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VALKOMMEN

Tack for alla
gavor under 2019!

HJART-KARLSJUKDOM AR sedan linge den klart
vanligaste dodsorsaken i Sverige. Dessutom
lever idag rekordménga minniskor med
hjart-kirlsjukdom i vart land. For ett ar sedan
meddelade Socialstyrelsen att antalet hjirt-kirl-
sjuka for forsta gingen passerat tva miljoner.

Paradoxalt nog beror den alarmerande
siffran pa framgéngsrik forskning. Att allt
fler minniskor lever med hjért-kirlsjukdom
hinger samman med att allt firre dor i akuta
tillstdnd som hjértinfarkt och stroke. Och det
har vi forskningen att tacka for.

Det 4r ocksa via fortsatt forskning som vi
maste mota den samhillsutmaning vi ser
idag — ett 6kande antal multisjuka dldre som
lever med langvariga eller kroniska hjart-kirl-
sjukdomar, exempelvis hjirtsvikt.

P4 Alla hjirtans dag gar vara tankar till vira
nirmaste och kiraste. Det 4r ocksa en viktig
dag for oss pa Hjdrt-Lungfonden — hjdrtat har
ju en viktig plats i allt vi gor. I &r uppmaérk-
sammar vi sirskilt barns hjirtsjukdomar
den hir tiden pa aret. Det mirks ocksa i
tidningen, dir du far triffa Marie Wahren
Herlenius, en av vara ledande forskare inom
hjartsjukdomar hos de allra minsta.

Tack for att du dr med och bidrar!

Kristina Sparreljung
generalsekreterare, Hjart-Lungfonden
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90-konto kontrolleras
regelbundet av Svensk
Insamlingskontroll.
90-konto ar en garanti for
att pengarna anvands pa
ratt satt.

Insamlingskonton
Pg 909192-7
Bg 909-1927

Hjart-Lungfonden samlar in
pengar till vetenskapligt utvald
forskning och arbetar for

6kad kunskap om forskningens
betydelse, for att ge fler ett
langre och friskare liv. Hjart-
Lungfonden bildades (904 i
kampen mot tuberkulos och var
vision @r en varld fri fran hjart-

Gavoservice
Telefontid: 8.00-18.00
Telefon: 0200-882400
E-post: gava@hjart-
lungfonden.se

lungsjukdom.
Citera oss gérna,
men ange kallan. oo
Hjart-
Lungfonden
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600

operationer pa
barnhjartan
genomférs arligen
i Sverige.

KALLA: SOCIALSTYRELSEN/SWEDCON

Missa inte
Hjartrapporten!

VILL DU LARA dig mer om den
angeldgna forskning som du som
givare till Hjart-Lungfonden bidrar
till? Nyligen lanserade vi Hjartrap-
porten, ddr vi berattar om négra
av de viktiga forskningsprojekt
inom hjart-karlomrédet som blivit
verklighet tack vare givarnas
bidrag. Fonden finansierar idag
inte mindre an 179 noggrant utval-
da forskningsprojekt inom hjarta
och karl i hela landet.

Rapporten ger ett panorama
6ver hdlsolaget inom hjart-karl-
sjukdomarna, lyfter nyheter och
ringar in forskningens utmaningar.
Vi har bland annat besékt Hjart-
stoppscentrum i Stockholm och foljt
med &verldkaren i barnhjartkirurgi
Phat Kiet Tran i operationsalen i
Lund dd&r han opererar hjartsjuka
barn. Ett Idngre avsnitt handlar om
hur vi genom sunda levnadsvanor
kan paverka risken for hjart-karl-
sjukdom.

VILL DU HA ett eget exemplar av
Hjartrapporten 20197 Ladda hem
den i pdf eller bestdll den p& var
hemsida, hjart-lungfonden.se. Det
g@r ocksa att lyssna pé lanserings-
seminariet p& var Facebooksida.
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AKTUELLT

TEXT NILS BERGEA

Sexolog Malena lvarsson
gastade Hjart-LungPodden

Hos Sveriges drygt tva miljo-
ner hjart-karisjuka finns det
manga fragor kring sex och
samlevnad. Vi bjéd darfér in
sexologen Malena lvarsson till
programserien Hjart-Lung-
Podden.

Manga minns Malena Ivarssons tv-pro-
gram "Fricka Fredag” fran tidigt
8o-tal. Som sexolog och socionom har
Malena fortsatt sin karridr och idag har
hon en egen mottagning samt frage-
spalter kring sex och samlevnad i
tidningar.

—Imitt arbete kommer jag i kontakt

med bade kvinnor och méin som vill
veta om det kan vara farligt med sex
exempelvis efter en hjirtinfarkt, sdger
Malenai studion.

Att sjukdom i hjdrta och kirl kan
paverka den sexuella formagan ir
kint sedan linge. I Hjdrt-LungPodden
tipsar Malena om hur par kan hitta
tillbaka till lusten. Hon jAmfor ocksa
sexuell aktivitet med annan fysisk akti-
vitet, vilket far stod av programmets
inbjudna professor och dverlikare John
Pernow.

Lyssna pa podden via mobil eller
datorvia linken nedan. Du kan ocksa
leta fram avsnitten genom att skriva
Hjirt-lungpodden i sékmotorn Google.

Lyssna pa avsnitten via hemsidan /\l

www.hjart-lungfonden.se/podd



Gliadjande utveckling —

allt farre far

De senaste decennierna har
antalet personer som insjuk-
nar och dér av hjartinfarkt
minskat stadigt. Utveckling-
en fortsatte i samma rikt-
ning under fjoldret.

Det visar ny statistik fran Social-
styrelsen. Cirka 24 8oo personer
insjuknade i hjdrtinfarkt i Sverige ar
2018, och drygt 5 800 avled, vilket
innebir en minskning fran 2017 ars
nivier.

Pa bara 15 ar har antalet hjirtin-
farkter minskat fran omkring 650 till
runt 350 fall per 100 ooo invanare.

Expertisen ir relativt samstimmig
om vad den glidjande forindringen
beror pa. Det handlar dels om for-
dndrade levnadsmonster. Allt férre
roker och blodfettsnivaerna ir idag
gynnsammare i befolkningen tack
vare sundare matvanor och bittre
likemedelsbehandling.

Dessutom har viarden och behand-
lingen av hjartinfarkt forbattrats, till
exempel med ballongvidgning (PCI)

hjartinfarkt

vid akut hjartinfarkt och forfinade
blodfértunnande likemedel.

Men det finns varningstecken i
skyn. Nir det giller 6verlevnaden
efter hjdrtinfarkt har kurvan planat
ut det senaste decenniet. Manga
experter hiavdar att det 4r svart
att komma lingre med de
etablerade behandlingsme-
toderna. Behovet av fortsatt
forskning och metodutveck-
ling dr dérfor stort.

Det dr ocksd hogst osdkert om
antalet infarkter kommer att fortsitta
minska.

— Vi ser nu fordndringar nir det
giller riskfaktorerna dér stilla-
sittande, overvikt och diabetes okar.
Detta kan mycket vil medfora att
antalet infarkter borjar 6ka igen,
siger Tomas Jernberg, professor vid
Karolinska institutet och register-
hallare for kvalitetsregistret SWEDE-
HEART, i Hjirtrapporten 2019.

Tack for dina gévor som gér
forskningen majlig.

Halla dér...

...Johan Olofsson,

som driver ett apotek
i stadsdelen Gréndal i
Stockholm.

Han har inlett ett samarbete med
Hjart-Lungfonden - p& apoteket
visas fondens prisbeldnta
film om hjart-lungradd-
ning, fondens produkter
sdljs och informations-
skrifter delas ut. Efter
sin apotekarexamen och
arbete pé olika apotek i
Storbritannien har Johan
tio ars erfarenhet av att driva
apotek i egenregii Sverige.

Vad ar det basta med att driva
ett eget apotek?

- Man fér bestdmma sjélv vad
som &r viktigt. Att f& arbeta med
personliga kundméten ar mycket
stimulerande och viktigt fér mig.
Maijoriteten av vara kunder ar
stamkunder. Jag har bara apote-
kare anstdllda och man kan sadga
att vi blivit kundernas "husapote-
kare”, séger Johan Olofsson.

Varfér valde du att samarbeta
med Hjart-Lungfonden?

- F&r mig personligen ar det
har en hjartefrdga. Fér ndgra
&r sedan drabbades en person
av hjartstopp utanfér apoteket
men réddningsinsatserna réckte
tyvarr inte till. Alla har vi ndgon
nar eller kar som pé ett eller annat
satt varit eller ar drabbad av
allvarlig hjart- eller lungsjukdom.
Genom initiativet har vart apotek
kunnat bidra till att belysa Hjart-
Lungfondens viktiga arbete och
behovet av medel till forskning.
Vi har ocksé okat kunskapsnivén i
naromradet. Vi uppmuntrar gérna
de stora apotekskedjorna att an-
sluta till samarbetet, sdger Johan
Olofsson.
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Dags for
medlemsmaoéte!

Hjart-Lungfonden &r en ideell
férening med omkring | 600
medlemmar. Vid det arliga med-
lemsmétet utser medlemmarna
organisationens 50 huvudman,
som i sin tur utser Hjart-Lungfon-
dens styrelse. Arets medlemsméte
dger rum tisdagen den 19 mqj
klockan 16-17 i Hjart-Lungfondens
lokaler p& Biblioteksgatan 29 i
Stockholm.

Anmalan gérs senast torsdagen
den 14 maj till Margareta Oberg
via e-post margareta.oberg@
hjart-lungfonden.se eller telefon
08-566 24 20I.

Film om hjartstopp
vann designmedalj

En kortfilm frén Hjart-Lungfon-
den om pl&tsligt hjartstopp och
hjért-lungrédddning, HLR, har
vunnit Svenska Designprisets
guldmedalj i kategorin rérlig
bild/film 2019. Filmen finns p&
fondens Facebook-sida. Sprid
garna kunskapen om hur man
gor hjart-lungréddning. Tillsam-
mans raddar vi liv!

6 Forskning for hdlsa

AKTUELLT

TEXT NILS BERGEA

Allt farre drabbas av stroke

| december publicerade Social-
styrelsen ny statistik for stroke.
Trenden fortsdtter nedat.

Ar 2018 drabbades 25 500 personer av
stroke enligt de nya preliminira siffrorna
fran Socialstyrelsen. Minskningen har
varit markant sedan millennieskiftet — ar
2000 drabbades omkring 38 ooo
personer.

Forklaringen stavas framgéngsrik
forskning som lett till allt bittre
kunskap, likemedel och behandlings-
metoder. En del av dran kan tillskrivas
nya blodfortunnande likemedel av typen
NOAK.

—Baserat pa prelimindra data fran var
forskargrupp kan ungefir en tredjedel
av minskningen kopplas till anvindning

av NOAK-
likemedel.
En annan
viktig for-
klaring ar
att vi blivit
bittre och
snabbare pa
att behandla
TIA-
attacker i
akutskedet.
Dessutom
har bittre
blodtrycks-
kontroll och fordndrade livsstilsfaktorer
sikerligen spelat in, sdger Bo Norrving,
professor och strokeforskare vid Lunds
universitet i Hjdrtrapporten 2019.

Bo Norrving

ILLUSTRATION: KOTRYNA ZUKAUSKAITE



Nu kan du goéra
skatteavdrag fér gavor!

Belopp Totalt belopp/ar Skatteavdrag*
200 kr**/man 2400 kr - 600 kr

500 kr/mén 6 000 kr -1500 kr
1000 kr/kvartal 4000 kr -1000 kr

*SKATTEAVDRAGET KOMMER PA DIN SLUTSKATTESEDEL
**MINSTA GAVOBELOPP PER TILLFALLE SOM GER AVDRAGSRATT

Fran och med januari 2020 kan du fa upp till 1 500 kronor
i skattereduktion for dina gavor till Hjart-Lungfonden. Det
som krdvs ar att varje gava uppgar till minst 200 kronor,
och att du totalt pa ett ar skdnker minst 2000 kronor.

Nu aterinfors mojligheten till skatte-
reduktion for gavor. Skattereduk-
tionen 4r 25 procent av gdvobeloppet
och maximal skattereduktion far du
om du under ett kalenderar skinker
sammanlagt 6 ooo kronor. For att
raknas maste varje gava uppga till
minst 200 kronor.

Minsta avdrag ér 500 kronor, och

Vill du héja
ditt manads-
belopp fér att fa
ratt till skatte-
reduktion?

Fyll i och skicka
in talongen i slutet av
denna tidning!

giller om du under aret gett gavor till
ett virde av 2 0ooo. Du fir dock rdkna
samman alla gavor du gett under
aret, dven till andra organisationer 4n
Hjirt-Lungfonden, s linge gavomot-
tagarna dr godkinda av Skatteverket.
Mer information om skattereduktion
for gavor finns pa hjart-lungfonden.se/
skattereduktion.

Hjirt®
Lungfonden @

Lungrapporten

Lar dig mer om

lungsjukdomarna

AR DU INTRESSERAD av forskning
kring lungsjukdomar som KOL,
astma, sarkoidos och lungfibros?
Lungrapporten 2019 ger en bred
oversikt av forskningens utmaning-
ar. | rapporten lyfter vi fram en rad
forskningsprojekt som Hjart-Lung-
fonden finansierar inom de
respektive sjukdomsomrddena, och
i ett ldngre reportage beskriver vi
vad den omfattande astmastudien
BAMSE har bidragit med sedan
starten 1994. Hjart-Lungfonden
stéder idag néra hundra lungmedi-
cinska forskningsprojekt.

LADDA NED RAPPORTEN pd
hjart-lungfonden.se!

av svenskarna tillhér idag
kategorierna feta eller
6verviktiga — en 6kning
med fyra procentenheter
sedan 2008.

KALLA: FOLKHALSOMYNDIGHETENS
NATIONELLA FOLKHALSOENKAT 2018

Forskning for hélsa 7



Efter fullsatta hus 1 Stockholm, Uppsala och Umed under
2019 blevdet lapp pa lucka dven 1 Malmo 1 november. Fran
norr till s6der har intresset varit stort for Hjart-Lungfondens
seminarium”DAG FOR GENOMBROTT” som fokuserar pa

befolkningsstudien SCAPIS.

SCAPIS-

seminarium
drar tulla hus
1 hela landet

SEMINARIET | MALMO inleddes med att Kristina Sparreljung,  foérhoppningar att SCAPIS ska ta oss ndrmare vdr vision, en

Hjirt-Lungfondens generalsekreterare, berdttade om hur virld fri fran hjirt-lungsjukdom, sa Kristina Sparreljung.

detvar att forlora bade sin farfar och sin pappa i hjartinfarkt. Fem forskare, ddribland Malmoforskarna Gunnar

Hon berittade om saknaden och den oro hon bir med sig, Engstrom, Margaretha Persson och Louise Brunkewall,

men ocksa den drivkraft som erfarenheterna getti henne i berittade om sin forskning baserad pa SCAPIS och artis-

arbetet pa Hjirt-Lungfonden. ten Mojje Milacki, som vid 36 ars dlder drabbades av en
—Hela idén med SCAPIS ér att hitta manniskor innan de hjartinfarkt i direktsdndning av programmet Let’s Dance,

riskerar att bli sjuka. Det 4r ett drdomprojekt och vi har stora framforde sin sang ”Lat ditt hjirta sla”.

8 Forskning fér hdlsa



SCAPIS

FAKTA

SCAPIS ar en varldsunik
befolkningsstudie dar 30 000
svenskar i dldrarna 50-64 ar
genomgdtt omfattande under-
sokningar av hjarta, karl och
lungor pd sex svenska universi-
tetsorter. Hjart-Lungfonden ér
studiens huvudfinansidr.

Las mer om SCAPIS pé&
hjart-lungfonden.se.

Forskning foér hélsa 9






MIN HISTORIA

Under en cykelsemes olm
drabbadessTeEFaN ju hjiartstopp
pa en enslig vig. Tack sina kunskaper1

hjart-lungraddning riddade hustrun
F Annmargreth hans liv.
—Jag ar oandligttacksam for att jag lever,
konstaterar han.

TEXT MALIN BYSTROM SJODIN FOTO JENNIFER GLANS



tefan Jutterdal, 63, 4r en
avdem som 2017 dver-
levde ett hjartstopp.
Niérmare 10 ooo dor i
samma diagnos varje ar.
Att han 6verlevde dr
hustrun Annmargreth
Kvarnefors, 67 ar, och
ettantal livriddares for-
tjanst. Tillsammans utforde de hjart-
lungriddning tills ambulansen anldnde.

—Under 20 minuter holls mitt hjidrta igdng
med hjilp av hjirt-lungriddning. Jag minns
inget fore eller efter. Det jag kan beritta har
min hustru berittat for mig, siger han och
tittar varmt pA Annmargreth.

DE SITTER TATT intill varandra i kdkssoffan
hemma i sliktgarden i Oskarshamn. Det dr
patagligt tyst men det knastrar behagligt fran
kaminen.

—Jag tycker om eld och vatten. Med tanke
padet dr det fantastiskt att fa bo sa hir, kon-
staterar Stefan.

Paret bor invid en kvarn fran 1700-talet,
hir har det malts mjol i generationer. En fors
brusar genom dgorna och bakom byggna-
derna ir det nira till skogen. Stefan har dgnat
manga arbetstimmar it att rdja och skapa
stigar runt gdrden. Manga ménader efter
Stefans hjirtstopp blev Annmargreth rejilt
orolig nir ljudet av rojsagen tystande utan att
Stefan syntes till.

—Eftersom jag har riddat livet pa Stefan
och sett honom dod finns sjilvklart tanken pa
att det kan hinda igen, sdger hon.

DET AR NU Over tvd ir sedan Stefans hjirta
stannade. Frin den dagen har Annmargreth
klara och jobbiga minnen. Framfor hennes
Ogon segnade Stefan ihop och hon klev snabbt
in i sin yrkesroll som narkossjukskoterska.

—Jagvet inte hur jag klarade det. Jag bara
gjorde det.

12 Forskning for halsa

Stefan har astma men han har ocksa en
nagot forhojd risk att drabbas av hjirtinfarkt.

—Jag har en drftlig belastning, min far och
mina tvd broder drabbades av hjirtinfarkt
nir de var runt 6o ar. Jag gick pa regelbundna
kontroller. Men alla mina virden var normala
och ldkarna sag inte nagot avvikande innan
det hir hiande.

Varje host brukar paret dka pa cykelsemes-
ter och girna till en 6. I september 2017 var
det dags att besoka danska Bornholm.

—Vialskar att cykla och att fa gora det pa
Bornholm var nagot vi bida sag fram emot,
sdger Annmargreth.

Efter att ha itit frukost gick Stefan in for att
betala for natten pa hotellet. Annmargreth
vintade utanfor och nir hon nu berittar
minns hon plotsligt att hon i den stunden
fick en kinsla av att nagot inte stod ritt till.
Nir Stefan tog pa sig sin ryggsick sa han "nu
kinns det konstigt 6ver brostet igen”.

—Kanske hade jag en tanke pa att en kata-
strof var pa vig men jag forstod inte 4nda,
fortsitter Annmargreth.

PARET CYKLADE UTMED en vacker grusvig med
akrar pa ena sidan och havet pa den andra.
Inga andra minniskor syntes till, och det var
inte tillatet med motortrafik. P4 ett stille bar
de cyklarna utfor en brant trappa. Skyltar
bredvid varnade for att det inte fanns mobil-
tackning i omradet. Efter tva mil ville Stefan
ta en paus for att dricka vatten. Han visar
bilden som han tog i farten, cirka tvd minuter
innan hans hjirta stannar. Annmargreth ser
glad ut. Stefans blick ir franvarande och
ansiktet dr rott av anstringning.

Personligt

Stefan Jutterdal och
Annmargreth Kvarnefors

Familj: Tre vuxna barn
vardera och sammanlagt
tio barnbarn, och det
elfte pa vag.

Bor: Oskarshamn
Gor: Stefan ar ordférande
i Fysioterapeuterna,
utbildad fysioterapeut
och har arbetat som
sjukhusdirektor och
utvecklingsdirektor
inom Region Kalmar lén.
Annmargreth ar utbildad
narkossjukskéterska
och arbetar med
utveckling av patient- och
ndrstédendesamverkan.
Intressen: Att vara med
familj och vanner, cyklaq,
trdna, skog och natur.

”Under 20 minuter holls
mitt hjarta iging med hjilp av

hjirt-lungriddning. ”



MIN HISTORIA
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—Jag serju att jag inte ser frisk ut, konstaterar han.
En minut senare ramlar han 6ver cykeln och
Annmargreth tinker att han har tappat balansen.
—Da sag jag att Stefans blick var franvarande.
Jag fick ned honom p& marken och kinde ingen
puls. Jag kinde panik. Men sedan gickjagin i
min yrkesroll. Jag har gjort hjirt-lungriddning sd
manga ganger och att gora ritt nu var det enda jag
hade i huvudet.

Hon pabdrjade hjirt-lungriddning, ensam pa
en grusvig utan biltrafik eller forbipasserande.

Men efter en stund kommer det en man p4 cykel.

—Han erbjdd sig att kalla p4 ambulans och han
cyklade ivig for att gora det, siger hon.

Annmargreth kimpar i sin ensamhet nir plots-
ligt tva personer kommer gdendes utmed vigen.

—Detvisade sig att det var en ldkare och en sjuk-
skoterska fran Sverige. De forstod att de behovde

hjilpa till. Vi turades om att gora hjirt-lungriadd-
ning tills ambulansen kom. I dag 4r Ole Dissing,
Erik och Sennait Erichsen vinner for resten av vira
liv, siger Annmargreth.

TILL SIST KOM ambulansen med en hjirtstartare.
Det krévdes tva defibrilleringar innan Stefans
hjérta borjade sla igen. Han visar fler bilder. En
helikopter som stér startklar och lyfter, mdnniskor
paen startplatta. Stefan i en sjuksdng nedsoévd
med sina tre vuxna barn omkring sig. Slangar,
maskiner och en sal pa intensiven pa Rigshospi-
talet i Kopenhamn.

— Annmargreth forstod att jag ville se bilder i
efterhand och fotade. Bilderna har hjilpt mig att
skapa historien. Sjilv har jag inte nigra minnen
fran den dagen, dagarna innan eller efterat. Hon
har inte bara raddat mitt liv, hon har ocks4 hjilpt



mig att aterskapa de minnen jag inte har sjilv,
siger Stefan.

Annmargreth nickar:

— Att ta bilderna var ocksa ett sitt att tinka
att det skulle g bra, att jag skulle ha nagot att
beritta for honom nir han vaknade.

Tankte du nadgon gang att han inte
skulle éverleva?

—Han var bla om 6ronen och hade en firg i
ansiktet som vi inom viarden bedomer som
dalig. Jag var nog instilld pa det virsta.

Erik har i efterhand beskrivit henne som en
mycket cool kvinna.

—Ien sidan situation vet du aldrig hur du
reagerar. Jag ir tacksam for att jag klarade av
det, sdger hon.

P4 sjukhuset visade det sig att ett stort krans-

kirl kring Stefans hjérta var tippt. Likarna

fick bort proppen med ballongvidgning och
satte in ett stent. Stefan s6vdes ned i tva dygn.
Fem dagar senare tog han sina forsta stegien
trappa pa sjukhuset i Kopenhamn tillsammans
med en fysioterapeut. Annmargreth fanns hela
tiden vid hans sida.

—Detvar en sddan littnad nir han vaknade
och var sig sjilv. Man vet ju aldrig vilka konse-
kvenser hjértstopp kan 3, siger hon.

Den forsta tiden efter hjirtstoppet var jobbig.
For bada fast pa olika vis. Stefan hade smirtor,
av alla brutna revben, men var ocksa radd.

—Jag hade en djup d6dséngest. Jag var ridd
for att det kunde hinda igen. Men jag pratade
mycket med min familj om vad jag kinde och
tankte. Det hjilpte.

For Annmargreth blev ocksa tiden efter
smirtsam och svar. Hon hade svart att limna
Stefan ensam och nir hon borjade arbeta
efter ett par veckor fick han helt sonika aka
med henne.

— Min svager fick vara "barnvakt”, siger hon.

EFTER ATTA VECKOR var Stefan tillbaka p4 job-
bet som forbundsordférande pa fackforbundet
Fysioterapeuterna. Kansliet ligger i Stockholm
och Stefan veckopendlar till huvudstaden.

—Vi har kommit 6verens om att ringa
varandra pa morgonen och kvillen. Om han
inte svarar far jag inte lingre panik men jag
vill att han hor av sig sd snart han kan, siger
Annmargreth.

De vill bada dela sin historia for att sprida
information om hur vanligt hjdrtstopp 4r och
hur fa det 4r som faktiskt 6verlever.

— Att bara nigra procent 6verlever hjirt-
stopp maste vi gora nagot at. Jag dnskar att
hjartstartare blir tillgdngliga 6verallt och att
manga fler l4r sig hjartlungriddning.

I DAG MAR Stefan bra. Han tar bittre vara pa
varje dag och han har inte slutat att cykla pa

Oar med sin hustru. Sina livriddare har han

traffat och tackat om och om igen.

— Fysiskt 4r jag tillbaka men det hdnder att
det blir jobbigt mentalt. Jag har ju varit dod.
Numera tinker jag pa hur jag anvinder mina
dagar och forsoker prioritera klokare. Jag vill
vara med dem jag dlskar och de som dlskar
mig, bejaka livet och gora nigot hallbart.

Annmargreth haller med:

—Vibrakar inte i onddan, utan férsoker ta
vara pa varandra och den chans vi har fatt,
siger hon.

Hjart®
Lungfonden

Plotsli
hjartstc?pt)p

nnnnnn AGGANDE FAKTA OM PLOTSLIGT HIARTSTOPP.

—_—

10000

personer av
plétsligt hjértstopp

Fakta om
plétsligt
hjartstopp

Plotsligt hjartstopp
sker nér hjartats
pumpférméga
av ovantad
anledning upphor.
Den som drabbas
blir omedelbart
medvetslds och slutar
att andas. Enligt
en uppskattning
drabbas cirka
IO OO0 personer i
Sverige av plétsligt
hjartstopp arligen.

L&s mer i var skrift:
hjart-lungfonden.se/
skrifter
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Hjartstopp innebdr stor
dramatik - och tivéirr slutar
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FORSKAREN

l6tsligt hjartstopp ar
det farligaste och mest
livshotande medicinska
tillstind man kan drab-
bas av. Det inneb4r som
namnet antyder att
hjirtats pumpformaga
plotsligt upphor. Den
drabbade forlorar med-
vetandet och visar i
regel inga livstecken.
Nir det hiander 4r tiden oerhort dyrbar.
En tumregel siger att vid ett hjértstopp o6kar
risken att d6 med tio procent for varje minut
som gar om ingen behandling sitts in.
Uppemot 10 000 personer drabbas av hjdrt-
stopp varje ar i Sverige. Bara ungefir en av tio
drabbade dverlever. De flesta som 6verlevt ett
hjirtstopp har haft turen att ha mdnniskor
runt sig som borjat ge hjirt-lungriddning
(HLR), ringt efter ambulans och i minga fall
anvint hjirtstartare.

MEN TYVARR GAR det alltsa oftast daligt for
personer som drabbas av plotsligt hjartstopp.

—Jag ser det ofta med egna 6gon i mitt
arbete som ldkare pa den medicinska inten-
sivvardsavdelningen pa Sodersjukhuset,
siger Jacob Hollenberg, docent i kardiologi
och chef for Centrum for Hjdrtstopps-
forskning vid Karolinska institutet.

—Malet med min forskning 4r att fler
som drabbas av plotsligt hjartstopp ska
overleva. Tillsammans med mina kollegor pa
Hjartstoppscentrum i Stockholm driver jag
flera stora forskningsstudier som syftar till
just detta, att ridda liv, berdttar han.

Studierna utvirderar allt fran anvindning
avdronare forsedda med hjirtstartare och
kylbehandling av hjdrnan for att minska skad-
orna efter hjdrtstoppet, till SMS-livrdiddning
och en forenklad hjirt-lungriddningsmetod
med enbart brostkompressioner.

DET VAR I borjan av oo-talet som Jacob Hollen-
berg och nagra kollegor, med stod fran
Karolinska institutet, tog initiativ till ett forsk-
ningscentrum med inriktning pa hjirtstopp
vid Sédersjukhuset. Hir finns i dag en tvirpro-
fessionell forskargrupp med likare, sjuksko-

Personligt

Jacob Hollenberg

Titel: Docent vid
Karolinska institutet,
overldakare samt
chef fér Centrum vid
Hjartstoppsforskning,
Stockholm.

Bor: | Enskede utanfér
Stockholm.
Familj: Fru och tvéd
barn.
Fritidsintressen: Tennis,
skiddkning, umgés med
familjen och vanner.
Dold talang: Bra pa
serve och volley.
Aktuell: Fick i hostas
Prins Daniels anslag for
yngre lovande forskare
frén Hjart-Lungfonden
pé totalt sex miljoner
kronor.

terskor, statistiker och administratorer — totalt
25-30 personer. Manga av dem, sa dven Jacob
Hollenberg, har sin bas i den kliniska miljon pa
den medicinska intensivvardsavdelningen pa
Sodersjukhuset. Jimte Malmo-Lund, som
ocksa har ledande forskning inom filtet, rak-
nas Hjértstoppscentrum i Stockholm ofta in
bland de tio starkaste forskningsmiljéerna
inom hjirtstopp ivirlden.

VID PLOTSLIGT HIARTSTOPP 4r det som sagt
brattom —vildigt brattom. Dirfor &r manga
av forskningsprojekten direkt eller indirekt
inriktade pa att kapa tiden tills riddnings-
insatsen kan starta. Ett sétt 4r att 6ka till-
gangen till hjdrtstartare i samhillet. Det var
strategin i det stora projektet SALSA, som
borjade i Stockholm pa oo-talet men sedan
skalades upp till nationell niva. Brandkarens
och polisens fordon forsidgs med hjirtstartare
och totalt 1 500 personer i bida yrkeskatego-
rierna specialutbildades.

—Vi kunde visa att vi fick fram resurser
snabbare till de drabbade och att andelen
overlevande 6kade nationellt. Idag har
satsningen permanentats i Stockholm och
i flera andra delar av landet, sdger Jacob
Hollenberg, som sjélv var initiativtagare och
disputerade pa forskning inom ramen for
SALSA-projektet 2008.

EN ANNAN STRATEGI i kampen mot klockan ir
att snabbare fa fram HLR-kunniga personer
till de drabbade. Det ir tanken bakom projek-
tet SAMBA. Med hjilp av mobilappen SMS-
livrdddare, som anvinder GPS-positionering,
kan HLR-utbildade personer ta emot larmsig-
naler nir hjartstopp intriffar i narheten.
Instruktioner om var nirmaste hjirtstartare
finns att himta formedlas ocksa.

—Den mycket daliga prognosen vid hjirt-
stopp ir en av de starkaste drivkrafterna for
mig i arbetet med att hitta nya behandlingar
och metoder som kan péaverka éverlevnaden
till det béttre. Jag 4r vertygad om att det kan
lyckas. Genom forskning kan vi ridda liv,
sdger Jacob Hollenberg.

TEXT: NILS BERGEA BILD: JOAKIM FOLKE

W Tack vare dina gavor &r denna forskning méjlig.
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EGEN INSAMLING

Chockartat, ovintat och fruktansvirt. Patrik Olsson, 45,
dog i1 en massiv hjartinfarkt 1 somras. Kvar finns hustrun
CAMILLA BERGSTROM och sonen Isaac. For att hjdlpa
andra har Camilla startat en insamling i makens minne.

"Jag hittade min man
dod i sangen”

orgen dr grianslos. Det har bara passerat ett halvar

sedan Camilla Bergstrom hittade sin livskamrat

dod i sovrummet. Utanfor pa grismattan sprang
sonen Isaac, 10 ar. Nir han forstod att pappa inte levde
langre blev han sa fortvivlad att han slog i viggarna.

— Patrik var min bista vin, stora kirlek och en fan-
tastisk pappa. Han var en krigare, stark och virldens
snillaste. Han trinade Isaks fotbollslag och var vildigt
social, sdger Camilla.

Den dir dagen hade hon och Isaac dkt pa konsert i
Malmo. Patrik vilade hemma. Sedan ett dygn hade han
klagat pa ont i magen och illamaende. Den alltid s&
friske maken var plotsligt hingig. En dags aterhdmt-
ning var det som alla tinkte behovdes. Men istillet for
att tillfriskna hittade Camilla Patrik dod i sdngen.

—Det girinte att ta in. Om jag hade vetat hade jag
stannat hemma, ringt ambulans, gjort nigot... Skulden
kommer alltid att finnas. Jag hann inte ens siga farvil.

EN OBDUKTION VISADE att den kirnfriske och viltri-
nade Patrik hade igentdppta kranskérl runt hjirtat. En
massiv hjartinfarkt orsakad av r6kning tog hans liv.

— Vi har alltid trinat och han visade aldrig nagra tecken
pa att vara hjirtsjuk. Jag tjatade pa honom att sluta roka.

Mitt i sorgen samlar Camilla in pengar till Hjrt-
Lungfondens satsning "Cykelmiljonen”. En insamling
dir deltagare cyklar ihop pengar till hjdrt-lungforsk-
ning. Mélet dr att samla in en miljon kronor till starten
av Vitternrundan. Camilla arrangerar spinningpass pa
Nordic Wellness i Toftanis dir deltagarna bidrar till
Cykelmiljonen.

—Det enda stillet dir det inte gér ont 4r paA gymmet
nir jag haller mina klasser. Jag vill att forskningen ska
leda till att fler far leva ldngre och att de som ligger i
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STOTTA!

Starta en egen via
egen insamling p&:

hjart-lungfonden.se/
Egen-Insamling

Att Camilla kan kalla sig dnka knappa 40 ar fyllda hade
hon aldrig kunnat férestdlla sig. Men i somras férlorade
hon sin livskamrat och pappa till sitt barn, Patrik. "Jag
hoppas att forskningen leder till ett snabbare satt att

hitta de som ligger i riskzonen fér att drabbas. Kanske ett
blodprov”? séiger Camilla Bergstréom.

riskzonen for hjartinfarkt uppticksi tid. Ingen ska
behova uppleva det vi har gjort, siger hon.

LAS oM cAMILLA och hennes familj pé forevigtsaknad.
simplesite.com. Stotta Camillas insamling ”Till minne
av Patrik Olsson” via hjart-lungfonden.se/Egen-
Insamling/insamling/patrik-olsson eller starta en egen
pa hjart-lungfonden.se/Egen-Insamling



KORSORDET

Los Hj(.] rt-Lu ngfonden krysset! Nyckelordet i férra krysset:

Med hjartat pé ratta stallet
Vinn professor Mai-Lis Hellénius kokbok Livsviktigt! med J P

100 recept for ett friskt och langt liv.

Vinnare:
Gudrun Thomasson, Sédra Sandby
Gor sé har: Skicka in 16sningen senast 20 mars. Birgitta Hedman, Séderhamn
E-post: Mejla nyckelordet i de tonade rutorna till Jack Borlinger, Uddevalla
korsord@hjart-lungfonden.se. Kom ihdg att ange Nils-Erik Rylander, Linképing
ditt namn, din postadress, ditt telefonnummer och Gunilla Larsson, Tumba
din e-postadress. Solbritt Jernberg, Orsa
Vykort: Skriv nyckelordet pd ett vykort, Maria Laurentz, Molkom
komplettera med namn och adressuppgifter och Bertil Jénsson, Bromdlla
skicka till: Hjart-Lungfondenkrysset, Gun-Britt Millsjs, Orby Vinn
Hjdrt-Lungfonden, Box 5413, I4 84 Stockholm Ebba Hammarbéck, Robertsfors Mai-Lis Hellénius
Grattis! kokbok Livsviktigt!
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Hjart-Lungfonden delade ut hundratals
miljoner kronor till hjart-lungforskning i fjol.
—Malet dr att mdnniskor i framtiden inte
ska behova drabbas av hjirt-kirlsjukdom,
sigerJaAN N1LssonN, ordforande i Hjirt-

Lungfondens forskningsrad.

Miljonregn

over forskningen

TOTALT HAR 110 nya forskningsprojekt beviljats
medel och sex forskare far nya forskartjinster.
Ovriga anslagsformer ir bland annat forskarmana-
der, Hjdrt-Lungfondens Stora anslag och utlands-

Namn: Jan Nilsson

Titel: Ordférande i Hjart-
Lungfondens forskningsréad
och éverléakare och professor
vid institutionen for kliniska
vetenskaper, Skanes
universitetssjukhus, Malmé.
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stipendier samt dtervindarbidrag.
Dessutom finansierar Hjart-
Lungfonden befolkningsstudien
SCAPIS, dir 30 ooo svenskar i dldrarna
50—04 ar genomgatt omfattande
hilsoundersokningar.

—Det 4r oerhort angeldget att forsk-
ningen fortsitter. Vivill tacka alla
givare som fortsitter att bidra till livs-
avgorande genombrott, siger Kristina
Sparreljung, generalsekreterare for
Hjirt-Lungfonden.

2019 kom det in 430 anstkningar
fordelat pa hjarta och lunga samt
projektbidrag, forskarmanader/fors-
kartjanster och utlandsstipendier.

—Det finns ett mycket stort intresse
fran forskarna att soka pengar fran
Hjirt-Lungfonden vilket r vildigt
gliddjande. Ansokningarna haller
mycket hog kvalitet men vi kan inte
bevilja alla utan maste prioritera,
sdger Jan Nilsson, ordforande i Hjirt-
Lungfondens forskningsrad och 6ver-

lakare och professor vid institutionen for kliniska
vetenskaper, Skines universitetssjukhus, Malmo.

Varje forskningsansdkan bedoms av Hjirt-
Lungfondens forskningsrad. De bedémer, liser
och poingsitter ansokningar och limnar sedan ett
forslag till Hjart-Lungfondens styrelse som fattar
beslut om tilldelning av medel. Forskningsradet
bestar av 21 av de frimsta experterna fran hela
landet.

— Vi sdkerstiller att forskningen héller hogsta
kvalitet samtidigt som vi strivar efter att anslagen
ska fordelas rittvist mellan mén och kvinnor samt
geografiskt 6ver landet. Vi har ocksa utarbetade
regler for jav-situationer, forklarar Jan Nilsson.

I arets omgang finns nagra tydliga populira
omraden: forskning inom ateroskleros och
projekt som syftar till att forhindra och férebygga
att minniskor drabbas av hjértinfarkt, men dven
prevention.

— Vi hoppas att de projekt som nu har beviljats
pengar ska vara ett led i att madnniskor inte ska
drabbas av hjirt-kirlsjukdom men ocks3 till att
varden ska bli bittre f6r de som drabbas, sdger Jan
Nilsson.

FOTNOT: Den exakta summan foér utdelade medel var inte
klar nar det har numret av tidningen trycktes. Vi hanvisar till
www.hjart-lungfonden.se fér mer information.



VARA ANSLAG

Sémnundersékningar
ska ge svar pa ohdilsa

Eva Lindberg, professor och
overlakare vid Akademiska sjuk-
huset i Uppsala, underséker varfér
kvinnor och mén drabbas av
sémnapné - och kopplingen till
hjart-karlsjukdom.

Eva Lindbergs forskning handlar frémst om
sémnapné, att kartldgga vilka som drabbas
och vilken koppling det finns mellan sémn-
apné och hjart-karlsjukdom, lungsjukdom
och det metabola syndromet men ocksé om
problem med andféddhet. Sémnapné med
upprepade andningsuppehdll under sémnen
kan medféra dagsémnighet och kan pa sikt
orsaka hjart-karlsjukdomar.

- Under sémnen féréndras andningsreg-
leringen och hos vissa personer blir blodets
syresattning smre under natten. Mélet med
mitt nya forskningsprojekt ar att underséka
vilken typ av sémnapné som ar skadlig fér
att vi ska bli battre pé att diagnostisera
sémnapné och fér att kunna férebygga
foljdsjukdomar, sGger hon.

Eva Lindberg ska undersdéka 400 man
som ska f& sin sdmn och andning matt.
Tanken d@r att andningsuppehdll som
forekommer ska berdknas foér varje stadium
under sémnen. De kommer dessutom att f&
genomféra en lungfunktionsundersékning
och en undersékning av halskarlen med en
speciell metod.

- D& kan vi se tidiga tecken p& ateroskle-
ros och i blodprov kan vi analysera ett stort
antal proteiner. Vi kommer att analysera
vilka sémnstadier som har starkast samband
med karlférandringar och skadliga proteiner
i blodet, férklarar hon.

Eva Lindberg har i tidigare studier p&
kvinnor kunnat sl& fast att sémnapné under ett
visst sémnstadium, den sé kallade REM-sém-
nen, &r skadlig och leder till en viss typ av
inflammation i blodet som pd sikt kan orsaka
ateroskleros. | sin nya studie vill hon férséka
bekrafta sina tidigare resultat pd man.

- Om det visar sig att var hypotes
stdmmer kan det f& stor betydelse for vilka
patienter som bér erbjudas behandling.
Eftersom sémnapné ar valdigt vanligt fére-
kommande i befolkningen och behandlingen
ar livslédng kommer det att ha stor betydelse
for patienten men ocksd i ett samhdallsekono-
miskt perspektiv. Om vi férst@r mekanismerna
hur sémnapné pdverkar hjarta, blodkarl och
metabolism kan vi identifiera vilka patienter
som behdver behandling och undvika allvar-
liga féljdsjukdomar, séger hon.

Eva Lindberg arbetar bdde som kliniker
och forskare. En oslagbar kombination,
menar hon.

- Jag har tillgéng till tvé bra varldar.
Anslaget fr@n Hjart-Lungfonden ar helt
avgdrande for att vi ska kunna fortsatta

bedriva var forskning om sémnapné och dess

hdalsoeffekter, avslutar hon.

Namn: Eva Lindberg

Titel: Professor och
overlakare vid Akademiska
sjukhuset i Uppsala
Beviljat belopp: 700000
per @ritre ar

Placering: Uppsala
Universitet

Sa& vdljs den bdsta forskningen ut:

Hjart-Lungfonden har ett forskningsréd med 23 ledaméter,
som tar hjdlp av ytterligare tolv medicinskt sakkunniga, nar
de bedémer de ansékningar som forskarna skickat in.

av medel.

| bedémningarna utgar rédet frén en strukturerad

podngsattningsmodell dar kvalitet och nytdnkande ar

viktiga faktorer.

En viktig faktor dar att forskningen ska kunna omsattas i
praktisk vard. Forskningsradet Iamnar sedan ett férslag till

Hjart-Lungfondens styrelse for hur férdelningen av medel
bér goras. Styrelsen fattar sedan ett beslut om tilldelning

Hjart-Lungfondens arbete kontrolleras av svensk

insamlingskontroll som granskar att fonden féljer de regler

Sverige.

som gadller fér insamlingsorganisationer med 90-konto i
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Namn: John Pernow

Titel: Professor vid
institutionen fér medicin
Placering: Karolinska
institutet

Anslag: 1900 000 kronor
per ar férdelat pa tre ar.

Nya behandlingar fér
karlskador kan utvecklas

Réda blodkroppar féorandras vid
hjart-karlsjukdom och kan orsaka
skador. Forskare vid Karolinska
institutet ska nu studera om det
gar att forebygga féréandringarna.

De réda blodkropparna innehdller hemoglo-
bin, som binder och transporterar syre fran
lungorna till kroppens vévnader. Koldioxid
forflyttas till lungorna, dar den avlégsnas
genom andningen. De réda blodkropparna
kan pé&verkas och féréndras vid hjart-karl-
sjukdom, har tidigare studier visat.

- Frén att bara vara en sndll cell har
vi sett att de réda blodkropparna kan
medverka till att orsaka kérlskador och fér
en andrad funktion, férklarar John Pernow,
professor vid institutionen fér medicin p&
Karolinska institutet.

Han och hans team har tidigare fétt
resultat som talar for att de réda blodkrop-
parna vid diabetes har 6kad benégenhet

att binda till blodkérlsvéggen och att de kan
bidra till hjart-karlskador.

- Friska blodkérl som exponeras fér réda
blodkroppar fr@n patienter med typ 2-dia-
betes far skador pé sitt innersta cellager. Det
uppkommer tidigt vid utvecklingen av karl-
skador vid diabetes och innebdar att karlens
forméga att vidga sig blir kraftigt nedsatt
samt att inflammationen &kar.

Nu ska John Pernow och hans forskarteam
fortsatta studera vad som hdnder genom att
samla in blodprover frén personer med diabe-
tes, hjértinfarkt och héga blodfetter. Proverna
ska sedan jémféras med friska kontroller.

Om forskarna lyckas kartldgga betydel-
sen av roda blodkroppar fér uppkomsten
av tidiga tecken av &derférkalkning i de
har grupperna ar férhoppningen att nya
behandlingar ska kunna tas fram.

- Utan det hdr stora anslaget frén
Hjart-Lungfonden hade vi inte kunnat fort-
satta studera detta. Jag ar valdigt tacksam
for anslaget, séiger John Pernow.

Namn: Annika Rydberg
Titel: Overlakare och
adjungerad professor vid
institutionen for klinisk
vetenskap vid Umed
universitet

Placering: Umeé
universitet

Anslag: 800 000 kronor
per d@ritre ar.
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Komplikationer vid
enkammarhjdarta ska studeras

Komplikationer vid enkammar-
hjarta ska studeras Annika Rydberg,
professor vid Umed universitet, ska
studera vilka komplikationer barn
och ungdomar med enkammar-
hjarta drabbas av.

Ett av de mer komplicerade medfédda hjart-
felen ar enkammarhjarta dar en av hjartats
kamrar @r underutvecklad. Fér att barnet
ska f& en fungerande cirkulation krévs det
oftast tre operationer. Den forsta gors nar
barnet ar nyfétt, den andra vid cirka sex
mdanaders alder och den sista mellan tvd och
fyra @r. De allra flesta barn med diagnosen
overlever och idag finns det cirka 700 perso-
ner i Sverige som lever med enkammarhjérta.

- For 30 ar sedan dog de hdr barnen
men i dag kan vi rédda dem. Det &r fan-

tastiskt att de fa@r en chans att bli vuxna.
Samtidigt bildar de en ny patientgrupp som
kan riskera att drabbas av bade ldng- och
korttidskomplikationer, séger Annika Ryd-
berg.

| dag vet forskarna att I&dngtidskompli-
kationer kan besté av stérningar i tarmen,
leverpéverkan och nedsatt arbetsférméga.

- Komplikationerna &r kopplade till den
avvikande cirkulationen men vi méste ta
reda p& mer kring varfér en del drabbas och
vad vi kan goéra &t det.

Genom ett samarbete mellan etablerade
forskare fra@n fyra universitetssjukhus i landet
ska forskarna nu underséka mortalitet och
morbiditet, riskfaktorer fér arytmi, tarmpdé-
verkan, leversjukdom, patientgruppens hjart-
kammarfunktion, kroppssammansattning,
muskelfunktion, samt om fysisk tréning skulle
kunna férbattra funktionen.



NARSTAENDE

—Caspian och jag ir tva sociala och glada
pratgubbar, siger morfar KENTH SODERLIND
med ett brett leende. Vi triffas ofta, spelar fotboll,
leker eller bara umgas.

Caspian och morfar
bastisar

ar

NAR CASPIAN SODERLIND NYSTROM, 8 ir, fod-
des blev det dramatiskt. Efter ett par timmar
upptickte hans forildrar att den nyfédda
sonen andades konstigt och blev bla om ldp-
parna. En ldkare kunde sedan konstatera ett
blasljud pa Caspians hjirta. Det blev ambulans
till Astrid Lindgrens barnsjukhus och bara
efter ett par dygn fick han dka vidare till Lund
for en operation. Caspians diagnos blev aorta-
stenos, en fortringning i hjirtklaffarna som
gor det svart for blodet att passera normalt.

— Att det var hjirtfel pa grabben var en
chock. Vi blev vildigt ledsna men efter att ha
fatt prata med en hjirtldkare fick vi veta att
de kunde fixa felet, sdger Kenth Soderlind,
Caspians morfar.

Attvara anhorig till ett barn med ett med-
fott hjartfel var till en borjan svart. Men i takt
med att Caspian vixte och blev starkare blev
det ocksa littare att vara morfar.

—1Iborjan var det oroligt och krisartat. Men
han piggnade p4 sig vildigt fort och idag mér-
ker vi inte pd honom vad han har gitt igenom.
Caspian 4r som vilken annan liten kille som
helst. Vildigt aktiv och glad, hoppar och far,
siger Kenth.

Det ir sd klart en dra att Caspian har
utnidmnt sin morfar till sin bista kompis.

— Fantastiskt, konstaterar Kenth. Vi har en
vildigt fin relation, Caspian och jag. Han ar
en go liten gubbe. Vi triffas ofta och dé spelar
vi mycket fotboll. Jag forsoker hinga med sa
gott jag kan, sdger Kenth och skrattar.

Caspian pratar aldrig om det han har gitt
igenom, i alla fall inte med sin morfar.

Personligt

Kenth Séderlind och
Caspian Séderlind
Nystréom

Alder: 70 och 8 ar
Bor: Stockholm
Gor: Kenth ar pensionér
och Caspian gér i
andra klass.
Tycker om: Spela fotboll,
prata och umgés.
Diagnos: Caspian féddes
med aortastenos,
en fértrangning i
hjartklaffarna. Caspian
opererades forsta gangen
ndr han var fyra dagar
gammal. | dag mér
Caspian bra men det
kommer att krévas minst
en operation till.

— Arligt talat, han verkar inte bry sig om allt
stdhej omkring honom. Han gar p4 kontroller
och kommer att fa gora en operation till. Det
ar klart att det 4r jobbigt men jag forsoker att
inte ta ut saker i forvig. Jag tror att det kom-
mer att g hur bra som helst.

Ett tips till andra i samma situation dr att
vara nirvarande. Bide for sitt barn och det
drabbade barnbarnet.

—Var nidrvarande, det gar inte att skirma av
sig och inte delta. Det 4r bista 4r att forsoka
vara med hela vigen och forsoka stotta sa gott
det gar, konstaterar Kenth.

Utan avancerad ldkarvard och forskning
hade Caspian inte 6verlevt, 4r Kenths
bestimda uppfattning.

—Detvar helt avgorande. Darfor dr det
viktigt att Jikarna far chans att forska, att vi
bidrar med pengar och att det skapas resurser.
Forskningen fér aldrig stanna upp om vi ska
kunna ridda fler hjirtsjuka barn, siger han.

TEXT MALIN BYSTROM SJODIN
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TESTAMENTE

EWA PERSSON bestimde sig for flera r sedan.
En del av sin kvarlatenskap ska hon testamentera
till Hjart-Lungfonden.

—Jagvill stotta forskningen och uppmana fler
att gora samma sak, siger hon.

"Jag vill stétta forskningen
I mitt testamente”

EWA PERSSON, 74, kommer frdn en hjirtsldkt.

Stora delar av slikten pA mamma Hannas sida

led av hjdrt-Kkirlsjukdom. Nio av tio syskon
hade hjirtbesvir. Tva av Ewas broder gick allt
for tidigt bort i hjart-sjukdom.

—Mamma fick pacemaker redan pa
60-talet. Tack vare den och forskningen
fick hon 25 extra ar att leva. Jag sjilv har haft

tia-attacker. Jag fick ocksa en allvarlig och stor

blodning i hjirnan for tio ar sedan. Men jag
overlevde och i dag mar jag bra. Det dr tack
vare behandling och forskning, sdger hon.

Med den bakgrunden var det ett l4tt beslut
atti testamentet ge en del av hennes kvar-
latenskap till Hjart-Lungfonden.

— Alla ska vi dé. Aven jag. Genom att ge en
del till Hjirt-Lungfonden ger jag pengar till
forskningen och framtiden, siger hon.

Ewa har en bakgrund inom banksektorn
och nir hon arbetade arrangerade hon
foreldsningar om testamenten och eko-
nomi. Nu foreldser hon om samma sak for
Hjirt-Lungfonden. Med sin varma humor,
virmldndska dialekt och starka engagemang

berittar hon om livet, kirleken och pengarna.

Att uppmana de som lyssnar att skriva ett
testamente 4r ett viktigt budskap. Det 4r
viktigt att forsoka prata om vad som hinder
nir en make/maka eller sambo dor innan det
hinder.

—Duvill kanske skydda dina barns ritt,
ge pengar till forskning eller ge en sirskild
sak till ndgon. Att sitta en lapp pA mormors
ljusstake fungerar inte, siger hon.

Ewa Persson hoppas att hennes och andras
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Via hjart-lungfonden.se
kan du lasa mer kring vad
som gdller testamente.
Dar kan du ocksa lyssna
pd en radiopodd dar

Ewa Persson berattar

om sitt liv och varfér hon
tycker att det @r viktigt
att skriva ett testamente
dar pengarna gar till
forskning: www. hjart-
lungfonden.se/HLF/podd/

bidrag ska leda till bittre behandlingar for
hjart-kirlsjuka och att fler ska fa leva ett bra
liv och kidnna glddje dven om man 4r drabbad.
—Ténk pa alla forskare som forsdker och
forsoker. Till sist nar de ett resultat som for-
bittrar. En ny medicin, nya metoder, tekniska
hjdlpmedel eller battre kirurgi. Vi ger for
framtiden, konstaterar Ewa Persson.

Ta reda pa mer:

Att skriva ett testamente &r ett satt att

ge pengar till Hjart-Lungfonden. Man

kan valja att ge en liten del av sin av
kvarlatenskap eller en stérre del. Om du vill
veta mer kan du ringa 0708-5442 30 och
f& handledning kostnadsfritt.



AKTIEGAVA

TIPS!

L&as mer om hur
du skanker aktier
eller aktieutdelning till
Hjart-Lungfonden pé
hjart-lungfonden.se

En aktiegava kan ridda liv

- DET BORJADE MED att jag genomgick en
bypass-operation 1989. D4 fick jag upp 6go-
nen for hur viktigt det 4r med forskning for
att sjukvarden ska kunna utvecklas. Jag kom
pa att ett bra sitt att stotta forskningen dr att
skinka pengar till Hjirt-Lungfonden och att
det dr fordelaktigt att gora det med aktier,
sdger Arne, g6 r.

Manga minniskor sparar pengar i aktier
och siljer sedan aktierna for att kunna skinka
pengarna som de ger. Men om man istillet
gor som Arne och skdnker aktier direkt gar
mer pengar till forskningen. Det ir for att
Hjart-Lungfonden 4r en ideell forening med
ett allminnyttigt indamal och darfor dr
skattebefriad.

En annan mojlighet r att skdnka utdel-

Ett exempel:

Om du fér en aktie-
utdelning p& 10000
kronor och kapitalskatten
ar 30 procent behdaller
du 7000 kronor. Men
om du istdllet ger Hjart-
Lungfonden ratt att ta
emot din aktieutdelning
behadller utdelningen hela
sitt varde. Det innebar
att 10000 kronor gar
direkt till viktig forskning
om hjart-karlsjukdomar
och om lungsjukdomar.

ningen pa sitt aktieinnehav och dven da sker
det skattefritt.

For att gavan ska bli skattefri behover
ritten till utdelning foras dver till Hjart-
Lungfonden minst en vecka fore aktiebola-
gets bolagsstimma.

Arne berittar att han borjade med aktier pa
1940-talet, inspirerad av sin morbror som var
aktiemiklare.

— Av honom kopte jag fem aktier i
Handelsbanken och s smaningom blev det
mycket pengar av det.

Under aren har han och hans fru, som inte
lever i dag, skdnkt flera miljoner kronor till
Hjirt-Lungfonden och Arne konstaterar att
forskningen har gitt snabbt framit sedan han
blev hjirtopererad i slutet av 8o-talet.

Sa bidrar en lott till att besegra
hjart- och lungsjukdomar

Vet du varfor Postkodlotteriet finns? Det ar for att bidra med pengar till ideella organisationer,
eftersom var dvertygelse &r att de gor varlden battre. Hela dverskottet fran férsaljningen gar till
ideella organisationer. Sedan lotteriet startade 2005 har det blivit mer an 10 miljarder kronor!

Tack Hjart-Lungfonden for allt ni gor, och tack alla
som har en lott - ni mojliggor sa mycket!

Putte Nelsson dr
vinstutdelare i Postkodlotteriet.

MW < @ You
ESVENSKANR

POSTKOD #postkodeffekten

HLOTTERIETH

Aldersgrans 18 r. Ga in pa stodlinjen.se om du eller en anhérig spelar for mycket. Mer info pa postkodlotteriet.se
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Manadsgivarna star 1 centrum for Anna-Karin

nna-Karin Lofstrom har ménga bland slidkt och
vinner som drabbats av hjirtsjukdom. For ndgon
manad sedan var det svirfars tur.

—Han fick en hjartinfarkt. Det var dramatiskt men tack
vare bra sjukhusvard gick det bra. Han genomgick en
ballongvidgning och fick en stent insatt. Det var fantastiskt
attallt gick sd bra, jag blev verkligen imponerad och tacksam
over sjukvardens och forskningens framsteg, siger hon.

ANNA-KARIN AR NYBLIVEN projektledare for regelbundet
givande pa Hjdrt-Lungfonden. Att hon arbetar pa fonden
dr ingen slump.

—Jag har linge velat jobba med stora och viktiga fragor.
Hjirt- och lungsjukdomarna ir verkligen sidana, de
drabbar ju sa otroligt manga. Dessutom ir jag vildigt
intresserad av hilsa och livsstil. Jag forsoker komma upp
i 10000 steg om dagen och tar alltid trappan istillet for
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hissen. Sammantaget gor det hir att Hjart-Lungfonden
kinns helt ritt for mig. Sedan skadar det inte att det dr en
supertrevlig arbetsplats, sdger hon.

I HENNES ROLL ingdr att hdlla minadsgivarna uppdaterade
pavad deras bidrag leder till. Och det 4r inte lite — fonden
finansierar i dagsliget inte mindre 4n 277 forskningspro-
jekt. For att inte nimna den unika befolkningsstudien
SCAPIS som syftar till att hitta personer som ligger i risk-
zonen for hjart-kirlsjukdom innan de blir sjuka.

—Sedan jobbar jag for att dnnu fler ska bli ménadsgivare.
Det finns en stor poing med att ge regelbundet, eftersom
forskningen méste vara tilmodig och aldrig far ta paus.
Det ir fantastiskt att s manga redan 4r med pa den hir
resan, men jag vill forstas att dnnu fler ska vilja bidra till att
rddda liv genom att bli manadsgivare, sdger Anna-Karin
Lofstrom.



FRAGA FORSKAREN

MARIE WAHREN-HERLENIUS, professorvid Karolinska
institutet, berdttar om forskningsframgangarna inom barns
hjartsjukdomar och varfor det behévs en ny,

\

nationell biobank.

J

Varje ir fods omkring 1 0oo barn med hjirt-
fel i Sverige. Tack vare forskning och utveck-
ling har andelen som ridddas till livet 6kat
kraftigt de senaste 60 aren. Overlevnaden
till vuxen alder har 6kat fran omkring 65
procent ar 196o till g5 procent 2018.

Den kanske storsta framgéngen under
de senaste dren dr att andelen medfodda
hjértfel som uppticks redan under fos-
terstadiet har 6kat markant. Uppticks
hjirtfelen i fosterstadiet kan specialiserade
hjértkirurger sta redo och operera barnet
direkt efter forlossningen.

Trots framgadngarna i omhindertagan-
det av hjirtsjuka barn 4r orsakerna bakom
medfddda hjirtfel till stor del okédnda.
Marie Wahren-Herlenius, professor och
forskare inom barnhjirta vid Karolinska
institutet, r en av nyckelpersonernaien
satsning pa en ny biobank som nu gors
med stdd av Hjirt-Lungfonden.

Varfor behous en ny biobank?

—Genom att analysera prover som samlas in kan vi under-
soka genetiska faktorer och lira oss om de har betydelse for
uppkomsten av hjirtfelet eller for hjartfunktionen senare i
livet. Syftet dr att forbéttra diagnostiken och behandlingen
och p3 sikt forebygga att sjukdomen uppkommer éverhu-
vudtaget. Prover samlas in bade fran barn ddr man sedan
tidigare kinner till hjartsjukdomen, och fran nya fall, och d&
oftaisamband med operation, sdger hon.

Marie Wahren-Herlenius forskar ocksa, med st6d av
Hjirt-Lungfonden, om ett ofta livshotande tillstdnd hos
barn som heter kongenitalt hjdrtblock. Forskningen sker i
nira samarbete med barnldkare i hela landet.

~

Marie Wahren-Herlenius forskar
om det ofta livshotande tillstdndet
kongenitalt hjartblock.

Vilka barn riskerar fd kongenitalt hjdrtblock?

—Modrarna till barn som riskerar fa
den hir sjukdomen har ofta en reuma-
tisk sjukdom som SLE eller Sjogrens
syndrom, och har utvecklat sirskilda
antikroppar. Under graviditeten
passerar antikropparna moderkakan
och kan paverka barnet. I virsta fall
orsakar antikropparna en inflammation
i barnets hjirta som gor att vivnaden
forstors. Hjdrtblock utvecklas dock bara
hos ungefir en av 25 gravida som har
antikropparna.

—Viutvirderar nu tillsammans
med barnkardiologer i Stockholm och
Uppsala ett dvervakningsprogram dir
gravida modrar som har antikroppar
kallas till sjukhuset med jamna mellan-
rum for kontroll av barnets hjirta.

Kvinnorna far ocksi med sig enkla
Dopplerapparater som de kan anvinda
for att lyssna pa barnets hjirtljud
hemma. Om vardpersonalen eller mamman uppticker en
langsam hjdrtrytm hos fostret kan behandling med antiin-
flammatoriska steroider ges.

Over 250 modrar har hittills deltagit i 6vervakningspro-
grammet som helhet.

Varfor behdvus ett 6vervakningsprogram?

—Var hypotes ir att programmet bidrar till att ge
kvinnorna och deras barn ett forbittrat medicinskt
omhindertagande och att barnen i slutdndan far en god
hjirtfunktion. Den relativt enkla hemutrustningen kan
gora det mojligt att starta program i manga andra ldnder,
siger Marie Wahren-Herlenius.

F6lj oss garna pa Facebook

I sociala medier kan du félja senaste nytt fran Hjart-
Lungfonden. Som ndr vér generalsekreterare Kristina
Sparreljung fick ta emot insamlingen fran AIK fotboll for
att hedra lvan Turinas minne.

000

twitter.com/hjartlungfonden
facebook.com/hjartlungfonden
instagram.com/hjartlungfonden
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TRE FRAGOR TILL ...

REBECKA HULTGREN, adjungerad professor

. . . . Personligt
vid Karolinska institutet. Hon forskar om tocia Hu,tg?en
pulsaderbrack —aortaaneurysm —1ibuken. o ey

\\ / professor och
~ overldkare, Karolinska

institutet/Karolinska
ilka ri ? o .
Vilka riskerar att drabbas av aortaaneurysm? universitetssjukhuset i

— Min drabbas betydligt oftare 4n kvinnor. Dirfor
dr det idag endast 65-ariga min som omfattas avden
screening for bukaortaaneurysm som startade i hela
landet 2015. Hur det kan komma sig att risken skiljer sig
at mellan konen ér en av frigorna som vi stiller oss i var
forskning. Min hypotes 4r att kdnshormoner kan vara
en bidragande faktor, men vi har inga entydiga svar
dnnu, siger Rebecka Hultgren.

Solna. Ingdr i forskar-
gruppen STAR
(Stockholm Aneurysm
Research Group).

Bor: | Nacka utanfér
Stockholm.

Familj: Man och tvé barn.
Fritidsintressen: Familj
och vanner. Foérsoker
hinna lasa bécker, delta
i kulturaktiviteter och
beséka Friskis&Svettis med
jamna mellanrum.
Dold talang: Ar en
snabbldasare. Och ar bra
pa att vika origami-askar.
Drivkraft: Mina patienters

: framtid.

Vad dr mdlet med din forskning?
— Attvi uppticker fler personer med den hir sjuk-
domen innan deras aneurysm riskerar att brista.

Borde inte screeningen omfatta fler grupper dn
65-driga mdn?

—Idagsldget dr det inte rationellt i ett
samhillsperspektiv att screena kvin-
nor, eftersom aortaaneurysm ir
sd ovanligt hos dem. Men det kan
finnas andra riskgrupper dn de
65-ariga mdnnen som det skulle
kunna vara rationellt att screena
i framtiden. En sddan grupp
kan vara syskon till personer
som drabbats. Vi hari en stu-
die visat att syskonsparning
l6nar sig.

— Vi planerar nu en
liknande registerstudie for
att tareda pd om vuxna
barn till patienter som
fatt aortaaneurysm ér en
riskgrupp. Jag vill hitta
en metod som fungerar i
Sverige som gor att vi kan
hitta fler riskpersoner
och ridda fler liv4n vad vi
gor idagvia screeningen,
sdger Rebecka Hultgren.

TIPS!

Fragor och svar
om mdnga andra sjuk-
domar finns har:
hjart-lungfonden.se/

sjukdomar
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