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Vad ar
somnapné?

O6mnapné 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 dr kroppen.

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

Det fina ar emellertid att denna farliga
sjukdom ar latt att behandla och att detta
kan ske over en natt. Bokstavligen! Med
hjélp av en mask — kopplad till en (ljudiés)
”luftpump” - haller man luftvigarna éppna
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 andningsvigarna fria.

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

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

® &6 6 0 o o o o o o
pnéforeningen i Stockholm skall
Aarbeta for att forbattra livssituationen
for personer med sdmnapné, bevaka
och tillvarata deras intressen samt bidra
till att skapa kontakter i syfte att stotta
denna grupp funktionshindrade och deras
nérstaende.

Informationen formedlas pa flera satt,
antingen via var hemsida www.apnefo-
reningen.se eller genom denna tidning
Drémliget som du far hem i brevladan
infor kommande medlemsméten, men
ocksa via separata brev och annonser.

Redaktor: Dan Wiksten
Ansvarig utgivare: Gert Grundstrom

Vi kénner oss lurade
av politikerna

nfor valet i september kommer vi i
Dromlaget att redovisa politikernas
instillning i de frdgor som idr viktiga
for oss i Apnéforeningen och det
handlar dd om de politiker som sitter i
Stockholms ldns landsting.

Vi kommer att borja med att pdminna
dem om vad de svarade pa liknande fragor
infor valet 2014. Fragan dr om de har levt
upp till de ”16ften” som de presenterade
infor forr valet.

Partiet som ar ansvarig for vart omrade
ar framfor allt Kristdemokraterna med
Ella Bohlin i spetsen. Ella Bohlin dr lands-
tingsrdd med ansvar for personer med
funktionsnedsittning, eller med behov av
rehabilitering, for multisjuka, for den pal-
liativa varden, kvinnosjukvarden och de
stora folksjukdomarna (dar vara medlem-
mar ingdr per definition). Ella Bohlin har
ersatt Stig Nyman som vdra medlemmar
kanner vil.

Och redan nu kan vi avsloja att KD av
idag inte vill kdnnas vid de 16ften partiet
lamnade 2014. Det star helt klart att vad
som sagts av foregdngarna i partiet 2014
definitivt inte géller infor 2018. Snarare
har partiet tagit ett steg tillbaka i fragor
dar vi trodde oss ha fatt forstdelse!

Vilken ar da Apnéforeningens (i Stock-
holm) instdllning? Jo, vi menar att all
behandling av obstruktiv somnapnésyn-
drom skall ha samma villkor oavsett var
du bor i landet. Idag finns nastan lika
maénga ekonomiska losningar som det
finns landsting. Det finns bara ett rattvist
sdtt att 16sa detta pd — infor hogkostnads-
skydd - pé all behandling av var sjukdom.

Idag bokfors namligen somnvard pa
tvd konton. Medan behandling med CPAP
konteras pa Somnvdrden s& konteras
behandling med apnébettskena pa Tand-
vdrden. Nir vi fragar politikerna varfor
man infort ett sddant systemfel sa refererar
man till det som reglerades i Tandvards-
forordningen 1998:1338.

En majoritet av landstingets landstings-

politiker (men alls inte alla!) sidger sig inte
kunna paverka detta. De menar att det
kravs regeringsbeslut for andra pa detta.
Men ett sidant resonemang ar ju enbart
beklimmande och skulle inte accepteras i
ndgot annat sammanhang. Det dr beklam-
mande att hora att vira valda politiker
inte ar beredda att fora upp en denna
viktiga friga till sina kamrater i regering-
en i ett forsok att ritta till ett systemfel.
Samtliga partier bekraftar att vi har i sak
ratt, men darifran till att forsoka ritta till
misstaget tycks vara ett alltfor stort steg
att ta.

Frén ett misstag till annat. Landstinget
(i Stockholm) debiterar 1200:-/aret for
hyra av CPAP. Detta inbringar idag ca 30
miljoner i hyresintakter per dr, en summa
som Okar med minst 4 miljoner per ar.

Det innebdr, att om ingen forandring sker,
sd drar landstinget in 70 — 80 miljoner i
hyresintakter 2028 — per ar! Detta medan
inkop av CPAP samma dr kommer att
hamna pd beskedliga ca 15 miljoner.

Mer siffror: Kostnaden for tandvarden
genom behandling med apnébettskena
kommer att under de ndrmaste tio dren att
kosta ca 400 miljoner. Politikerna maste
forstd att man maste tillsdtta en utredning
som tar ett rikspolitiskt grepp pa hela
somnvdarden. Nya Karolinska kan dnda
inte ha fordndrat allt.

Jag har som ordférande i Apnéforening-
en Stockholm haft ett mandat for att
svara for kontakterna med landstingspoli-
tikerna. Detta har inneburit dtskilliga kon-
takter med de olika partierna, kanske mest
med KD som skulle ha fort vira onskemal
vidare till beslut i landstingsstyrelsen.

Nir man idag, atta ar efter den forsta
kontakten, far beskedet att Alliansen inte
tanker dndra pa nagonting trots 16ften den
gangen borjar man hoppas pé en forand-
ring av makten i landstinget. Det ar fak-
tiskt sa att dagens opposition har en annan
uppfattning som mera sammanfaller med
véra krav pa forandring.

Nir du till hosten gar till val for att
rosta i landstingsvalet sd fundera pd om
du skall vilja ett parti som tar ett helhets-
grepp for att forandra och aterstilla villko-
ren for oss apnoiker sd att en anstiandig
rattvisa kan uppnds. Detta innebdr ett
hogkostnadsskydd dar masken ingér.

Med detta onskar jag alla védra lisare en
skon sommar, men anviand girna sommaren
till att (dtminstone ibland) fundera kring
dessa fragor innan du avger din rost i
landstingsvalet.

Gert Grundstrom

Ordférande
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Medlemsmote / drsmote

Diabetes, en allvarlig
féljdsjukdom vid sémnapné

Med obehandlad s6mnapné foljer en rad allvarliga siukdomar,
framst i bjdrta och kérl. Somliga kommer smygande och biter sig
fast dven efter att man pdaborjat sin behandling mot sémnapné.
En sadan sjukdom dr overvikt med diabetes. | samband med
drsmotet i mars fick medlemmarna veta mer om diabetes.

TEXT OCH FOTO: DAN WIKSTEN

et var Thomas Magnusson,

ordforande i Diabetesorgani-

sationen i Sverige (DiOS) som

berittade for de forsamlade

medlemmarna om sjukdomen
diabetes. Dels utifran ett eget personligt
perspektiv, men dven om sjukdomen som
sddan. Att just Thomas Magnusson fran
DiOS bjudits in beror ju pd att diabetes ar
en ”palitlig foljeslagare” till somnapné.
Man brukar siga att sjukdomar i kidrl och
hjirta sdsom hogt blodtryck och stroke ar
en mer pataglig foljd av obehandlad somn-
apné, medan fetma och diabetes kommer
smygande vartefter dren gar.

Thomas Magnusson lider inte av somn-
apné men vl av sin diabetes typ 2, d.v.s.
den typ, av diabetes som tidigare kallades
for dldersdiabetes och den typ av diabetes
som kommer att behandlas har. Sjalv vaxte
han upp pa landet och fick lira sig att dta
ordentligt i betydelsen mycket. Men si
smdningom, nir han ndtt vuxen alder, kom
anda formaningarna i stil med ”borde du

inte tinka lite pa vikten” (en formaning
frdn mamman han minns).

— Jag vagde da 94 kg och hade ingen
tanke pa att jag skulle drabbas av diabetes,
berittade Thomas Magnusson.

Drabbas fel ord i sammanhanget

Och har ville han girna stanna upp vid
ordet ”drabbas”. Han tycker egentligen
inte om det ordet eftersom det handlar
om en sjukdom som gar att paverka av
egen kraft (giller diabetes typ 2). Sam-
tidigt. Han vet att det dr svart och ger
ett exempel, ofta mycket svart. Och han
berittar om den medeldlders invandraren
i ovre medeldldern (en man) som far veta
att han mdste ldgga om sin kost. Men som
ocksa har en omtianksam fru dirhemma
som i alla &r har lagat god mat 4t honom
och at den ovriga familjen. Vad gor man
da? Ingenting ar enkelt nir det handlar om
smygande fetma och smygande diabetes
och familjen i 6vrigt skall blandas in.
Tillkommer att det 4r synnerligen svart
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att gd ner i vikt for att den viagen forsoka
bli av med sin diabetes. Ja, den bistra san-
ningen ar att de flesta misslyckas. Alla kan
ga ner 4-5 kg, men sedan dr det bara ett
fatal som lyckas ga ner ytterligare, vilket
kanske krdvs om man vill bli kvitt sina
hoga sockervarden (=sin diabetes).

Helt nodvandigt med insulin

Diabetes innebar att cellerna i kroppen —
p.g.a. av brist pd hormonet insulin — inte
kan tillgodogora sig (och ta hand om) det
socker som finns i blodet. Antingen har den
egna insulinproduktionen minskat alter-
nativt kan inte kroppen (cellerna) ta till sig
det nodvindiga insulinet. Enda sittet att
l6sa detta dr att tillsdtta mer insulin med
hjalp av s.k. insulinpennor (sprutor). Men
det finns dven medicin (i tablettform) som
antingen kan 6ka den egna insulinpro-
duktionen nédgot eller gora cellerna mer
mottagliga for den begransade insulin som
anda produceras. (Vid diabetes typ 1 har
produktionen av insulin upphor helt och
kan inte aterupptas.)

Diabetes hette tidigare sockersjuka,
vilket ir ett ganska passande namn. Socker
som inte tas om hand utan snurrar runt i
blodet kan stalla till stor skada pd blod-
karlen och pa blodcirkulationen. Diabetes,
som idag dr en varldsomspannande och
ganska alldaglig folksjukdom, var forr en
fruktad och dodlig sjukdom. Men fore
doden tvingades man ofta — i ett forsok att
forldnga livet anda — amputera fotter och
ben pa patienten p.g.a. délig blodcirku-
lation. Andra diabetiker blev blinda da
blodkirlen i 6gonen forstordes. Njurarna
forstordes liksom de nerver som reglerar
kanseln (framfor allt i fotter och ben).

Upptackten av insulin gav Nobelpris

Det enda sittet att forldnga livet pd en per-
son med allvarlig diabetes var att medelst
ominskliga sviltkurer halla blodet fritt
fran socker (vilket gjorde att patienten dog
av svalt istillet!).

S4 skrammande tedde sig tillvaron
for en diabetiker fram till dess insulinet
‘upptécktes’ pd 1920-talet — for ovrigt
en av historiens allra storsta medicinska
upptackter for vilken *upptickarna’ dven

fick Nobelpriset 1923. .
forts. nasta sida —

Mangai publiken ville veta mer
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— forts. fran foregaende sida

Insulin 4r ett hormon som produceras
inuti bukspottskorteln och till att borja
med utvann forskarna/upptickarna insulin
fran grisar och annan boskap och gav till
diabetiker som efter den dagen raddades
till livet. Genom att injicera insulin subku-
tant (under huden) kunde man radda livet
pé manniskor som bokstavligen lag for
doden!

Idag tillverkas insulin pa konstgjord vig
och ingen som skoter sin behandling, d.v.s.
ser till att blodsockernivan ligger ldgt och
stabilt, behover drabbas av det klassiska
sonderfallet av kroppen. Problemet ar att
madnga uppticker sin diabetes alltfor sent
(galler diabetes typ 2), varfor vissa skador
redan har hunnit drabba kroppen innan
man kommer till behandling.

Inte bara socker

Trots namnet ir det inte bara socker
som dr olampligt for en diabetiker utan
snabba kolhydrater 6ver huvud taget.
Vilket det finns gott om i brod, pasta, ris
och potatis exempelvis.

— Problemet ar att kolhydrater ir gott
och svdrast att avsta ifrdn ifall malet ar
att gd ner i vikt, menade Thomas Mag-
nusson.

For viktminskning dr tyvarr den enda
boten for de flesta diabetiker. Insulin
ar silunda inte ett likemedel utan ett
hormon som forhoppningsvis hjilper oss
att halla sockerbalansen. P4 senare dr har
man dven tagit fram ett annat hormon, ett
s.k. tarmbormon (liraglutid) som ocksa
skall injiceras under huden, och som man
menar fungerar mer som ett botemedel/
likemedel eftersom det stimulerar krop-
pens egen produktion av insulin.

Dampar hungerkénslor

En fordel med liraglutid 4r att det dimpar
hungerkinslorna, vilket naturligtvis gor
det littare att ga ner i vikt, den enda
boten vid sidan av motion for en 6vervik-
tig diabetiker som sagt. Kommersiella,
men receptbelagda, lakemedel innehal-

lande liraglutid ar Victoza och Saxenda.

Motion ar bra for allt — det vet alla.
”Men ménniskor ir olika”, pdminde
oss Thomas Magnusson om. Som anda
gav oss ndgra tips vi (som har svdrt att
komma igang med trining) borde prova
pa. Simning och vattengympa ar effektiv
traning for den som ar 6verviktig och
kanske har ont i sina knan. Ett annat tips
var apparater for trianing i hemmet, vilket
kan vara bra for den som ha svért att
komma ivig till ett gym.

Till sist pAminde Thomas Magnus-
son oss om att diabetes dr en ldngvarig,
kanske livslang, sjukdom och att den som
har diabetes maste lira sig leva med sin
sjukdom. Och sjilv gora jobbet! Som att
halla blodsockernivin under kontroll,
lata kolla 6gonen en gdng om aret och
regelbundet visa upp sina fotter for en
medicinskt fotvardskunnig.

Fragvisa med-
lemmar

Dirpa vidtog

en intressant
fragestund dar
en fraga 16d:
hur vet man om
man haller pa
att fa diabetes?
”Kanner du

dig trott och
torstig skall du
be att fa limna
blodprov”,
svarade Thomas
Magnusson

pa detta. Ja,
fragorna var till
Thomas Mag-

Dignande vinstbord

Utstéllare fran Resmed och Philips

nusson var manga den hir kvillen. Aven
efter hans framtradande pd scen var det
manga som trangde sig fram och ville prata
med honom.

D4 hade ordféranden Gert Grundstrom
(i samband med att han tackade Thomas
Magnusson for foredraget), redan berattat
att apnéforeningen skulle komma att dra
sitt strd till stacken genom att pa hemsidan
och i tidningen lyfta fram lickra men nyt-
tiga matrecept framtagna av masterkocken
Bjorn Frantzén (vars restaurang, som den
forsta i Sverige, erhallit tre stjarnor i Guide
Michelin). Recepten dr himtade ur hans
senaste kokbok som han skrivit till sin
dotter — som har diabetes(!).
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Mot Marja och Claes, tva nyai styrelsen

Styrelsen i Apnéféreningen Stockholm har fatt forstirkning av tvd nya medarbetare.
Det dr Marja Hillerstrém och Claes Eliason som tagit pa sig uppdraget att arbeta for

féreningen.

Marja Hillerstrém
har sina rotter i
Pajala som ligger i
landskapet Norrbot-
ten (i Norrbottens
lan). Pajala ar en stor
kommun som gransar
till Finland i 6ster och
till Kiruna och Gal-
livare i vaster. Marja
Hillerstrom har dock arbetat manga
ar i Stockholm som forskollarare och
talpedagog. Férutom svenska har Marja
Hillerstrom aven finska och meénkieli
(talas foretradesvis i Tornedalen) som
modersmal, tva sprak som bagge utgor
nationella minoritetssprak i Sverige.
Om Marja Hillerstrdom pa grund av
naturliga skél (uppnadd pensionsalder)
haller pa att trappa ner pa yrkeslivet
sa géller detta inte foreningslivet. Som
boende pa Sader ar hon starkt engage-
rad i Svenska kyrkan och sitter bl.a. i
Katarina kyrkorad. Hon ar aven politiskt
engagerat (for Vansterpartiet) men star
idag ganska langt ner "pa listorna”,
vilket inte ar alltfor betungande, vilket

i sin tur kan ha betydelse for hennes
framtida engagemang i Apnéféreningen.
Daremot kommer hon sakert inte

att minska ner pa sitt engagemang

i Anhérigas Riksférbund som &r en
partipolitiskt och religiést obunden
intresseorganisation dar man verkar for
anhoriga till manniskor, som pa grund
av funktionsnedsattning, sjukdom eller
alder, behover hjalp att klara sin vardag.
Férbundet organiserar c:a 5.000 med-
lemmar i ett 60-tal lokalféreningar runt
om i landet. Marja Hillerstrom sitter i
Riksférbundets styrelse.

Claes Eliason &r dnnu inte (nar detta
skrivs i maj manad) vald till att ingd i
styrelsen utan kommer att fungera som
adjungerad 'expert’ fram till dess han
valjs in pa ett extra medlemsmote. Bak-
grunden ar att Claes Eliason hérsammat
styrelsens efterlysning i vilken man
sokte nagon som med kort varsel kunde
ersatta féreningens kassor, Johan Pohl,
i rollen som just kassoér och bokhallare,
men &ven som registerhallare vad avser
féreningens medlemsregister. Detta

eftersom Johan
Pohl meddelat att
han p.g.a. olycksfall
och sjukdom sett
sig tvungen avsaga
sig uppdraget som
kassodr och register-
hallare (en ganska
omfattande arbete).

Claes Eliason ar
63 &r och boende i Vallingby. Ar idag
avtalspensionar efter att i 40 ar ha
arbetat i SEB-banken som privateko-
nomisk radgivare varav 10 ar i Luxem-
burg. Talar franska (bland flera andra
sprak).

Ar aven han en uttalad forenings-
manniska skolad inom KFUM (Kristliga
Féreningen av Unga Man) och numera
aktiv i Svenska Kyrkan och i Kyrkoradet
aven han, men for Borgerligt alternativ.
Ar aven verksam inom en rad andra fére-
ningar dar han ofta anlitas just fér sina
kunskaper i hur man hanterar férening-
ars ekonomi och bokféring. Fick sin
diagnos som apnoiker ar redan 2004.

Tanken ar att Claes Eliason pabdrjar
sina arbetsuppgifter inom féreningen
med omedelbar verkan som adjungerad
expert, men att han sedan kommer att
valjas in som ordinarie styrelseledamot
i foreningen i samband med ett extra
féreningsméte. B
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Upplev smidiga Z1™ Auto CPAP

Z1™ Auto levereras med auto-CPAP-algoritmen som svarar pa ditt individuella andnings-
maonster, och den nya mobil-appen nitelog™ som automatiskt synkar somndata till din mobila
iOS- eller Android-enhet. Att leva med sémnapné blev just lite lattare.

Nitelog™ Mobilapp
Endast for 21" Auto
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Foretagsbesok / SomnoMed

Drygt hilften av alla som lider av sémnapné behandlas med en antiapnéskena i munnen om
natten och klarar sig med det. En antiapnéskena skjuter fram underkiken sd pass mycket att
patienten inte drabbas av andningsstopp eftersom luftvigarna pd sd sdtt hdlls 6ppna dven nir
man sover. Bara i Stockholms lan anvinder sig ndrmare 20.000 personer av antiapnéskena

och blir bjdlpta med detta.

TEXT OCH FOTO: DAN WIKSTEN

Hans Baastad, ‘territory manager’ inom SomnoMed

ch visst verkar det smidigt
med en plastskena i munnen
istéllet for en regelrdtt CPAP
med tillhorande slang och
mask som skall installeras
och beredas plats for — i alla sammanhang
— inte bara i sovrummet. Aven p4 resor tar
CPAP:en sitt utrymme. En CPAP ar inget
man stoppar i fickan medan en liten anti-
apnéskena mycket vil ryms i fickan.

Det ar nu inte alla apnoiker som klarar
sig med en sddan da den fungerar bast for
den som har mild till mattlig somnapné.
Antalet apnéer mats i antalet apnéer per
timme — s.k. AHI (Apné Hypopné Index)
dar varje apné skall vara pa minst 10
sekunder for att raknas.

Ett AHI pa 0-5 riknas som helt
normalt, medan 5-15 apnéer per timme
bed6éms som mild, 16-29 per timme som
madttlig och mer dn 30 per timme ar svdr.

CPAP nodvandig vid svar apné

Med ett AHI 6ver 30 bedoms man lida
av svar sdmnapné och hir dr behovet av
CPAP en nodvindighet (vilket den for
maénga kan vara redan vid mattlig somn-
apné for ovrigt).

Man brukar siga att gransen mellan
antiapnéskena och CPAP gar vid 10-30
andningsuppehall i timmen. Likval dr bade
sddan *mild’ eller *'mattlig’ somnapné ocksa
riktig somnapné som mdste behandlas.

Antiapnéskena anses alltsd vara ndgot
mindre effektiv jamfort med CPAP, men
tolereras 4 andra sidan i manga fall battre
av patienten, d.v.s. patienter med skena
anvinder sin behandling lingre dn pati-
enter med CPAP. Detta gor att patienter
med antiapnéskena sanker sitt blodtryck
i samma utstrickning som patienter med
CPAP trots att behandlingen inte helt

tar bort apnéerna. Patienter med svér forts. =

7 I
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Aleksa Gajic och Borje Malmlund arbetar fram personligt

anpassade antiapnéskenor—ett precisionsarbete pa hogsta niva.

somnapné som inte klarar att anvinda
CPAP kan anvianda antiapnéskena som ett
alternativ 4ven om de kanske inte blir av
med alla sina apnéer. SomnoMed skiljer
pa effekt och effektivitet.

Beprivad metod

Metoden gar ju ut pa att man med hjalp av
en specialkonstruerad bettskena (med en
over- och underdel) ”skjuter” fram kiken
nagot vilket 6ppnar upp svalg och luft-
vigar. Metoden uppfanns redan pa 1930-
talet, mest for att hjdlpa barn med and-
ningssvarigheter nattetid p.g.a. uttalat liten
haka och med tungan langt bak i svalget.

Varje individ fér sin egen bettskena
utprovad av specialutbildade tandlikare.
Bettskenan forvintas sedan hélla i 4-5 ar
tills det ar dags att byta till en ny.

‘Vidareutbildar’ tandlédkare
Pa Osthammarsgatan uppe pa Girdet i

Stockholm ligger SomnoMed som tillver-
kar och marknadsfor antiapnéskenan
SomnoDent. Har traffar vi Hans Baastad,
"Territory Manager’, som just kommit
tillbaka fran ett mote med tandlikare i
Norrtilje som han anordnat.

Fr.o.m. i 4&r maste alla tandlikare som
vill bli medverka vid framtagningen av
en antiapnéskena i Stockholms lan, ga
pa en 2-dagarsutbildning, berdttar Hans
Baastad.

Avancerad medicinteknik

Det ir pa Osthammarsgatan i Stockholm
som SomnoMed tillverkar antiapnéskenan
SomnoDent for den svenska marknaden.
SomnoMed ir ett medicinskt klassificerat
foretag som omfattas av samma ISO-stan-
dard som exempelvis de foretag som
tillverkar CPAP:er.

For patienten borjar dventyret’ med
en somnundersokning som kanske visar

att patienten lider av somnapné och att en
antiapnéskena troligtvis skulle vara till god
nytta i den hir patientens fall. En remiss
skickas fran likaren till tandlikare for
framstillning av en antiapnéskena.

Avtryck och gipsavnjutning
Tandlidkaren tar ett avtryck pd tanderna

i bade 6ver- och underkiken och skickar
avgjutningen till SomnoMed pa Ostham-
marsgatan dir det gors en gipsavgjutning
sd att bilden av tandraden (saval uppe som
nere) blir fullstandig liksom forhdllandet
tandraderna emellan.

Gipsavgjutningen finjusteras tills den
helt motsvarar verkligheten, varefter
modellen skannas i en tredimensionell
skanner for att skickas vidare digitalt till
Filippinerna dit SomnoMed forlagt all
sin produktion av den slutliga produkten
varhelst i virlden patienten finns och gips-
modellerna tas fram.



Den inskannade bilden skickas till Filippinerna

Simone Danefur
skannar gips-

avgjutningen
tredimensionellt

Tvadelad skena

Utprovningar och gipsavgjutningar

gors alltsd ndra patienten och dennes
tandlikare i respektive land, medan all
produktion av den slutliga produkten sker
i Philippinerna med en beriknad leverans-
tid pa ca tre veckor.

Man kan da fraga sig vad som skiljer
ut just den hir skenan fran andra.

— Storsta fordelen med den hir skenan
ar att den ar tvddelad, berittar Hans
Baastad. Att patienten kan rora sin kakled
och dirmed tex kunna gdspa och nysa
med skenan kvar i munnen. S4 har det
inte alltid varit.

Mono-block kontra duo-block

Antiapnéskenor kan nimligen delas in i
mono-block och duo-block dir den senare
innebar att skenan ar tvadelad och i viss
maén frigjorda fran varandra, vilket gor att
man exempelvis kan prata med skenorna

dar den slutliga produkten tas fram.

Katrin Ahmadi laser Dromlaget

pa plats. Populirast ar darfor duo-block,
den tvddelade skenan, vilket kan forklara
framgéngarna fér SomnoDent.

Skonsam mot tanderna

En annan fordel med SomoDent (till-
verkad i akryl av hogsta kvalitet) ar

den mjuka insidan pa skenan, vilket ar
skonsamt for tanderna och eventuella
fyllningar, kronor mm och gor att den
kianns behaglig att ha i munnen redan fran
borjan, menar Hans Baastad. Den *mjuka’
insidan kan goras om, vilket innebar att
man ganska enkelt kan anpassa skenan om
patienten skulle rika fa en ny krona eller
en ny bro i munnen.

En relativt vanligt *biverkning’ med
antiapnéskenor dr vark i kikleden. Det
finns fler problem (6kad salivproduk-
tion exempelvis), men virk i kikleden
ar vad som patalas mest. Hir finns dock
mojligheten att vinja sig successivt efter-

Dromlaget 2 « 2018

som skenan &r justerbar. Faktum &r att undre
delen kan skjutas fram och tillbaka hela 9
mm med hjilp av en sinnrik mekanism for
sddan justering.

Borta ar den ‘klaustrofobiska kanslan’

Justeringsmojligheten gor att tandldkaren
kan justera skenan tills patienten har optimal
verkan (nir det giller att forhindra apnéer)
utan patagliga besvir i 6vrigt (sdsom virk i
kikleden exempelvis).

Designen pd SomnoDent ar ett resultat
av olika 6nskemal som anvindarna fort
fram genom aren, berdttar Hans Baastad.
Att skenorna ar *fristdende’ fran varandra
motverkar den klaustrofobiska kiansla som
man kunde fa i ”bettskenornas begynnelse”.
Den ar ldtt att justera med steglos installning
plus att man kan sova med lapparna helt
slutna d& den saknar frimre lismekanism.

Skenan dr dessutom ganska diskret, vilket
maénga uppskattar. Och naturligtvis litt att
ta med pa resor och andra tillfalliga 6vernat-
tningar som sagt.

Dataminne i bettskenan

SomnoDent pdminner oss ocksd om att vi
befinner oss i en ny tid. Sdlunda kan denna
antiapnéskena utrustas med ett litet chip som
registrerar hur linge patienten anvander sin
skena och i vilket ldge patienten har varit
i—och sedan ligger detta pd minnet! Tolv
ménaders ’somndata’ kan lagras i minnet,
ett minne som laddas ner och téms (tar en
minut) pa somnkliniken for somnanalys!
Och hir handlar det om objektiv analys
av ”hur natten har varit”, ett viktigt kom-
plement till patientens subjektiva upplevelse.
Viktigt att notera ar att chippet inte kan lagra
data om AHI vilket innebar att en mer kom-
plett somnregistrering maste goras for att fa
reda pa detta.

Framtiden tranger sig pa
Detta lilla chip mostvarar alltsd det lilla
SD-kort som sitter i en CPAP och som kan
lasas av och tolkas med jaimna mellanrum,
exempelvis i de fall d& Transportstyrelen vill
ha in ett intyg pd hur patienten skoter sin
somnapné, intyg som Transportstyrelsen
kraver in for den apnoiker som ar yrkesbilist
och som vill behdlla sin behorighet i korkortet.
En antiapnéskena med eget obevekligt
minne?! Framtiden tranger sig pa.

Officiellt namn: SomnoMed Ltd
Séate: Sydney, Australien
Etablerade i 26 linder
Dotterbolag i Norden: SomnoMed
Nordic AB

Anstélldai Sverige: 11
Anvéandare av SomnoDent: mer in
400.000 over hela varlden.




Dromlaget 2 « 2018

Arsméte i samfor-
stand i Stockholm

et var den 8 mars som med-
lemmarna i Apnéféreningen
Stockholm tréffades vid Tellus
Fritidscenter for att halla arsmote.
Foéreningens ordférande, Gert Grund-
strém, halsade de narvarande valkomna
och férklarade moétet for dppnat kl. 19:00.
Antalet narvarande rostberattigade med-
lemmar faststalldes till 75 stycken, varpa
dagordningen kunde godkannas i forelagt
skick. Till métesordférande for dagen
valdes Larsgdsta Almgren och till att fora
dagens protokoll valdes Dan Wiksten.

Dérefter godkéndes verksamhetsbe-
rattelsen 'rubrik for rubrik’ efter att
motesordféranden presenterat rubrikerna
i verksamhetsberattelsen.

Foéreningens kassor, Johan Pohl,
berattade att féreningens ekonomi ar
god och tillgangar och skulder och eget
kapital stammer. Den tidigare avgiftshoj-
ningen (till 200 kr) — som motiverades
med 6kade kringkostnader for bildande
av ett riksférbund — ar kanske orsaken
till att 30-40 medlemmar valt att [amna
féreningen.

Samtidigt har ungefar lika manga kom-
mit till, vilket gor att antalet medlemmar

fortfarande ligger pa c:a 900 medlem-
mar. Malet ar forstas 1.000 medlemmar.

Rekrytering av nya medlemmar har hit-
tills inte varit sarskilt framgangsrik. Men
under aret har féreningen skaffat Swish-
konto och latit ta fram nya varvningsbro-
schyrer med anpassade anmalningsblan-
ketter (porto betalt) vilket kan ses som
bérjan pa en ny varvningskampanj.

Foéreningens revisor, Stieg Ragnar, var
nu inte sjalv narvarande vid moétet, men
hans revisorsberattelse fanns att fa for
alla att ta del av. Pa revisorns rekom-
mendation beslutade darfér motet att
bevilja styrelsen ansvarsfrihet fér den tid
revisionen avsag (2017).

Faststélldes sa medlemsavgiften till
200 kr for 2018. Anhorig betalar 100 kr.
Beslutades aven att styrelsens arvoden
skulle forbli oférandrade under 2018.

Foéreningens verksamhetsplan fér 2018
hade statt att |asa i tidningen Dromlaget
och delades aven ut vid ingangen till
motet plus att den som 6nskat hade kun-
nat fa den sig tillsand i ett mejl.

Efter att métesordféranden last upp
valda delar av verksamhetsplanen kunde
medlemmarna anta styrelsens verk-
samhetsplan fér 2018. Beslutade man
darefter att faststalla budget sasom den
presenterats.

Darefter var det dags for olika personval
att inga i féreningens ledning

a.) Till ordférande for en tid av ett (1) ar
omvaldes Gert Grundstrém.

b.) Till att inga i styrelsen for en tid av
tva (2) ar valdes Ingegérd Malmstrom, Alf
Bergroth och Leif Lund.

c.) Till att inga i styrelsen for en tid av ett
(1) ar valdes Marja Hillerstrom.

Till revisor i féreningen valdes Stieg Rag-
naroch till revisorssuppleant Stig Nyberg,
bagge for en tid av ett (1) ar.

Det har visat sig svart att fa till stand
en fungerande valberedning. Efter ihardigt
vadjande fran maétesordférandens sida kunde
dock matet denna gang utse Mats Gullberg
och Helmuth Olausson till att inga i en valbe-
redning (Mats Gullberg sammankallande).

Paforslag av styrelsen beslutade motet
att andra i foreningens stadgar i sa matto
att samtliga, som ar valda att inga i styrel-
sen, skall fungera som fullvardiga styrelse-
ledamoter. Begreppet styrelsesuppleanter
bor darfor utga.

Men for att géra en sadan stadgedndring
kravs flera pa varandra foljande forenings-
moten. Fragan kommer déarfor att tas upp,
behandlas och beslutas om aven pa kom-
mande foreningsmoten till dess stadgeand-
ringen ar genomford.

Avslutades moétet kl. 20:20

/I DW
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Foretagsbesok / Breas

Madnga av oss forknippar Breas med den lilla smidiga CPAP:en som vilar
sd fint i den utstrdackta handflatan, vilket gett oss en foraning om vad
som vantar i framtiden. Snart kommer vi att slippa stora skrymmande
luftpumpar’ pd nattygsbordet, slippa kanka pd speciella viskor nér vi
reser. Ar mdnne detta foretaget som vet vad vivill ha? Vi besékte Breas

for att fd svar.
TEXT OCH FOTO: DAN WIKSTEN

or att hilsa pd foretaget Breas

Medical AB dker man till Moln-

lycke utanfor Goteborg. Har

— mitt i ett foretagskluster — har

man i egen regi byggt ett funktio-
nellt hus for alla funktioner man behover.
For forskning, utveckling och produktion
vid sidan av marknadsforing och admi-
nistration. Hir i Molnlycke har man legat
sedan ar 2000 da man flyttade ut hit fran
Molndalsvagen inne i sjdlva Goteborg dir
man borjade for 27 ar sedan.

Det ar hir i Molnlycke vi traffar Hen-
rik Hedlund som vi kianner frin manga
sammankomster inom Apnéforeningarna
i Stockholm och i Vistra Gotaland dar
Henrik Hedlund - i egenskap av utstillare
— brukar visa upp sina produkter for med-
lemmarna i apnéféreningarna. Har ar han

saljchef for Norden, Polen och Turkiet(!).
Och Henrik Hedlund minns for han har
varit med i mer 4n 20 &r.

Kunde ta bra betalt

— Faktum ir att vi slippte var forsta
’medicintekniska’ maskin, en CPAP, redan
1998 for vilken vi vid den tiden tog ordent-
ligt betalt, berdttar Henrik Hedlund.

— Den kostade mellan sex till atta tusen,
vilket gav oss en god marginal. P4 den
tiden hade vi heller inte ndgon offentlig
upphandling av medicinsk apparatur i
hemmet pd samma sitt som vi har idag.
Sambhillet gav folk vad folk behovde och
vi kunde leverera.

Det hir var ju innan omfattningen av
folksjukdomen somnapnésyndrom var
riktigt kidnd. Idag dr volymerna stora men

prispressen dn storre p.g.a. reglerna for
offentlig upphandling.

Mellan 2000-2010 gjordes stora for-
battringar nir det giller CPAP:er, berittar
Henrik Hedlund vidare. Det var under den
tiden som auto-CPAP:en kom till, d.v.s.
en CPAP som kadnner av patientens behov
for stunden och dirfor okar eller minskar
trycket allt eftersom behovet okar eller
minskar.

Birjade med ventilatorer

Men egentligen borjade allting med att
Breas 1991 tog fram en s.k. ventilator.
Och idn idag ar det ventilatorer som star for
den allra storsta delen av den ekonomiska
omsdttningen inom Breas.

En ventilator kan beskrivas som en

tekniskt mycket avancerad respirator forts. =

11 .
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Henrik Hedlund forklarar hur olika CPAP:er fungerar.

Breas stora succé ar en s.k. ventilator som heter Vivo 50.

mojlig att hantera i hemmet eller pa resa.
Har handlar det alltsd inte om bara om att
forhindra somnapné utan om att uppratt-
hélla n6dvandig och livsuppehdllande and-
ning for patienter som utan denna assistans
inte skulle overleva och som tidigare
hanvisades en respirator pa sjukhus (eller
?jarnlunga” som den kallades dnnu langre
tillbaka i tiden).

Idag en vérldsheromd modell

Breas tillverkar flera modeller och spe-
ciellt Vivo 50 ar idag *virldsberomd’ och
saljs over hela virlden. Enligt Henrik
Hedlund klarar Vivo 50 nast intill allt
vad en ”riktig” intensivvardsapparat pa
en intensivvardsavdelning klarar (och
som dir kostar drygt 400.000 kr plus
vardkostnaden.). Bl.a. klarar sig Breas’
ventilatorer pa vanlig rumsluft dar man
tidigare var i behov av sjukhusgas, vilket
naturligtvis var smatt revolutionerande
nir den mojligheten gavs i.0.m Vivo-

apparaterna.

Den mycket avancerade Vivo 50 —
avsedd for *medicinsk vard i hemmet’ — ar
naturligtvis omgirdad av otroligt minga
regler och bestimmelser. De tekniska
specifikationerna dr pa allra hogsta niva.
Likval tillverkas den har i det nedre
planet pa huset vid sidan av Breas’ olika
modeller av CPAP. Produktionsledare ar
Magnus Carlsson som visar oss runt.

Stranga regler i produktionen

Det borjar med att vi mdaste byta skor
eftersom har giller strianga regler for att
undvika damm och statisk elektricitet.
Magnus Carlsson pekar sedan pad mar-
keringar i golvet som visar var vi far sitta
vara fotter och inte. Sjilva *fabriken’
verkar mer eller mindre steril. Medicinsk
apparatur i hemmet dr omgardad av en
otrolig miangd bestimmelser som det giller
att kdnna till - vilket Magnus Carlsson
ocksd gor.

Nar en apparat vl ar fardig testas den
pd olika sitt. Bl.a. utsitts den for stark
varme under en langre tid. (Vilket sker i
”pysen” som virmerummet kallas.) P4 ett
annat stille testar man batterikapaciteten
med synnerligen tuffa metoder.

Vivo 50 dr upphandlad i bl.a. Stock-
holm, Vistra Gotaland, Ostergotland och
Halland.

Positiv staimning i huset

Efter besoket i produktion ar vi ater
uppe hos Henrik Hedlund som berattar
att en stor del av de 140 anstillda (60 i
Sverige) har arbetat pa foretaget i mer
an femton ar. Men sd dr stimningen i
huset ocksa ovanligt positiv och tillits-
full med ingenjorer och produktutveck-
lare i 6vervéningen och produktionen

i undre etaget. ”Vi trivs otroligt bra
tillsammans”, siger Henrik Hedlund.
Det mirks att han trivs med foretagets
smdskalighet, sammanhallning och
svenska historia.

Utlandska dgare

Anda ir detta ett foretag med forgre-
ningar over hela virlden. Fran att har
borjat som ett (vist)svenskt bolag inne
pd Molndalsvigen i Goteborg har man
under de 27 ar som gétt hunnit dgas av
amerikanska General Electric Healthcare
och amerikanska PBM Capital Group
(ett investmentbolag) for att idag dgas av
kinesiska Fosun Pharma (se nedan). Anda
upplever Henrik Hedlund att foretaget
har kvar sin speciella identitet. Att han
visserligen arbetar i ett bolag med dotter-
bolag runt om i Europa och med distribu-
tionskanaler i ett 40-tal linder — men att
kunskapen finns hir i huset.

— Vi har kunskapen, men behover
méhidnda resurser. Vi kommer heller inte
att kunna erbjuda de billigaste pro-
dukterna och idag exporterar vi 90-95
procent av allt vi gor, berdttar Henrik
Hedlund.

Stolta medarbetare

Det marks att Henrik Hedlund ar stolt 6ver
sin arbetsplats i likhet med 6vriga i huset.
Stolt 6ver att arbeta i ett medicintekniskt
foretag som lever och verkar under ett
enormt medicintekniskt regelverk — som
man beharskar till fullo.

Idag tillverkas de flesta CPAP:er i Asien
av stora multinationella foretag, medan
”vi fortfarande tillverkar vara maskiner
hir i huset”, berittar Henrik Hedlund.
Och visst: Breas dr ett i sammanhanget
litet foretag, men ett foretag som pa sikt
kan vdxa hur mycket som helst.

Orsaken ar att Breas just i slutet av
forra dret har fitt nya starka dgare i.0.m.
att den kinesiska medicinjatten Fosun
Pharma blivit majoritetsagare i Breas
Medical AB. Fosun Pharma tar dirmed
over kontrollen av Breas fran amerikanska
PBM Capital som dock stannar kvar som
minoritetsigare i bolaget. Breas omsatte



forra aret drygt 450 miljoner kronor och
Fosun Pharma betalade nirmare 800
miljoner kronor for Breas. Fragan dar om
detta oppnar upp den jittelika kinesiska
marknaden for Breas.

Langsiktiga dgare bara bra

Vad vi vet dr att Fosun Pharma tillhor
de ledande aktorerna i Kina inom halso-
sektorn ndr det géller forskning, utveck-
ling, tillverkning och distribution av
likemedel och medicinteknik.

— Man har en 10-arsplan ddr mélet ar
att Breas skall bli stort och man kommer
aven att bygga upp en produktionsappa-
rat i Kina, berittar Henrik Hedlund.

I media har Breas grundare, Ulf
Jonsson, sagt att han bara ser fordelar
med kinesernas 6vertagande och drar
garna paralleller med kinesiska Geely
som pd ett framgédngsrikt sitt har lyckats
utveckla Volvo Cars.

Darfor: tillverkning i kdllaren™ ar
nog — trots allt — en lite kladsam (svenskt)
blygsam och adterhallsam attityd. M&hdnda
lite nostalgisk. Detta ar alls inget kallar-
foretag langre (dven om man girna vill
behalla den lite gemytliga bilden). En stor
del av tillverkningen sker (redan idag) i
USA och Storbritannien. Om vi exempelvis
atervander till den lilla Z1:an, d.v.s. till
den lilla CPAP:en som ryms i handen, och
som vickte vart intresse, si tillverkas den
paralellt ocksa i USA.

Virldens minsta CPAP

Lat oss droja lite vid denna Z1:a, virldens
minsta CPAP. Den CPAP pd marknaden
som visar oss hur det kommer att se ut
i framtiden. Redan idag foljer andra tillver-
kare efter genom att lansera smd mini-
CPAP:er dven om ingen (dn sa linge) ar s&
forforiskt liten och fin som just Breas Z1:a.
Och i den fattas ingenting. I nya Z1
Auto har Breas utvecklat en egen andning-
salgoritm. Resultatet dr en mer ’kanslig’
apparat som anpassar sig helt till patien-
tens andningsmonster, en liten auto-CPAP
som klarar mer 4n mdnga stora maskiner,
med konstant och ”okansligt” tryck,
lyckas med. Z1 Auto sigs vara extremt
kinslig i sin foljsamhet och bjuder inte pa
hogre tryck dn nodvandigt for stunden.
Aven befuktningen har man 16st pa ett
smart men beprovat sitt.

Med en kénsla av frihet

En ’forforisk’ detalj dr forstds mojligheten
till batteridrift som Z1:an har. Uppladd-
ningsbara batterimoduler gor att man
klarar sig utan elnat flera natter i rad.
Utmarkt for den som vandrar i fjdllen
eller dr ute med sin segelbat forstds. Att
kunna bevara kinslan av frihet dr sikert
viktig for manga.

Tillkommer mojligheten att ladda ner
en app (Nitelog frén iTunes App Store)
for att via mobilen f4 tillgang till alla
data kring sin egen sémn. Via bluetooth
skickas dd (om man vill) alla data —

"Quality in, quality out”. Sant ar att kvalitetskraven ar

mycket hdga nér det galler medicinteknisk apparatur.”

1 ”pysen” utsétts varje apparat for stark varme.

snyggt forpackat med lattlasta diagram
— till den egna mobilen med mojlighet att
skicka vidare till sin lakare via E-post.

Landstingen tvekar

Aven konkurrenterna kan nu erbjuda
denna forsmak av framtiden: uppkopp-
lade uppladdningsbara mini-CPAP:er.

Dock far man kanslan av att vira
landsting tvekar infor dessa mini-CPAP:er
som de flesta av oss forknippar med ett
friare liv utan tvingande begrinsningar.
Men bortsett fran att vi alla har mojlighet
— att for egen del — képa valfri apparat sd
kommer sikert den dag nir dven det beta-
lande landstinget kommer att stalla upp.
Kanske att man borjar med ett undantag
for resande forsiljare och andra som reser
mycket i sitt arbete.

P4 Breas 4r man an sd lange mest inrik-
tad pa den ’privata’ marknaden dnda.
Troligtvis med vetskap om att det prutas
valdsamt pa priset sa fort landstingen gor
storre upphandlingar. Utvecklingen har
sin gdng och for Breas dr ju marknaden s
mycket storre dn landstingen i Sverige just
nu. Och framfor allt om vi tinker pd de
nya dgarna dir vi kan jimfora landsting-
en hir hemma med hela Kina! ®

Magnus Carlsson, produktionsledare.

Officiellt namn pa féretaget:
BREAS Medical AB

Established: 1991

Séate (land/stad): Sverige
Anstilldai varlden: ca 140 st
Anstilldai Sverige: ca 60 st

VD: Richard Saw

Agare: Fosun Pharma /

PBM Capital Group

Dotterbolag i varlden: BREAS
Storbritanien, BREAS Spanien, BREAS
Tyskland, BREAS USA, BREAS,
Mellanostern, BREAS Indien
Omséttning: ca 600 miljoner SEK
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Arsmote med framtidstro
Rapport fran Apné Vast

pnéforeningen i Vastra Gota-

land hade sitt drsmote den

15 mars di man samlades i

den vackra Nordengarden pa
Stockholmsgatan i mysiga stadsdelen
Bagaregarden. Motet lockade ett 40-tal
medlemmar och bade Philips och Resmed
visade upp sina produkter.

Kvillen inleddes med att Jonny
Eriksson fran Philips holl ett uppskattat
foredrag i vilket han berattade om hur
CPAP-behandlingen paverkas av valet av
mask, av kroppslaget under somnen och av
felaktig instillning av trycket.

Arsmétesférhandlingarna kunde diir-
efter genomforas snabbt och bra med
Goran Sjostrand som motesordforande.
Salunda godkindes verksamhetsberit-
telsen for 2017 och styrelsen beviljades
ansvarsfrihet pa revisor Kjell Gustafssons
rekommendation.

Under aret som gdtt har man haft
tvd medlemsmoten och atta protokoll-
forda styrelsemoten. Tillsammans med
Apnéforeningen Stockholm och den
forening som finns i Ostergotland har
man startat upp en gemensam hemsida,
vilken kommit att ersdtta den egna man
tidigare hade.

Féreningen dr medlem i Handikappfor-
bundens Samarbetsorgan (HSO), som for
ovrigt bytt namn till Funktionsrditt Sverige,
och dirvid deltagit i flera sammankomster
som arrangerats av HSO Vistra Gotaland.
Man har dven arrangerat sex informa-
tionstraffar pd Halsoteket (i biblioteket)
i Vistra Frolundas kulturhus. Man har
vidare haft kontakter med somnlabora-
torier och vardcentraler i regionen for att
distribuera informationsmaterial i form av
broschyr och tidning. Avsikten dr att virva
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Nordengarden pa Stockholmsgatan.

fler medlemmar till foreningen
som just nu har 210 registrerade
medlemmar.

Medlemsavgiften for 2018 beslu-
tades till oférandrat 150:- kr for ordinarie
medlem och till 100:- kr for stodmedlem.
Vidare antogs styrelsens forslag till budget
liksom verksamhetsplanen for 2018.

Planen &r att anordna intressanta fore-
lisningar, hilla god kontakt med leveran-
torerna for att hlla sig informerade om
den senaste tekniken och om mojligt kunna
paverka densamma.

Vidare kommer man att anordna studie-
cirklar (”maskskola”) om sémnapné och
skotsel av utrustning i samarbete med ABE.

Man har for avsikt att delta vid
lakarstimmor och likarkonferenser dar
det ar mojligt. Sprida foldrar och annan
skriftlig information till sémnlabb och
vardcentraler i Vistra Gotaland och
Halland.

Informera om somnapné och presentera
foreningen genom att besoka pensionirs-
foreningar och andra patientforeningar.

Foreningen kommer ocksd att delta i
triffar, kurser och konferenser anordnade
av HSO.

Man kommer att félja Transportstyrels-
ens regelverk rorande apnoiker.

Verka for att CPAP med tillbehor dven
fortsattningsvis tillhandahdlls utan kostnad
for regionens apnoiker.

Forsoka fa en specialistlikare knuten
till foreningen. Foreningen skall ocksa vara
representerad i styrgruppen for SESAR,
som arbetar med att uppratta kvalitetsre-
gister for langtidsuppfoljning av patienter
med somnapné.

Man kommer sjilva att regelbundet
stilla upp med rddgivning och upplysning
om somnapné pa Hilsoteket, Frolunda
Kulturhus.

Foreningen skall 4ven ha ambitionen
att anordna trevliga promenader och

kaffetraffar for medlemmarna for att dessa
skall fa triffas och utbyta erfarenheter
rorande sin behandling.

Ett drsmote innebér ocksa personval till
styrelse och andra fortroendeuppdrag i
foreningen. Den nya styrelsen bestar nu
av:
Sten Gustafsson (ordforande)
Goran Sjostrand (vice ordforande)
Kurt Petersson (kassor)
Bolennart Larsson (sekreterare)
Vanja Berg Asman (vice sekreterare)
Reidar Hermanson (ledamot)
Els-Britt Henning (ledamot)

Till att vara ersittare i styrelsen valdes
Inger Svensson, Carin Carlsson och Leila
Hemmingson.

Till revisor i féreningen omvaldes Kjell
Gustavsson med Willem van Berlekom
som revisorssuppleant.

Tva styrelsemedlemmar avtackades
for sin tid i styrelsen, nimligen Agneta
Johansson och Frank Gunnarsson.

Efter avslutat &rsmote smakade det gott
med kaffe och smorgas da det ventilerades
en hel del fragor medlemmarna emellan. m

Nytt medlemssystem
i Stockholmsfoéreningen!

Det kan inte ha undgatt er att vi har
skickat ut fakturor med ett nytt utseende
och férsedd med en s.k. OCR-kod som
underlattar for inladsning vid betalning.

Numret &r ju kopplat till medlemsre-
gistret och darmed undviker vi en hel del
letande i de fall medlemmen glémmer att
skriva avsandare, vilket hander oftare &n
man kan tro.

Men overforingen fran befintligt excel-
register till det nya systemet sa blev det en
forskjutning av fornamnet i forhallande till
efternamnet! Verkligen trakigt.

| vissa fall sa levererade inte brev-
béraren brevet, andra skickade tillbaka
fakturan fér andring, en del ringde och
andra mejlade.

Min 6nskan fran er medlemmar &r att ni
ater igen kontrollerar att namn och adress
och e-postadress ar korrekta. Meddela
andring via e-post. Vid ett tidigare utskick
med via e-post sa fick vi tillbaka 20% dar
e-postadressen var felaktig. Har du en ny
adress sa meddela denna omgaende sa
att registret blir korrekt. Var malsattning
ar att nasta gang fakturera sa manga som
mojligt via e-post. Da sparar féreningen
tusentals kronor

Slutligen ber vi om ursakt om det vallat
problem for er och hoppas pa éverseende.
Med er hjalp sa skall vi nog fa till stand en
riktigt bra medlemshantering till slut.

Halsningar
Gert Grundstrém
ordférande i Apné Stockholm
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Bjorn Frantzén med familj.

Nyttig mat / Bjorn Frantzén

Alla med somnapné dr inte 6verviktiga, alla med somnapné har beller inte diabetes. Men
samtidigt vet vi att bade 6vervikt och diabetes dr en vanlig f6ljdsjukdom vid obebandlad
sémnapné. Déirfor bar vi pd Dromliget beslutat oss for att dra vdrt strd till stacken. Och
vi tar hjdlp av en av Sveriges absolut fornamsta krogare med tre stjdgrnor i Guide Michelin!

Hans namn dr Bjorn Frantzén.

TEXT: GERT GRUNDSTROM. FOTO: ERIK OLSSON

ecepten dar namligen himtade

ur boken ”Bjorn Frantzén lagar

mat for sugna diabetiker och

annat folk”, som innehéller helt
suverdna recept och bjuder pa smakupp-
levelser anpassade for oss, som i likhet
med artikelforfattaren, kanske ir lite
overviktiga. Bakgrunden till boken 4r dock
allvarlig. Allt borjade med att Bjorn och
hans fru Sara fick en dotter som utvecklade
diabetes redan vid tre drs alder.

Skaffade sig kunskap

Forildrarna skaffade sig nu all kunskap
om sjukdomen och alltsedan dess har det
blivit ett projekt att anpassa kosten i hem-
met till en diabetiker och samtidigt se till
att det smakade gott, riktigt gott.

Artikelforfattaren har provat flera
recept och i samband darmed upplevt den
ena smaksensationen efter den andra!

Vi har dérefter inhamtat Bjorn
Frantzéns och forlagets tillstind att pub-
licera recept himtade ur hans bok ”Bjorn

Frantzén lagar mat for sugna diabetiker
och annat folk” utgiven pa Norstedts
forlag. Fotograf ar Erik Olsson.

Larde sig tidigt uppskatta god mat

Bjorn Frantzén, som ir fodd 1977, fick for
egen del sin forsta minnesvirda matupp-
levelse nar han som tolvaring fick smaka
pa en perfekt tillagad kottbit med pommes
och bearnaisesds. Han uppger alltsd att det
var denna matupplevelse som frin borjan
inspirerade honom till att bli professionell
kock och pé den vigen ar det.

En starkt bidragande orsak till
framgdngen har sakert varit att han fick
mojligheten att praktisera hos Christer
Lingstrom pa Edsbacka Krog, en ’krog’
som hade 2 stjirnor i Guide Michelin vid
sin nedldggning for atta ar sedan.

Imponerande internationell karriar

Karridren fortsatte sedan pa de finaste
restaurangerna ute i Europa som pa Chez
Nico’s 90 Park Lane i London (med 3

stjarnor i Michelinguiden), och vidare
pd Restaurant Lettonie i Bath (med 2
stjarnor), aven pa Restaurant Pied a Terre
och pa Restaurant ’Arpege i Paris (med 2
respektive 3 Michelinstjarnor). Det hand-
lar alltsd om virldens bista restauranger.
Idag driver Bjorn Frantzén restaurang
”Frantzén” pd Klara Norra Kyrkogatan i
Stockholm, som dr den enda restaurang i
Sverige som ndgonsin erhallit tre stjarnor
i Guide Michelin. Att erhélla *den tredje
stjarnan’ i Guide Michelin ar en otroligt
stor hindelse inom restaurangvirlden och
den storsta stjdarnan ar mdhanda Bjorn
Frantzén sjalv.

Manga projekt

For ndgra dr sedan kunde vi se Bjérn
Frantzén och Daniel Lindeberg (kompan-
jon fram till 2013) i TV-produktionen
”Hunger” som handlade om deras arbete
for att fa tre michelinstjarnor fran 2012.
Den tredje stjarnan kom alltsa i 4r 2018.
Bjorn Frantzén ir dven skapare av projek-

forts. =
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tet ”Exeptionell ravara” som stravar efter
att lyfta fram svenska ravaror till varlds-
klass. Ett projekt som drivs i samarbete
bl.a. VisitSweden, LREF, Svenskt Kott med
stod av ”Sverige — det nya matlandet”.

Oerhort stolta

Och att vi nu — med benaget tillstind fran
alla berorda — kan presentera nigra av
Bjorn Frantzéns alla lickra recept i Drom-
laget (och pa var hemsida) beror alltsa pa
att vi vill visa att nyttig mat aven kan vara
lacker mat, ja regelrdtta smaksensationer
av absolut hogsta klass. Och vi dr oerhort
stolta 6ver att kunna ta Bjorn Frantzén till
vér hjalp. De recept vi kommer att publi-
cera dr garanterat sndla pa snabba kolhy-
drater och péd onddigt fett, men generdsa
nar det giller smak och konsistens.

Vi borjar i detta nummer med att
presentera Bjorn Frantzéns “Paella med
kungsrikor, rostad paprika och grillad
citron”. Hall tillgodo och 14t er vil smaka!

Bjorn Frantzén
inleder med
Paella med
kungsrakor,
rostad paprika
och grillad
citron.

Bjorn Frantzén: ” Jdtterdkor
dr ofta rodlistade och
bidrar till rena forddarvet
av havskusterna. Se till att
handla miljocertifierade
rdakor till paellan sd att

du kan dta den med gott
samvete. Hemma anvinder
virdris eller langkornigt

ris i paellan, eftersom det
innehdller mer ndring och
for att det inte paverkar
blodsockret i samma hoga
grad som klibbigt, vitt ris.”

16

Ingredienser

Rakor

500 g vildfangade och
MSC-markta

oskalade kungsrakor

1 r6d chilifrukt, urkirnad
och finhackad

1 vitloksklyfta, riven

1 msk olivolja

finrivet skal av 1/2 citron

Paella

2 dl raris

1/2 gul 16k, hackad
1 vitloksklyfta, riven
1 msk olivolja

1 g saffran (2 pasar)
1 tsk gurkmeja

1 dl vitt vin

4 dl kycklingbuljong

Paprika
2 roda paprikor

Garnityr
2 citroner

1 dl grovhackad mynta

flingsalt

Gor sd bar

Raékorna

Snitta upp rikorna lings med ryggen,
men inte hela viagen igenom (”butter-
fly). Ta ur tarmen. Marinera rikorna
med Ovriga ingredienser 1 minst 20
minuter. Stek dem hart i 1-2 minuter per
sida och salta dem.

Paellan

Fras 1ok och vitlok i olivoljan sa att det
blir mjukt. Tillsdtt saffran och gurkmeja
och fris i ndgon minut. Ror i riset och
fras ytterligare ndgon minut. Tillsatt
vinet och lat det koka in ndstan helt.
Hall i buljongen och koka tills riset ar
klart pd medelvdarme under lock.

Paprika

Halvera paprikorna, kdrna ur dem och
rosta i ugnen pa 250 grader med skalet
uppat tills de blir helt svarta. Lagg dem
i en plastpdse eller liknande sd att det
bildas kondens och de svalnar. Dra av
det sotade skalet och skar paprikorna i
mindre bitar.

Garnityret

Halvera citronerna och stek dem i en
torr panna s att de far en karamellise-
rad snittyta.

Serveringen

Ligg riakor och paprika pa riset och
garnera med myntan. Lt varje person f&
en citronhalva att pressa 6ver paellan.

1 portion innehdller ca 35 g kolbydrater
som framst kommer frdan riset.
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Medicinska fragor
Richard Harlid

Overlakare

S6mnenheten, Sophiahemmet
Valhallavagen 91

Box 5605

11427 Stockholm

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

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

Naér det giller risken att
utveckla diabetes tror man
att den éar 6kad p.g.a. OSA,
bland annat darfor att
kroppens férmaga att svara
pa insulin minskar.

Fraga doktorn

En fraga om orsak
och verkan,
honan och agget

Den hir gangen spanner vi 6ver stort och smdtt. Fran
fragan om olika foljdsjukdomar vid obehandlad
sommnapné till fragan om vattenkvalitén i befuktaren.

Frdgan om foljdsjukdomar kan dessutom fordjupas (som
i fragan nedan). Detsamma giller fragan om buruvida

vattenkvalitén i befuktaren kan vara en fraga om liv eller
dod i ett "worst case scenario’. En medlem vill dessutom
veta vilken ndsspray som dr bast vid pollenallergi.

DAN WIKSTEN: Nir det giller sjukdomen
somnapné talar vi ofta om olika foljd-
sjukdomar. Fragan ar vad vi menar: ar det
sjukdomar som f6ljs at darfor att de redan
frdn borjan “trivs” tillsammans exempelvis
somnapné, overvikt, diabetes, hogst blod-
tryck och andra karlsjukdomar. Eller hand-
lar det om sjukdomar som en ren foljd av
obehandlad somnapné. Fir man diabetes
av somnapné? Far man sjukdomar i karl
och hjirta p.g.a. somnapné? Blir man
overviktig? Hur ser orsakssambanden ut
egentligen? Ar inte detta att likna vid den
klassiska fragan om honan och dgget? Eller
den mer filosofiska vinklingen om orsak
och verkan? Jag tror manga skulle vara
glada om Du forsokte reda ut begreppen
lite for oss. Vad ar det som hinder i krop-
pen (i bagge fallen)?

RICHARD HARLID: Tja, lite honan och dgget
blir det ju ofta, men i studier forsoker man
beldgga sjilva orsakssambandet och det
uttryckes dd som en riskokning. Om vi till
exempel tar 6vervikt som riskfaktor for
obstruktivt somnapnésyndrom (OSA) ar
detta ett klarlagt faktum. Olika mekanis-
mer finns. Oftast talar man om fettinlag-
ringar i vavnaderna runt svalget, som
minskar marginalerna till att det faller ihop
nar muskelavslappningen under somn gor
dem mjukare. Ytterligare hjilp i bevisning-
en ar att de flesta, som gér ner i vikt far
farre andningsupphall under somnen.

Nista fraga blir dd om OSA leder till
fetma. Ja, vissa belagg finns dven for det
utover att manga med OSA anser att den
gor dem sd trotta pa dagen att de inte
orkar trina och diarmed blir feta.

I analogi med ovanstdende skulle da
behandling for OSA gora att patienter
blir smalare, men det dr ritt sillan en
automatisk foljd i praktiken. Daremot ar
det kant att dalig somn dndrar balansen
mellan vért aptithormon Ghrelin och
vart mera langtidstinkande och ofta
aptitsinkande hormon Leptin vilket
bidrar till vervikt.

Nar det giller risken att utveckla
diabetes tror man att den ar okad p.g.a.
OSA, bland annat dirfor att kroppens
formdga att svara pa insulin minskar.
Detta problem, det vill siga 6kad insu-
linresistens, Okar risken for diabetes.
Framgangsrik behandling forbattrar
kroppens formaga att reglera blodsocker-
halten via insulin.

Kan da diabetes 6ka risken for OSA?
Hir finns teorier om att det vilkinda
fenomenet att diabetes kan ge somn-
besvir med viktokning som f6ljd och
darmed ocksa mera OSA.

Nir det giller sambandet mellan
OSA och exempelvis hogt blodtryck ar
det dock helt klart att OSA okar risken.
Det verkar dock inte finnas sarskilt pata-
gliga beldgg for det omvianda (att hogt
blodtryck skulle 6ka risken for OSA).

e 18



Dromlaget 2 « 2018

Richard Harlid ar dverldkare och var under manga ar verksamhetschef vid Aleris Fysiologlab
Kliniska Mottagningar i Stockholm. Men efter att ha uppnatt pensionsaldern arbetar han nu mest

som overlakare vid somnenheten pa Sophiahemmet. Han svarar pa 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.

sin CPAP nir snuvan och
ndstappan ar som varst
(vilket naturligtvis ar
mycket trakigt). Hon fragar
nu vilken ndsspray som
skulle kunna hjilpa henne?
For ovrigt: fungerar det att
prova helmask i det hir
laget?

RH: Vid pollenallergi skall
man i forsta hand behandla
den med kortisonbaserad

Nirbild pa den fruktade legionellabakterien. [%EE Man bér dd ha

Vid ménga sjukdomstillstdnd kan
man visa att de har ett samband eller att
de ofta upptrider tillsammans, men att
den ena leder till den andra ir svdrare att
visa och sjdlva mekanismen for pidvekan
dnnu svarare.

DW: Nir man pratar befuktare dr det
ménga som (fortfarande) undrar om
man maste kopa destillerat vatten eller
om det gar bra med vanligt kranvatten
(eller mellanvarianten: avsvalnat kokt
vatten). Och alltid dr det ndgon som
varnar for den fruktade legiondrssju-
kan (d6dlig lunginflammation). Men
kdnner Du till nagot fall, nigonstans,
dar ndgon drabbats av legionarssjukan
p.g.a. vattnet i befuktaren?

RH: Det vatten som limnar en befuk-
tare, har formen av vatteninga. Moleky-
lerna i vattendnga r for sma for att
kunna bira bakterier. Bakterierna kan
finnas i vattnet eller i vattendroppar, ja
till och med i vattenspray (legionarssju-
kan uppticktes i ett duschutrymme for
hemvindande soldater/legionirer), men
alltsd inte i vattenanga.

Anledningen till
rekommendationen
att anvanda destille-
rat vatten dr sdledes
framst framtagen for
att skydda utrustnin-
gen.

DW: Nir detta

skrivs befinner vi

oss mitt i den virsta
pollensasongen (i

ar varre an vanligt
pastds det). En
medlem berittar att
hon inte kan anvinda

en likares bedomning
vid val av behandling om besviren
ar uttalade eftersom man ibland kan
tillrddas betydligt hogre doser dn de
doser som stdr pa den spray som siljs
receptfritt pd apoteket. Eftersom man
kan andas genom munnen om man har
en "helmask” kan detta kanske 6ka
mojligheten till CPAP-anvindning under
pollensdsongen, men man blir dd ofta
vildigt muntorr. Svar period siledes for
ménga. Om man kan hélla sin behand-
ling under kontroll kan sa kallade
forkylningssprayer anvandas mycket
kortvarigt (max 10 dagar). ®

Vid manga

sjukdomstillstand

kan man visa att

de har ett samband

eller att de ofta upptrader
tillsammans, men att den ena
leder till den andra &r svarare
att visa och sjalva mekanismen
fér pavekan dnnu svarare.

Somliga mar bara bra av pollen!
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