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Vad ar
somnapné?

0mnapné 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 do av syrebrist. Sa vis &r kroppen.

Daremot innebar det samtidigt att
man aldrig sover ordentligt, vilket kan ge en
otrolig trotthet dagtid. Det hander att folk
somnar vid ratten framfor rétt 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 &r latt att behandla och att detta
kan ske over en natt. Bokstavligen! Med
hjalp av en mask - kopplad till en (ljudlds)
”luftpump” - haller man luftvigarna dppna
sa att man kan andas normalt och vakna
utvilad. Man kan aven bli hjalpt av en
speciell bettskena som lyfter fram kaken och
pa sa satt haller andningsvagarna 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 over hela vérlden.

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

® © 6 0 o o o o o o
pnéforeningen i Stockholm skall
Aarbeta for att forbattra livssituationen
for personer med somnapné, bevaka
och tillvarata deras intressen samt bidra
till att skapa kontakter i syfte att stétta
denna grupp funktionshindrade och deras
narstaende.

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 medlemsmoten, men
ocksa via separata brev och annonser.

Redaktor: Dan Wiksten
Ansvarig utgivare: Gert Grundstrom

Med rattvisa som
drivkraft

ran och med i ar utgor var forening

en del av Riksforbundet HjdrtLung

vilket vi glader oss &t mycket efter-

som vi darigenom raknar med att
fa ta del av Riksforbundets proffsiga paver-
kansarbete i olika virdfrdgor, men dven av
att fa ta del av forbundets trygga medlems-
hantering. Samtidigt som vi mahinda med
fordjupad kunskap om vad som driver oss
- en fungerande somnsjukvard.

Vi kan nu dven glddja oss 6ver att nd
nya lasare. Detta nummer av tidningen
Dromlaget kommer namligen dven att nd
HjartLungs samtliga linsforeningar och
lokalféreningar runt om i Sverige. Till att
borja med dem som sitter i ledningen for
dessa lansforeningar och lokalforeningar.

Dessa nytillkomna ldsare dr kunniga
ldsare med stort intresse av vardfragor som
ligger ndra vara egna hjartefragor”. Vi
halsar vdra nya ldsare valkomna!

Vilka fragor idr det dd Apnéforeningen
Stockholm driver och gdrna vill gora
kanda? Under de senaste aren har vi starkt
kritiserat den upphandling av somnsjuk-
varden som forevarit och som vi pa goda
grunder fruktar kommer att sluta i ett stort
haveri av somnsjukvarden inom Region
Stockholm.

Politikerna har hir antagit ett helt orea-
listiskt anbud frdn en enda anbudsgivare,
vilket i sin forlingning kommer att drabba
alla med somnapné inom regionen.

Man har antagit ett anbud som dels
kommer att drabba alla dem som redan ar
under behandling och dels alla dem som
vantar pa en forsta undersokning — men
aven drabba dem dnnu inte upptickt sin
sjukdom! (Det sista brukar namligen ta
forvanansvirt lang tid, sarskilt om ingen
anhorig sover bredvid som kan sld larm...)

En uppgift for Apnéforeningen Stock-
holm har varit och ar att bekdmpa de

uppenbara ordttvisor som finns nir det
giller somnsjukvarden. De regionala skill-
naderna (mellan landets olika regioner) ar
provocerande. Det galler saval vantetider
for en forsta undersokning som kostnaden
for en eventuell behandling. Skillnaden

i vintetid kan uppga till ar! Skillnaden i
patientavgifter regionerna emellan kan
uppgd till tusentals kronor under ett ar.

Vi har under lang tid pekat pa den
ekonomiska orittvisa vi drabbas av inom
Region Stockholm (d.v.s. vi som trots allt
lyckats komma under behandling).

Forst en kort tillbakablick med tanke
pd véra nya lasare. Fore 2004 var behand-
lingen av var sjukdom helt kostnadsfri
(som den fortfarande dr i Region Vistra
Gétaland exempelvis). Ar 2004 dndrades
dock villkoren till att vi maste betala
hyra for en CPAP och sjdlva bekosta
vara masker. Det var naturligtvis mycket
trakigt. Men det som ocksd hant dr att
hyresintikierna for CPAP:erna frén oss
apnoiker under aren har vuxit till att nu
uppga till 35 miljoner kronor (med en
6kning av 5 miljoner varje &r).

Detta skall jamforas med att Regionen
Stockholm koper in CPAP:er och en mask
for mindre an 10 miljoner kronor. Hur
redovisas d4 skillnaden p 25 miljoner? Jo,
dessa pengar liggs i en “hjidlpmedelspott”
har vi fatt veta. Men vad en saddan hjdlpme-
delspott ar for ndgot far vi inte veta trots
upprepade pastotningar! Var valgrundade
misstanke ar naturligtvis att vara hyres-
kostnader gar till annan verksamhet som
inte ror var sjukdom. Ingen patientgrupp
vill val fungera som mjolkko?

Men det stannar inte dar. Betank att
hilften av all behandling av somnapné i
var region sker med s.k. anti-apnébeit-
skena, vilken omfattas av ett hogkostnads-
skydd pa 1.100 kr. Hur kan en sddan
orattvisa tillitas vara? Svaret dr att denna
behandling konteras pa tandvdrden och
inte sémnvdrden. En ordttvisa vira poli-
tiker later passera.

Det finns alltsd ett hogkostnadsskydd
vid behandling av somnapné men bara for
halften av dem som behandlas. Vart krav
ar att det infors ett hogkostnadsskydd for
alla som behover behandling for denna var
sjukdom. Det dr ett rattvisekrav. Sa vad
vantar politikerna pa??

Gert Grundstrom,

Ordforande

ORDFORANDE: GERT GRUNDSTROM,

VINTERBRINKSVAGEN 25, 13332 SALTSJOBADEN. TEL: 0733-88 00 82
APNEFORENINGEN I STOCKHOLM

INFO@APNEFORENINGEN.SE WWW.APNEFORENINGEN.SE
ORG.NR 802419-0285 BG 108-0522 PG 27 61 71-6
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Gert Grundstrom och Inger Ros skakar hand for ett lyckosamt samarbete.

Ett hjartligt handslag for framtiden

Det var den 10 januari som samarbetet mellan Apnéforeningen
i Stockholm och Riksforbundet HjartLung hogtidligen
bekriftades med ett *hjdrtinnerligt’ handslag mellan
ordforanden i Apné Stockholm, *Gert’ Grundstrom och
ordforanden i Riksforbundet HjartLung, Inger Ros.

TEXT: DAN WIKSTEN. FOTO: CHRISTINE CARS-INGELS.

ankarna pa ett fordjupat samar-

bete har funnits linge hos manga

inom apnéforeningen, sdvil inom

styrelsen som ute bland medlem-
marna. Om inte annat for mojligheten att
slippa betala dubbel medlemsavgift allden-
stund mdnga redan idag ir med i bagge
foreningarna.

Hir finns namligen en stark koppling
mellan sjukdomen sémnapné och olika
sjukdomar i hjirta och lungor. Sdlunda
visar forskningen pa tydliga samband
mellan somnapné och en 6kad risk for hogt
blodtryck, stroke, hjirtinfarkt och olika
lungsjukdomar som Kol exempelvis.

Gemensamma intressen

— Det handlar om ett stort lyft for var
forening, siger Gert Grundstrom, som ar
ordforande i Apné Stockholm, men dven
enskild medlem i HjartLungs lokalavdel-
ning i Nacka-Varmdo dar han bl.a. hillit
foredrag om sjukdomen somnapné.

— Vi har sd manga gemensamma
intressen och forhoppningsvis kommer vi
bagge att vixa och dra nytta av varandra.
For oss innebar det att vi far betydligt
starkare muskler.

For sanningen ar ju att Apnéforeningen
har en hel del fragor att ’kimpa med’,
fragor dir man kanner sig direkt motar-

betade av Regionens politiker. En aktiv
patientférening dr ju ingen vinstmaskin
precis. Darfor erhaller patientféreningar,
som Apnéforeningen, olika former av
ekonomiskt stod fran regionen alldenstund
patientforeningarna manga ganger sprider
kunskap om sjukdomen och/eller fungerar
som en effektiv informationskanal i mot-
satt riktning.

Oanstandigt oréttvist

Om vi nu jamfor Apnéforeningen med
andra nirstdende foreningar sa dr den
ordttvisa fordelningen av ekonomiskt stod
uppseendevickande stor. Medan flera
’narstdende’ patientforeningar erhéller
frén 500 kr upp till 1.200 kr per medlem i
ekonomiskt stod fran Region Stockholm sa
erhéller Apnéforeningen 65 kr medlem(!).
En helt oanstindig orittvisa fran Regio-
nens sida menar Gert Grundstrom.

- S& mycket markligare med tanke pa att
vi dr en etablerad forening med omfattande
verksamhet sedan mer dn 15 ér tillbaka.
Med livaktiga foreningsmoten, en ansedd
tidning och en levande hemsida. En forening
som gor allt den kan for att sprida kunskap
om en dold men farlig folksjukdom.

Omsesidigt uthyte

Tillkommer att Regionens konsekvent
avvisar s gott som alla foreningens
’sjukvardspolitiska krav’. Det handlar da
om krav pa ekonomisk rittvisa och krav
pd bibehallen vardkvalitet.

— I mina dystra stunder kdnner jag att vi
ar direkt motarbetade som en foljd av var
vilgrundade kritik, suckar Gert Grund-
strom.

Men anslutningen till Riksforbundet
HjartLung har gjort att han nu vdgar se
ljust pd framtiden. Forhoppningen ar att
man tillsammans med sin nya samarbets-
partner kommer att ha ldttare for att na
fram till politikerna. Men ocksa att det
kommer att bli ett 6msesidigt utbyte for
storre genomslag.

— For statistiskt sett sd maste det finnas
niarmare 3.000 medlemmar inom det stora
HjartLung som lider av somnapné, har
Gert Grundstrom konstaterat. Och detta
redan innan var forening ansluter med
ndarmare 1.000 medlemmar.

Positiv exponering

Apnéforeningen kommer nu att lyftas
fram och presenteras i olika sammanhang
hos Riksforbundet HjartLung centralt,
men dven infor dess 21 lansforeningar
och 146 lokalféreningar runt om i landet.
— Samtliga lans- och lokalféreningar
kommer diarmed att informeras om vara
hjartefrdgor och jag uppmanar dem
att kontakta oss for vidare diskussion
rorande framtiden, sager Gert Grund-
strom som menar att samarbetet med
HjartLung var det basta som kunde
hinda och att han nu vagar se ljust pa
framtiden.



Till ansvariga inom HjartLungs alla lansforeningar och lokalfoéreningar

et har numret av Dromlaget ar det

forsta av fyra det har aret som vi

skickar till samtliga lansféreningar
och lokalféreningar i Sverige. Var férhopp-
ning ar att var medlemstidning skall ge
inspiration och impulser till att sprida kun-
skap om var sjukdom bland era medlem-
mar. Det kan ju exempelvis innebara att ni
tar upp sémnapnésyndrom som ett amne
pa era traffar, att ni skriver om sjukdomen
i era medlemsnytt eller att ni beslutar er
for att kontakta oss for ett eventuellt mote.
Anvand adressen info@apneforeningen.
se sa vidarebefordrar vi kontakten till ratt
Apnéfdrening.

Statistiskt sett borde det bland Hjart-
Lungs medlemmar finnas c:a 2.000-
3.000 som lider av sémnapné. Och med
tanke pa att det ofta finns en make/maka i
sangen intill kan det mycket val vara ytter-
ligare nagra tusen som stors av kraftiga
snarkningar, omvaxlande skrammande
andningsuppehall.

Somliga far redan vard men férmodligen
kvarstar narmare 80 % som borde s6ka
vard med tanke pa att det handlar om en
underbehandlad folksjukdom. Det finns
alltsa ett patagligt skal till att Apnéfore-
ningen har blivit en medlemsorganisation i
Riksférbundet HjartLung alldenstund man

vet att obehandlad somnapné okar risken
for hogt blodtryck, stroke och hjartin-
farkt. Vi tilln6r sa att sdga samma familj.

Vi ser fram emot ett givande samar-
bete med alla HjartLungs foreningar. Vart
samarbete med Riksférbundet och Léns-
foreningen i Stockholm pagar for fullt och
kommer att resultera i manga intressanta
aktiviteter

Med férhoppningar om ett givande sam-
arbete for dmsesidig nytta.

Gert Grundstrém
Ordférande
Apnéféreningen Stockholm

Nowus Healthcare, ny leverantor

owus betyder "ny” och malet for

Nowus Healthcare &r att bli en ny

stjarna pa den medicintekniska
stjarnhimlen, berattar Lars Henriksen,
foretagets VD.

- Var huvudsakliga inriktning ligger pa
lungdiagnostik och behandling av and-
ningsrelaterade sjukdomar. Och nar det
galler behandling ar sémnapné ett stort

och viktigt omrade for oss.

Lars Henriksen ar darfér glad och stolt
over att fa representera tyska Léwenstein
(f.d.Weinman) som satsar stort pa kvalitet
och pa nya smarta produkter som ar latta
att anvénda.

Pa Nowus Healthcare satter man stort
varde pa kontakten med anvandarna, en
kontakt som man menar ar av stort varde
for saval for anvandaren som for leveran-
téren.

Darfér kommer anvéndarna alltid att
ges mojlighet att kontakta foretaget direkt
for rad och tips kring tekniska fragor.

— Samtliga vara medarbetare har
flera ars erfarenhet avbehandling av
CPAP & BilLevel som vi garna delar
med oss av, sager Lars Henriksen.

| Stockholm kommer man att kunna
bekanta sig med Nowus produkter i buti-
ken SAKTA pa Flemingggatan. | SAKTA-
butiken erbjuds kunderna att prova ut
masker till CPAP/Bilevel pa plats.

Nowus Healthcare har annars inrattat
en svensk webshop dar man saljer masker
och tillbehér fér snabb leverans éver hela
Sverige.

— Vi kommer dessutom att visa upp
vart sortiment i samband med patient-
féreningens olika méten, avslutar Lars
Henriksen som ser fram emot att fa traffa
anvandarna in real life.



Peter Edfelt fran Riksforbundet HjartLung.

Medlemsmaote Apné Stockholm

Extra Arsmote med foredrag,
julskinka och risgrynsgrot

Det var den 12 december som medlemmarna i Apnéforeningen Stockholm samlades for att
slutgiltigt besluta om att ansluta sig till Riksforbundet HjidrtLung. Pd ett extrainsatt Extra
Arsmote fattade medlemmarna beslutet innan man gav sig i kast med julgriten.

TEXT OCH FOTO: DAN WIKSTEN.

4 det extra drsmétet godkinde Om att bli sedd i varden Patienten i ett utsatt lage
ocksd medlemmarna skapandetav ~ Men for Stockholms del sd har samarbetet  Likvil befinner sig patienten i ett utsatt
en framtida samarbetsorganisation — med Riksforbundet HjartLung satt fart lige, menade Peter Edfelt. Intresset for
bestdende av flera apnéforeningar direkt. Till motet hade nu kommit Peter patientens bakgrund och sjukdomshistoria
frén olika delar av landet, savil befintliga Edfelt for att tala 6ver damnet ’patientcen- ar inte overdrivet stort fran virdens sida
som nytillkommande och som darmed ges  trerad vard’, om att placera patienten i har det visat sig.
mojlighet att verka genom nya Apnéfore- centrum, om att bli sedd. Flera undersokningar visar att tillfrisk-
ningarnas Samarbetsorganisation (APSO). Peter Edfelt dr *ansvarig for intresse- nandet paskyndas avsevirt i de fall dir
Nu till att borja med dr det Apné politik och opinion’ inom Riksférbundet man verkligen ’ser patienten’. Mer exakta
Stockholm, som med sina knappt 1.000 HjartLung dir han dven ar redaktor for siffror visar att tiden pa sjukhuset forkor-
medlemmar har anslutit sig, men om och avdelningen ’sociala medier’. tades med 30 procent bl.a.
ndr andra regionala foreningar (frin andra Han inledde med att sdga att han sjalv — Ett resultat av att patienten far okad
delar av landet) onskar ansluta sig sd kom-  ansag att svensk sjukvard ar i virldsklass tilltro till sin egen formdga i samma stund
mer det att ske via denna samarbetsorgani-  och att vi inom varden oftast omges av som patienten kinner sig sedd, menade
sation’. Darfor APSO. varma professionella manniskor. Peter Edfelt.

Forts. nésta uppslag —>




Forts. fr. foreg. sida

Christian Benedict.

Drémlaget 1 « 2020

Personlig hédlsoplan

Ett ’problem’, eller snarare ett faktum,

ar att patienter med kroniska sjukdomar
star for 80-85 % av regionernas totala
véardkostnader. Det handlar om ett slags
?jo-jo-patienter” som pendlar mellan
frisk-sjuk, gdng pa gang. Och hir inser

ju var och en betydelsen av att patientens
sjukvérdshistoria ar kdand for vardper-
sonalen och att patienten kinner att det
finns en personlig halsoplan, en plan for
ett battre liv. Ett mal skulle kunna vara att
kunna leka med barnbarnen, skaffa hund
eller kunna promenera i naturen nir varen
narmar sig.

Peter Edfelt gav sedan flera exempel dir
en aktiv egenvdrd varit till fordel for saval
patienten som for regionens anstrangda
ekonomi. P4 virdcentralen i Hendn i
Bohusldn har man satsat malmedvetet pa
att forst lara kdnna sina KOL-patienter
for att sedan bygga upp en aktiv egen-
vdrd. Resultatet ar att alla KOL-patienter
?forsvann”, d.v.s. larde sig att hantera sin
sjukdom i sin hemmilj6.

Digital hdlsorapportering

Ett annat exempel himtade Peter Edfelt
fran Borgholm pa Oland. Fran att dir ha
haft 38 patienter med hjartsvikt pa stin-
diga besok (for regelbunden kontroll) dr
man nu nere pa noll besok. Vilket har blivit
mojligt tack vare s.k. digital hilsorappor-
tering, d.v.s. med hjilp av videosamtal en
géng i veckan! Vilket naturligtvis bara ar
mojligt om och nar vardpersonalen kdanner

Gabriella Mansfeld fran Resmed visar hur man gor.

Sven Hardelin vann julkovar i medlemslotteriet.

patienten och patientens sjukdomshistoria.
Vilket bara ar mojligt ddr patienten ar sedd

i virden.

Extra arsmote med extra Julgrot

Efter denna intressanta forelisning av Peter
Edfelt fran Riksforbundet HjartLung var
det sd dags for medlemmarna att pa ett

Silvia Lambrigger (t.h.) fran Philips i samtal med kund.

Medan Carla Teleki-Andrae vann higsta vinsten.

Extra Arsméte fatta det avgorande beslutet
om en anslutning till sagda riksforbund, ett
beslut som kunde noteras som enhilligt.
Varefter medlemmarna brot upp for att
intrdda i restauranten dir man firade beslu-
tet med ljuvlig julgrot, ost och skinka. Allt
under det att lottdragningen i medlemslot-
teriet foretogs pa sedvanligt satt. |

edlemmarna i Apné
M Stockholm uppmanas att

redan nu boka torsdagen
den 28 maj i almanackan — dagen
for féreningens sedvanliga varfest
med tillhérande 'rak-
frossa’. Men inte bara
det; samma kvall kom-
mer vi att kunna lyssna
till en foreldasning av
hjarnforskaren Christian
Benedict ("kéand fran
teve”) som beréttar
om hur sémnen starker
vart immunférsvar, hur
djup- och drémsémn gor
o0ss smartare och mer
kreativa och om hur den
digitala revolutionen i
form av lasplattor och mobiler kan
stora var inre klocka.

Men inte bara det: Christian
Benedict, som ar docent i neuro-
vetenskap vid Uppsala Universitet,
har bl.a. forskat om sémnens
betydelse for Alzheimers sjukdom.
Finns har ndgot samband och hur
ett sddant samband ut i sa fall?

Men pa motet kommer dven att

Forelasning om somn som medicin

ges plats mindre 'dramatiska’
fragor. Exempelvis: Kan en
liten slummer pa eftermidda-
gen (pa engelska power nap)
kompensera for dalig natt-
sémn? Vad hander i hjarnan
vid en sadan power nap? Annu
en fraga: Hur fungerar egent-
ligen sdmnmedicin i hjarnan?
Och vilka 'vanliga’ mediciner
paverkar sémnen?

Christian Benedict har
tilldelats flera utmarkelser
fér sin forskning, bland annat
Oscarpriset fran Uppsala Uni-
versitet. Han ar aven forfat-
tare till boken "Sémn, sémn,
soémn: Hur minne, immunfor-
svar, vikt, koncentration och
dina kanslor hér ihop med din
sémn” (Bonnier fakta).

Och som sagt: "Kand fran
teve” dar han ganska nyligen
var med i det populara pro-
grammet Fraga doktorn och
dar han flera ganger lyfte fram
sémnapné som ett allvarligt
problem.

//IDW

nowus » healthcare

Professionell leverantor av somnapnémasker

CARA Nasal Mask
Fran 790 SEK

Flera masker pa
www.nowushealthcare.com/se

Telefon: 0709 78 78 77
info@nowushealthcare.com

Nowus Healthcare A/S - Denmark: tlf. +45 70274422 - Sweden: tlf. +46 709787877

Web: www.nowushealthcare.com - E-mail: info@nowushealthcare.com
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EEZYFLOW SOVKRAGE
Sluta snarka - Snarka mindre

Eezyflow sovkrage ir fysiologiskt utformad, litt, mjuk, formas
av kroppsvirmen, instillbar i hojdled samt fjidrande. Hjilper
till med att halla huvudet uppat, litt bakat, nigot framskjuten
kike och stingd mun. En bekvim sovposition liknande stabilt
sidolige som ger friare luftvigar.

* Nira & Schysst — Tillverkning i Sverige och Danmark.

* Bekvim som resekrage dven for icke snarkare. "Anlind utvilad
utan nackspirr/muntorrhet”. Litt att ta med sig i handbagaget.

o Overdrag och forvaringspase av svensktillverkad exklusiv bomulls-
trikd, 100% ckologisk bomull.

* Vid CPAP-behandling med nismask kan man kombinera med
sovkragen sd att munnen halls stingd.

Pé vir hemsida finner ni omfattande littlist information om snarkning
och dess orsaker, rid for egenvird av professionen och mycket mer.

Vid misstanke om obstruktiv
somnapnésyndrom (OSAS), fran

5 andningsuppehdll per sémn-
timme och uppdt, be om en remiss

till en sémnklinik for utredning

och effektiv behandling.

Dromlaget 1 « 2020

EEZYFLOW - ETT HANTVERK

CE-markt medicinteknisk produkt.

Viskoelastiskt tryckavlastande skum
med minnesfunktion. Gjuts en och
en i specialtillverkade formverktyg.
2
'I .

\ W

3.
1. Fjaderlatt material som andas.
2. Behaglig support/stod for haka.
3. Instédllbar i hojdled.

Vager endast 180 gram.

For mer information
www.eezyflow.com
Kontakta oss

Tel. 08 636 50 30

\ \‘\ \b&g ®
ééZ

Bdittre somn - Bdittre liv!



Visamtalar med Richard Harlid

Dromlaget 1 « 2020

DOIIIEING, AT &V SOMINGIS WIySIGTIeT

Att sova och andas pd samma gang dr en fascinerande historia. Somliga snarkar och andra slutar
att andas langa stunder. Varfor, kan man fraga. Det finns de som menar att mdanniskan dr ett
resultat av *det naturliga urvalet’, d.v.s. att den som anpassar sig bist i naturen overlever. Att
snarka dr ddrmed ndgonting naturligt. Men att sluta andas langa stunder? Hur *naturligt’ dr det?

TEXT: DAN WIKSTEN. FOTO: SHUTTERSTOCK.

et var
Charles
Darwin
som
lanserade teorin om
det naturliga urvalet
inom evolutionen.
Enligt den teorin blev
det ’snarkarna’ som
levde vidare. I begyn-
nelsen 6vernattade
namligen manni-
skan i enkla hyddor
och morka grottor.
Utanfor grottan slog farliga rovdjur sina
lovar och hungriga tigrar och lejon kiande
mycket vil den goda doften av manniska
inifran grottan. Men fran vissa grottor
kunde samtidigt horas skraimmande
morranden och vral natten igenom, medan
det var tyst och lugnt i andra. Varfor de

manniskodtande bestarna undvek att ga

in i de grottor dér snarkarna holl till for
att istillet d4ta upp dem som holl till i den
tysta grottan. Varvid snarkarna blev *det
naturliga urvalet’, de som levde vidare.
Detta enligt Darwins teorier om hur evolu-
tionen fungerar. Skruvat? Kanske.

Ett av somnens mysterier

Ty vad i evolutionen har da gjort att hund-
ratals miljoner manniskor har pa jorden
lider av somnapné, av langa andningsuppe-
hall under somnen? Det dr nog svarare att
klura ut. En bra sak dr visserligen att man-
niskan vicker sig sjilv och borjar andas
igen nar syrenivén i blodet blir livsfarligt
lag (se nedan). Vilket i sig ar ett mirakel
och en trost. Men en foljd av evolutionen?
Aven detta?

Somnapné ar ett av somnens mysterier
och ar dessutom en farlig sjukdom, frimst

pa lang sikt med farliga foljdsjukdomar
som diabetes och en mingd kardiovas-
kuldra sjukdomar i kirl och hjarta. P4
kort sikt 4r somnapné farlig exempelvis i
kombination stora doser somnmedel eller
alkohol som gor att man inte vaknar till
(som man maste) for att borja andas igen
efter ett langre andningsuppehall.

Inte sa latt att uppticka

En trikig sak dr att sjukdomen ar svar
att upptacka, framfor allt for den som
sover ensam. Tyvarr brukar det aven
droja alltfor linge innan professionen
inom vdarden inser att det dr dessa nattliga
andningsuppehéll som utgor den bakom-
liggande orsaken till en mangd andra
hilsoproblem férutom péfrestningarna i
karl och hjirta.

Det handlar om svettningar och stin-
diga uppvaknanden pa nitterna och om



standig huvudvirk och oresonlig trotthet
pa dagarna. For att nu inte tala om tdta
toalettbesok nitterna igenom, vilket man
girna (felaktigt) tror har med prostatan att
gora.

Fraga doktorn

Detta dr sadant vi far veta i samtal med
Richard Harlid, 6verlikare vid somnen-
heten pd Sabbatsbergs sjukhus, som vi
traffade i forra numret av Dromliget da
han patalade behovet av en sammanhaéllen
somnsjukvard for att kunna se helheten,
se hela patienten. Richard Harlid kdanner
vi igen som var ’egen huslikare’ dd han
sedan ménga &r svarat pa fragor i "Fraga
doktorn” har i Dromlaget.

I forra numret redogjorde han for en
rad olika somnstorningar eller rena somn-
sjukdomar vi alla kan rika ut for — vare sig
vi har somnapné eller ¢j. Det handlade om
sjukdomar som inzsomni (nir man vaknar
allefor tidigt), hypersomni (*oversomnighet’
dagtid), parasommni (nar man pratar eller
gér i somnen), restless legs syndrome
(”myror” i benen) och om ’forskjutet
somnfassyndrom’ (ndr man ar pigg pa
natten, trott pd dagen).

Olika slags somnapné

Men den hir gangen vill vi alltsé veta mer
om just sjukdomen somnapné. Richard
Harlid inleder med att beskriva den van-
ligste formen som ar obstruktivt somnap-
nésyndrom (OSAS) dir patienten upphor
att andas ldnga stunder under somnen
p.g-a. att mjukdelarna i svalg och strupe
forslappas och faller samman i somnen och
tapper till vilket gor det omojligt att andas.

Men nu ir det sa vist ordnat att krop-
pen mirker av att den sovande héller pé att
kvidvas varvid kroppen vicker den sovande
som da genast drar in andan med ett
kraftigt (ofta skrimmande) ryck.

Kroppen vicker

Det finns flera mekanismer som gor att vi
inte dor av ett andningsuppehall, berat-
tar Richard Harlid. Forst och framst ar
det sjdlva obehaget kroppen upplever i
kampen for att fa luft. Om vi inte andas
ansamlas namligen den giftiga gasen
koldioxid i blodet. Koldioxid ar nadgot som
kontinuerligt bildas i kroppen och som
kroppen vanligtvis gor sig av med via just
andningen som istallet tillfor livgivande
syre.

Det ar nu mycket obehagligt redan
vid smd dndringar av koncentrationen
koldioxid, bdde om man har fér mycket
koldioxid som vid apné, eller for lite som
nar man hyperventilerar. Man kan da bli yr
och illamdende.

Upprepas hundratals ganger

Ytterligare en varningsklocka ar den laga
syrehalten i blodet (en foljd av kvdvningen/
andningsuppehallet) som till slut vicker
den sovande som da genast drar in andan
med ett kraftigt ryck. Man brukar alltsa

inte do, forsakrar Richard Harlid
om man nu inte samtidigt intagit
kraftiga somnmedel eller intagit
stora mangder alkohol. Man vaknar.

Denna hindelse — andningsup-
pehallen i kombination med det
véldsamma uppvaknandet — kan
komma att upprepas flera hundra
géanger(!) per natt och andnings-
uppehallen kan (vart och ett) uppga
till bide en och tvd minuter, d.v.s.
en betydligt langre tid an man skulle
klara av att viljemassigt hdlla andan
i vaket tillstand.

Olika slag av somnapné

Vid sidan av obstruktiv somnapné
(OSA), som orsakas av kollaps i
luftvagen finns dven s.k. central
somnapné (CSA). Har dr det
obalans i de mekanismer som styr
sjalva andningen och som medfor
nedsatt eller upphort luftflode. Det
handlar framfor allt om de naturliga
forandringar i hur hjarnan bearbetar
information om koldioxidhalt och
syrehalt i blodet under soémnen.

Olika faktorer sisom sémnpo-
sition, syrehalten i luften, hjart-
svikt och hjarnskada kan paverka
hjarnans ”andningsformler” pa
komplexa och annu ofta ofull-
standigt kdnda satt sd att hjarnans
nervsignaler till andningsmusklerna
upphor korta stunder. Liksom vid
obstruktiv sémnapné finns sedan
”reservsystem”, som anda ser till att
vi borjar andas igen.

Men mekanismer och risker ar betyd-
ligt battre kdnda vid vanlig obstruktiv
somnapné (OSA) dn vid central (CSA),
berittar Richard Harlid.

Olika “‘pumpar” for olika behov

Vid OSA avhjilps andningsproblemet med
en sd kallad CPAP, en liten luftpump som
via en mask 6ver nisan eller ibland nisan
och munnen skapar ett overtryck i luft-
vagarna som darmed hélls 6ppna. For att
behandla central séomnapné anvinder man
en betydligt mera avancerad apparat, en sa
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Hjartat. Var mest betydelsefulla muskel. Helt livsavgorande.

kallad ASV (Adaptive Servo-Ventilation),
som dr en sorts respirator. Den har bade
ett kontinuerligt 6vertryck, som CPAP,
men ger dessutom extra stod, nir hjarnan
ger for sma andetag eller helt ”tagit paus™.

Adaptiv servo-ventilator vid CSA

En speciell variant av central somnapné
vid samtidig hjartsvikt dr sa kallad
Cheyne-Stokes andning. Av ndgon anled-
ning avtrubbas styrmekanismerna i hjar-
nan hos en del patienter med hjartsvikt,
sd att vi omvixlande andas for lite (apné/

Att sa manga snarkar kan stimma med Darwins teorier om ‘detnaturliga urvalet’, menar somliga. Att bara de av vara forft

som i somnen kunde skramma bortfarliga djur dverlevde. Men varfor sluta andas i somnen?




hypopné) och sedan 6verkompenserar
genom att andas for mycket med ny apné
som foljd. Mekanismerna ir delvis okinda
och teorier om orsakerna dr komplicerade.

Det var for att dimpa sviangningar i
andningen som det uppfanns en sarskild
CPAP, en adaptiv servo-ventilator (ASV).
Det stélldes i borjan stora forhoppningar
till denna apparat som man hoppades
skulle kunna hjilpa patienter med central
somnapné. Nir den introducerades kunde
maénga ocksd rapportera okat vilbefin-
nande, minns Richard Harlid.

Okad dodlighet konstaterad risk

Men i en stor studie dar manga kliniker
ingick upptickte man dock att vid grav
hjartsvikt 6kade dodligheten om man an-
viande ASV. Det pagar en hel del diskus-
sioner om anledningen och huruvida
sirskilda forhdllanden i just denna studie
kan ha stort resultatet. Resultaten var dock
sd pass entydiga att det for narvarande ar
svart att f4 tillstdnd till nya jamforande
studier (av etiska skal) sa darfor ges inte
langre ASV till patienter med uttalad
hjartsvikt.

Sammantaget visar allt detta hur komp-
licerad bilden ar nir det géller patienter
med somnapnéer. I Dromliget nr 2 -19
kunde vi ldsa ett stort reportage (under
vinjetten ”Forskning pagar”) i vilket
professor Jan Hedner fran Sahlgrenska
Universitetssjukhuset i Goteborg menade
att gruppen med somnapnésyndrom maéste
delas in i en mangd fenotyper.

Stora individuella skillnader

Patienter med somnapné maste sdlunda
spjilkas upp ytterligare 4n man gor idag.
Stora individuella skillnader (storre 4n man
hittills trott) staller okade krav pa storre
hiansynstagande till olika individer vid val
av behandling.

Hir finns alltsd patienter (patienter med
Cheyne-Stokes andning) dir den behand-
ling man anvant fram till idag leder till
okad dodlighet! Vilket pekar pa behovet av
en kunnig, erfaren och specialiserad vard
av patienter med sGmnapné.

(Reds kommentar: Det dr i den hér
situationen som Apnéforeningen i Stock-
holm bar varnat for utvecklingen av sémn-
sjukvdrden dir vira sjukvdrdspolitiker tror
att man kan pruta hur mycket som belst
ndr man upphandlar somnsjukvard! Det
dr i den har situationen man tecknat avtal
med entreprencrer utan tillricklig erfaren-
bhet eller kapacitet!)

Somnapné - en farlig sjukdom

Obehandlad somnapné ar namligen

en farlig sjukdom pa flera satt. P4 lite
langre sikt drabbas patienten oftare (och
tidigare) dn andra av en rad kardiovas-
kulidra sjukdomar sdsom hogt blodtryck,
stroke och hjirtinfarkt. Aven sjukdomen
diabetes kan kopplas till icke behandlad
somnapné.

Likare och experter (som specialiserat
sig pd just somnapné och som har tillgdng
till siffror och statistik) har slagit fast att
livslaingden forlangs med 8-10 ar hos den
som lider av somnapné om — och nir
— man sitter in anpassad behandling i tid.
Just betrdffande den har uppgiften vill
dock Richard Harlid uttrycka sig lite mer
forsiktigt &ven om han vet att andra likare
och forskare framhirdar.

Soker ofta hjalp for annat

De mest pdtagliga symptomen (och som
man brukar soka hjilp for) dr annars
nattliga svettningar, morgonhuvudvirk
eller anmarkningsvird dagtrotthet. Och
glidjande nog ar det alltmer vanligt att 1ak-
are misstianker just somnapné nir de far
hora talas dessa symptom tycker sig Richard
Harlid ha lagt mirke till. Varvid man i
basta fall forordar en somnutredning.

Och darmed 4r vi inne pa dagens debatt
om den havererade somnsjukvérden i vissa
regioner, i bl.a. Region Stockholm dar
vantetiden for en somnutredning vixer
och dir man inte ser ndgon ljusning pa
situationen dnnu.

Underbehandlad sjukdom

Alla ar medvetna om att somnapné fort-
farande ir en underbehandlad, dven kallad

Mén snarkar oftare &n kvinnor —fram till menopaus.

Darefter ar det ganska lika. Samma galler somnapné.

for dold, sjukdom — dold folksjukdom. Ett
problem ir ocksa att den som drabbas inte
alltid sjalv forstar vad det ar som hander
nattetid utan att det ofta 4r ndgon anhorig
som bukar sld larm. I basta fall. Ett prob-
lem dr namligen *sldktskapet’ med vanlig
snarkning (dven kallad for social snark-
ning) som inte anses farlig azven om det ar
storande for omgivningen.

P4 senare dr har nodvindigheten av god
s6mn framforts fran en mingd olika hall.
Lakare, psykologer och andra livsstilsex-
perter pdtalar allt oftare och med storre
allvar betydelsen av god somn som villkor
for ett bra liv.

Komplicerade samband

Richard Harlid menar att somnstorningar
ar ett allvarligt problem som kriver om-
sorgsfulla undersokningar for basta mojliga
vard. Och att hir finns en rad komplicerade
amband man maste kartlagga for att kunna
erbjuda en fungerande somnsjukvird.

Den gode Darwin md ha sina teorier om
evolutionens betydelse, men minniskan blev
nu dven utrustad med nyfikenhet och
intellekt vilket gor henne kapabel att ritta
till ménga av de fel och brister manniskan
lider av idag. Att snarka hogt dr en sak, att

sluta andas nidr man sover en annan.
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Apne Vast pa upptéacktsfird bakom
kulisserna pa GoteborgsOperan

Enviktig del i patientforeningens verksambet dr den sociala samvaron. Att hitta motesplatser
och tillfallen diar medlemmarna kan triffas, umgds och kianna samhorighet. Ddr man kan ta del
av intressanta foredrag och kanske utbyta erfarenbeter. Ingen skall behova kinna sig ensam och
overgiven med sin sjukdom. I Goteborg gor man dven intressanta studiebesok tillsammans. Som
ndr Apné Vist gick pd uppticktsfird bakom kulisserna pd GoteborgsOperan. Carin Carlson ger
oss en levande beskrivning av besoket.

TEXT: CARIN CARLSON. FOTO: DAN SKARPSJO

ank vad en timma kan gé fort!

Och sd innehallsrik och intressant

den kan vara! S& kiandes det en

lordag i november nir det var dags
for ett antal medlemmar fran Apné Vist att
efter en timmes rundvandring i Goteborgs-
Operans inre regioner ta farvil av sin guide
Rolf Nilsson.

Pensionar med stor spannvidd

Denne man, Rolf Nilsson, gick i pension —
som brukligt 4r i operasdngarens yrke — vid
55 ars dlder, men tro for den skull inte att
han 6vergav Operan. Enligt Rolf kan man
trots pension fortsitta arbeta, och da dven
gora lite av varje, vilket han onekligen har
gjort och gor.

Eller vad sigs om hans spannvidd som
idag omfattar allt fran att rycka inien
balett till att spela ett atta ars barn, eller
som nu, vid attio rs dlder, fortfarande

vara en av de mest insatta och kdnda
guiderna vid GéteborgsOperan. Dirutover
aven med en barytonrost som dnnu bir,
och som vi efter forfragan fick njuta av
innan rundvandringens slut.

Spéannande upptacktsfard

Genom Rolfs forsorg inleddes var
uppticktsfiard inne i Operans stora salong.
Dir tog vi plats pa parkett och sjonk

ner i de skona fatoljerna, och lat blicken
svindla hogt upp mot fjarde raden och
anda hogst upp dar ljusteknikerna huserar
och samordning sker av totalt 1200
strilkastare!

Detta operahus ar vilbesokt. Balkonger,
liksom parkett, dr oftast fullsatta med
forvintansfulla dhorare, och det ar en mik-
tig kdnsla dven som dhorare, nir hela pub-
liken efter en forestillning, genom stiende
ovationer, ger uttryck for sin uppskattning.

Formidabel akustik
Akustiken ar formidabel, och oavsett pla-
cering dr du garanterad att hora bra. Tank,
detta trots att man sillan anvinder mikro-
foner vid en forestillning! Ett undantag
for mikrofoner finns dock, och det ar i
samband med musikaler. D4 dr singarna
forstarkta och dven orkestern, dd musi-
kaler har en annan klang, berittar Rolf.
Oavsett orkester kan det dock hianda att
dhorarna far lyssna till en alldeles speciell
aria som kallas for ”Aria for sufflos och
orkester”. Den utfors emellertid enbart om
en artist skulle rdka komma av sig, men
var lugn, orkestern fortsitter att spela,
sufflosen gor sitt arbete — och publiken
marker ingenting...

Full aktivitet bakom scen

Efter besoket i salongen stod ”Teaterga-
tan” pa tur. Med Rolf i titen kom vi nu in



i de inre regionerna. Har syntes verkligen
att vi kommit till en arbetsplats. Bakom
dorrarna hordes prat och musik. Det
sitter namnskyltar pa dorrarna, snabb-
bytesloger’. Vi kanner kaffedoft — och
plotsligt hade vi hamnat i den bakre delen
av Operans stora scen.

Aven hir var det full aktivitet. Klockan
narmade sig 14.30 och scenarbetarna
holl nu pa att riva scenen efter de dagliga
repetitionerna for att istdllet ta itu med att
bygga upp kvillens forestillning. Detta
sker varje dag (dock ej mandagar som
enligt tradition alltid r spelfria) och trettio
scentekniker ansvarar for att allt fungerar.

Olika slags noter

I detta sdngens och musikens hus finns det
olika slags noter, dels vanliga’ noter for
musik, men hir finns dven speciella noter
for allt som ror sjidlva scenen, som visar
hur sévil personer som saker och ting skall
rora sig och placeras pé scen. Dessa noter
utgor sjalva schemat for forestillningen.
Som aktor kan du under forestillningen
vara i din loge under den tid du inte skall
vara pd scen. Det hors namligen en signal
i din loge 15 minuter innan det 4r dags
for dig att vara pd scen, och det finns dven
monitorer runt om i byggnaden till hjilp
och paminnelse.

Tittin i verkstiderna

Men hir pa Operan sjunger man inte
enbart. Har tillverkar man ocksd allt scen-
material och rekvisita i egna verkstader.
Rolf jaimfor detta lite grand med en bilfab-
rik och just dd, i borjan av november, var
det full fart med tillverkning av rekvisita
till vdrens kommande forestillning av ”La
bohéme”.

Scenografen borjar ett halvar fore
premiér och utgar alltid fran en liten dock-
skdpsmodell, som direfter omvandlas till
naturlig storlek med hjilp av datorteknik.
Sedan ir det enbart fantasin som sitter
granser. Cellplastklumpar kan bli till
statyer med hjdlp av motorsdg, peruker
tillverkas i perukverkstaden framst av
vanligt har eller t.o.m. av tdtningslister,
triafigurer sigas till i diverse utformningar
o.s.v.  méleriet har man varmeslingor i

Rolf Nilsson, var guide pa GoteborgsOperan.

Spannande rekvisita fran olika operaforestallningar.

golvet sd att man kan ldgga ut nymalade
fonder om 20x25 m for snabbtork. Detta
allt, bland mycket annat...

Egna skraddare syr upp alla drakter
och klader efter aktorernas exakta matt
just infor aktuell forestillning, vilket var
guide kunde intyga da han enligt egen
utsago haft ett antal olika midjemétt
under sin ldnga tid i detta hus. Som alla
forstar dr det sdledes en miangd yrkeska-
tegorier som ir involverade i Goteborgs-
Operans dagliga verksamhet.

Totalt ryms i detta hus narmare
bestamt 90 olika yrken, fordelade pa
ungefar 750 anstillda per mdnad — allt
ifran ingenjorer till dansare — och alla
dessa kommer fran trettio olika linder.
GoteborgsOperan dr med andra ord en
mycket stor arbetsplats.
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Ett besok rekommenderas varmt

Ja, det dr onekligen en intressant och
innehéllsrik byggnad med sina sju vaningar
dar nere pa Christina Nilssons Gata, vid
Lilla Bommen och Gota dlv i Goteborg. En
operabyggnad som foregicks av stor debatt
och manga protester innan den stod klar
1994. Med en arkitektur inspirerad av bl.a.
den nirbeldgna hamnen med fartyg och
broar, och dar dess gudmor, hovsangerskan
Birgit Nilsson, den 1 oktober 1994 invigde
den med att 6nska ”Goteborgsoperan dess
lycka och framgéng pa de skona konsternas
outsinliga ocean” — en verksamhet och en
byggnad som sedan dess ar fylld av opera,
musikal och dans och som varmt kan
rekommenderas att besoka for en guidad
tur, men ocksa for att bara njuta av minga
fina forestillningar! m

.....'.... .
e Officiell
ResMed |\\ebshop

ResMedwebshop.se
Nar du behover nya
kvalitetsprodukter fran
ResMed.
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Ludger Grote.

Dromldget 1 2020

Plats: Dalheimers hus, Slottsskogsgatan
20, Goteborg. Sparvagnshallplats: Jaeger-
dorffsplatsen.

Program:

16.30 Drop-in. Produktutstallning av gas-
tande leverantdrer.

17.30 Foredrag av Professor Ludger Grote
(se separat ruta).

18.30 Arsmatesférhandlingar

Pa motet skall val till styrelsen forrattas.

Efter métet bjuder féreningen pa fortaring.
Meddela oss hur manga ni kommer sa vi
kan bestalla fortaring till alla narvarande.

Apnéforeningen Vist bjuder in till arsmate tisdagen den 31 mars

Anmélan per e-post:
vast@apneforeningen.se

eller per telefon till:

Sten Gustafsson 031-45 39 71
mobil: 0705-45 39 71

Kurt Petersson 031-87 38 37
mobil: 0736-103511

Verksamheten genomfors tillsammans
med ABF Goteborg.

Véalkomna!
Styrelsen

samband med arsmotet i Apnéfore-

ningen Vast kommer Ludger Grote att

tala om folksjukdomen sémnapné och
dess negativa inverkan pa den enskilde och
pa samhallet i stort. Ludger Grote — som
ar professor och medicinskt ansvarig vid
Sémnmedicinska enheten pa Sahlgrenska
Universitetssjukhu-
seti Goteborg — hor
till landets framsta
experter pa omradet.
Senast han lyfte fram
risken for allvarliga
trafikolyckor p.g.a.
férare med obehand-
lad sémnapné var i
Goteborgs-Posten
den 1 mars dar
Ludger Grote i en
intervju berattade
att risken for trafikolyckor ar tva till tre
ganger hogre hos bilférare med obehand-
lad sémnapné jamfért med andra. Detta
enligt en studie gjord for nagra ar sedan
vid Centrum fér sémn- och vakenhetsstér-
ningar vid Sahlgrenska akademin.
Olycksrisken 6kar dessutom med aldern.
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Men samtidigt visade det sig att olycksris-
ken normaliseras om sémnapnén be-
handlas. Fér Goteborgs-Posten berattar
Ludger Grote att en del patienter soker sig
till varden nar de somnat till bakom ratten
och néastan krockat.

Om alla drabbade fick behandling
skulle det innebara ett antal hundra farre

olyckor i Vastra Goétaland sager han vidare.

Det stora problemet &r alltsa dagtrott-
heten. Tumregeln &r att om man sover 7-8
timmar om natten skall man kunna halla
sig vaken under dagen. | annat fall bor
man soka vard sager Ludger Grote.

Behandlingen ar mycket kostnadsef-
fektiv pa alla satt. For sjukvarden och
fér samhallet i stort. Problemet &r att
vantetiden for en sémnutredning i Vastra
Gotaland &r upp till tre ar(!).

Regionfullmaktige har dock nyligen
gett Halso- och sjukvardsstyrelsen i upp-
drag att utreda forutsattningarna for att
soémnapné skall omfattas av vardgarantin
vilket skulle korta vantetiden rejalt, sager
Ludger Grote till Géteborgs-Posten.

Ludger Grote kommer till arsmatet i
Apné Vast den 31 mars.

Verksamhetsplanering for
Apnéforeningen Vést 2020

tyrelsen for Apné Vast har tagit fram en
S verksamhetsplan infor verksamhetsaret 2020.
Vi kan konstatera att inriktningen ar dels att
sprida information om sjukdomen utat i samhillet,
men Aven att séka 6kad kunskap dar den finns att fa.
Viktigt 4r ocksa att ge féreningsmedlemmarna
tillfalle att traffas for att tillsammans ta del av intres-
santa foredrag och hekanta sig med nya produkter.
For att inte tala om mdjlighet att uthyta egna erfaren-
heter sinsemellan. Nedan &r planen fér 2020:

o Styrelsen har salunda bestamt att man skall halla
tva fasta medlemsmaten varav ett kommer att sam-
ordnas med foéreningens ordinarie arsmote. Utdver
arsmotet pa varen skall dven hallas ett hostmote.

¢ | samarbete med ABF har man for avsikt att genom-
fora studiecirklar i aktuella amnen och vid behov
kurser som handlar om skdtsel av de hjadlpmedel som
vi apnoiker anvander.

o Styrelsen erbjuder sig att delta vid lakarstammor
och hélsokonferenser.

 Foreningen kommer att distribuera foreningens fol-
der och annan skriftlig information till somnlabb och
vardcentraler runt om i Vastra Gdtaland och Halland
o Styrelsen kommer att informera om somnapné och
presentera foreningen for pensionarsforeningar och
andra patientféreningar i Goteborgsomradet.

¢ Vi kommer att kontinuerligt fdlja tillimpningen av
regionernas och Transportstyrelsens regelverk och
anvisningar rérande apnoiker.

¢ Foreningen kommer att verka for att CPAP med
tillbehdr och andra hjalpmedel dven fortsattningsvis
tillhandahalls utan extra kostnad for oss apnoiker i
Véstra Gotaland.

o Styrelsen kommer att verka for att sprida kunskap
om somnapné via press, radio och TV samt delta vid
seminarium och konferenser som behandlar amnen
som ror oss apnoiker.

o Ett mal for foreningen &r att fa en specialistlikare
knuten till foreningen.

o Vi kommer att delta i traffar, konferenser och kurser
anordnade av Funktionsrétt Sverige (tidigare HSO).
« Vi kommer att erbjuda gratis radgivning om
somnapné pa Hilsoteketi Frélunda Kulturhus och
Hilsoteketi Kulturhuset Kiken i Harlanda.

o Foreningen skall vara representerad i styrgruppen
for SESAR, som arbetar med att uppratta kvalitetsre-
gister for langtidsuppfdljning av apnoiker.

o Styrelsen har en ambition att inom foreningens geo-
grafiska omrade anordna gemensamma promenader
och kaffetraffar for medlemmarna.

¢ Vi kommer att samarbeta aktivt med dvriga Apnéfo-
reningar med inriktningen att bilda en samordnings-
organisation och till viss del samordnad information
via hemsida och foreningstidning. i

Maskkurser

under ledning av Gabriella Mansfeld fran

Resmed. Kursen var mycket uppskattad och det
kom 20 deltagare. Manga fragor besvarades. Under
2020 kommer vi att ha ytterligare en kurs.

F orra aret anordnade Apné Vast en maskkurs




Nyttig mat med stjarnglans (V)

Viupprepar in en gang. Att alla med somnapné inte dr overviktiga. Alla med sémnapné har
heller inte diabetes typ 2. Men samtidigt vet vi att bdde 6vervikt och diabetes kan kopplas till
sémnapné. Darfor har vi pd Dromldget beslutat oss for att dra vdrt stra till stacken genom att
lyfta fram de lickraste matrdtter som tankas kan. Matrdtter som garanterat dr de godaste. Vi
tar ndamligen hjilp av en av Sveriges absolut forndmsta krogare vars restaurang har tre stjidgrnor i
Guide Michelin! Hans namn dr Bjorn Frantzén.

TEXT: DAN WIKSTEN. FOTO : ERIK OLSSON

ecepten pa vilgorande mat

ar himtade ur boken ”Bjorn

Frantzén lagar mat for sugna

diabetiker och annat folk”, en bok
som innehéller helt suverina recept och
bjuder pa smakupplevelser anpassade for
oss som ilskar god mat och mojligtvis ar
lite 6verviktiga. Bakgrunden till boken 4r
dock mer allvarlig. Allt borjade med att
Bjorn Frantzén fick en dotter som utveck-
lade diabetes redan vid tre ars alder.

Skaffade sig kunskap

Varvid Bjorn Frantzén och hustru Sara
skaffade sig all kunskap om sjukdomen.
Och alltsedan dess har det blivit ett
projekt att anpassa kosten i hemmet till
en diabetiker och samtidigt se till att det

smakade gott, riktigt gott.

Dromlidget har provat flera recept och
da fatt uppleva den ena smaksensationen
efter den andra! Och vi tror att det
verkligen kan I6na sig att prova pa ndgot
av Bjorn Frantzéns recept. Det mirks
namligen att vi har med en verkligt
kunnig och professionell *chef” att gora.
Det kan gélla smé knep (som hur man
drar ’skinnet” av en rod paprika) eller
nagot annat man inte tankt eller tagit sa
allvarligt pa, men som en masterkock
alltid tinker pa!

I forra numret berdttade Bjorn
Frantzén att man pa de finaste krogarna
ar mycket, mycket noga med tempera-
turen i en matrdtt. Att kravet ar exakt
temperatur uppmatt pa ratt stille.

Brownie toppad med rostad kokos

I detta nummer lar vi oss hur man gor en
lacker brownie till kaffet utan mjol, en
brownie som "lyfter med luften i ma-
rangen” enligt Bjorn Frantzén. Utgangs-
punkten for Bjorn Frantzén dr att minimera
antalet snabba kolhydrater i den mat man
ater — sd ocksa i detta recept. I anslutning
till receptet pa nista uppslag kan vi dven
ldsa en genomgéng av olika sotningsmedel,
vilket kan vara intressant ldsning.

Vi har inhdmtat Bjorn Frantzéns och for-
lagets tillstdnd att publicera recept himtade
ur hans bok ”Bjorn Frantzén lagar mat for
sugna diabetiker och annat folk” utgiven pa
Norstedts forlag. Fotograf ar Erik Olsson.

Hall tillgodo och lat er val smaka!
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Brownie toppad
med rostad kokos

Bjorn Frantzén berdttar:

©00cc00000000000000000000000

Sld in luft i dggvitorna
tills de dr sd styva att
man kan vinda bunken
upp och ner. Det hir dr
en brownie som lyfter
med luften i mardangen
—dd bebovs inget mjol.
Brownien blir superluftig
och harligt dubbel med
en obakad chokladsmet
som rejil topping. Att
den sedan dr enkel att
gora och sld ibop till ett
harligt familjefika, ett
fodelsedagskalas eller
som lordagsgodis, dr ju
bara en fordel.

Hela receptet innehaller
ca 90 g kolhydrater.

Om sotningsmedel:

Aven en del sotningsmedel kan paverka blodsockret, direkt eller indirekt.

Stor paverkan: vanligt socker, druvsocker, mjolksocker
Viss paverkan: maltitol, mannitol, sorbitol, xylitol, fruktsocker
Ingen paverkan: aspartam, acesulfam K, cyklamat, sackarin, sukralos, stevia

En del sotningsmedel tdl inte upphettning och fir om man hettar upp dem en
obehaglig bismak. Overdosera inte sétningsmedel — det kan litt bli alldeles for
sott! Aven om det star att de 4r utbytbara 1:1 mot socker sa brukar det inte bli bra
om man foljer den rekommendationen. Vi brukar ta 50-70 procent av den vanliga
sockerdoseringen.
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Medicinska fragor
Richard Harlid

Overlakare
Sémnenheten,
Sabbatsbergs Sjukhus
Olivecronas vag 1

113 24 Stockholm

Vaxel: +46(0)8-128 695 00
Fax 08-128 695 50
e-post: richard.harlid@aleris.se

Symtomen vid
obstruktiv och central
somnapné skiljer sig
at och det ér viktigt att
hélla isér sjukdoms-
formerna.

Fraga doktorn

Kan det i nagot lage vara farligt
att anvanda CPAP?

Frdgan den har gangen dr alltsd om det i ndgot
sammanhang kan vara direkt farligt att anvanda CPAP? |
den langre interviun med var *huslikare’ Richard Harlid
(pd sid 8-10 i detta nummer av Dromldget) ndmner han
faktiskt ett exempel dir bruk av CPAP kan ge *6kad
dodlighet’, ndmligen vid samtidig grav bjartsvikt. Hdr vill

viabsolut veta mer.

DAN WIKSTEN: I var intervju med Dig (pa
sid 8-10 i detta nummer) nimner Du att
ny forskning visar att bruket av CPAP kan
leda till ’6kad dodlighet’ for den som lider
av central somnapné och samtidigt lider
allvarlig hjirtsvikt. Lat oss darfor bena ut
detta. Central somnapné ar ju nir and-
ningsuppehdllen orsakas av andningscen-
trum i hjarnan och inte av att tunga, svalg
och luftvigar forslappas och tiapper till
andningsvigarna vilket dr vad som sker vid
obstruktiv somnapné. Nista fraga blir da:
vad dr grav hjartsvike?

RICHARD HARLID: Hjartsvikt kallar vi det
sjukdomstillstind nar hjartat inte formar
att pumpa ut blod tillrdackligt bra. Det
finns flera typer av hjartsvikt och for en
bedomning anvinder man ultraljudsun-
dersékning (EKG) och ett speciellt blod-
prov som kallas BNP och som mater ett
hormon som frisitts fran hjartats vinstra
kammare vid belastning och uttidnjning —
exempelvis vid just hjartsvikt.

Vid ultraljudsundersokningen ser man
hur mycket blod som finns i hjartat och
hur effektivt hjartat pumpar. Nar hjartat
slappnar av fylls det med blod och nar
det sedan drar ihop sig for att pumpa
ut blodet finns det alltid en liten mangd
kvar.

Man anvinder da ett matt, ejektions-
fraktion (EF), for att beskriva hur stor
del av den totala mangden blod (i hjir-
tat) som pumpas ut i varje hjirtslag och
hur mycket som stannar kvar.

Ju storre andel blod som pumpas ut
desto effektivare och battre pumpar hjir-
tat. Det dr detta matt man huvudsakligen
relaterat till vid utvardering av CPAP-be-
handling hos patienter med hjirtsvikt

och samtidig central somnapné.

Det riknas som normalt nir ejek-
tionsfraktionen ar 55-75 %, ldtt nedsatt
vid 45-55 %, madttligt nedsait vid 30-45
%. Pumpformdagan anses kraftigt nedsatt
om ejektionsfraktionen ar liagre dn 30 %.

DW: Vad innebir da begreppet *okad dod-
lighet” inom den medicinska forskningen
egentligen?

RH: Det var bra att den hir frigan kom
upp eftersom den forenklade bild av
uttalad fara av att anvinda CPAP hos
patienter med hjartsvikt inte ar ratt satt
att uttrycka sig.

Okad dodlighet innebir att man under
en vald tidsperiod finner att det i en grupp
manniskor dor fler dn i en annan grupp.
Man sdger da att det ar hogre risk att
do i den ena gruppen dn i den andra och
uttrycker risken i procent.

Nir man behandlar patienter for en
viss sjukdom (med CPAP exempelvis)
forvantar man sig vanligtvis att risken att
do under observationsperioden skall vara
lagre for de behandlade an for de obe-
handlade, men nu tycker man sig istdllet
ha sett en 6kad dodlighet vid behandling,
vilket 4r uppseendeviackande naturligtvis.

Manga anser emellertid att de studier
som ligger till grund for ryktena, och
som nu medfort begransningar i CPAP-
behandling for vissa (de med kraftig
hjartsvikt i kombination med central
somnapné), egentligen bara skummat
situationen pa ytan och att fler studier
behovs. Problemet ar att det i dagsliget
svart att fd etiskt godkdnnande att gora
nya sddana studier, nar nu tidigare studier
trots allt visat pa okad dodlighet.
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Richard Harlid ar 6verldkare vid somnenheten vid Aleris Fysiologlab i Stockholm, dar han tidigare
under manga ar varit verksamhetschef. Richard &r specialistldkare inom narkos- och intensivvard samt

ackrediterad somnlakare via Svensk Forening fér Somnforskning och Somnmedicin. 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.

DW: Vad ir det dd som hiander i kroppen
(om natten) och som ger 6kad dodlighet
for den som har grav hjartsvikt och
samtidigt anvander CPAP for att undvika
sina (centrala) apnéer? Och galler *6kad
dodlighet’ dven for den som har en bra
och fullgod behandling for sin hjartsvike
(medicin eller pacemaker) och samtidigt
en bra behandling av sina centrala apnéer
(med hjalp av CPAP)?

RH: Det spekuleras mycket i orsaker till
varfor den speciella CPAP-behandlingen
skulle medfora en 6kad risk, men vi

har langt kvar till att fullt ut forsta de
medicinska sambanden, vilka dessutom
kan vara olika for olika patientgrupper.

Vid behandling av central somnapné
anvander man sig av en speciell typ av
CPAP som kallas ASV (Adaptiva Ser-
vo-Ventilatorer). De studier, som forsokt
utviardera om ASV ir till nytta for patien-
ter med centralt somnapné, ar relativt fa
och omfattar fa patienter om man jamfor
med studier som utvirderar effekten av de
flesta andra likemedel.

Det ar tva studier, som ligger till grund
for den stora diskussion som utbrutit om
risk for okad dodlighet for behandlade
jamfort med icke behandlade. Det ar dels
en kanadensisk studie (kallad CAN-PAP)
med knappt 300 patienter for vanlig CPAP
och en europeisk studie (kallad Serve-HF)
pd c:a 1.200 personer for ASV.

Resultaten fran bada studierna har
debatterats i manga artiklar och det
rader en hel del oenighet betraffande
forutsittningar, genomforande, resultat
och orsaker nir det giller dessa studier.
Slutsatsen ar att man, som vid all vrd,
vager for- och nackdelar i att ge behandling
och vid central somnapné avstdr man nu
i regel frdn att anvianda ASV nir hjartats
pumpformdga ar kraftigt nedsatt.

Genomgéng av Serve-HF-studien tyder
pa att riskerna for behandling med ASV i
denna grupp var hogre ju ldgre ejektions-
fraktion patienten hade. Idag rekommen-

deras ddrfor inte behandlingen om detta
matt underskrider 45 % (d.v.s. om mindre
an 45 % av blodet pumpas ut ur hjirtat vid
varje hjartslag). En del patienter, nim-
ligen de som madde och mdr bra av sin
behandling med ASV (och som paborjat
sin behandling innan vi hade de omtalade
forskningsresultaten), har dock fortsatt
med behandlingen just pa grund av 6kad
livskvalitet i ovrigt.

DW: Samtidigt maste vl 4ven den med
behandlad hjirtsvikt fi en battre livs-
kvalitet genom att behandla sin somnapné,
d.v.s. kdnna sig mer utvilad dagtid, slippa
nattliga toalettbesok osv?

RH: Symtomen vid obstruktiv och central
somnapné skiljer sig at och det ar viktigt
att hélla isiar sjukdomsformerna. Symtom
som antalet nattliga toalettbesok hor till
exempel framfor allt ihop med obstruktiv
somnapné. Dessutom ar det vanligt att
de bdda typerna upptrader i kombination
och dir kan det ofta ricka att behandla
bort de obstruktiva andningsuppehéllen
med en vanlig CPAP, for att uppnd bittre
livskvalitet.

Optimering av medicinsk behand-
ling vid hjartsvikt ar viktigast. Detta
giller dven vid kombinationen hjart-
svikt och central somnapné. CPAP eller
ASV kan ge okad livskvalitet och kan
garna provas och viljs utefter patientens
forutsittningar.

DW: Hur stor andel av alla med somnapné
ar det som lider av centrala apnéer?

RH: Forekomsten i samhillet av central
somnapné dr c:a 1 %.

Av alla med sémnrelaterade and-
ningsstorningar har 10-20 % central
somnapné.

Bland patienter, som fatt diagnosen
hjartsvikt, har 30-55 % obstruktiv som-
napné, 25-40 % central somnapné och c:a
40 % en kombination. ®

Dromlaget 4 » 2019
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AirFit 30 series

Freedom to Sleep

Det har ar for dig,
som langtar efter en god
nattsomn pa dina villkor.

For dig som vill komma nara
din partner och fa friheten att

sova som du vill.

Frinet att sova
som du vill

AirFit F30i AirFit N30i / AirFit P30i AirFit N30

AirFit 30-serien ar framtagen for att hjalpa dig att kunna sova bekvamt
och rora dig fritt nar du sover. Serien har nu utdkats med vara nyheter,
helmasken AirFit F30i och nasmasken AirFit N30.

Besdk ResMed Officiell Webshop och las mer om AirFit 30-serien.
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