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Foér mer information om NCDSim och hur de
simuleringar som presenteras i denna folder har
genomférts, v g kontakta Hjart-Lungfonden,
info@hjart-lungfonden.se.
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SA MYCKET KOSTAR HJART-
OCH KARLSJUKDOMARNA
- I DAG OCH I FRAMTIDEN

Hjart-karlsjukdomarna ar den vanligaste dédsorsaken i Sverige och
vérlden. Sjukdomarna medfér, vid sidan av det stora lidandet hos drabbade
och anhériga, stora samhdallsekonomiska kostnader. Hjart-Lungfonden har

i samarbete med Folkhdlsomyndigheten kartlagt kostnaden fér hjart-karl-
sjukdom i samhallet 2024 och med hjdalp av simuleringsverktyget NCDSim
har framtidsscenarios fér 2035 och 2050 tagits fram.

Kraftiga kostnadsékningar att vanta 50 DIREKTA SJUKVARDSKOSTNADER
Diagrammet nedan visar de totala samhalls-
kostnaderna fér hjart-karlsjukdom i form av _4or
direkta kostnader plus produktionsbortfall g
till fsljd av sjukskrivning. Kostnaderna fér 2024 £30
ar observerade medan kostnaderna fér 2035 3
och 2050 ar simulerade av NCDSim. Fram- _§. 20
skrivningarna ar gjorda i 2024 ars priser.* = ok
50 - TOTALA KOSTNADER o
2024 2035 2050
40 . . o . o
5 De direkta sjukvardskostnaderna for hjart-
5 30 kérlsjukdom bestdr av slutenvérd, specialiserad
; dppenvard, priméarvard och ladkemedel.*
°
52
-
10

Hoégre kostnader for mén én kvinnor
Man har hégre direkta sjukvardskostnader
for hjart-karlsjukdom @n kvinnor. Totalt
sett star man for 57% av de direkta sjuk-
vardskostnaderna, vilket speglar en hégre
sjukdomsbérda bland man.

2024 2035 2050

+39,6 %

De arliga totala samhallskostnaderna for

hjart-kdarlsjukdom berdaknas 6ka med néstan

40 procent fram till 2050, enligt NCDSim, Slutenvarden
forutsatt att riskfaktorerna ligger pd samma kostar mest

niva som idag.
v - Diagrammet visar
direkta sjukvards-
kostnader for

o Lake-
* = | simuleringarna antas riskfaktorerna for hjart-kérlsjukdom medel
hjart-karlsjukdom vara oféréndrade &ver tid, férdelade pé kost-
utvecklingen drivs darfér av den férvantade nadsslag 2024. Sppen- Primér-
demografiska utvecklingen. vard vérd
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STORA BESPARINGAR _
OM FOLKHALSAN FORBATTRAS

Framgdngsrika preventionsinsatser pé hjdrt-kdrlomrédet kan ge kraftfulla
besparingar. NCDSim gor det méjligt att testa alternativa scenarier dar
forekomsten av livsstilsrelaterade riskfaktorer, exempelvis &vervikt, rékning
och ohdlsosamma matvanor, minskar i befolkningen. Hjart-Lungfonden har
I&tit Folkhdlsomyndigheten ta fram tvé séddana scenarios.

Lyckade preventionsinsatser ore
skulle ge stora besparingar mlljarder
Diagrammet nedan visar den ackumulerade ’ kronor

besparingen av direkta sjukvardskostnader fram

till @r 2050 i tvé simulerade scenarios. Den lila skulle de ackumulerade totala kostnaderna fér
stapeln visar besparingen vid en utveckling dér hjért-karlsjukdom i Sverige minska med fram
paverkbara riskfaktorer** for hjart-karlsjukdom till 2050 vid en 20-procentig minskning av
minskar med 20 procent. Den réda stapeln mot- riskfaktorer fér hjéart-karlsjukdom.** Detta trots
svarar en minskning av paverkbara riskfaktorer att befolkningen férvantas 8ka markant under
med 50 procent. perioden enligt SCB.

miljarder
kronor

skulle de ackumulerade totala kostnaderna mins-
ka med fram till 2050 vid 50 procents minskning
av riskfaktorer for hjart-karlsjukdom.** Detta trots
att befolkningen férvéntas 6ka fram till 2050.

VIKTIGT!

Scenarierna dr simuleringar, inte prognoser.

Kostnader (MDKR) i scenario minus baslinje.

De visar hur kostnader teoretiskt kan
** = hég alkoholkonsumtion, hég BMI, otillrdcklig paverkas om riskfaktorer minskar givet
fysisk aktivitet, rékning, lagt intag av frukt/ NCDSim-modellens antaganden.
gronsaker/fullkorn, hégt intag av salt och rétt/
processat kott.

Om inget gors vaxer kostnaderna:

KONSERV:ATIV BERAKNINGS.MODELLG mlljarder

Kostnader fér kommunal omsorg, informell vard kronor

samt produktionsbortfall i form av permanent

sjukersattning och fértida déd ingdr inte i de

berdakningar av totala samhallskostnader for mer véntas samhéllet behéva betala fér
hjart-karlsjukdom som presenteras i denna folder.  hjart-kérlsjukdom 2050 jémfért med 2024 om
Om aven dessa poster inkluderades skulle de riskfaktorernas utbredning i befolkningen ar

totala kostnaderna bli avsevért hégre. oféréndrad.
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