som att minst en av diagnoskoderna B33, FO1, 101-109, 120-126, 127 och 128-173 féreligger.
Observera att hégt blodtryck alltsa inte ingar.
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NCD-SIM

TUSENTALS SKULLE SLIPPA BLI HJARTSJUKA VARJE AR

Den férvantade ékningen av hjart-karlsjukdom kan dédmpas om vara levnadsvanor férandras. Stapeldiagrammet nedan visar

hur méanga fler respektive farre individer som forvantas insjukna i hjart-karlsjukdom 2075 i ndgra hypotetiska scenarios, jamfort
med ett scenario ddr riskfaktorerna @r lika vanligt férekommande som idag. | scenario 1 fortsatter utvecklingen av fetmaii
samhadllet att 6ka i samma grad som det senaste decenniet (2015-24) fram till 2075. | scenario 2 minskar fetma i stdllet i samhallet
i motsvarande takt. | scenario 3 upphor stillasittandet i befolkningen frén och med 2024. | scenario 4 upphdr matvanor som
riskfaktor pé& befolkningsnivé fran 2025, det vill séga befolkningen féljer naringsrekommendationerna frén och med 2025.

Incidens
hjart-karlsjukdom
(sjukdomsfall 2075)

5000

Lag fysisk
Minskad fetma aktivitet upphér Optimala matvanor

Fortsatt "Fetmaepidemi”

-5000

-I0 000

-15000

20000

Fotnot: Definitionen av hjart-karlsjukdom i NCD-Sim framgar pa féregdende sida

HIT AR VI PA VAG: MER AN VAR TREDJE KAN HA OBESITAS 2075

Andelen personer med fetma (obesitas) i dldrarna 16-84 ar har dkat kraftigt det senaste decenniet. Idag har 17 procent av
befolkningen i dessa aldersgrupper obesitas enligt Folkhdlsomyndighetens nationella folkhdlsoenkat. Den bld kurvan i
diagrammet visar vad som skulle hdnda om utvecklingen av obesitas i samhdllet fortsatter att 6ka i samma takt (+4,0 procent)
som det senaste decenniet (2015-24) fram till 2075. D& skulle andelen personer med obesitas i dldersspannet vara mer én
dubbelt s& stor som idag, 38 procent, ar 2075. Den gula kurvan visar ett hypotetiskt scenario dar andelen fetma bérjar minska
i samma takt som den 6kat det senaste decenniet. D& skulle obesitas inte forekomma fréan ar 2066.

Andel

40
30

20

2025 2030 2035 2040 2045 2050 2055 2060 2065 2070 2075
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NCD-SIM

hy
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»EN UTVECKLING
SOM KRAVER KRAFTTAG«

Simuleringarna i NCD-Sim som Hjart-Lungfonden
latit gora pekar pa att hjart-karlsjukdomarna kommer att
oka kraftigt i Sverige under det ndrmaste halvseklet.

—Den hir utvecklingen rymmer ett enormt
lidande och stora samhillskostnader, siger
Anette Jansson, sakkunnig inom intresse-
politik och prevention pa Hjirt-Lungfonden.

Men som visas i diagrammen hér intill
finns alla mojligheter att paverka utveck-
lingen till det bittre. En 6vergang till mer
hilsosamma matvanor skulle ge ett sirskilt
kraftigt avtryck i sjukdomsstatistiken.

—Hir dr det inte bara den enskilde individen
som maste ta ansvar, det ligger pa samhillet att
stotta utvecklingen. Idag har vi tyvirr inte en
matmiljo som stoder hidlsosamma matvanor.

8o procent av matreklamen avser ohilsosam
mat och bara 20 procent hilsosam, det borde
vara tvdrtom, siger Anette Jansson.

Idag har 6ver hilften av befolkningen mel-
lan 16 och 84 ar, 53,6 procent, 6vervikt eller
obesitas. Fortsitter utvecklingen som den

sett ut det senaste decenniet kommer mer 4n
hilften av befolkningen att uppfylla kriterierna
for obesitas kring nésta sekelskifte.

—Det hir 4r en ytterst oroande utveckling
som vi maste fa stopp pa. Det handlar om en
Odesfraga ddr samhaillet behover ta krafttag for
att bryta utvecklingen, siger Anette Jansson.

HJARTA OCH LUNGA | SIFFROR | 2025
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De senaste decenniernas forskning och utveckling inom hjart-

och karlsjukdom ar en framgdangssaga. Men nu talar mycket fér
att vi natt taket fér vad som kan uppnas med dagens behandlings-
metoder. Darfor kréavs fortsatt forskning, menar John Pernow.

HJARTA OCH LUNGA | SIFFROR | 2025

ANTALET HJARTINFARKTER HAR de senas-
te tjugo aren néstan halverats samtidigt
som Overlevnaden efter hjartinfarkt har
oOkat. Aven risken att iterinsjukna efter
en akut hjirt-kdrlhdndelse har minskat.
Bittre diagnostik, effektivare behand-
lingsmetoder och bittre eftervird har,
allt tack vare framgangsrik forskning,
bidragit till den positiva utvecklingen.
—Tiden fran den forsta vardkontakt
till ett 6ppnat kirl i hjartat vid hjirtin-
farkt har blivit mycket kortare. Nir jag
borjade arbeta som likare 1990 tog man
EKG forst pa sjukhuset och ballong-
vidgning var forenat med stora risker,
exempelvis blodproppar. Det fanns inte
heller stentar. I dag har vi bide det och
effektiva blodproppshimmande like-

medel. Vi behandlar ocksi blodfetter
och hogt blodtryck mer aktivt idag, si-
ger John Pernow, professor i kardiologi
vid Karolinska institutet och ordférande
i Hjart-Lungfondens forskningsrad.

MEN FLERA FAKTORER tyder pd att den
positiva utvecklingen kan komma att
vianda, vilket illustreras av statistik pa
flera hall i den hir rapporten.

— Stillasittande, 6vervikt och
diabetes, alla riskfaktorer for
hjért-kirlsjukdom, 6kar i Sverige. Det
dr oroande och det kan vara sa att vi har
natt taket for dagens metoder. Dérfor
dr nya atgirder och ny kunskap nod-
vindiga, siger John Pernow.

—Vira levnadsvanor riskerar pa lingre



sikt att bryta den positiva utvecklingen
for hjart-kirlsjukdomar. Att borja
motionera, dta bittre och sluta roka ar
oerhort viktiga faktorer for att forhindra
hjart-kirlsjukdomar. Samtidigt méste

vi inom varden bli bittre pd att nd dem
som dr i riskzonen och erbjuda stod.

STATISTIK VISAR ATT antalet personer
som avlider i hjdrtsvikt har 6kat sedan
pandemin (se sidan 7). Minst 250 ooo
personer i Sverige beridknas leva med
hjirtsvikt idag. Det handlar inte bara
om ildre — ogynnsamma levnadsvanor
och overvikt i yngre ar kan leda till
forhojt blodtryck som i sin tur dr en
riskfaktor for hjartsvikt.

—Idag servi dessvirre en ny patient-

grupp som utvecklar hjirtsvikt. Det dr
patienter som ir Gverviktiga, lever med
ett forhojt blodtryck och antingen har
eller ligger pa grinsen till att utveckla
typ 2-diabetes. Det 4r oroande nir vi
som likare inte riktigt nar fram med
hur man boér leva for att inte riskera att
drabbas, siger John Pernow.

EN HOPPFULL OMSTANDIGHET 4r dock
att flera behandlingsmetoder mot
hjartsvikt har utvecklats pa senare ar —
tack vare forskningen.

—Idagvetviatt vi ska behandla s
snart som mojligt och anvinda en
kombination av flera olika likemedel.
Da gar det bittre for patienten, sdger
John Pernow.

JOHN PERNOW

Yrke: Professor vid Karolinska
institutet och ordférande i
Hjart-Lungfondens forsknings-
rad.

Alder: 64.

Bor: Stockholm, sommarhus i
Bdstad.

Familj: Fru och tvé utflugna
barn.

Fritid: Lite tennis men desto
mer golf.

Drivkraft: Frdgeordet "Varfor?”.
Det ar otillfredstallande att
bara konstatera hur n&got ar,
jag vill alltid ta reda pé varfér.
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Det finns tecken pa att astma blir vanligare i befolkningen

- men siffrorna &r osékra. Aven lungsjukdomen KOL:s utbredning
ar oklar. Forskningen har pd senare tid bidragit till stora genom-
brott i behandlingen av cystisk fibros och astma.

HJARTA OCH LUNGA | SIFFROR | 2025

DET STORA GLADJEAMNET inom den till-
lampade lungforskningen pa senare tid
dr att de som drabbas av cystisk fibros
idag fatt en klart forlingd 6verlevnad
och en bittre livskvalitet.

Cystisk fibros var for 30 ar sedan en
mycket svar sjukdom att behandla och
den som drabbades dog i unga ar.

—I dag stiller vi diagnos tidigare och
det har kommit en helt ny behandling
som har lett till att medellivslingden
har okat visentligt, fran cirka 20 ar
till 6ver 60. Patienterna far inte lika
mycket slem i lungorna och drabbas
inte i av infektioner i samma utstrick-
ning. Detta dr ett riktigt glidjedmne
som forskningen har bidragit till,
konstaterar Gunilla Westergren-Thors-
son, professor i lungbiologi vid Lunds
universitet och vice ordfdrande i

Hjirt-Lungfondens forskningsrad.

Inom astmaforskningen har det
ocksi hint mycket. Minga riskfakto-
rer har identifierats medan andra har
omprovats. Nya behandlingar vid svér
astma har utvecklats och antalet per-
soner som dor i sjukdomen gir stadigt
nedit. Antalet som drabbas har linge
legat relativt stabilt i Sverige, men det
finns tendenser till en viss 6kning (se
sidan 12).

— Det kanske viktigaste genom-
brottet dr att vi sett att astma inte bara
ir en sjukdom, utan flera, som kraver
olika behandling, sdger Gunilla Wes-
tergren-Thorsson.

INOM SJUKDOMEN SARKOIDOS har det
hint mycket inom den mer grund-
laggande forskningen. Tidigt sig



forskarna att sjukdomen kan drabba
skilda delar av kroppen, nu vet man
mer om vilka gener som avgor vilken
variant en patient kan drabbas av och
hur sjukdomen utvecklas.

Om cystisk fibros 4r det storsta
glidjedmnet, 4r KOL dessvirre lite av
motsatsen.

— Morkertalet kring hur minga som
lever med KOL &r tyvirr stort. Vi vet
ocksa for lite om sjukdomens mang-
fald och faser. Vi maste komma ldngre,
hitta individanpassade behandlingar,
forsta vilka som drabbas och i vilken
grad irftlighet och milj6 bidrar till upp-
komsten.

En nytillkommen grupp patienter ir
de som drabbats av ldngtidscovid, dir
en stor undergrupp har lungpaverkan.
Det kan exempelvis innebira problem

i“""\L

b P |

med syresittningen. Nir covidpande-
min borjar falla i glomska 4r det viktigt
att fortsatt hjialpa den hir patient-
gruppen genom mer forskning, siger
Gunilla Westergren-Thorsson.

ENLIGT HENNE FINNS minga spinnande
och angeldgna forskningsspar som
leder in i framtiden. Ett av dem handlar
om att kombinera olika likemedel som
exempelvis immunterapi och regenera-
tiva likemedel. Det 4r ocksd angeliget
att ytterligare utveckla transplan-
tationskirurgin och eftervarden for
dem som tvingas genomga en sadan
behandling.

—Femarsoverlevnaden for en
transplanterad har 6kat men det finns
mer att gora, siger Gunilla Wester-
gren-Thorsson.

i

GUNILLA WESTERGREN-
THORSSON

Yrke: Professor i lungbiologi vid
Lunds universitet och vice
ordférande i Hjart-Lungfondens
forskningsréd.

Alder: 62.

Bor: Lund.

Familj: Man, son och dotter.
Fritid: Tennis, naturen, familjen,
oljemdlning.

Motto: Se mdjligheter! Folj inte
strébmmen utan led den.
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IHE:

FORSKNINGEN
GER ENORMA
HALSOVINSTER

Hjart-Lungfonden har tillsammans med Institutet for
halso- och sjukvardsekonomi, IHE, kartlagt hjart-karlsjukdomarnas
samhadllskostnader och forskningens varde.

2012 lit Hjidrt-Lungfonden for forsta gingen I en annan delrapport beriknades virdet av
forskningsinstitutet i Lund ta fram hélso- de hilsovinster som medicinsk forskning och
ekonomiska rapporter om forskningensvirde = implementering av ny teknologi och lake-
och hjirt-kirlsjukdomarnas samhillskost- medel bidragit till under perioden 1980-2019
nader. Ar 2021 fick IHE ett fornyat uppdrag. pa hjirt-kiarlomradet i Sverige. IHE kom fram
En av delrapporterna som det nya uppdraget till att dessa hilsovinster, mitta i pengar, varit
resulterade i uppskattade de samhillskostna- mellan 497 och 995 miljarder kronor.
der som hjirt-kirlsjukdomarna sammantaget Pa detta uppslag redovisar vi nagra viktiga
orsakar. IHE kunde, konservativt raknat, nyckeltal fran rapporterna. De finns att ldsa
konstatera att dessa sjukdomsgrupper kostar och ladda ned i sin helhet pa Hjirt-Lungfon-
samhaillet mer 4n 60 miljarder kronor per ar. dens hemsida.

Datortomogradfibild av ett

friskt hjarta och de blodkérl som
transporterar blod till och fran
organet.



SA MYCKET KOSTAR
HJART-KARLSJUKDOMARNA

60,2

miljarder kronor uppgick
sjukvardskostnaderna fér
hjart-karlsjukdom
’ till under 2019
kostnader:
42 o/ miljarder kronor av detta
o , belopp avser slutenvard
Kommunal
omsorg:
o
20%

sjukvardstillféllen i slutenvard for hjart-karlsjukdom
registrerades 2019

miljarder kronor
var samhdlls-
kostnaden foér
hjart-karlsjukdom
2019 enligt IHE.

Kostnader férdelat
pa kostnadsslag

Produktions-
bortfall:

29%

Informell
vard

FORSKNINGEN HAR GETT
HJARTSJUKA LANGRE LIV

(0] 100 000 200 000 300 000 400 000
45-49 ar 128 31
Antikoagulantia 50-54 &r 289 52
Blodfettssankande 55-59 ar 456 101
\Gkemedel 60-64ar 629 186
Inférande av 2
stroke-enhet 65-69 ér 1195 425
Betablockerande 70-74é4r 2034 978
Iakemedel 75-79 4r 2408 1536
Koronar 80-844r 2110 2001
bypassoperation
Forhindrade eller uppskjutna
dodsfall i olika élderskategorier
Blodfértunnande lakemedel (antikoagulantia) var den behandling som under 2019, jamfért med
1980-2019 berdknades ha genererat storst hdlsovinst matt i vunna en hypotetisk situation utan
kvalitetsjusterade levnadsar. forskningsrelaterade framsteg

sedan 1980.
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Hjart-Lungfonden ar den stérsta fristaende finansidren
av hjart- och lungforskning i Sverige.

Under 2024 delade fonden ut cirka 532 miljoner kronor
till landets hjart-, karl- och lungforskare. Det ar fondens
forskningsrad som, tillsammans med en grupp sakkunniga
experter, bedomer ansékningarna och foreslar for styrelsen
vilka som bér fa forskningsanslag med undantag for vissa
anslagsformer.

SCAPIS ar den stérsta satsningen

SCAPIS ar Hjart-Lungfondens enskilt storsta forskningssatsning genom tiderna.
30000 slumpvis utvalda svenskar i dldern 50-64 é&r genomgick 2013-18 omfattande
halsoundersékningar med sarskilt fokus pd hjérta och lunga. Studien genomférdes
pa sex universitetssjukhus. Under 2024 inleddes SCAPIS 2, en &terundersékning av
halften av studiedeltagarna.

SCAPIS har resulterat i en nationell kunskapsbank som ger forskarna fantastiska
mojligheter att skapa nya genombrott.

Las mer om SCAPIS pd hjart-lungfonden.se.

Mikroskopbild av ett ader-
férkalkningsplack i en hjartartar.
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VARA ANSLAGSFORMER 2024
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Hjart-Lungfonden
fordelade cirka

5352

miljoner kronor till
forskningen 2024

Hanna Bjérck, Karolinska
institutet, tilldelades Prins
Daniels anslag fér yngre
lovande forskare 2024.

FORDELNING PER TYP AV FORSKNING 2023
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M Klinisk och epidemiologisk
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120 AR AV
GENOMBROTT

Hjart-Lungfon-

dens féregangare,

Nationalféreningen
mot tuberkulos,
grundades 1904
under pompa och
stat pa Musikaliska
akademien i Stock-
holm. Statsminis-
tern var pa plats
liksom kronprinsen.
Sedan dess har det
skett en lang rad
livradddande medi-
cinska genombrott
inom hjéart- och
lungomradet. Har
presenterar vi ett
urval av de genom-
brott som skett
sedan slutet av
1800-talet.
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1895

EKG. Den nederldndske lakaren Willem Einthoven upp-
finner elektrokardiografen. EKG &r idag en rutin-
undersékning inom sjukvérden som anvénds for att
upptacka hjart- och karlsjukdomar. Einthovens EKG-
apparat kravde att patienten doppade tvd kroppsdelar i
saltldsning.

1929

Hjartkateteriseringen.
1929 lyckades den tyske
|&karen Werner Forssmann
trots sina éverordnades
protester lirka en I&ng
kateter genom en av
armens vener frdn arm-
vecket upp mot axeln.
Forssmanns sjGlvexperiment
ansdags vansinnigt, men blev
startskottet for dagens
kateterburna ingrepp i
hjartats kranskarl.

1921

Tuberkulosvaccinet. Tvé franska forskare lyckades
framstdlla det férsta vaccinet mot tuberkulos. Det fick
férkortningen BCG. Efter andra vérldskriget inleddes
massvaccinering av barn.

1928

lades av amerikanen Philip Drinker. Syftet var att hjalpa
poliopatienter att éverleva. P& 1950-talet utvecklades
en modernare respirator av den svenske |dkaren
Carl-Gunnar Engstrém.

.....

THat E dugy

N

1953

Ultraljudet. Den svenske
kardiologen Inge Edler
utvecklade tillsammans med
fysikern Hellmuth Hertz en
ny, smartfri metod fér
hjartundersékning — ekokar-
diografi eller ultraljudsun-
dersékning. 1953 genom-
férde de varldens férsta
hjartundersékning med
ultraljud i Lund. Den
bakomliggande tekniken
hade utvecklats under
andra varldskriget for att
upptacka ubdtar.




1953

Hjart-lungmaskinen. Den amerikanske thoraxkirurgen John
Heynsham Gibbon genomférde den forsta framgdangsrika
6ppna hjartoperationen med en hjart-lungmaskin inkopp-
lad. Maskinen kan tempordart ta éver hjartats och lungor-
nas funktion under en operation. Patienten levde i dver 30

&r efter ingreppet.

1953

Pacemakern. Den svenske
uppfinnaren Rune Eimqyvist
konstruerar den férsta
pacemakern. Kirurgen Ake
Senning, som opererade in
den pé en patient, hade

1962

Betablockeraren.

Den skotske forskaren
James Black utvecklade
den férsta beta-
blockeraren, en typ av
lékemedel mot hogt
blodtryck.

1984

Hjarttransplantation. Den forsta hjarttransplantationen i
Sverige genomfdrs p& midsommarafton pé Sahlgrenska i

Goteborg.

1967

Bypasstekniken.

Den férsta framgdéngs-

rika bypass-operationen
genomfors i USA av den
argentinske thorax-kirurgen
René Favaloro.

1990

Lungtransplantation.

For forsta géingen genom-
férs en lungtransplantation
i Sverige, i Lund. Redan
1963 gjordes den férsta i
USA, men ddr avled patien-

anslag fran Hjart-Lung-
fonden.

1968

Hjartklaffen. Den svenske hjartkirurgen Viking Bjérk
och hans kollegor utvecklar den férsta konstgjorda
hjartklaffen.

ten efter n&gra dagar.

1994

Trombektomi. Overlakaren
Gunnar Wikholm utfér
varldens forsta trombek-
tomi pd& Sahlgrenska.
Metoden, som revolutione-
rat strokevarden, innebar
att en kateter férs upp i
hjarnan via ett karl i
ljumsken och blodproppar
dras ut ur hjarnans
blodkarl med sarskilda
verktyg.

1977

PCI. Den banbrytande operationsmetoden ballong-
vidgning eller PCI, Percutaneous Coronary Intervention, ser
dagens ljus. Den tyske l&karen Andreas Griinzing utveckla-
de ballongtekniken genom experiment hemma i sitt kdk,
och testade sedan metoden pé& djur och avlidna.

2021

SCAPIS-studiens enorma
forskningsbank éppnas for
det svenska forskarsamhallet.
Ldas mer om SCAPIS,
Hjart-Lungfondens stérsta
forskningssatsning genom
tiderna, pd hjart-
lungfonden.se.
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