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Nationell screeningplan for patienter med formaksflimmer

Forslag till riksdagsbeslut
1. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en nationell
screeningplan for att finna patienter med formaksflimmer och sikra en god och

jamlik vard och tillkédnnager detta for regeringen.

Motivering

Varje ér far cirka 6 000 svenskar en stroke till foljd av férmaksflimmer. Férekomsten
okar kraftigt med stigande alder, vilket okar risken for stroke. I dagsldget saknar over
100 000 svenskar korrekt hjélp och stroke &r den tredje vanligaste dodsorsaken i
Sverige. For dem som overlever, leder det ofta till funktionsnedséttningar och en lang
och modosam resa med intensiv rehabilitering for att forsoka aterfa normala funktioner.
Fa kan atervénda till sitt vardagslivet eller flytta hem utan stéd och hjalp.

I dag lever 6ver 300 000 svenskar med formaksflimmer och det dr ddrmed den
vanligaste storningen i hjartrytmen hos vuxna. Kunskapen om kopplingen mellan
formaksflimmer och stroke ar stor. Nationella och regionala riktlinjer finns sedan linge
pa plats. Politiskt har omradet prioriterats och adekvat behandling finns att tillga.

Stroke &r en av sjukvirdens mest kostnadskrdvande sjukdomar, vid sidan av lidandet
for savil patient som anhdrig. Varje person som far stroke for forsta gangen kostar drygt
741 000 kronor per &r, enligt en studie av Hjart-Lungfonden 2009. Detta ska stillas mot
att ett ars behandling for att forebygga stroke med nya effektiva mediciner knappt kostar
8 000 kronor per patient.

Att forebygga stroke gér inte hos alla, men viktiga insatser maste goras for att
uppticka formaksflimret i tid. Tusentals fall av stroke kan sannolikt forhindras med

tidig diagnostik och effektiv vard och medicinering. Vid sidan av den betydande
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ekonomiska vinsten for samhillet, skulle det innebéra vinster 1 form av 6kad
livskvalitet.

Det effektivaste sittet att forebygga stroke hos personer med hjartflimmer &r att
behandla med blodfortunnande likemedel. Trots att prioriteringar pa nationellt samt
regionalt plan gjorts dr underbehandlingen med dessa ldkemedel mycket stor.
Forskningen belyser att kvinnor med férmaksflimmer har en fordubblad risk att drabbas
av stroke jamfort med mén, och sdledes dr underbehandlingen dven en friga inom
ramen for en jdmstélld och jaimlik vard.

Vidare tyder forskningen pa att drygt 100 000 svenskar lider av formaksflimmer utan
att kinna till det. Dessa patienter behdver identifieras, viarderas och behandlas.
Betydande insatser har gjort via SKL och SBU nir det géller tidig upptickt av stroke
och behandling nér skadan redan intréffat.

Det dr nu dags att ta ett vidare grepp i fragan och prioritera tidiga insatser for att
forebygga stroke.

I andra sammanhang ser vi exempel pd problem vid introduktion av nya likemedel,
vilket exempelvis har handlat om nya behandlingar for svért sjuka cancerpatienter.
Myndigheter och landsting har argumenterat huruvida lakemedel har varit att betrakta
som kostnadseffektivt eller inte. I detta fall foreligger inte denna argumentation, men
anda far over 100 000 svenskar inte adekvat hjélp och én fler vet inte om att deras hjérta
ar en tickande bomb.

Det behovs en nationell screeningplan for att finna patienter med dnnu icke
diagnosticerat formaksflimmer. Vi méste sdkerstélla att svart sjuka patienter far tillgdng
till nya godkénda ldkemedel samt sékerstdlla att de som lider av férmaksflimmer men
dnnu inte vet om det diagnosticeras och behandlas. Tre insatser dr av synnerlig vikt for
att 16sa problemen:

- Sérskilda resurser behover sékras for att hoja kunskapen kring sambandet
formaksflimmer och stroke, exempelvis via en ny uppdaterad AKUT-kampan;.

- Kontinuerlig kunskapsoverforing till landstingen om sérskilt angeldgna omradden
maste sdkras.

- Aktivt soka patienter med formaksflimmer och otillrdcklig behandling, for béttre
insatser.
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