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Hjartsjuka tror att de ar friska

Endast en av tre som genomgatt ballongvidgning, PCI, uppfattar informationen fran
varden som att de har kvar sjukdomen och att de behéver andra sin livsstil efter
ingreppet, det visar SPICI-studien fran Hjart- och Lungsjukas Riksférbund.

— Nu maste informationen till patienterna ses 6ver, vad vi sdger och hur vi sager det,
sdger professor Joep Perk.

Statistik fran det svenska hjart-karlregistret, Swedheart, visar att endast tva av tio hjartinfarktpatienter
nar de fyra viktigaste malvardena for att undvika ett aterinsjuknande: rékstopp, blodtryck, blodfetter
och fysisk tréning.

Statistik visar ocksa pa ett minskat deltagande i sjukhusens hjartrehabilitering.

Med syftet att kartlagga eftervarden efter ballongvidgning, beskriva patienternas kunskap och attityder
till kranskarlssjukdom, och vilka livsstilsférandringar som erbjudits, har Hjart- och Lungsjukas
Riksforbund genomfort en nationell studie som omfattar 10 procent av alla patienter som arligen
genomgar kranskarlsingrepp.

1073 patienter fran 29 sjukhus, varav 10 PCl-enheter, har deltagit i SPICI-studien, Study of Patient
Information after Coronary Intervention. Enkaten delades ut i samband med aterbesoket 6-8 veckor
efter ingreppet. Fragorna rorde patienternas kunskap om kranskarlssjukdom, hur man uppfattat
informationen man fatt vid utskrivning och aterbesok samt deltagande i sekundéarpreventiva program.

Studien visar att mer an halften, 57 procent, anser sig vara botade direkt efter ingreppet. Endast
halften av patienterna uppfattar att de far radet att andra sin livsstil och endast en minoritet sager att de
tnker forandra sina levnadsvanor.

Vid aterbesoket uppfattar majoriteten, 67 procent, att de fatt beskedet att de &r friska.
69 procent har inte forbattrat sina motionsvanor.
60 procent har inte forandrat sina kostvanor.

Drygt hélften, 52 procent, anser att orsaken till kranskarlssjukdomen beror pa arftliga faktorer.
Livsstilsfaktorer som mat, motion och rokning uppfattas av patienterna som klart mindre viktiga
faktorer bakom hjart-kérlsjukdomen.

- Patienterna tror att det framst ar arftlighet och alder som orsakar fortrangningarna, trots att 80
procent av alla kranskarlssjukdomar ar livsstilsrelaterade. Det finns en klar brist pa kunskap
om bakomliggande faktorer till varfér man insjuknat, det brister i information fran varden och
darmed far man ocksa bristande effekt pa livsstilsforandringar. Har man inte kunskapen om
hur man forandrar sin livsstil sa vet man ju inte vad man ska gora at den, sager professor Joep
Perk, forskningsledare for SPICI-studien.



- Den hér undersékningen ger oss nya forutsattningar nér vi ska sétta oss ned med berérda inom
sjukvarden for att diskutera framtidens hjartsjukvard. Akutsjukvarden for hjartsjuka fungerar
bra, men inte den livsviktiga eftervarden. Nu vet vi varfor. Informationen fran vardpersonal
behdver forandras och narstdende behdver delta vid aterbesoken pa sjukhusen, sager Inger
Ros, ordférande i Hjart- och Lungsjukas Riksférbund.

- Min slutsats &r att det finns betydande vinster att gora genom att ge battre information. Varden
kanske behdver fa in pedagogisk kompetens, utbildare som lar oss hur man ska lara ut
livsstilsforandringar. Forskningsmassigt vet vi att livsstil & minst lika viktigt som Idkemedel
for kranskérlspatienter, sager Joep Perk.
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SPICI-studien

1073 PCl-behandlade (69 % svarsfrekvens. Man 74 %, kvinnor 26 %. Medianalder 66 ar. Andelen i yrkeslivet 42 %)
besvarade enkatfragor om hur de uppfattat informationen fran varden, vad de vet om kranskarlsjukdom och hur de tanker
forandra sina levnadsvanor. Vid aterbesoket, 6-8 veckor efter ingreppet hade patienterna féljande uppfattning om
informationen om sin sjukdom:

38 procent att de ar friska och bara behover mediciner.

29 procent att de ar friska men behover andra livsstil.

27 procent att de inte ar friska och behover foérandra livsstilen.

Kunskap om sjukdomsorsak efter PCI. Patienterna angav:
Arftlighet: 52 %.

Stress: 45 %.

Alder: 41 %.

Kost: 31 %.

Tobaksbruk: 25 %.

Motionsvanor: 22 %.

Motionsvanor efter PCI

31 procent uppger att de ar mer fysiskt aktiva efter PCl &n fore.
57 procent uppger att de ar lika fysiskt aktiva.

12 procent ar mindre fysiskt aktiva efter PCI.

Information

71 procent av de tillfragade uppger att de fick rad och uppmaningar av personalen om hur de ska férebygga framtida
hjartbesvar.

Sju av tio, 71 procent, fick inte information tillsammans med en anhdrig eller narstaende.

35 procent 6nskar mer information fran vardpersonalen om hur de ska undvika och férebygga framtida hjartbesvar.

PCI - ballongvidgning

Behandling som 6ppnar fértrangningar i blodkarl med hjalp av en kateter. Vid PCI f6rs en slang in i pulsadern via ljumsken
eller handleden. En tunn metalltrad fors genom det tranga stéllet i kranskarlet. En ballong tras 6ver traden och placeras vid
fortrangningen sa att karlet 6ppnas upp.
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