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Gor slut pa omotiverade skillnader i varden!

Riksforbundet HjartLung driver kampanjen Ljuset pa for att fasta uppmarksamheten pa vara
dolda folksjukdomar - KOL, hjartsvikt och formaksflimmer.

Malet for sjukvarden ar god vard pa lika villkor for hela befolkningen, men skillnaderna i
varden mellan olika landsting ar stora. Det dr ocksa fa landsting som lever upp till
Socialstyrelsens riktlinjer nér det galler lakemedelsbehandling.

Det stora problemet betraffande KOL, kroniskt obstruktiv lungsjukdom, ar dock att
sjukdomen upptécks sa sent. KOL &r en av de mest underdiagnostiserade sjukdomarna.
Socialstyrelsens Oppna jamforelser uppskattar att 80 procent av det beraknade antalet
personer med KOL &r odiagnostiserade. Dodligheten per 100 000 invanare varierar starkt
mellan olika landsting. Hogst ar den i Norrbotten, nastan dubbelt sa hdg som i Kronoberg som
har lagst dodlighet i landet (65 respektive 35 personer per 100 000 invanare).

Det &r viktigt att sjukdomen upptacks pa ett tidigt stadium, for att den ska kunna bromsas upp.
Eftersom sjukdomen har starkt samband med rékning bor drabbade rokare snarast erbjudas
rokavvanjning.

Andelen odiagnostiserade ar stort ocksa vad galler hjartsvikt och férmaksflimmer och tidig
diagnos ar nédvandig for att undvika komplikationer. Tack vare béattre behandlingsmetoder
och nya lakemedel, har utsikterna att fa ett liv utan besvar forbéattrats for dessa
sjukdomsgrupper, men sjukvarden lever inte alltid upp till Socialstyrelsens rekommendationer
nar det galler lakemedelsbehandling. Avvikelserna gar knappast att motivera medicinskt, men
skillnaderna mellan landstingen &r stora.

Hjartsvikt ar en allvarlig sjukdom, ungefar tva procent av befolkningen beréknas ha hjartsvikt,
men numera finns effektiv medicin. Socialstyrelsens malniva &r att minst 65 procent av
patienterna med hjartsvikt bor fa kombinationsbehandling med RAAS-hammare och
betablockerare, men enligt Oppna jamforelser ar det knappt 60 procent som far denna
behandling, med en spridning mellan landstingen fran 53 procent till 68 procent. Skillnader
finns har ocksa mellan kvinnor och mén, dér kvinnor i lagre grad far del av denna behandling.

Nar det galler behandling av formaksflimmer &r avvikelserna fran Socialstyrelsens
rekommendationer &nnu storre. Férmaksflimmer hos personer med riskfaktor for stroke ska -
om det inte foreligger kontraindikationer - behandlas med blodfértunnande medel for att
reducera risken att drabbas av stroke. Enligt Socialstyrelsens malniva bor minst 80 procent av
patienterna fa behandling med blodfértunnande medel, men det ar bara 68 procent i riket som



Riksforbundet

HjartLung

helhet som far behandlingen. Spridningen mellan landstingen varierar mellan 63 procent for
det samsta landstinget till 76 procent for det basta. Inget landsting lever alltsa upp till
malnivan.

Det &r varken medicinskt, ekonomiskt och naturligtvis inte heller manskligt forsvarbart att sa
manga patienter inte far ratt behandling. Att behandla stroke &r betydligt dyrare an behandling
av formaksflimmer. Kostnaden for att behandla en patient for formaksflimmer under ett ar ar

mellan 6 000 och 9 000 kronor beroende pa behandling, medan kostnaden for att varda och
rehabilitera en person med stroke kostar i genomsnitt 600 000 kronor.

Det &r naturligtvis inte bara medicinering som é&r viktig for aterhamtning. Manga
undersokningar visar att fysisk traning ocksa ar vardefull, men andelen patienter som erbjuds
att delta i fysisk traning inom hjartrehabilitering har minskat betydligt under senare ar.

Fysisk traning ar viktig ocksa for KOL-patienter for att forbattra och uppehalla kondition och
muskelstyrka.

Riksforbundet HjartLung kraver:

att omotiverade skillnader i halso- och sjukvarden elimineras, mellan olika delar av landet,
mellan kvinnor och man och mellan olika grupper av manniskor.

att storre anstrangningar gors for att diagnostisera vara folksjukdomar - KOL, hjartsvikt och
formaksflimmer

att sjukvarden lever upp till Socialstyrelsens malnivaer nar det galler lakemedelsbehandling

att sjukvarden erbjuder adekvat eftervard, fysisk traning till alla lung- och hjartsjuka,
stresshantering, rokavvénjning och éverviktsbehandling vid behov
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