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Forord

Hej,

Tack for att du ldser den hdar rapporten om folksjukdomen formaksflimmer.

Formaksflimmer dr en av de vanligaste anledningarna till att man drab-
bas av stroke. Det dr inte ovanligt att flimret 1 hjartat upptdcks forst nar
en stroke konstaterats. Men om formaksflimmer upptdcks i tid finns goda
mojligheter till forebyggande behandling.

Morkertalet dr stort. I dag lever uppskattningsvis 127 000 personer med
formaksflimmer utan att veta om det. Det dr ddarfor Riksforbundet Hjdrt-

Lung kampar for att sjukvarden ska fa bdttre forutsdttningar att upptdcka
formaksflimmer tidigt. Att minska morkertalet dr nyckeln till bade bra for-
utsdttningar for individen och till att vi som sambhdlle ska kunna behandla

formaksflimmer kostnadseffektivt.

For att lyckas krdvs en vdlstrukturerad och ndra vard som dr tillgdnglig
for patienter. En vard som systematiskt arbetar och satsar pa att

hitta formaksflimmer sa tidigt som mojligt. Vi dar overtygade att om vi
arbetar preventivt kommer farre att drabbas av en stroke — men det
krdvs politiska beslut.

Jag hoppas att den hdar rapporten kan vicka engagemanget som behovs
och samtidigt bidra till en 6kad forstaelse for konsekvenserna av sjuk-
domen for bdade patienter och ndrstdende. Och inte minst att vi gemen-
samt kan forbdttra varden for de hundratusentals flimmerpatienter som
behover den som mest.

Lat oss sdtta ljuset pd morkertalet.

Anders Akesson,
forbundsordforande
Riksforbundet HjartLung

Foto: Anders Norderman
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Sammanfattning

Den har rapporten handlar om vikten av att upptdcka fler fall av formaks-
flimmer for att fdarre personer ska drabbas av stroke. Formaksflimmer dr den
vanligaste formen av rytmstorning i hjartat och kan ha stor paverkan pa livet
for den som drabbas. Formaksflimmer dr i sig inte livshotande, men obehand-
lad leder sjukdomen till en kraftigt okad risk att drabbas av stroke.

Stroke till foljd av formaksflimmer gar att
forebygga. Det forsta steget ar det viktigaste,

att upptécka flimret i hjartat. I dag lever upp-
skattningsvis 526 000 personer i Sverige med
formaksflimmer. Av dem har runt 399 ooo fitt
sin diagnos medan uppskattningsvis 1277 ooo fall
fortfarande ar oupptackta.

Formaksflimmer dr en sjukdom dér nya behand-
lingar och béttre vard raddat ménga och gett
manga manniskor ett battre liv. Men for att
minska antalet stroke kravs det att fler fall av
formaksflimmer upptacks i tid.

Nya studier har visat att screening av formaks-
flimmer bade leder till farre komplikationer och
ar en kostnadsbesparande insats for samhallet.
Med anledning av nya resultat bor beslutsfattare
pé nationell niv3 ta stéllning till att infora ett
screeningprogram for formaksflimmer i Sverige.
Men det finns ocksé mycket regioner kan gora

for att minska morkertalet. Alla regioner har ett
grundldggande ansvar att ge varden ratt forutsatt-
ningar att upptécka fler fall.

« Personer som besoker varden med symtom av
formaksflimmer bor i alla regioner fa tillgédng
till smidig och portabel EKG-utrustning for
undersokning av hjartat under langre tid.

« For att hitta fler fall av dolt formaksflimmer
bor alla regioner i samband med de riktade
hélsosamtal som redan bedrivs, ta pulsen,
informera om vanliga symtom, och ge majlig-
het till 1an av portabel EKG-utrustning till

personer over 65 ar.

Det som krévs ar ett fokuserat arbete med sats-
ningar som leder till att fler fall upptacks och att
de som drabbats far en diagnos. Den hir rappor-
ten visar att det ar fullt mojligt. Losningarna finns.
Det som krévs ar beslut om att de tillimpas.
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Att drabbas

Formaksflimmer dar en allvarlig men behandlingsbar sjukdom. Risken att drabbas
okar tydligt med stigande dlder, och mdn drabbas i hogre utstrdckning dn kvinnor.
Formaksflimmer 1 sig dar inte livshotande men risken att drabbas av en stroke dr
upp till fem gdnger sd stor for en person med obehandlat formaksflimmer jamfort
med en person som inte har formaksflimmer.!

Vad ar formaksflimmer?

Vid formaksflimmer ar hjértats elektriska signalsystem
ioordning. Hjartat rusar och slér hart och fort. Pulsen
ar ofta oregelbunden. Ett hjarta med formaksflimmer
far ménga fler elektriska signaler att forhélla sig till
jamfort med ett friskt hjarta. Hjartats formak hinner
darfor varken fyllas eller tommas pa ett effektivt sitt
mellan sammandragningarna, vilket leder till en for-
samrad forméga att pumpa ut blodet i kroppen.

Det finns olika typer av formaksflimmer:?

Paroxysmalt formaksflimmer kom-
mer i kortare attacker. Har upphor
flimret av sig sjalvt eller efter atgéard
inom sju dagar.

Persisterande formaksflimmer ar en
kontinuerlig rubbning av hjartrytmen
som pagar langre an sju dagar. Vid
persisterande formaksflimmer kréavs
ofta behandling for att sinusrytmen
ska &terstéllas.

Langvarigt persisterande formaksflimmer
ar en kontinuerlig rubbning av hjart-
rytmen som pégar under lang tid.
Vid langvarigt persisterande formaks-

flimmer kravs behandling for att
sinusrytmen ska aterstéllas.

Permanent formaksflimmer ar ett
formaksflimmer som accepterats av
patient och behandlande ldkare dar
inga ytterligare forsok att dterstélla
rytmen kommer att goras.
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Vanliga symtom

Formaksflimmer kan vara symtomfritt, leda till
milda symtom eller till svéra och allvarliga besvir
som begréansar hilsa och livskvalitet. De vanligaste
symtomen ar hjartklappning, forsamrad ork, yrsel
eller en kénsla av smirta i brostet. Manga génger
kdnner den som drabbats sig andfadd och svag dven
vid mindre anstrangningar. Hur sjukdomen upp-
trader varierar frén person till person och kan ocksa
forandras over tid.

Ofta lang tid fran symtom till diagnos

Det vanligaste sittet som formaksflimmer i dag
upptécks ar att en person soker vard pa grund av de
symtom som uppstér. Varannan person som svarat
pa Riksforbundet HjartLungs medlemsundersékning
svarar att formaksflimret upptécktes efter att de sokt
vérd pa grund av upplevda besvar. Men det &r inte
heller ovanligt att formaksflimmer upptécks av en
tillfallighet. Hos en av fem personer med en flimmer-
diagnos uppticktes flimret under ett rutinbesok pa
vardcentralen.s

Majoriteten av de som upplever symtom av sitt
formaksflimmer far en diagnos inom loppet av ett &r.
Men det kan ocksa drdja. Hela 43 procent far vinta
mer an ett ar frén forsta symtom till diagnos, och var
tionde person som drabbas far vinta mer dn fem ar
innan en diagnos ar faststalld.

Tid fran symtom
av formaksflimmer
till diagnos

M Mindre an ett ar
1-2ar

M 3-5ar
Mer an 5 ar

Kalla: Riksforbundet HjartLungs medlemsundersékning 2023. Totalt har 927 personer svarat pa fragan “"Hur lange bedomer du att

du hade symtom av férmaksflimmer innan du fick en diagnos?”

Riskfaktorer

Det finns flera faktorer utover alder som leder till en
okad risk att drabbas. Ett hogt blodtryck eller att vara
overviktig okar risken. Andra faktorer som leder till
okad risk for formaksflimmer &r rokning, diabetes
och sdmnapné.s Aven hard uthillighetstrining under
lang tid kan vara en bidragande faktor, men for
majoriteten av de personer som drabbas av formaks-
flimmer lonar sig 6kad rérelse och hélsosam tréning.
Risken att insjukna 6kar dven vid hogre alkohol-
konsumtion, alkohol ar ocksé en vanlig orsak till att
en episod av formaksflimmer utloses i hjértat.

Att leva med formaksflimmer
Formaksflimmer kan ha en stor paverkan pa livet och
det ar 1att att kdnna sig maktlos i sitt tillstdnd. Men
det finns saker man som patient kan gora sjalv for att
forbattra sin situation.

De som drabbats av formaksflimmer kan manga ganger
kénna sig radd for att anstranga sig fysiskt. Men motion
ar viktigt for att starka hjartat och ger mer ork. Det ar
viktigt att forsoka striva efter en normal vikt, for den
som ofta ar stillasittande kan det vara bra att borja med
kortare promenader och anpassa intensiteten efter for-
maga. Forandrade levnadsvanor kan ha stor betydelse.
Det ar darfor viktigt att virden i samband med diagnos
bistar med information och stod till &ndrade levnads-
vanor savil som behandlingsalternativ.

En allvarlig folksjukdom

Formaksflimmer ar en av vara vanligaste hjart-
sjukdomar, i Sverige lever i dag uppskattningsvis

399 000 personer med en flimmerdiagnos. Risken
att drabbas okar kraftigt med stigande &lder. Cirka 15
procent av befolkningen dldre &n 65 ar har i dag ett
diagnostiserat formaksflimmer, men manga drabbas
aven i yngre alder.
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Diagnostiserat formaksflimmer per aldersgrupp

35%

30%

25%

Andel av befolkningen

R

0-49 ar 0-54 ar 55-59ar  60-64 ar

Kalla: Socialstyrelsen och SCB (2021).

I jamforelse dr det vanligare att insjukna i formaks-
flimmer &n att drabbas av ndgon av de fyra vanligaste
cancerformerna sammanlagt.” En studie har ocksa
visat att ungefir en av tre personer éver 55 ar
drabbas av formaksflimmer nagon gang under den
resterande livstiden.®

Formaksflimmer 4r i dag en av virldens framsta
orsaker till stroke, plotslig dod och kardiovaskular
sjuklighet.® Det ar ocksé en sjukdom som blir

allt vanligare. Enligt prognoser kommer antalet
drabbade personer 6ver 55 r i Europa att 6ka till
mer dn det dubbla fram till &r 2060.%°

I alla dldersgrupper drabbas man av formaks-
flimmer i hogre utstrackning an kvinnor. Men
eftersom kvinnor 6verlag lever langre ar antalet
drabbade kvinnor fler i de allra hogsta alderska-
tegorierna. Kvinnor drabbas ocksé i snitt nigra ar
senare i livet av formaksflimmer jamfort med man.
Kvinnor som drabbas av formaksflimmer 16per dven
hogre risk att drabbas av stroke jamfort med man
med formaksflimmer.

8 | FLIMMERRAPPORTEN 2023

20 %
15%
10 %
B I

65-69ar 70-74ar  75-79ar  80-84ar 85+ ar

Hoga kostnader for vard och samhélle

Om fler fall av formaksflimmer upptécks och behand-
las kan stora kostnader sparas. Kostnader uppstar

till foljd av sjukhusinldaggningar, produktionsbortfall
och dessutom kraver allvarliga foljdsjukdomar som
stroke mycket resurser fran varden.

Den arliga samhillskostnaden for formaksflimmer

i Sverige har uppskattats till 7,9 miljarder kronor,
riaknat i dagens penningvirde.’? Den enskilt storsta
delen av kostnaden uppstar till foljd av de svara
sjukdomstillstdind som obehandlat formaksflimmer
leder till, totalt stir foljdsjukdomar for mer &n hélften
av den totala kostnaden. 2021 var 19 500 personer
inskrivna pa sjukhus med formaksflimmer som
huvuddiagnos. Den samlade vardtiden for dessa
patienter i slutenvard uppgick till hela 58 400 dagar.’s
Leder formaksflimret till en stroke krévs &nnu mer
resurser fran bade samhéllet och nirstaende. Stroke &r
den enskilt storsta sjukdomen raknat i antal virddagar
per patient pé svenska sjukhus.*

Samhallskostnaden for ett enda strokefall under far ratt forutséttningar och incitament att kunna
en livstid har uppskattats till 1,3 miljoner kronor.'s uppticka fler fall av formaksflimmer i befolkningen.
Risken att drabbas av stroke minskar drastiskt Genom 6kad upptackt av formaksflimmer kan stora
for en person med férmaksflimmer som far fore- kostnader sparas och ménskligt lidande minska.
byggande behandling. Om halften av morkertalet,
64 000 personer, uppticks och far behandling skulle

det potentiellt leda till 3 200 farre strokefall. Om ’ ’ .
dessa strokefall kan forebyggas skulle det innebara Om dessa s trOkef alll kanfb re-

byggas skulle det innebdra ungefar

ungefar 3,6 miljarder kronor i minskade kostnader
for strokevarden.”

3,6 miljarder kronor i minskade
kostnader for strokevdrden. 99

De strokefall som intréaffar till foljd av formaks-

flimmer gér att forebygga. Men det krévs att virden

Diagnostiserat formaksflimmer
per aldersgrupp och kon
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Kalla: Socialstyrelsen och SCB (2021). ® Mén mKvinnor

* Berdkningen bygger pad att den drliga risken att drabbas stroke dr 6,3% (Hart, 1999)'¢ for obehandlat formaksflimmer och 1,27% (Granger, 2011)" fér de fall av for-
maksflimmer som fdr strokeférebyggande behandling (NOAK). Besparingen inkluderar kostnaden for behandling med antikoagulantia under den resterande livstiden.
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2D [ framtiden kan det bli mdjligt att med relativt
god precision identifiera personer som kommer
att utveckla formaksflimmer. 99

i

Johan Engdabhl, docent i kardiologi, éverlédkare och medicinskt ansvarig fér Flimmercentrum pa Danderyds sjukhus.
Foto: Ulf Sirborn, Karolinska Institutet.
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Allt storre medvetenhet om
formaksflimmer i varden

I dag dr det vanligast att vi upptiacker formaks-
flimmer genom att en person upplever besvir och
soker sig till vdrden for sina symtom. Men det blir
allt vanligare att flimret i hjartat upptacks av en
tillfallighet i samband med vardbesok av en annan
anledning. Inom varden finns i dag en annan med-
vetenhet om formaksflimmer 4n for ndgra ar sedan.
Att passa pa att undersoka hjartrytmen nér man
anda4 har patienten hos sig ar betydligt vanligare

i dag &n for 10-15 ar sedan. Det hdnder ocksa att
patienter numera kommer med sin egen diagnostik
av hjartrytmen, oftast med hjalp av smarta klockor.

Inte alltid latt att upptacka kortare
episoder av flimmer med traditionella EKG
Hos personer dar flimret i hjédrtat uppstér i kortare
episoder kan formaksflimmer vara svart att upptiacka
med ett klassiskt 12-avlednings-EKG eller en utredning
med langtids-EKG i 24 eller 48 timmar. Vid misstanke
om kortare och glesare episoder av formaksflimmer ar
det rekommenderat att gora en langre registrering av
hjértrytmen. Har har vérden inte riktigt hangt med och
anviander inte nyare metoder och tekniker for utredning
i den utstrackning som kravs.

Nya madjligheter att upptacka
formaksflimmer i framtiden

Nya studier ger hopp om att vi med bittre precision kan
hitta de personer som l6per en hog risk att drabbas. En
studie har visat att det ar mojligt att med relativt god
precision identifiera personer som kommer att utveckla
flimmer genom att l4ta maskininlarning undersoka en
stor méngd friska EKG-registreringar.®

Enligt den senaste rliga nationella samman-
stillningen fran Svensk forening for Klinisk
Fysiologi genomfordes det total runt 49 500
langtidsregistreringar med Holter-EKG men bara
runt 4 000 registreringar med patientaktiverade
arytmidetektionssystem.

I manga av utredningsfallen dar en oregelbunden
hjartrytm kommer och gér behovs utredning under
langre tid. Tyvarr kan effekten bli att patienter far
besked om att de inte har formaksflimmer, trots att
det finns episoder av flimmer i hjértat.

I svensk studie sker screening

baserat pa risk

I host startar en svensk screening-studie baserad pa
hilsodata fran Halland. I studien undersoks majlig-
heten att identifiera och diagnostisera patienter
med flera riskfaktorer som &ar kopplade till férmaks-
flimmer. Individer dir befintliga hédlsodata indikerar
tillrackligt hog risk for formaksflimmer far en fraga
om att delta i screening dar undersékningen av hjart-
rytmen kommer att ske utan att deltagaren behover
besoka varden.

Personer som identifieras tillhoéra gruppen med
forhojd risk kommer att fa ett EKG-plaster hem-
skickat med posten. Plastret klistrar de sjélva fast

pa brostkorgen och bérs under ett par veckor. Efter
avslutad métning skickas sedan EKG-plastret tillbaka
1 ett forfrankerat kuvert for tolkning.

Om utredning av formaksflimmer kan ske utan vard-
besok skulle det kunna bidra till en 6kad tillgéng-
lighet till diagnostik for de personer som drabbas.
Ett effektivt sitt att identifiera formaksflimmer i tid,
innan en stroke intriffar.

Utvecklingen for att mer effektivt uppticka och diag-
nostisera formaksflimmer sker pa flera fronter. Vi ser
redan nu att medvetenheten om formaksflimmer i
varden okar och med hjilp av ny teknik ar det mojligt
att gora ldngre och béttre anpassade registreringar av
hjartrytmen.
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Att upptacka

En avvikelse i hjartats rytm kan upptéickas pad manga
olika satt. Manga ganger marker den drabbade sjilv
att ndgot inte star ratt till. Formaksflimmer kan ocksa
upptickas under en rutinméssig hélsokontroll utan

att symtom visat sig sedan tidigare.

Att hitta formaksflimmer i tid

Nar hjartat slar oregelbundet pumpas inte blodet ut i
kroppen i ett jamnt flode. Det kan leda till att blodet
stannar upp och att blodproppar bildas. Om en blod-
propp foljer med blodet till hjarnan kan blodflédet
blockeras och orsaka en stroke. Stroke ar ett allvarligt
sjukdomstillstdnd dar symtomen kommer plotsligt.
En stroke kan vara livshotande och kraver omedelbar
vard pa sjukhus.

Enligt det nationella strokeregistret drabbas runt
20 000 personer av en stroke varje ar. I nidstan en
tredjedel av fallen ar formaksflimmer den bakom-
liggande orsaken, och i en fjardedel av fallen upp-
ticks flimret i hjartat forst nér en stroke intréffat.2°

Personer som drabbas av stroke till f6ljd av formaks-
flimmer har dven en 6kad dédlighet och sjuklighet
och kraver manga ganger langre sjukhusvistelser
jamfort med de strokepatienter som inte har

formaksflimmer.>*

Antal registreringar for akut stroke

30 000
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25000 23562 22829
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Dygnsdoser av strokeforebyggande
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Kalla: Sammanstéllning baserat pa forséljningsstatistik till svenska apotek 2014-2023.

Behandling forebygger stroke

Vid formaksflimmer &dr det avgorande att forebygga
risken att drabbas av en stroke. Med behandling gen-
om blodfértunnande likemedel minskar risken att
drabbas, och i dag finns det tillging till behandlingar
som har en mycket god strokeférebyggande effekt.
Bittre forebyggande behandling av personer med
formaksflimmer &r en viktig forklaring till att antalet
personer som drabbas av stroke stadigt har minskat
over tid.

De senaste decenniet har flera nya strokeforebyg-
gande behandlingar (NOAK) introducerats i sjuk-
varden. Efter inforandet av de nya lidkemedlen har
behandlingsgraden 6kat, och 6ver tid har det skett en
6vergéng fran den tidigare etablerade behandlingen
till de nya strokeforebyggande behandlingarna.

Trots att Socialstyrelsen rekommenderar de nya
behandlingarna i samband med nyinséttning
finns det fortfarande regionala skillnader i vilken

behandling som patienter far tillgang till.>s

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Kalla: Riksstroke (2023), antal registreringar av vardtillfallen for akut stroke per ar.
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Dygnsdoser av strokeforebyggande
behandling per region

100 %

80 %

60 %

40 %

Andel NOAK / warfarin

20 %

B NOAK

[ WARFARIN

Kalla: Sammanstéllning baserat pa forsaljningsstatistik till svenska apotek mars 2023.

Andra behandlingar vid formaksflimmer
Det finns ocksa behandlingar som kan lindra de
symtom som uppstér av formaksflimret i sig. Vissa
behandlingar kan bromsa oredan i hjartats elek-
triska signaler, andra reglerar hjartats rytm. Olika
behandlingsstrategier kan vara lampliga beroende pa
patientens forutsattningar. Manga ganger behandlas
dessutom patienter som drabbas av férmaksflimmer
redan med andra lakemedel. Det ar darfor viktigt att
lakaren alltid gor en individuell bedomning innan

behandling satts in.

Vilken behandling som patienter rekommenderas be-
ror pd hur svara besviren ér, eller om personen som
drabbats ocksé har andra sjukdomar som likaren
behover forhalla sig till. De allra flesta personer med
formaksflimmer behéver behandling som férebygger
risken att drabbas av stroke.

Morkertalet &r stort

Ingen ska behova uppticka att de har formaksflimmer
forst nér de drabbats av en stroke. P& grund av kraftig
underdiagnostik uppskattas antalet drabbade utan
diagnostiserat formaksflimmer vara 127 000 personer
i Sverige.”

For att minska de allvarliga hilsorisker som obe-
handlat formaksflimmer leder till krdvs det satsning-
ar som minskar morkertalet. Oupptickt formaks-
flimmer &r en av de viktigaste paverkbara faktorerna
for att farre ska drabbas av stroke.

Regioner med lagre morkertal har fler diagnostise-
rade formaksflimmer &n vad de borde ha givet den
demografiska sammanséttningen. Det indikerar att
regionen ar bittre dn genomsnittet pé att uppticka
formaksflimmer. Siffrorna ar modellbaserade upp-
skattningar men tyder pé att det finns stora skill-

nader mellan regionerna.

*Morkertalet dr skillnaden mellan diagnostiserade fall och antalet fall av formaksflimmer som uppskattas finnas i befolkningen baserat pa andelen nya fall som

upptdcktes i studien STROKESTOP.
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Screening for formaksflimmer

Ett nationellt screeningprogram for formaksflimmer
har varit en aktuell friga under de senaste aren.
Formaksflimmer ar en sjukdom som uppfyller ménga
av WHOs kriterier for evidensbaserade screening-
program.?? Det Europeiska kardiologsillskapet (ESC)
har ocksa sedan ménga é&r tillbaka rekommenderat
screening av personer med 6kad risk for stroke,
exempelvis dldre, patienter med hogt blodtryck,
hjartsvikt och diabetiker som besoker varden.»

2017 utredde Socialstyrelsen screening av formaks-
flimmer i Sverige. Tills vidare har myndigheten
rekommenderat att inte infora ett screeningprogram
med anledning av att det inte funnits tillrickliga

VAR 4

vetenskapliga underlag som visar pa en stroke-
forebyggande effekt av screening.2¢

Nya studier har visat att screening ar fordelaktig i
ildre &ldersgrupper, och att det genom screening och
forebyggande behandling gar att minska sjuklighet
och dodlighet.?” Studier har ocksé visat att screening
av formaksflimmer ar halsoekonomiskt effektivt, och
att bred screening av formaksflimmer &r en kostnads-
besparande insats for samhaillet.?® Med anledning av
de nya resultaten finns det grund for Socialstyrelsen
att framover aterigen utreda inférandet av ett
screeningprogram for formaksflimmer i Sverige.

Uppskattad andel oupptackta formaksflimmer
per region
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Satsningar pa flexibel EKG-teknik raddar liv

Formaksflimmer konstateras genom undersokning med EKG som mditer hjdartats
elektriska aktivitet. Det finns i dag manga sdtt att gora ett EKG-test.

Alla sjukhus anvéander traditionella 12-avlednings-
EKG. Elektroder fasts mot brostet som laser av
hjartat under den stund som patienten undersoks
vid vardbesoket. For att hitta dolt formaksflimmer
ar det ocksa vanligt att undersoka hjartat med ett
langtids-EKG. Med langtids-EKG mits hjartats aktivitet
under ett eller flera dygn. Elektroder kopplas till
brostet under ett besdk pa sjukhus. En liten barbar
registreringsenhet laser av hjartats aktivitet i var-
dagen. Nar utrustningen lamnas tillbaka kan lidkaren
analysera hjartats aktivitet under perioden som
hjartat spelats in. Langtids-EKG kallas ocksa ibland
for Holter-EKG eller bandspelar-EKG.

I takt med att flexiblare EKG-teknik finns tillgang-
ligt utvecklas ocks& majligheterna att upptacka och
diagnostisera formaksflimmer. I dag finns ménga
tekniska hjalpmedel som gor det enkelt att under-
soka sitt hjarta. Nagra har redan borjat att anvdndas

Har du fatt mojlighet
Jfran varden att
anvdanda nagot
tekniskt hjalpmedel
Jor att mata ditt
Jormaksflimmer?

inom varden och vissa hjdlpmedel kan patienter
sjalva kopa och anvinda. Exempel pé teknik for att
sjilv gora ett EKG-test ar halsoapplikationer till
mobiltelefonen som miéter pulsen i pekfingerspetsen
genom telefonens kamera, eller pulsklockor med
lysdioder som laser av hjartrytmen i handleden.

En stor férdel med manga av dessa tekniska hjilp-
medel &r att de regelbundet kan méta hjartats aktivi-
tet i vardagen, dven under tider da anvéndaren inte
ar i kontakt med varden.

Endast en av sex personer med en flimmerdiagnos
som svarat pd Riksforbundet HjartLungs medlems-
undersokning har fatt majlighet att genom varden
undersoka sitt hjarta med smidig och portabel EKG-
utrustning (tum-EKG, EKG-plaster eller liknande).

[ E [ Nej

Kalla: Riksférbundet HjartLungs medlemsundersokning 2023. Totalt har 927 personer svarat pa fragan.

Plaster-EKG =y
Genom ett plaster-EKG fasts en monitor med - y
hjalp av en klisterlapp mot huden. En férdel med

manga plaster-EKG ar att hjartrytmsaktiviteten

kan matas under langre tid jamfort med ett tradi-
tionellt 1angtids-EKG, och kontinuerligt jamfort = =

med handhéllna EKG. Philips ePatch ~ ECG247

Handhallen EKG

Handhallna EKG &r ldtta att bira med sig. Testet

tar endast ndgon minut och anvindaren kan sjalv

vélja nar den vill undersoka sitt hjérta, till exempel

vid symtom. Vissa handhéllna EKG-méitare har Zenicor

ocksd mojlighet att direkt skicka resultatet digitalt o ——

till vérden. Coala Heart Monitor MyDiagnostick

Smarta klockor

Manga smarta klockor har i dag funktioner som

gor det mojligt att lasa av hjartats aktivitet genom

EKG. Vissa klockor har ocksé mojlighet att spara | E
matningen som en PDF-fil som anvindaren kan iy

dela med sin lakare.
Apple Watch Mobiltelefon

Ta vara pa flexibla tekniska hjdlpmedel

Flexibla tekniska hjalpmedel gor det mojligt att regelbundet méta hjartats aktivitet utover de till-
fallen d& personen ar i kontakt med varden. Om fler personer far tillgéng till ett enkelt sétt att
undersoka sitt hjarta 6kar chansen att upptécka fler fall av formaksflimmer. Det forebygger stroke,
raddar liv och 6kar livskvaliteten for manga.

Det dr viktigt att hilso- och sjukvarden tar vara pa mojligheterna som 6ppnas upp i samband med
att flexibla tekniska hjdlpmedel finns tillgéngliga. Det ar en investering i bade patienternas hélsa
och i varden som helhet. Satsningar pd EKG-teknik ar ett viktigt steg for att ridda liv och 6ka livs-
kvaliteten for de personer som drabbas av formaksflimmer.

Med tekniskt hjadlpmedel menas exempelvis tum-EKG, EKG-plaster eller liknande.
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Med nytt arbetssatt har mer an dubbelt
sa manga fall av formaksflimmer hittats

2019 infordes ett nytt arbetssitt for att hitta fler
misstankta fall av formaksflimmer pa vardcentraler

i Region Viarmland. I samband med misstanke om
formaksflimmer far patienter majlighet att pa vard-
centralen 1dna med sig ett handhéllet tum-EKG for
monitorering av hjartat pa distans. Utredningen sker
itvé veckor. Tre gdnger om dagen miter patienten
sin hjartrytm, eller i samband med symtom.

Ett samarbete mellan vardcentralerna och
Klinisk fysiologi

Mitningen av hjartat skickas direkt frén det digitala
hjalpmedlet till Klinisk fysiologi, som varje arbetsdag
gér igenom och tolkar de utredningar som pagar i
regionen. Om ett férmaksflimmer uppticks med-
delas vardcentralen sé att l1dkaren ska kunna gora en
bedomning om ratt behandling.

Fler far mojlighet att undersoka sitt hjarta
Initiativet att arbeta pa ett nytt satt for att upptacka
formaksflimmer togs efter att en avhandling visat att
manga fall av formaksflimmer kan upptickas genom

hemlan av EKG-teknik for korta och regelbundna
EKG-registreringar under en langre period.

Korta upprepade EKG-registreringar dr en
effektiv metod for att hitta formaksflimmer
I samband med en avhandling frin Ume& univer-

sitet fick deltagare mojlighet att undersoka sitt hjarta
hemma med tum-EKG tvé gdnger om dagen under tva
till fyra veckor. Runt fyra procent av deltagarna, som
bestod av dldre patienter med 6kad risk for stroke,
hade ett dolt, tidigare okant formaksflimmer och kun-
de ddrmed fa en diagnos och férebyggande behandling
for att minska risken att drabbas av stroke.°

I dag har i stort sett alla vardcentraler i Region
Viarmland mojlighet att erbjuda ett handhéllet EKG
for monitorering av hjartat pa distans.

2D Det hir r ett bra exempel pd god och
ndara vard. Att utredningen sker direkt,

pa plats, underldttar for patienter. 99

Fredrik Carlstedt, specialist i allmédnmedicin och bitrddande enhetschef pa vdrdcentralen i Storfors och Filipstad.
Foto: Privat.
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Anders Eriksson Enhetschef Klinisk Fysiologi,Centralsjukhuset Karlstad.
Foto: Privat.

Johanna Star-Tenn Biomedicinsk analytiker, Centralsjukhuset Karlstad.
Foto: Privat.
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Experter pa att upptacka formaksflimmer

I Region Varmland anvéands tum-EKG vid utredning
av misstiankt formaksflimmer och resultatet av
matningarna skickas digitalt till Centralsjukhuset

i Karlstad. Patienter far mojlighet att direkt pa
vardcentralen l&na med sig en dosa hem foér under-
sokning av hjartat. Nér en dosa lamnas ut syns det
direkt i systemet pa sjukhuset, och varje arbetsdag
analyseras inkomna registreringar fran patienter runt
om i regionen for att uppticka formaksflimmer eller
andra arytmier.

Analyserar flera hundra matningar

varje vecka

Idag analyserar de runt 50-60 patienter om dagen
(cirka 150 mitningar per dag) fran patienter i hela
Varmland. Innan tum-EKG fanns tillgéngligt pa
vardcentraler i regionen analyserades runt 20 patien-
ter om dagen. Varje &r utreds runt 1 000 patienter,
ungefar 300 1an sker frén sjukhuset, och runt 700
1&n sker fran strokeenheten pa sjukhuset och vard-
centraler i Virmland.

Viktigt med utbildning och samarbete

med priméarvarden

For att hélla en god kvalité pa de undersokningar
som kommer in for analys ar dialogen viktig mellan
sjukhuset och de virdcentraler som lamnar ut utrust-
ningen. I dag genomfor de regelbundna utbildningar
om hur matningar gors pa basta sitt for att registrera
hjartrytmen under den tid som patienten har sina
tummar placerade mot dosan.

“Kon till utredning blir kortare, patienter slipper
langa resvdgar och diagnosen stills av specialister
pa att upptdcka arytmi i hjartat”

JJ Detta dr ett arbetssitt som fungerar bra, vi kan

rekommendera metoden till andra regioner vid
utredning av misstdankt formaksflimmer. 99
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Det kravs nya beslut

Formaksflimmer ar bade en vanlig och allvarlig
sjukdom. Det dr ocksa en sjukdom dar det finns
stora majligheter att med enkla medel minska risken
for allvarliga halsoproblem. Det som krévs ar ett
fokuserat arbete med satsningar som leder till att fler
fall upptécks.

Hitta fler fall av misstankt formaksflimmer

Det gér att gora mycket for att hitta och diagnos-
tisera de dnnu ej upptéckta fallen. I dag blir de flesta
patienter som kommer till vdrden med symtom
hénvisade fran vérdcentral till sjukhus for utredning,
en process som ofta kraver flera sjukhusbesok. Detta
leder inte bara till stora resurskostnader for varden.
Det gor ocksa det sarskilt svart for patienter som bor
langt fran varden att undersoka sitt hjarta.

Region Varmlands metod att utreda formaksflimmer
i primérvéirden genom mdjlighet till hemlan av
flexibel EKG-teknik &r ett bra exempel pa hur det
med enkla medel gir att 6ka antalet personer som far
mgjlighet att utredas. Genom metoden ar det ocksé
mojligt for patienter att undersoka sitt hjarta under
langre tid, och under just det tillfalle de kinner sym-
tom av sitt formaksflimmer. Erfarenheterna frén det
nya arbetssittet i Region Varmland ar positiva. Fler
personer har fitt majlighet att gora en utredning och
antalet upptickta fall av formaksflimmer har 6kat.

Fler regioner bor inspireras av Region Varmland och
gora det enkelt for personer med symtom att genom-
fora en utredning. Ett gott arbetssitt som tar vara pa
flexibla tekniska 16sningar och 6kar méjligheten att
kunna forebygga stroke.

Hitta fler symtomfria fall av formaksflimmer

For att minska antalet flimmerrelaterade strokefall
krévs det dven satsningar som leder till att fler dolda
fall av formaksflimmer upptacks i befolkningen. Ett
mojligt satt ar att anvanda sig av de riktade hélso-
samtal som manga regioner i landet redan bedriver.

I dag erbjuder 11 av landets 21 regioner riktade hilso-
samtal for sérskilda &ldersgrupper och ytterligare
regioner har redan tagit beslut om att infora riktade
hélsosamtal inom de ndrmsta aren.*

Eftersom formaksflimmer ar sarskilt vanligt fore-
kommande i vissa &ldersgrupper bor de hilsosamtal
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som i dag redan genomfors med personer 6ver 65 ar
innefatta en del som ror formaksflimmer. I samband
med hilsosamtalet bor virden informera om vanliga
symtom, gora en pulskontroll och ge majlighet till
hemlén av flexibel EKG-utrustning.

De riktade hélsosamtalen dr ett naturligt tillfalle

att finga manga av de oupptickta fallen som finns

i befolkningen. Det som kravs ar att regionerna
utvecklar de riktade hélsosamtalen till att d&ven
innefatta en del som lyfter och undersoker formaks-
flimmer i de grupper som l6per hogst risk att
drabbas. Det ger varden forutsattningar att effektivt
identifiera en rubbning av hjartrytmen och agera
snabbt for att forhindra en framtida stroke.

Satsningar minskar morkertalet

Okad tillginglighet till flexibel EKG-teknik, lokala
initiativ for att upptécka fler fall och en 6kad med-
vetenhet om sjukdomen inom varden ger hopp

om att det ar fullt majligt att upptécka fler fall av
formaksflimmer innan en stroke intréffar. Men i dag
lever fortfarande uppskattningsvis 1277 000 personer
i Sverige med formaksflimmer utan en diagnos.

For att minska morkertalet kravs bade satsningar
som leder till att fler dolda fall upptacks i befolk-
ningen och satsningar som leder till 6kad diagnostik
av formaksflimmer hos personer som soker sig till
varden med symtom. Alla Sveriges regioner har ett
ansvar att utveckla EKG-diagnostiken och ge varden
ratt verktyg att hitta fler fall. Den har rapporten visar
att det ar fullt mojligt. Ingen ska behova uppticka sitt
formaksflimmer forst nér de drabbas av en stroke.

Sammanfattning

« Formaksflimmer &r en vanlig och allvarlig
sjukdom med stort mérkertal.

Morkertalet leder till allvarliga komplikationer
sdsom stroke.

Manga patienter far i dag vinta manader
eller ar pa sin diagnos.

Screening i riskgrupper minskar antalet
komplikationer och ar en kostnadseffektiv insats.

Det kravs satsningar for att bade upptacka
fler misstankta och fler symtomfria fall av
formaksflimmer.

Riksforbundet HjartLungs arbete

Den hdr rapporten fokuserar pa vikten av att upptdcka fler fall av formaks-
flimmer och foreslar tva majliga sdtt for Sveriges regioner att minska morker-
talet utifran hur varden dr strukturerad i dag. Men det finns mycket som gar att
gora for en bdttre vard och vardag ndr vdl formaksflimret dr upptdckt och

diagnosen dr faststdlld.

« Alla patienter bor ha tillgang till specialiserade

flimmermottagningar.

« Patientutbildningar ska erbjudas alla som far
en flimmerdiagnos.

« Vantetider till ablationsbehandling behéver
bli kortare.

+ Det beh6vs mer forskning p& omréadet.

Det ar fortfarande ofta slumpen som avgor hur
vardprocessen ser ut for den som drabbas. Ménga
regioner behover sakerstilla att det finns en tyd-

lig struktur for vard och uppfoljning for patienter
som diagnostiserats med formaksflimmer. Sverige
behover fler specialiserade flimmermottagningar och
patientutbildningar behover erbjudas alla som far en
flimmerdiagnos.

Riksforbundet HjartLung har tagit fram anvandbart
material om formaksflimmer som kan anviandas i

varden. Aktiv med formaksflimmer ar en patient-
utbildning som alla virdcentraler, kliniker och
sjukhus kan anvénda kostnadsfritt for att utbilda
patienter med formaksflimmer. Utbildningen varvar
kunskaper med praktiska uppgifter, filmer och fakta-
blad for att gora det mojligt for deltagarna att ta till
sig materialet och omséitta kunskapen till praktisk
handling i vardagen.

Vi utvecklar ocksa utbildningsmaterial och tra-
ningsprogram som ar anpassade for personer med
formaksflimmer. Genom véra lokalféreningar finns
tillginglig kunskap, motivation och aktiviteter for
béttre egenvard och livsstil for den som drabbats.

Hjalp oss att gora Annu mer genom att bli
medlem i dag.
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Regional statistik Andel oupptickta fall av
Jormaksflimmer i regionerna

Region Upptickta fall Méorkertal Totalt antal fall Morkertal i %
Blekinge 6710 2770 9480 41 %
Dalarna 13321 4062 17 383 30 %
Gotland 3347 480 3827 14 %
Gévleborg 12771 4224 16 995 33%
Halland 15090 3605 18 695 24 %
Jamtland 5614 1924 7 538 34 %
Jonkdping 13562 5733 19295 42 %
Kalmar 10369 4876 15 245 47 %
Kronoberg 7 584 3227 10811 43 %
Norrbotten 11760 3144 14 904 27 %
Skane 51797 17 377 69174 34 %
Stockholm 78 803 22374 101177 28 %
Sédermanland 12210 4549 16 759 37 %
Uppsala 13063 5280 18 343 40 %
Varmland 12875 4005 16 880 31%
Vésterbotten 10632 3811 14 443 36 %
Véasternorrland 11138 3415 14 553 31%
Vastmanland 11501 3679 15180 32%
Vastra Gotaland 66 625 19 645 86 270 29 %
Orebro 12117 4174 16291 34 %
Ostergétland 17957 6333 24290 35% <20%
Riket 398 846 127 631 526 477 e
26-30 %
31-35%
Kalla: Patient- och likemedelsregistren fran Socialstyrelsen samt statistik om regionernas folkméngd frin SCB (2021). 36-40 %
>40 %

Om berdkning av morkertalet

Berdkningen av morkertalet och antalet formaksflimmer som finns i befolkningen &r baserat pa andelen nyupptéackta fall av formaksflimmer som
upptécktes i studien STROKESTOP. 32

Pa regional niva baseras resultaten pa den nationella prevalensen per dldersgrupp, denna har sedan applicerats pa varje regions demografiska struktur.
Detta ger ett uppskattat varde pa hur ménga fall som boér ha upptéckts, detta multipliceras sedan med andelen nyupptackta fall i studien STROKESTOP.
Summan blir ett modellbaserat vdrde pa det totala antalet fall som bor finnas i varje region. Morkertalet &r darmed skillnaden mellan det berdknade

vérdet och antalet diagnostiserade fall av formaksflimmer i varje region. . .
Kalla: Socialstyrelsen och SCB (2021).
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Forandring av morkertal
mellan Fimmerrapporten 2021
och Flimmerrapporten 2023
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B Flimmerrapporten 2021 B Flimmerrapporten 2023

Not: Férandringen i morkertalet mellan rapporterna beror till stor del pa en uppdaterad modell for att ta hdnsyn till de fall av férmaksflimmer som diag-
nostiseras i primarvarden. | denna upplaga av Flimmerrapporten anvands forskrivning av antikoagulantia som en proxy for de fall av formaksflimmer som
diagnostiseras i primarvarden. | regioner som Jamtland, har antalet fall som far sin diagnos i primarvarden underskattats i den tidigare modellen.
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