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Vad ar somnapné?

6mnapné innebar att man slutar andas
S langa stunder medan man sover, vilket

beror pa att musklerna i svalg och
strupe slappnar av och tapper till luftva-
garna. Antalet andningsuppehall kan uppga
till flera hundra per natt och forst om och
nar man vaknar till, ofta med ett ryck, borjar
man andas igen. Att man vaknar beror pa att
syrehalten i blodet blir sa lag av andningsup-
pehallet att kroppen "vicker” en for att man
inte skall d6 av syrebrist. Sa vis ar kroppen.

Déaremot innebar det samtidigt att man

aldrig sover ordentligt, vilket kan ge en
otrolig trotthet dagtid. Det hander att folk
somnar vid ratten framfor rott ljus eller nar
man laser en tidning. Somliga far stindig
huvudvérk och pa lang sikt kan sémnapné
ge hogt blodtryck, stroke , hjartinfarkt eller
leda till diabetes. Forskningen har visat att
obehandlad sémnapné forkortar livet med
i genomsnitt 8-10 ar!

Det fina ar emellertid att denna farliga
sjukdom &r latt att behandla och att detta
kan ske over en natt. Bokstavligen! Med
hjalp av en mask — kopplad till en (ljud-
16s) "luftpump” — haller man luftvigarna
6ppna sa att man kan andas normalt och
vakna utvilad. Man kan aven bli hjalpt
av en speciell bettskena som lyfter fram
kdken och pa sa satt haller andningsva-
garna fria.

Apnéforeningen i Stockholm verkar for
att manniskor med somnapné skall fa sa
bra vard och villkor som méjligt. Vidare
lyfter foreningen fram den forskning som
sker pa omradet 6ver hela vérlden.

Vilkommen till nagon av vara triffar sa
far du veta mer. Du kan ocksa mejla oss
dina fragor eller din intresseanmalan till
info@apneforeningen.se

pnéforeningen i Stockholm skall
A arbeta for att forbattra

livssituationen fér personer med
somnapné, bevaka och tillvarata deras
intressen samt bidra till att skapa
kontakter i syfte att stotta denna grupp
funktionshindrade och deras narstaende.

Informationen formedlas pa flera satt,

antingen via var hemsida
www.apneforeningen.se eller genom denna
tidning Dromliget som du far hem i brev-
ladan infér kommande medlemsméten,
men ocksa via separata brev och annonser.

| redaktionen:
Dan Wiksten och Gert Grundstrom.

| dvrigt deltar styrelsen och medlemmar i

tidningens arbete.

Hur jag upptackte
min somnapne

bland kan det droja innan man uppticker och
forstdr att man lider av somnapné. Det dr beller inte
det forsta som ldkarna brukar misstinka nir man
infinner sig for att berdtta att man madr daligt. Alla
har sin egen historia kring hur man till slut forstod att
man hade livsfarliga andningsuppeball nattetid. Hir
berdttar Liisa Rangborg, ny i styrelsen for ovrigt, vad
som hdnde henne. » LAS MER PA SID 8

Intressant, valbesokt
och trivsamt D

rsmotet den 12 mars blev synner-

ligen valbesokt. Ja, sa pass att
en kurir blev ivagskickad ut pa stan
for att kopa fler smorgasar eftersom
dessa tog slut ganska snabbt. Det ar
inte alltid I4tt att planera hur manga
som tanker komma. Vi kan konstatera
att medlemmarnas intresse for vad
som hander i féreningen ar stort.

» LAS MER PA SID 10
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Gert Grundstrom, ordférande
i Apnéforeningen i Stockholm.

2015 blir ett bra Apnéar!

ag brukar fly till lite varmare
J breddgrader i borjan av dret och
forsoka dtervianda nar vdren dr pa
géng. Det ser ut som detta lyckades dven
detta ar. Underbart att se hur vitsipporna
blommar i skogen och péskliljorna visar
sin prakt utanfor huset dar vi bor.

Virt drsmote avlopte smidigt med
Larsgosta Almgren som ordférande.

Ny i styrelsen ar Liisa Rangborg, som
presenteras i detta nummer.

2015 kommer som vanligt att mycket
handla om véra kontakter med Lands-
tinget. Ella Boblin (KD) har ersatt Stig
Nyman som landstingsrdd med ansvar
for funktionsnedsattning, rehabilitering,
multisjuka mm. Hon har bekraftat att
frdn Landstingets sida rdder inget tvivel
om att obstruktiv somnapnésyndrom
ar en sjukdom och skall behandlas. Ella
Bohlin bekriftar alltsd att Landstinget
har samma uppfattning som Socialstyrel-
sen i den fragan.

Dirmed dr det klart att nasta steg ar att
hitta de rittvisa ekonomiska villkoren for
oss apnoiker. Ett kommande mote med
Thorbjorn Larsson (KD) syftar till att
finna losningen. Vi kommer att erbjuda
oss att presentera ett politiskt underlag
for beslut i kommande budgetférhand-
lingar. En grupp kommer att bildas dar vi
ocksa har med medicinsk expertis. Som
Du ser sd kampar vi pd och kommer inte
att ge oss forran rattvisa har skipats.

Under 2015 kommer vi ocksa kunna
presentera flera reportage som handlar

om produkter som sigs kunna lindra
somnapnéer eller t.o.m. ”bota”. Det
ar var uppgift som patientforening att
kritiskt granska alla produkter som
marknadsfors och ger sig ut for att
kunna bota somnapné. Detta kan dven
gilla diverse behandlingar som laser-
behandlingar m.m. Vi inhdmtar alltid
information fran mediciniska experter
innan vi uttalar oss. Oftast dr studier det
viktigaste matinstrumentet.

Glom inte vart medlemsmote den 26
maj. D4 blir det Rikfrossa. Vi bjuder pa
rakor med tilltugg och till det dricker du
ndgot lampligt till sjalvkostnadspris. Se
separat kallelse!

Avslutningsvis. Fundera pd om Du kan
hjilpa till att virva medlemmar. Vi skulle
ju kunna dubbla antalet medlemmar
om alla medlemmar ordnade var sin ny
medlem. Vi skulle i ett huj 6ka fran 1000
till 2000 medlemmar. Jag vill passa pa
att tacka ResMed som garanterat 50 nya
medlemmar. Dvs vi skickar en faktura pa
50 medlemskap och sedan skall med-
lemsnamnen droppa in.

Kom ihag att stoppa in bettskenan
eller sitt pa Dig masken for en god natts
somn. Det finns inget battre dn att vakna
upp och kidnna sig utvilad, kanske lite
torr i munnen, men utvilad!

Virhdlsningar
Fran er ordforande Gert Grundstrom

DROMFONDEN

Var med och bygg Dromfonden till ndgot stort. F.n. har vi fatt in
13.500.-.

Det &r en plattform att bygga nagot mycket storre pa. Var tanke ar att
avsatta pengar till ett arligen aterkommande stipendium. Valfritt belopp
kan sattas in pa vart "Drémfondskontonummer” i SHB:
6179-793 416 558
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REMISSVAR

Hjartpatienter med sbmnapné drabbas nar
tvarfunktionellt samarbete inte uppmarksammas i
de uppdaterade riktlinjerna fér hjartsjukvard.

ed anledning av den remiss
M som gatt ut fran Socialstyrelsen,
rérande uppdaterade riktlinjer
for hjértsjukvard, vill Apnéféreningen
fasta uppméarksamheten pa nagra brister
i riktlinjerna som kan komma att drabba
hjértsjuka patienter med sémnapné.
Vi vill dven foresla nagra tillagg for att
Overbrygga identifierade brister.

Idag hamnar hjartsjuka sémnapnépa-
tienter manga ganger mellan stolarna.
Kunskap om — och rutiner kring — utred-
ning och behandling av sémnapné ligger
i de flesta landsting under lungkliniken
eller sémnkliniken och expertis pa
omradet innehas oftast av andra an
kardiologen.

Idag finns ett véletablerat samband
mellan sémnapné och hogt blodtryck,
kranskarlssjukdom, arytmi och hjartsvikt
men kardiologen remitterar sallan till
somnutredning da rutiner och ersatt-
ningssystem i sjukvarden inte tar hansyn
till dessa diagnoser.

| de uppdaterade riktlinjerna for
hjartsjukvard namns inte sémnapné
som en bakomliggande orsak eller ett
tillstand som kan forvarra hjartsjukdom.
Detta trots att det i manga fall finns
god evidens, namns inte utredning och
behandling av somnapné som en atgard
for att forbattra hjartsjukdom alternativt

for att minska remissionsrisken.

Slutligen vill Apnéféreningen lyfta
fram och ansluta sig till vad som
uttrycks i Socialstyrelsens” Tillagg till
Socialstyrelsens riktlinjer”:

"Det finns idag stark evidens for att
sémnapné kan orsaka hypertoni och
det finns nu ocksa god evidens for att
obehandlad sémnapné &kar risken for
hjartinfarkt, stroke och for tidig dod,
upp till 65-arsaldern. Bade europeiska
ESC och amerikanska AHA Riktlinjer tar
upp vikten av att screena och behandla
sémnapné for att férbattra prognosen
for hjart-, karlpatienter. Behandling med
CPAP kan séanka blodtrycket och det
finns data som talar fér gynnsamma
effekter bade péa kardio- och cerebro-
vaskular sjukdom. (Riktlinjer CPAP vid
sémnapné, 6 februari 2014).”

Det ar déarfér Apnéféreningens uppfatt-
ning att sémnapné bor ingd som en
riskfaktor | de uppdaterade riktlinjerna
for hjartsjukvard vid hjartkarlsjukdom
och att diagnostisering och behandling
av sémnapné bér beaktas vid kardiovas-
kulédr sjukdom.

Gert Grundstrém
Ordférande i Apnéféreningen
i Stockholm



World Sleep Day med fokus pa telemedicin

TEXT OCH FOTO: DAN WIKSTEN

Den 13 mars var det World Sleep Day, den dag pd dret dd man virlden 6ver uppmdrksammar
sommnens betydelse, framfor allt den goda somnens betydelse. Och precis som forra dret dr
det Resmed och Traffpunkt Somn som tar ansvar och lyfter fram den hir speciella dagen i
Sverige. Det gor man genom att producera en film som alla kan ta del av pa niitet.

em som helst kan alltsa ga in pa Traff- Andra skillnader var att man i Finland |4t
Vpunkt Sémn och klicka igang filmen den nya tekniken resultera i nya arbetssatt,
som ar 90 minuter lang. Arets tema medan man i Sverige inte riktigt forstod hur
ar telemedicin (se reportage i forra numret man skulle kunna stélla om till nya arbets-
av Dromlaget) som ligger Resmed varmt om s&tt. Plus att man i Sverige fruktade att
hjartat. Men sa har man ju ocksa tagit fram en man skulle f& en mangd information som
CPAP (Air Sense 10) som &r "uppkopplad till man inte visste hur man skulle hantera.
molnet” och som sjalv skickar éver all mojlig I FINLAND VAR MAN alltsa snabbt :
information rérande brukaren och hans/hen- beredda att arbeta nya satt, vilket l _ o
fnes somnapne t”.l. den c_iqt berdy, oftast till den gen_as'g gav fto_ra e‘ffektllvlltetsvmster. Helena Lundhammar samtalar med Michael
bakomliggande somnkliniken. Christian Kafling identifierade effek- Lysdahl pa Aleris Fysiologlab.
FILMEN INLEDS DOCK MED ATT Helena Lund- tivitetsvinster pa mellan 30 - 50 % i
hammar pa Resmed ringer upp Liborio Parrino Finland i jamférelse med Sverige!
i Italien, som ar den person som drog igang — Vi fann ocksa att patienterna i
evenemanget World Sleep Day och som ar djupt Finland blivit mer n6jda &n man var

engagerad i manniskors ratt till en god sémn. "Vi tidigare. Att man kande sig battre
lyfter fram den goda sémnen och inte nddvandigt-  omhé&ndertagna pa ett personligt satt,

vis den stérda somnen”, sager Liborio Parrino. berattar Christian Kafling.
"Men betank att i Italien finns tva miljoner Sammantaget hade han kommit fram
personer som lider av sémnapnésyndrom och till att en 6vergang till distansévervakning
en miljon som lider av restless legs”, berattar skulle forkorta kotider och vantetider, sam-
Liborio Parrino som just nu kampar foér att alla tidigt som patienten skulle slippa avsatta - L e ke
italienska sjukhus — med lagstiftning — skall tid for den arliga kontrollen. Kliniken vet ju L|bor_|o Par_rmo,_st_)m tog initiativet till World Sleep
tvingas till att ha en sarskild avdelning for god hela tiden hur det star till. Day, intervjuas i filmen.
sdémn. Och han ar positiv. Tror att folk kommer 1| FILMEN KOMMER AVEN ett antal
att sova allt battre i en framtid. Och naturligtvis  anvandare/patienter till tals. Patienter som
staller han sig positiv till den nya telemedici- provat pa den nya Air Sense 10. Samtliga ar
nen, dvs att en bakomliggande klinik féljer sin positivt installda och forstar att de kommer
patient genom att erhalla fortl6pande informa- att vinna tid samtidigt som flera kénde sig
tion om patienten via tradlos teknik. "Har battre omhandertagna och alls inte "éverva-
Oppnar sig stora mojligheter”, tror han. kade” i ordets trakiga betydelse.
1 FILMEN FAR VI AVEN mota Christian Kéfling Aven klinikforestandare (i Sverige)

fran PWC (Pricewaterhouse Coopers)som &r ett  intervjuas och forstar mycket val vad
konsultféretag och som utreder och undersdker ~ man skulle kunna vinna. Ett problem &r

det man ber dem om. Christian Kavling har att landstingens ersattningssystem inte Christian Kafling har undersdkt fordelarna med

sélunda undersckt férhallandena nar det géller  stimulerar till innovationer av det hér slaget. [REEUCEMIREELLWLCA

sémnkliniker i Finland och sedan jamfort med Det finns idag annu inga ersattningssystem

hur det &r i Sverige. Bakgrunden &r att man har  framtagna (i Sverige) for den har typen av innan man kastar sig dver den nya tekniken.

kommit mycket langt nér det galler telemedicin  telemedicin. Annars &r minsann &ven politikerna MEST POSITIVA, pa gransen till entusiastiska,

i Finland, medan Sverige ligger efter. och chefstjanstemannen ute i landstingen fullt var man inom Stockholms lans landsting dér
Han jamforde alltsa klinker i Finland som medvetna vad man skulle kunna vinna med en man uttalat satsar pa allt vad innovationer heter

anvande sig av tekniken, med kliniker i Sverige patientuppkoppling av det har slaget visar detsig  och ar teknikvanliga 6verlag.

som inte gjorde det. Han fann att de finska kli- nar de i filmen blir uppringda och far uttala sig. Filmen finns att se pa Traffpunkt Sémns hem-

nikerna dver lag var mer effektiva an de svenska. Aven om det verkar som man vill tanka en géng till  sida. Det &r bara att klicka igéng filmen. B

Bli medlem i Traffpunkt Somn (TPS)

TPS erbjuder sina medlemmar

e Information och tips om sémnapné ,?QFPUN*"@'
b B . e Smnapnéskola 5
' » Medlemskampanjer i webshop
DAGS ATT KOPA NY MASK? o VIP-inbjudan till kundkvallar .
TPS pé facebook

ResMedwebshop.se ,(} . traffpunktsomn.se
. Enkelt | i_: ﬁ T
* Snabbt TR - o A _

o Sikert f
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ResMed Sweden AB, Jan Stenbecks Torg, 164 40 Kista, tel. 08-477 10 00 RESMed




Intressant, valbesokt
och trivsamt

Arsmétet den 12 mars blev synnerligen vilbesokt. Ja, sé pass att en kurir
blev ivigskickad ut pd stan for att kopa fler smorgdsar eftersom dessa
tog slut ganska snabbt. Det dr inte alltid litt att planera bur manga som
tanker komma. Vi kan konstatera att medlemmarnas intresse f6r vad
som hander i foreningen dr stort.

nnan sjilva drsmotet borjade sa hade

medlemmarna som vanligt mojlighet

att bekanta sig med leverantorerna

till olika ”apnéprodukter” och titta

ndarmare pa vad leverantérerna hade

att erbjuda. Det giller att halla sig lite
uppdaterad. Ingen skall behova anvinda
sig av gamla produkter eller av material
som idag kan ersittas med ndgonting
battre. Ett exempel: ingen skall idag
behova storas av hog ljudniva fran sin
CPAP. Ingen annan i sovrummet heller for
den delen. Idag finns maskiner som ir i det
narmaste ljudlosa.

Utvecklingen gar framat

Annat var det for bara nagra ar sedan

da det vdsnades ganska ordentligt i vara
sovrum. Idag har vi alla ritt att kriva en
maskin som “tanker” en aning och inte
bara blaser pa. Dvs. en maskin som kan-
ske anpassar sig till behovet for stunden
eller i vart fall som ”drar sig tillbaka” och

minskar pa trycket en aning vid utandning
for att sedan komma igen vid inandning.
Likasd har alla ratt till en fungerande
luftfuktare. Ingen skall behova fa sina
slemhinnor forstorda p.g.a. en omodern
CPAP. Av den orsaken gor vi alla bast i att
halla oss lite orienterade nir det giller nya
produkter pd marknaden. Utvecklingen
visar att dessa blir allt battre namligen, till
fromma for vart vialbefinnande.

Auktionsvinnare

P4 motet kunde nu ocksd medlemmen
Ingvar Brandt avhamta sin nya Breas Z1
(den lilla CPAP:en som gér att stoppa i
fickan och som kan laddas for att kunna
anvindas om det skulle saknas strom till
natten). Det var i samband med medlems-
motet i december (med julgrot) som Breas
skinkte en sddan Z1:a till foreningen som
foreningen sedan kunde auktionera ut till
hogstbjudande.

Auktionen skedde pd nitet och avslu-

TEXT: DAN WIKSTEN
BILD: IONICA POSIRCA

tades forst vid midnatt ndgon dag fore
arsmotet. Vid slutet av budgivningsti-
den &terstod fyra budgivare dar Ingvar
Brandt gav sitt sista bud 20 sekunder fore
midnatt! Z1:an gick dirmed till honom
och priset hamnade pa 8.500:- kr vilket
ungefir motsvarar marknadspriset.

Ingvar Brandt berattar att han verkligen
ville ha en Z1:a och att han girna betalade
marknadspris. Att han aldrig varit ute
efter att kopa billigt utan tyckte det var
roligt att pd det hér viset kunna limna sitt
bidrag till foreningen.

Uppkopplad ar framtiden

Kvallens ”foredragshéllare” var emellertid
Jens Brun fran Resmed som berittade

om det nya som nu kommer, nimligen
Telemedicin (se forra numret av Dromli-
get). Utvecklingen gar ju mot att allt fler
kliniker och vardcentraler skoter sina kon-
takter med sina patienter via internet. P&
sa vis slipper patienten dka kanske 20 mil

Forts. pa4 nastasida » 5
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Jens Brunfran Resmed berattar om fordelarna med Telemedici

dvs nér patient och klinik haller kontakt via natet och GPRS.

for att beskriva sina problem utan saken
kan losas via uppkopplingar typ Skype.
Systemet anvinds en hel del i Norrbotten
ddr man har ldnga avstind, men framfor
allt i Finland har man kommit langt med
just Telemedicin.

I Finland anvinder sig exempelvis
somnklinikerna av olika typer av upp-
koppling (typ GPRS i kombination
med internet) for att hdlla koll pa sina
somnapné-patienter. Ungefdr som nar
vi gor var arliga kontroll. Skillnaden dr
alltsd att i Finland slipper man att dka in
till somnkliniken for att himta sin kon-
trollutrustning — for att sedan dka hem
— for att sedan aka tillbaka med kontroll-
utrustningen for att man skall kunna gora
en utvirdering.

Kommit for att stanna

Jens Brun berittade nu om Resmeds nya
Air Solutions, en CPAP som sjilv skickar
over all nodvindig information till den det
beror, dvs. till ansvarig somnklinik. Patien-
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Bjorn Thulin var en av utstéllarna, men han ar dven medlem och kanner
foreningen val. Valdes in i valberedningen.

Karin Soderberg ar ordforande i Apné Syd.

ten/brukaren behover inte lingre offra tid
till detta. Overforingen av information
sker via GPRS och internet. Informationen
gér forst via GPRS (i mobiltelefonnitet) till
en databas dar sedan kliniken via internet
kan hamta information nir det passar.
Sjalvklart dr detta framtiden. Begreppet
Telemedicin kommer med all sannolikhet
att ta allt storre plats inom varden 6ver
huvud taget.

Viktigt med lotteri

Forutom intressanta foredrag utgjorde som
vanlig medlemslotteriet ett stimulerande
inslag p& motet. For det dr kul och spian-
nande nir det narmar sig dragning. Alla
tummar pa sina lotter och memorerar sina
lottnummer infér dragningen. Férutom
Champagne och andra fina viner hade savil
Resmed som Philips skinkt fina vinster till
lotteriet.

S4 kunde da antligen ordférande i foren-
ingen, Gert Grundstrom, halsa vilkommen
och forklara det stadgeenliga drsmotet for

Méotesledningen uppe pa podiet. Karin Séderberg, Johan Pohl och Larsg6sta Almgren.

Ulla Soder i centrum i montern hos Resmed. Trogen utstéllare som ofta kan
presentera nyheter av olika slag.

Oppnat. Antalet rostberittigade faststall-
des till 71 stycken dven om det var fler i
lokalen. Fastslogs att motet blivit utlost i
tid med kallelse i Dromlaget nr 4/2014 och
inr 1/2015.

Till ordférande for motet utsags Lars-
gosta Almgren och till sekreterare Karin
Soderberg som ”till vardags” ar ordférande
i Apné Syd(!), men som nu gdstade vart rs-
mote och blev satt att fungera som sekre-
terare! K O Karlsson och Kerstin Tenglin
valdes till att justera kvillens protokoll.

Medlemsutveckling

Ordforande i foreningen, Gert Grund-
strom, presenterade sd styrelsens verksam-
hetsberattelse for 2014, vilken medlem-
marna godkdnde. Foreningens kassor,
Jobhan Pobl, gick darefter igenom forening-
ens balans- och resultatrikning och kunde
d4 konstatera att foreningens ekonomi ar
god. Antalet medlemmar dr dock min-

dre an forra aret, vilket till storsta delen
beror pa att ett 50-tal medlemmar i sédra



Lotteriet och lotterivinsterna lockar manga. Men sa ar ocksa chansen att vinna
ganska stor.

Sverige av naturliga skal gétt 6ver till Apné
Syd. Likval bor vi alla forsoka medverka
till att vi blir fler medlemmar.

Dromfonden finns med i balans- och
resultatrdkningen men riknas inte med i
resultatet. Avsikten ar att under 2015 bilda
en stiftelse av fonden. Métet beslot god-
kdnna forvaltningsberittelsen for 2014.

Hojd medlemsavgift

Sa laste ordforanden upp revisionsberittel-
sen i vilken savil styrelsen som foreningens
verksamhet och rikenskaper for verksam-
hetsaret 2014 fick godkint. Varefter motet
beslutade ligga revisionsberattelsen till
handlingarna. Beviljades darefter styrelsen
ansvarsfrihet for den tid revisionen hade
avsett.

Styrelsen hade foreslagit en hojning av
medlemsavgiften for 2016 till 175:- kr (for
stodmedlem 75:- kr) vilket godkandes av
métet. Aven styrelsens verksamhetsplan
infor 2015 godkindes av motet.

Kassoren Johann Pohl redogjorde sd for

Gert Grundstrom grattar Gunilla Krook-Rosén med anledning av att hon

vunnit ett gott vin.
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Ingvar Brandt (t.h.) var den som 20 sekunder fore stangning lamnade det

vinnande budet i auktionen pa en ny Z1:a fran Breas.

budgeten och for att en satsning kommer
att goras for att foreningen skall f2 fler
medlemmar. Idag har féreningen 900 med-
lemmar. Under det kommande aret borde
vi dtminstone passera 1.000-strecket.
Okade medlemsavgifter betyder mycket
for den fortsatta verksamheten. Den
forelagda budgeten godkindes i alla fall
av medlemmarna.

Personval

P4 ett drsmote genomfors olika personval
i enlighet med vad som stér i stadgarna.
Dir stér bl.a. att ordférande i foreningen
viljs pa ett ar, varvid Gert Grundstrom
omvaldes till att fungera som ordforande
under innevarande ar. I 6vrigt viljs sty-
relsen vixelvis for tvd ar i taget. Silunda
valdes nu Johan Pohl, Dan Wiksten och
Kristina Rasch till att inga i styrelsen i tva
ar framover. (I styrelsen sitter da redan
Ulrika Pohl Andersson, Ionica Posirca och
Alf Bergroth. Dessa tre sitter alltsd kvar i
ytterligare ett ar.)

Till suppleant i styrelsen valdes Liisa
Rangborg (se presentation péa sid 12).
Till revisor omvaldes Stieg Ragnar for en
tid av ett &r och revisorssuppleant Vanja
Larsson, aven hon for en tid av ett ar.

Till att inga i valberedningen valdes
Kerstin Tenglin och Bjorn Thulin dar
Bjorn Thulin ar ny. Eftersom valbered-
ningen skall bestd av minst tre personer
uppdrogs av styrelsen att skaffa fram och
sedan presentera ytterligare en person.

Under punkten *Ovriga fragor” hade
en medlem foreslagit att foreningen
borde inforskaffa ett medlemskort,
varpd uppdrogs at styrelsen att under-
soka detta.

Man kan konstatera att inga motsatt-
ningar uppstod under métet. Man kan
latt konstatera att detta en forening dar
alla medlemmar ”drar 4t samma hall”
och att alla trivs med att motas och
vara tillsammans. Nu ser vi fram emot
Varfesten med Rakfrossa(!) som infaller
tisdagen den 26 maj. B



SJO I FINSKA KARELEN/SHUTTERSTOCK

Ibland kan det drbja innan man uppticker och forstar att man lider av
somnapné. Det dr beller inte det forsta som likarna brukar misstinka
ndr man infinner sig for att berdtta att man madr daligt. Alla har sin
egen historia kring hur man till slut forstod att man hade livsfarliga
andningsuppehdll nattetid. Har berdttar Liisa Rangborg, ny i styrelsen
for ovrigt, vad som hande henne.

en 11 juni 2007 hade jag

som vanligt gétt och lagt

mig i min vindskammare pa

landet (som ligger i Finska

Karelen) och madde hur bra

som helst. Det hade varit en
varm sommardag och det sista jag tinkte
pd innan jag somnade var mina planer
infor morgondagen.

Vid 5-tiden pd morgonen dirpa vaknade
jag sd med ett ryck av att hjirtat bultade
fruktansvirt, ja sa valdsamt att jag var
saker pa att det holl pa att spriangas i bitar.

Jag undrade om jag hade haft en svir
mardrom som kunnat fororsaka detta.
Efter en stund dir i morkret lyckades
hjartat lugna ner sig och s& smaningom
somnade jag om for att vakna igen vid
sjutiden. Jag kande d4 att min vinstra
arm hade domnat sd jag skakade liv i den
och tinde lampan ovanfor siangen. Men
upptickte nu att hela rummet snurrade

som en karusell! Fy sa obehagligt. Lig dar
pd magen och vintade pd att det skulle

ga over, men det blev inte battre, mojligen
annu virre. Satte mig dd upp pa singkan-
ten i hopp om att det skulle ga 6ver.

Var livet slut nu?

Men dé jag satt mig upp blev jag istallet
rejalt chockad. Det var som om jag inte
kunde inte rita upp huvudet! Min hals var
lealos som pa ett nyfott barn. Huvudet foll
ner pa axlarna utan att jag kunde rita upp
det! Det var det mest fasansfulla jag varit
med om. Var mitt liv slut nu? Hade jag fatt
hjarnblodning? Eller hjartinfarkt? Vad ar
det som hander?

Sakta gled jag ner i singen igen samti-
digt som kallsvetten rann i pannan och jag
borjade mad illa och skaka. Med skakande
hander striackte jag mig efter mobiltelefo-
nen, som jag for ovanlighetens skull hade
tagit med mig upp i sovrummet kvillen

innan. Tack, Gode Gud att den inte lig
nere i bottenvaningen, som annars.

Slog nu numret till 112 och berittade
med darrig rost vad som hiant. Kvinnan
som svarade i telefon sa efter ett tag att
ambulans var pa vig; tala bara om ifall det

finns en reservnyckel gomd nigonstans. Jo,
’ ’ Det var det mest
fasansfulla jag
varit med om. Var mitt
liv slut nu? Hade jag
fatt hjarnblodning? Eller
hjartinfarkt? Vad ar det
som hander?



det fanns det - pa fonsterbrddan i gamla
utedasset, bakom min systers hus! Det
drojde en halvtimme da ambulansper-
sonalen hade vissa svarigheter med att
hitta uthuset bland diverse andra gamla
byggnader.

Ramlade hit och dit

De fick nu leda mig ner for trappan och
stodja mig medan jag rafsade ihop lite
klider som jag kunde behova — ifall jag
skulle komma levande tillbaka. I ambu-
lansen sattes jag pa dropp.

P4 nirsjukhuset tog man blodtryck
(225/106) och diverse andra prover.
Likaren gick promenader med mig i
korridoren for att testa om jag kunde std
pa egna ben. Men det gick inte utan jag
holl pa att falla dn 4t hoger, dn at vinster.
Karusellen hade dock férsvunnit under de
fyra timmar som gatt. Men varfor kunde
jag inte std uppratt utan hjalp?

Nirsjukhuset, som jag hamnat p4, sak-
nade utrustning for att gora mer avan-
cerade undersokningar, s man skickade
mig i ambulans till centralsjukhuset i
Joensuu, 10 mil bort. Dir rontgade man
mitt hjarta och mina lungor, likasa gjorde
man en hjarnrontgen. Detta utan att hitta
nagot.

Dir fanns inga tumorer och inga spar
av proppar. Mojligtvis kunde det ha varit
en sa liten propp att den inte synts pa
rontgen. Man spekulerade dven kring om
det rorde sig om ett tecken pad Menieres
sjukdom, som ar en sjukdom som sitter
sig pd innerorat och just orsakar kraftig
yrsel. Men inte heller det var troligt enligt
likarna si efter fyra dygn fick jag dka
hem. Jag kunde nu ga utan att halla mig
i vaggar och mobler. Omsorgen om min
hélsa hade varit fantastisk.

Sonen slog larm

Tva veckor senare kom min son och
sonson Over for att semestra pa landet

i Finland en vecka. Jag dkte sedan med
dem tillbaka till Sverige. Och vi bodde da
i samma hytt pa baten. Pa natten vicktes
jag av min son:

— Mamma! Du andas ju inte! Jag har
lyssnat pd dina snarkningar och dina
langa andningsuppehall ett bra tag nu.
Du maste snarast gé till doktorn for du
har helt klart somnapné.

— Vad ir det for ndgot, sa jag.

Sa forklarade han och jag blev helt for-
skrackt! Jag hade tydligen en livshotande
sjukdom och jag visste ingenting. En
sjukdom jag antagligen har haft manga ar
med tanke pa min stindiga trotthet och
vimmelkantighet halva formiddagarna.
Med tanke pa huvudvirken, koncen-
trationssvarigheterna och svérigheterna
att hélla mig vaken péd konferenser och
foreldasningar, dvs. vid tillfallen dar man
tvingas att bara passivt lyssna.

Remiss till somnutredning

Vil hemma gick jag till min ldkare pa
vardcentralen for att fi en remiss for
somnutredning. Jag passade dé pa att
frdga om han trodde att mina svéra yrsel-
anfall en manad tidigare mojligen kunde
bero pd denna sémnapné, ndgot min son
hade misstankt i varje fall. Det trodde
nu inte min likare pa vardcentralen, utan
han fortsatte med att skriva ut recept pa
blodfértunnande och blodtryckssiankande
medicin som jag borjat dta i samband
med sjukhusvistelsen. Jag som alltid tidi-
gare haft pa grinsen till ldgr blodtryck.

Fick sa tid till somnlaboratoriet — och
med mig hem utrustningen att sova
med. Det visade sig vara ett klart fall av
somnapné, vilket jag inte visste nagonting
om. Inte heller vad det innebar eller vad
som kunde goras mot detta. Fick da veta
att det fanns olika virdmetoder: bettskena,
ansiktsmask eller operation.

Det dir med skena i munnen lit ju mest
behindigt sa jag valde det. Nar jag borjade
anvinda skenan upplevde jag stor skillnad
i vakenhet om dagarna, men allteftersom
tyckte jag att den kidndes obekviam, skavde
och blodde. Den justerades men det blev
inte mycket battre. S jag bad till slut om
att fa prova en ansiktsmask, en CPAP.

Nira att ge upp

Fick inledningsvis ldna en sidan under
ett par veckor. Men da jag skulle krdngla
den 6ver ansiktet och huvudet forsta
kvillen tappade jag tdlamodet och sa for
mig sjalv: Det hir verkar vara alldeles for

Det var en otrolig upple-
velse att kdnna sig klar i
huvudet och ma bra. Det
blev tva veckor av re-

volutionerande ’ ’

panyttfodelse.
besvirligt, jag ger upp! S& jag sov utan

mask forsta natten.

Nista kvall tinkte jag att det ar d&
sjutton om jag inte ska kunna std ut med
masken dessa fa nitter. Nej, skam den som
ger sig! Och sd lyckades jag i till slut fa den
pa plats 6ver ndsa och mun. Sen vintade jag
mig fa ligga vaken hela natten p. g. a. bruset
fran flikten och masken 6ver ansiktet. Men
ratt som det var maste jag i alla fall ha som-
nat in for att vakna, klarvaken och utvilad,
forst efter sju timmar! Och utan huvudvark!

Panyttfodelse

Det var en otrolig upplevelse att kdnna sig
klar i huvudet och ma bra. Det blev tva
veckor av revolutionerande panyttfodelse,
detta att fa kinna sig pigg och utsovd efter
att inte behovt springa pa toaletten en enda
gang pa hela natten heller! Det kiandes som
ett under att man kunde ma sa bra.

En tid dérefter, d4 jag var hos min
oron-, nds- och halslidkare, tog jag upp
mitt yrselanfall tidigare under sommaren
och nu denna konstaterade somnapné,
och frigade jag honom om han trodde att
det fanns ndgot samband trots allt. Han
menade att det mycket vil kan finnas ett
saddant samband. Vem vet. H



Medicinska fragor

Richard Harlid
Overlakare

Somnenheten, Sophiahemmet
Valhallavagen 91

Box 5605

11427 Stockholm

Direkt: +46(0)8 406 25 55
Vaxel: 123 19 660

Fax: +46(0)8 406 25 50
e-post: richard.harlid@aleris.se
http://www.aleris.se

Redan ar 330 heskrev
Claudius Aelianusensu i
sin "Miscelanea Historica”

RDRBIALAGET.

Richard Harlid ar dverldkare och var under manga ar verksamhetschef vid Aleris Fysiologlab

Kliniska Mottagningar i Stockholm. Men efter att ha uppnatt pensionséldern arbetar han nu mest
som éverlikare vid ssmnenheten pa Sophiahemmet. Han svarar p4 medlemmarnas fragor kring
sémnapné. Det gar bra att skicka in fragorna till dan.wiksten@telia.com eller skicka brev till
Dromlaget, c/o Gert Grundstrom, Vinterbrinksvagen 25, 133 32 Saltsjobaden.

Fraga doktorn

Denna gdang undrar vi hur man gjorde bakdt

i historien ndr det gdller somnapnésyndrom.
Helt enkelt: hur gjiorde man f6rre Sjukdomen
mdste dndd ha funnits lika ldnge som
mdnniskan funnits. Det kan vil inte vara sd
att sjukdomen dok upp i Australien forst pa
1980-talet (det var i Australien som CPAP:en
uppfanns). Det dr kring detta Dan Wiksten
stiller sina fragor denna gang. Richard Harlid,
Dromligets egen huslikare, svarar.

Fraga 1

DAN WIKSTEN: Nir omnamns
somnapnésyndrom for forsta gdngen i
den medicinska litteraturen? Forstod
man hur farlig sjukdomen var och
hur gjorde man for att bota drabbade
patienter langt tillbaka i tiden?

RICHARD HARLID: Beroende pa var
man letar fir man lite olika svar. Man
framhaller garna forskare fran sitt eget
geografiska eller det egna kulturella
omrddet. Hir foljer dock ndgra glesa
hallpunkter rorande obstruktivt sémn-
apnésyndrom (observera alltsd att detta
inte giller snarkning). Men betydligt
fler finns forstds bade i skonlitteraturen
och i medicinhistorien.

REDAN AR 330

BESKREV Claudius
Aelianusensu i sin
”Miscelanea His-
torica” apnéer hos

tyrannen Dionysos

apnéer hos tyrannen Dionysos fran 7w Heraklion.

Denne var fet och

Heraklion. Denne var fet och hade hade andningssva-

righeter om nat-

andningSSV5"ghEter om natterna- terna. Slavar stack
Slavar stack honom darfor med Popom darfor med

nélar for att han inte

nalar for att han inte skulle kvavas skulle kvivas under

somnen. Det ir vil

under SOMNeN. alira forsta gangen

som somnapnésyndrom omniamns i
litteraturen.

Ar 1877 beskriver W. H. Broad-
bent for forsta gdngen symptom pa
somnapné i den beromda medicinska
tidskriften ”The Lancet”, men redan
1836 skrev Charles Dickens > The Post-
humous Papers of the Pickwick Club”
(”Pickwickklubben” pa svenska) i vil-
ken han beskrev en fet pojke, Joe, med
andningsstorningar. Denna beskriv-
ning har sedan resulterat i begreppet
Pickwicksyndrom som myntades av
Sidney Burwell 1956 i en artikel i ”The
American Journal of Medicine”.
PICKWICKSYNDROMET inkluderar
fetma, andningsstorningar nattetid och
oversomnighet dagtid. Man har alltsa
kint till fenomenet linge. Men det var
forst 1965 som den franske neurologen
Henri Gastaut kopplade Pickwicksyn-
dromet till rent fysiologiska andnings-
undersokningar av den typ som i dag
anvinds for att faststilla somnapnéer.
1972 visade sd den den Italienske
forskaren Elio Lugaresi pd sambanden
mellan andningsstorningar och somn
med sd kallad polysomnografi. Diag-
nosen obstruktivt sémnapnésyndrom
star den fransk-amerikanske forskaren
Christian Guilleminault fo6r samma
ar. 1972 holls det forsta seminariet i
somnrelaterad andning i Rimini, Italien
hos, ovan nimnde Lugaresi. 1972 tycks
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ha varit ett viktigt 4r i somnapnéns
historia.

BEHANDLING MOT SNARKNING (ej att
forviaxla med riktiga andningsuppehall)
gdr annars langt tillbaka i tiden. Pa
1800-talet fanns patenterade manicker
mot att sova pa rygg. Snarkskenor
anvandes redan i borjan av 1900-talet
och operation i svalget beskrevs frin
Japan 1953.

Den forsta lyckade behandlingen
mot somnapnésyndrom var annars
s.k. tracheotomi dir man gor ett hal
utifrdn halsen rakt in mot luftstru-

pen och sitter dit ett litet bojt ror, en
trakeal-kanyl, som héller hdlet 6ppet
nattetid. Dagtid sdtter man en propp

i kanylen for att kunna prata. Den
forsta operationen av det har slaget
utfordes i Tyskland 1969. Behandling
av sjukdomen tog dock ordentlig fart
efter en artikel fran Australien 1981
skriven av Colin Sullivan i vilken han
for forsta gangen beskrev en CPAP och
dess funktion.

SVALGKIRURGI SOM FORST beskrevs
av japanen Fujita 1982, fir sigas

ha utvecklats parallellt men fatt en
nedgéng i popularitet, dtminstone i de
skandinaviska linderna pa senare dr,
beroende pa tvek-
samma langtidsresultat,

framfor allt av enklare

varianter. Striktare indi-

kation samt modifierad

teknik har medfort en
viss rendssans och pa
sma barn ar det allt-
jamt den forhirskande
behandlingen, vilket dr
vart att notera.

Operationer mot somnapné beskrevs
forst egentligen mot snarkning, forst av
japanen lkematsu 1964, senare modi-
fierat av just Fujita. P4 grund av sva-
righeter att gora vetenskaplig studier
for att bevisa effekten sjonk metoden i
popularitet som sagt.

I Sverige har man néstan slutat
operera helt efter SBU-rapporten 2007
(som visade pa overvigande negativa
resultat av operation), men en del
forskning talar som vi sett trots allt

Pa 1800-talet fanns
patenterade manicker
mot att sova pa rygg.
Snarkskenor anvandes redan i
boérjan av 1900-talet och operation
i svalget gjordes i Japan 1953.

for bra effekt pa vissa patienter och
atminstone i Stockholms ldn gors dven
idag en hel del operationer.

DEN FORSTA BETTSKENAN beskrevs
1903 av Pierre Robin men forst 1982
beskrevs anviandandet i samband med
somnapné av Cartwright och Samelson i
tidskriften JAMA (”Journal of American
Medical Association™) .

Men det var alltsd forst 1981 som den
forsta studien om CPAP-behandling av
somnapnésyndrom lades fram av Colin
Sullivan i Australien. Det var ocksa i
Australien som man pa allvar borjade
utveckla CPAP:en som i
en borjan var stor som
en industridammsugare.
DET VAR ALLTSA GAN-
SKA SENT i historien
som man har kunnat
atgiarda somnapnésyn-
drom. Den som har
sjukdomen skall darfor
vara medveten om att
han eller hon lever i den
basta av tider sett ur
just den aspekten. Apnoiker har aldrig
haft det sd bra som idag. Livskvaliteten
har aldrig varit storre for en behandlad
apnoiker och livet dr dessutom forlangt
med upp till atta ar i genomsnitt.

Fraga 2:

DW: Tillbaka till en mer dagsaktu-

ell och mer ”jordndra” verklighet.
Sommaren ndrmar sig med stormsteg
och naturen dr pa vig att sld ut i full
blom om den inte redan har gjort det.
Luften fylls med fromjo6l och pollen och
madnga dr de som drabbas av rinnande
ndsa och rinnande 6gon. Vad kan den
som lider av detta gora for att kunna

Apnoiker har aldrig haft
det battre 4n idag. En
behandlad somnapné

hojer livskvaliteten och forlanger
livet med upp till atta ar.

anvinda sin mask nattetid? Kan man
ta starka allergimediciner? (Det gor ju
inget om man blir trétt av medicinen
sd att siga eftersom man dnda skall
sova...)

RH: All allergibekimpande medicin
kan och bor anvindas for att minska
besviaren. Under en kortare period

- upp till tio dagar — kan man dven
anvinda de starkt avsvillande forkyl-
ningsnasdroppar som finns pa apoteket.
Dessa kan mojligtvis kan ge ytterligare
hjdlp mot nasbesviren. B

RDRBIALAGET.

Meddela oss
din aktuella
e-postadress

Om Du vet att Du har &ndrat Din
e-postadress det senaste aret sa
ber vi Dig skicka andringen omg
till info@apneforeningen.se

Med ett komplett e-postregister
sa underlattar det for oss nar vi vill
na Dig med ett aktuellt nyhets-
brev. De som inte har e-post-
adress far informationen via brev.

F Simplus”

J

JUST NU!

Vid kop av ny mask far du en

gratis masknecessar pa kopet
(varde 69 SEK). OBS: Antalet
necessarer ar begransat!

Bestill pa
www.medistore.se
Tel: 08-406 06 60

Fisher&Paykel

HEALTHCARE

Z1" fran HDM

Varldens minsta, lattaste och
mest integrerade CPAP

www.hdminternational.com

1"
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Verksamhetsplan for Apnéforeningen 2015

rots begransade resurser, saval ekono-
miskt som personellt, dr var plan att
kunna erbjuda vdra medlemmar en
innehéllsrik medlemstidniang och att kunna
kalla till flera intressanta medlemsmoten.
Vir forhoppning ar att vi kommer att
tilldelas hogre bidrag fran landstinget sa
att vi bl. a. kan kopa annonsutrymme i
sociala medier och pd detta sitt sprida
kunskapen om sémnapné och pa sikt 6ka
antalet medlemmar i en positiv spiral.
Patientforeningen utgor en dold, men
uppskattad resurs som informator rorande
somnapnésyndrom. Kint ar att ju fler som
kommer under vard for sin somnapné
desto fler dr det som slipper dyra foljdsjuk-
domar sdsom hjirt- och kirlbesvir, stroke
och diabetes. Foljdsjukdomar som dr dyra
for savil samhaillet som for den enskilde.

Verksamhet under 2015

Under det kommande dret avser styrel-
sen att anordna fyra medlemsmoten. Var
avsikt dr att gora dessa sammankomster
sd intressanta som mojligt med intressanta
och goda foreldsare och att vi kan bibe-
hélla den goda stimning som hittills varit
radande pd vira moten dir ett uppskattat
inslag har varit medlemslotteriet.

Vi kommer ocksd att producera och
distribuera fyra nummer av tidningen
Dromlidget. Avsikten ar att bibehélla den
goda kvalité pd tidningen som medlem-
marna blivit vana vid.

THE LINDE GROUP

Arbetet med att utveckla hemsidan
kommer att intensifieras.

En ny folder f6r medlemsvarvning
skall tas fram. I denna folder kommer
var sjukdom att beskrivas tillsammans
med upplysningen att det finns en sarskild
patientforening.

Arbetet med Team 200 kommer att fort-
satta. Team 200 har till uppgift att sprida
och ligga ut lise-exemplar av tidningen
och foldrar till vintrummen hos somnkli-
niker och vardcentraler i linet.

Arbetet med att sprida kunskapen om
var sjukdom och om var férening till
media fortsitter.

Aven forsoken att bilda en rikstickande
patientforening fortsitter.

Styrelsen har vidare for avsikt att med-
verka vid ”somnrelaterade” konferenser,
symposier och liknande aktiviteter, for
att dar sprida kunskap och, om méjligt,
strdva efter samverkan med andra narlig-
gande organisationer.

Styrelsen kommer att folja och infor-
mera om nya produkter som kan vara
intressanta for medlemmarna. Foreningen
kommer darfor att medverka i olika tester
och dven presentera resultatet till foren-
ingens medlemmar.

Drémfonden dr bildad och pengar
finns pa kontot. Styrelsen arbetar for att
utveckla fonden ytterligare

Styrelsen

Liisa
Rangborg
ny i styrelsen

a arsmotet valdes Liisa
PRangborgin i Styrel-

sen. Som "suppleant”
som det star i protokollet, men i verklighe-
ten kommer hon att kallas och vara med i
styrelsearbetet pa samma satt som de andra
i styrelsen.

Liisa Rangborg har varit med i Apnéfor-
eningen i manga ar. Hon har dven skrivit i
Drémlaget och beréttat hur det gick till nar hon
upptackte att hon hade allvarliga andningsup-
pehall nattetid, vilket inte &r sa latt att upp-
tacka som manga tror. Det kan ga manga ar
innan man sjalv forstar vad som forsiggar med
ens andning och kropp nattetid. | Liisas fall var
det sonen som slog larm under en batfard.

Liisa som idag ar en aktiv pensionar har en
bakgrund som socionom och har genom sitt
arbete skaffat sig en rad intressanta erfaren-
heter. Férutom att ha arbetat som byrasekre-
terare pa Socialstyrelsen (dar hon utredde
olika halsohem) har hon arbetat manga ar pa
Stadsmissionen i Gamla Stan. Hon har aven
arbetat inom kriminalvarden som skyddsas-
sistent och hunnit med att vara skolkurator.

Liisa kommer ursprungligen fran Finland,
eller rattare sagt, fran Karelen, vilket gor
hennes livskarriar an mer spannande, vilket
vi i Apnéféreningen med all sékerhet kom-
mer att kunna dra nytta av.

Text: Dan Wiksten
Foto: lonica Posirca

Valkommen till
Linde Healthcare i Solna.
— Stort utbud av marknadens CPAP-masker -zl

» Erfaren personal
— Personlig service

Linde Healthcare,

Tel. 08-731 19 50

Medicinsk apparatur i hemmet
Huvudstagatan 5, 171 58 Solna

SJUKVARDSBUTIK

Kungsgatan 53 Stockholm - 08-10 67 13

TrueBlue -Var framsta nasmask
nagonsin for behandling av sémnapné

Som medlem i Apnéféreningen
erhaller ni alltid 10 % rabatt pa
masker och tillbehor. Kontakta
Melins Sjukvardsbutik for mer

information.

PHILIPS
s —
RESPIRONICS

Kundtjnst - 08- 120 45 900 www.philips.se/hemsjukvard
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APNEFORENINGEN I STOCKHOLM
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