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Infor arsmotet ér det varje ar en hel del arbete och mycket
som ska gas igenom fran det ar som gatt for att forbereda
infor verksamhetsberittelsen.

Varje ar under de sex ar jag suttit i styrelsen har det varit sd. Den hir gangen har
det varit annorlunda och jag har reflekterat inte bara tillbaka pa det senaste aret
utan gatt tillbaka till alla de gdngna sex aren da jag suttit i linsféreningens styrel-
se. Hir kommer nagra viktiga nedslag.

Den forsta stora fornyelsen som jag fick vara med om var att starta Lansforening-
ens kor HjdrtansFrojd pa hosten 2013. Vi sokte och fick bidrag fran Riksférbundet
for nystartsverksamhet inte bara en utan tva ganger. Kéren har sedan dess varit en
viktig del av var reguljiara verksambhet till fromma f6r manga medlemmar, som bade
far stimulans i att sjunga men ocksa kan forbéttra sin hilsa med andningsteknik.

En annan férbéttring som jag fatt vara med om att genomfora r att férandra
var konferensverksamhet. Tidigare var det sa att ordférandena tréiffades for sig
till egna konferenser och eftervardsombuden triffades for sig. I stéllet slog vi ihop
dessa bada slag av konferenser till gemensamma OES-konferenser, sa att fler inom
lokalforeningarna styrelser far triiffas och delta i intressanta foreldsningar.

Vi har under de dar som jag varit ordférande och framforallt under de senaste aren
blivit mera offensiva i var opinionsverksamhet gentemot bade politiker och
andra intressenter. Under 2018 deltog vi vid Jarvaveckan och samtalade med alla
politiska partierna som da satt i landstinget. Vi genomforde &ven tva 6ppna mo-
ten i ABF-huset. Var senaste insats var vart deltagande vid 1,6 miljonersklubbens
evenemang pa Oscarsteatern hirférleden. Det kan ni ldisa om hir i tidningen.

Under 2018 genomforde styrelsen ett stort arbete for att forbittra foreningens
ekonomi. Vi sag 6ver alla vara avtal och férhandlade till oss bittre villkor. Resul-
tatet har &nnu inte visat sig, men det kommer.

Jag kommer #ven i fortsittningen att 4gna mig at ideellt arbete inom Riksf6r-
bundet HjirtLung. Som utbildad Hilsocoach hoppas jag ocksa fa mojlighet att
bidra till medlemmarnas vilbefinnande. Dessutom har jag ett viktigt uppdrag
inom Region Stockholm, ndmligen i samverkansradet med
regionstyrelsens politiker, dar jag dr vald av Funktionsritt
Stockholms lén.

Nu nér min tid ar till inda i Lansforeningen vill jag tacka
vara hingivna medarbetare pa kansliet, Carin och Peter, for
allt gott samarbete. Stort tack riktas dven till alla 6vriga som
gjort det virt for mig att kimpa vidare som ordforande.

Maud Molander
Ordforande i styrelsen

Har du tips till Linsforeningens hemsida eller till HjdrtLungNytt?

Hor i sa fall av dig till Carin pd telefon 070-383 12 61 eller maila till
carin.edlund@stockholmslan.hjart-lung.se
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Nu kommer varen med nytt hopp och férhoppningsvis
lite viirme efter en lang vinter. Var innebir ocksa ny-
start och en perfekt arstid for att ta sig ut och att rora
pasig. Varfor inte kombinera detta med att upptiicka
ett nytt stélle i linet?

orrtilje har mycket att bjuda pa
under alla arstider och nedan
tipsar vi om en néstan 7 kilo-
meter lang uppticktsfird ge-
nom bygden. Manga av seviardheterna
far dig nog att lingta efter den sommar
som nu #dntligen ligger inom rackhall.

Angbdten S/S Norrtelje har legat hiir
sedan 60-talet och gar inte lingre i
trafik. Idag dr baten istéllet en populir
restaurang. I november och december
kan du boka julbord ombord. Baten
tillhérde Norrtelje Angfartyg AB och
trafikerade bland annat Aland. Under
sina glansdagar kallades hon ”Skér-
gardsflottans drottning” och ansags
lika vacker som funktionell. "Hennes
vackra graciosa linjer gor henne till en
utmirkt sjobat. Det ir ett ndje att se
henne klyva sjéarna...” har en av befél-

havarna sagt om baten.

Societetsparken. Parken var en popu-
lar motesplats for 6verklassen. Har
pagick ocksa ett avkopplande kurort-
slivoch man kunde bland annat njuta
omvixlande varma och kalla bad med
behandling av diatomacélera enligt
ldkares ordination. Parken dr numera
ett populirt utflyktsmal och en vacker
dag dr det trangt mellan picnicfiltarna.
I parken anordnas ocksa tva klassiska
motortriaffar sommartid, en for motor-
cyklar och en for amerikanska bilar.

Restaurang Havspiren. Om man borjar
kinna sig hungrig efter den langa pro-
menaden kan man bestka Restaurang
Havspiren som serverar enkel men
prisviard mat och kaffe. Sommartid
flaktar det skont pa den stora terrassen

med havsutsikt. Adressen ir Bastuga-
tan 10, Norrtilje

Det vackra smastadstorget ir val vart
ett besok. I radhuset hittar du fantas-
tiska Collins ost bod, med ostar fran
virldens alla hérn, charkprodukter och
andra delikatesser till vardag och fest.
och Skebo kott, med bland annat nér-
producerat kott. Varfor inte passa pa
att handla inf6r paskens festligheter?

Norrtdljedn 4r 1750 meter lang och rin-
ner fran sjon Lommaren ut till hamn-
bassingen i Norrtilje. Promenaden
ldings an &r mycket vacker promenad
och gar 6ver sma broar.

Norrtilje sjukhus. Det som tidigare
kallades Norrtilje lasarett har en lang
historia. 1791 uppfordes byggnaden
som kurhus med endast elva platser
men lades ner efter nagra ar. Under
1840-talet grundades ett nytt sjukhus
som togs Over av landstingen 1863. I
slutet av 1800-talet byggdes sjukhuset
ut for att dven kunna ta emot “darsju-
ka”. Efter att man vaxt ur lokalerna
igen flyttades mentalpatienterna till
Bromma. Under dren har sjukhuset
byggts ut flera ganger. Idag ir det en
akutmottagning som har 6ppet dygnet
runt och bedriver det mesta inom sjuk-
vard utom forlossningsvard.

Lommarbadet. Det héir badet hade linge
Sveriges langsta utomhusrutschbana.
Nu har den akt ned till andra plats men
ar fortfarande rolig for stora och sma.
Har finns en hirlig sandstrand med

75 meter strandlinje. Vintertid ar det
populirt att dka langfardsskridskor
och pilka hir.

Vigelsjo gard. Denna gard ar beléigen

i Vigelsjo naturreservat och byggdes
1923 av familjen Toll. Idag bedrivs det
hér konferensverksamhet med moj-
lighet till roliga aktiviteter med bland
annat femkamp och ridning pa sche-
mat. Garden ligger omgiven av trevliga
promenadspar och prunkande natur
men var forsiktig, det sigs att spoken
fran det forflutna hemsoker garden.
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Okdnda diagnoSee

De flesta av oss har ganska god kunskap om hjirt-
och lungsjukdomar som hjiartlimmer, hjartinfarkt,
hjartsvikt och KOL. Manga av oss lever med dessa
sjukdomar sjilva eller har anhoriga som drabbats.

Dessutom har sjukvdrden forhoppnings-
vis verktyg for att faststilla dessa
diagnoser och kinnedom om hur de
ska behandlas. Men hur kianns det att
drabbas av en mer ovanlig diagnos
som manniskor runt omkring oss

varken hort talas om eller kan uttala?
Diagnoser som drabbar hjirtat och
lungorna men som ibland inte ens
sjukvarden har tillricklig kinnedom
om och riskerar att bedéma fel trots att
det i flera fall finns ganska enkla tester.

Familjdr hyperkolesterolemi

FH star for familjdr hyperkolesterolemi
och &r den vanligaste arftliga or-
saken till hjartsjukdomar. Faktum

ar att diagnosen ar lika vanlig som
typ 1diabetes. Hyperkolesterolomi
betyder att kolesterolhalten i blodet
ar for hég och detta beror pa ett fel i
arvsmassan. Det ar framst det forhoj-
da LDL-kolesterolet eller “det onda”
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kolesterolet som ar farligt eftersom
det kan orsaka fortrangningar i
blodkérlen som i sin tur kan leda till
hjart- och kérlsjukdomar.

FH fors vidare fran generation till
generation. Varje barn till en drab-
bad individ 16per 50 procent risk att
drabbas av sjukdomen Sjukvarden
har ofta 1ag kunskap om sjukdomen

Vi har tittat nirmare pa tre av dessa
sjukdomar, FH, Alfa-1 antitrypsinbrist
och sémnapné. Patientféreningarna
for FH och Alfa-1ingar sedan nagra ar
tillbaka som riksforeningar i Riksfor-
bundet HjartLung,.

Samtliga dessa diagnoser har tydliga
kopplingar till de vanligare hjart-
och lungsjukdomarna och blandas
ibland ihop med dessa, vilket kan fa
allvarliga konsekvenser for den
enskilde patienten.

som drabbar lika manga min och
kvinnor. Trots att FH har en sa tydlig
genetisk koppling kiinde, enligt
internationell statistik fran 2014,
endast mindre 4n en procent av de
drabbade till att de har sjukdomen.
Oftablandas den ihop med vanligt
forhojt kolesterol och patienten

far darfor inte ratt behandling. Vid
misstankt FH ar det viktigt att hela
familjen genomgar tester sa att &ven
de 6vriga kan behandlas vid behov.



Tecken pa att anlag for FH kan vara
om det i familjen finns en historia
av hjart- och kirlsjukdomar fére
50-arsaldern i kombination med
hog kolesterolhalt i blodet. Det finns
aven en del synliga tecken pa sjuk-
domen dven om de inte forekommer
hos alla. Vissa patienter drabbas av
svullna senor pa baksidan av hilen
och en del far ocksa gula inlagringar
runt 6gonen.

Risken att drabbas av hjirt-och
kirlsjukdomar ar 25 ganger hogre
vid arftligt hogt kolesterol &n hos
personer utan sjukdomen. Medelal-
dern for att drabbas av hjartattack
ligger for man som inte behandlas
pa cirka 45-50 ar, fér kvinnor cirka
55 ar. Endast cirka 30 procent av

de drabbade lever till 70 ars alder.
Det dr darfor av hégsta vikt att fa
ratt kolesterolsinkande behandling
med statiner. Det &r ocksa viktigt
att se 6ver sin kost. Framforallt bor
man minska sitt intag av méattat fett,

Bristen forvixlas ofta med astma. Den
storsta skillnaden mellan rok-KOL
och KOL av Alfa-1 brist ar att skad-
ornailungorna sitter lingre ned hos
patienter med Alfa-1. Dessutom &r
sjukdomen arftlig och genernas sam-
mansittning paverkar hur allvarlig
form av sjukdomen man drabbas av.
Sjukdomen har fatt sitt namn av
skyddsproteinet Alfa-1 antitryp-
sin (AAT) som bildas i levern och
cirkulerar med blodet till kroppens
organ. AAT skyddar vivnader mot
nedbrytande enzymer och dess
viktigaste uppgift ar att skydda
lungvévnaden. Patienter med Alfa-1
har brist pa skyddsproteinet och
far ofta problem med luftvéigarna
redan i 30-40-arsaldern. Det kan
yttra sig i att man ovanligt litt blir

FH Sverige arbetar aktivt med opinionsbildning. Har
deltar Gunnar Karlsson (i orange troja) i Lakartidning-
ens seminarium i Almedalen 2018. Foto: FH Sverige

som O6kar kolesterolet. Det métta-
de fettet finns frimst i mejeri-och
kottprodukter, hart margarin, kakor
och snacks. Det omittade fettet som
man hittar i manga baljvixter och
fisk hjilper i manga fall till att sinka
halten av LDL-kolesterolet i blodet.
Vissa typer av fibrer ér ocksa gynn-
samma eftersom de binder koleste-
rolet i tarmarna for att sedan fora ut
det ur kroppen.

Patientforeningen FH Sverige
bildades 2008. De forsta aren lag

andfadd och far aterkommande
luftvigsinfektioner. Pa grund av de
diffusa symptomen ar AAT-brist ofta
underdiagnostiserad som astma eller
kronisk bronkit. AAT bildas i levern
och nir man har brist beror det pa
att levern inte sldpper ifran sig det
AAT den producerat. Det klumpar i
stillet ihop sigilevercellerna. Symp-
tom fran levern kan vara gulsot hos
nyfodda eller skrumplever senare i
livet, men de flesta far inga symptom
fran levern. AAT-brist dr den vanli-
gaste orsaken till levertransplanta-
tion hos sma barn.

En utredning av hela familjen bor goras
vid diagnosticering. Manga av de
drabbade ir oidentifierade trots att
ett okomplicerat blodprov kan pavisa

fokus pa att upplysa myndigheter,
sjukvarden och allménheten om

FH och behovet av att identifiera
patienterna tidigt, helst redan i 8-10
arsaldern. Féreningen informerar
om skillnaden mellan FH och hogt
kolesterol och arbetar mycket for
att fa barnlikare att uppmairksam-
ma nir ett barn bor utredas for FH.
Detta arbete bidrog till att Socialsty-
relsen skrev nya riktlinjer 2015 om
vikten av att identifiera FH och att
man bor genomféra kaskadscreening
bada av barn och vuxna.

Foreningen foljer nu upp varje dr hur
langt regionerna och landstingen
kommit med inforandet av de nya
riktlinjerna och hur manga nya FH
patienter som identifierats. Diagnos-
ticeringsgraden har stigit fran 1 till 11
procent pa cirka 4 ar. Men malet ir
betydligt hégre satt dn sa. Forening-
en siktar mot att antalet diagnosti-
cerade ska ha stigit till 80 procent ar
2025. m

halten av Alfa-1-antitrypsin. Kun-
skapen och kinnedomen om Alfa-1
ir dessutom lag inom primérvarden.
Detta kan vara ett skl till att manga
far fel diagnos eller ir ovetande om
sin sjukdom.

Det finns inget botemedel mot
sjukdomen. Man anvinder samma
mediciner som finns tillgangliga vid
vanlig KOL. Det ar viktigt att Alfa-1
patienter vaccinerar sig mot influen-
sa och pneumokocker. Vid luftvigsin-
fektioner kan man behova antibiotika
och kortison for att stoppa forloppet.
Sjukgymnaster har en viktig roll nar
det géller rehabilitering eftersom det
ar viktigt att man haller gang kondi-
tionen. Det dr ocksa mycket viktigt
att fa hjilp med att sluta roka efter-
som det dr mycket stor risk att rokare
med Alfa-1 antitrypsinbrist drabbas
av KOL. Syrgas och lungtransplanta-
tion kan ocksa bli aktuellt. Antitryp-

HJARTLUNGNYTT NR 1/2019 &



sin kan framstillas via blodplasma
och ges intravenost och metoden ar
godkind av Likemedelsverket. Tyvarr
ir behandlingen mycket kostsam for
kliniken som skriver ut den eftersom
den inte ingar i den allméinna likeme-
delsférméanen.

Ettljus i morkret ar att forskning
pagar bade i Sverige, évriga Europa
och USA kring olika satt att behandla

Somnapne

Somnapneé dr en relativt vanlig sjukdom
som &ver 600 000 svenskar lider av.
Ungefar 400 000 av dessa behover
behandling for sin apné. Somnapné
betyder att man far andningsuppehall
i somnen. Detta kan leda till syrebrist
i hjarnan med flera farliga symptom
och biverkningar som f6ljd. Om man
drabbas av upprepade andnings-
uppehall sjunker syresittningen i
blodet vilket kan orsaka hjért- och
kérlproblem. En av de vanligaste or-
sakerna till hjartinfarkt dr just dalig
syresittning i blodet.

En vanlig missuppfattning 4r att

alla med somnapné snarkar. Det
stimmer i vissa fall men langtifran
inte alla. Om du misstinker att du
drabbats av somnapné ska du i forsta
hand vinda dig till din vardcentral
som ordnar en remiss till ett sémnla-
boratorium. Det finns &ven somnkli-
niker som kan hjélpa dig.

Det kan vara farligt for hilsan att
leva med obehandlad sémnapné. Man
utsétter sig for storre risk att insjukna
i andra sjukdomar, till exempel typ IT
diabetes och hogt blodtryck. Det fung-
erar aven at andra hallet. Personer
med typ II diabetes och 6vervikt har
avsevart 0kad risk att &ven drabbas av
somnapné. Hos diabetiker forekom-
mer bade lindrig och svar somnapné.
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och férhoppningsvis d&ven kunna bota
AAT-brist i framtiden. Malséttningen
ar att infora en frisk gen med hjilp

av genterapi och hjilpa patienten att
sjalv kunna producera Alfa-1 antit-
rypsin i normal omfattning.

Catrine Reuterborg dr ordfoérande
for patientféreningen Alfa-1 Region
Stockholm och fick sin diagnos nir
hon var 38 ar. Flera i hennes familj

Behandlingen av dessa sjukdomar ar
sammankopplade; nir somnapnén
blir battre far man ocksa 6kad effekt
av insulinbehandlingen. En annan ge-
mensamhetsfaktor ar hogt blodtryck
som cirka hélften av sémnapnotiker
lider av. Det kan vara svart att be-
handla hogt blodtryck om inte ocksa
somnapnén behandlas.

Det finns tva olika typer av smnapné,
obstruktivsémnapnésyndrom (OSAS)
och central somnapnésyndrom. Det
som skiljer dr dem at ir framst de bak-
omliggande orsakerna. Symtom och
behandling &r dock snarlika.
Obstruktiv somnapné dr den
vanligaste formen av somnapné och
innebir att man drabbas av upprepa-
de andningsuppehall under sémnen.
I vissa fall intréffar uppehéllen flera
hundra ganger varje natt och under
andningsuppehallet sjunker syre-
halten i blodet. Da tar hjirnans egen
vickarklocka 6ver sa att man borjar
andas igen. Den drabbade minns of-
tast ingenting av somnavbrotten nir
han eller hon vaknar pa morgonen.
Vid central sémnapné uppstar
andningsuppehallen inte for att
luftvigarna blockeras, utan pa grund
av att signalerna mellan hjarnans
andningscentrum och de muskler
som styr andningen inte fungerar.
Central somnapné drabbar oftast
dldre ménniskor, eller i samband
med hjértsvikt eller efter en stroke.

visade sig bira pa genen som kan
leda till sjukdom. Catrine berittar
att hon kéinde sig ensam och annor-
lunda nér hon fick syrgas. Det gjorde
att hon drog sig for att visa sig bland
folk i borjan. Dessutom uppkom-
mer manga fragor i borjan. Darfor
startar nu syrgastraffar i samarbete
med Linsforeningen HjartLung, den
forsta dger rum 21 mars.

Har &r det viktigt att uppmarksamma
symptom som dagtrétthet och kon-
centrationssvarigheter.

Forutom onormalt stor trotthet, ar
huvudvirk, koncentrationssvarighe-
ter, inlarningsproblem och irritation
nagra av de symptom som den drab-
bade lider av under dagen. Det kan
beskrivas som att vara bakfull utan att
ha druckit en droppe alkohol. Vikt-
problem ir en annan faktor som kan
kopplas till sjukdomen, liksom allmén
nedstdmdhet och hogt blodtryck. Med
obehandlad sémnapné &r du en tra-
fikfara. Bristen pa bra sammanhallen
somn under natten leder till att man
kan slumra till plotsligt pa dagen.

Man bor alltid soka vard for sin
somnapné. Malet med behandling
ar att fa slut pa andningsuppehallen.
Oftast krévs det professionell hjélp
men vissa forbattringar kan du gora
sjalv. Det kan handla om dndrad sov-
stillning, viktnedgang, rékstopp och
minskat intag av alkohol.

En del far bara andningsuppehdll nir de
sover pa rygg. Da kan behandling med
tennisboll hjélpa till. En boll sys in

i pyjamasens rygg och gor det svart
att sova pa rygg. Ar du overviktig 4r
det en god idé att ta tag i detta. Redan
en viktminskning pa 5 procent kan
minska dina andningsuppehall under
somnen. Om din sémnapné &r lindrig
kan i vissa fall en viktminskning ricka
som behandling. ®
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Britt Bergh, EVO Hjérta och Maud Molander, Lansforeningens ordforande, traffade manga intresserade besokare pa
Woman in Red. Foto: Carin Edlund

HjdrtLung pa

Woman in Red

Den 11 mars var Linsforeningen HjiartLung inbjuden
av 1.6 miljonerklubben att deltai Woman in Red
pa Oscarsteatern. Temat var kvinnors hjirt- och

kirlsjukdomar.

en anrika teatern fylldes

snabbt av 650 forvintansfulla

kvinnor, de flesta kladda i r6tt

for kvillen. Innan seminariet
startade samt i pausen delade vi ut bro-
schyrer, stresshjiartan och informerade
om var verksamhet och aktiviteter runt
omilédnet.

Kvéillens program var mycket engage-
rande. Vi fick bland annat lyssna pa
professorerna Karin Schenck- Gustafs-
son, Cecilia Linde och Mai-Lis Helle-
nius som delade med sig av de senaste
rénen om forskning pa kvinnohjirtat.

Socialforsdkringsminister Annika
Strandhill delade ut insamlingsstiftel-
sen Kvinnor & Hélsas forskningssti-
pendier till fem yngre doktorander for
deras forskning inom hjért-kirlomra-
det och psykisk ohilsa. Bland stipendi-
aterna mirktes forskningssjukskoter-
ska Carina Carnl6f for sin medverkan

i The RedHeart Study, en vetenskaplig
studie i samarbete mellan Karolinska
Institutet, 1,6 miljonerklubben och Co-
ala Life. Studien har som syfte att med
EKG-teknik fran Coala Life registrera
olika slags hjiartrytm och symptom pa
hjartat och &ven att studerai vilken

grad hjartklappningen medfor obehag
iform av oro och angest.

Bakgrunden till studien &r att kvin-
nor och mén drabbas av hjartsjukdom
ilika hog grad. Kvinnor riskerar dock
att bli missforstadda eller misstrodda
nir de s6ker vard for sina hjértbesvir.
Det finns dven studier sedan tidigare
som visar att kvinnor far viinta lingre
pa ambulans och far simre behandling
vid hjartinfarkt. Kvinnor har ofta an-
dra och inte lika tydliga symtom som
min vid hjartinfarkt. Manga kvinnor
kanner inte till detta och tror inte hel-
ler att de kan drabbas av hjartinfarkt.
The RedHeart Study visade att kvinnor
som fick mojlighet att anvinda en Co-
ala Hjartmonitor och sjilva ta sin EKG
hemma upplevde mycket mindre oro
och angest vid hjértrusning én tidigare.

Trots att imnena stundvis var tunga och
foredragen fullspiackade med fakta
forelag det ingen risk att slumra till
eller tappa fokus. Mellan féredragen
fick vi njuta av otroliga upptradanden
av Rennie Mirro, Karl Dyall och Lisa
Nilsson.

Viinsag ganska snart att bland alla
utstillare var vi fran Linsforeningen
HjartLung de som hade absolut storst
koppling till féredragen vi fick lyssna
till. Den uppfattningen verkade delas
av bes6karna. Stundtals var det sa
trangt kring vart lilla stabord att vi
knappt fick plats sjilva. Britt Bergh
hade tagit med en pacemaker och ICD
for att intresserade skulle fa uppleva
deras verkliga storlek. Ett angendmt
problem var att vara broschyrer bok-
stavligen tog helt slut innan kvillen
var over. Ett dilemma vi aldrig statt
infor tidigare. Vi hade fortfarande kvar
fardigfrankerade vykort som poten-
tiella medlemmar kan posta for att fa
mer information om medlemskap. Nu
hoppas vi pd manga nya medlemmar
efter kvillen. Pa vig hemat i senvinter-
morkret var vi fyllda av inspiration och
en stark tro pa att vi inom HjéirtLung
verkligen beh6vs och har en viktig roll
att fylla.
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Kosten som dlskas bade
av hdlsan och miljon

Det gar inte lingre att blunda for att det krévs rejéila
forandringar av var kost for att resurserna ska ricka
till jordens stindigt vixande befolkning. Det handlar
dven om var egen hélsa och livslingd.

en nya forskningsrapporten
EAT-Lancet Commission,
framtagen av 37 experter fran
16 linder har tittat pa omstéll-
ningar som krivs bade for att bade
planeten och invanarna ska ma bra.

Rapporten dr global och Livsmedels-
verket arbetar just nu med att ta fram
riktlinjer for svenska kostrekommen-
dationer. Men det ar tydligt att &ven vi
svenskar behover ta en rejil funderare
pavad vi dter. Det handlar om mer dn
dubbelt sa stort intag av gronsaker
frukt och noétter. Var konsumtion av
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“Ett starkt samband dir
att det som dr bra for var
hdilsa gar hand i hand med
det som dir bra for miljon”

rott k6tt ar sju ganger storre dn vad
den borde vara. Den borde till stor del
ersittas av vixtbaserat protein som
linser och bénor.

Ett starkt samband &r att det som dr bra
for var hilsa gar hand i hand med det
som dr bra for miljon. Med utgangs-

punkti ett dagligt intag av 2500 kalo-
rier behover en tredjedel, cirka 230
gram komma fran fullkornsprodukter
som till exempel vete eller ris. Vart
proteinbehov kan tillgodoses av 50
gram linser eller bonor. Vi bor inte inta
mer kottprotein dn i genomsnitt 14
gram kott och 30 gram fagel om dagen.

Den frimsta kdllan till fetter bor vara
omittade oljor, som oliv-, solros eller
jordnotsolja. Intaget av frukt bor vara
200 gram frukt om dagen och gronsa-
ker ska vi dta &nnu mer av.

Enligt forskarnas slutsatser skulle
omkring 11 miljoner fértida dodsfall
runt om i viarlden kunna undvikas var-
je ar med en mer hallbar kosthallning.
Det dr en hisnande siffra. Hilso- och
sjukvarden har en viktig roll nir det
giller att paverka svenskarnas kost-
vanor. Det kan handla bade om vilka
typer av livsmedel man upphandlar till
offentliga verksamheter, som sjukhus
och skolor, och genom rad och vigled-
ning av den enskilda patienten.

Massproducerade livsmedel ir fulla av
socker och farliga fetter och fattiga pa
fibrer och néring. De maste anses som
enriktig hilsobov som 6kar risken for
hogt blodtryck och fetma. Nu har man
for forsta gangen sett ett samband mel-
lan livsldngd och hogt intag av dessa
livsmedel. En slutledning ar att risken
att do i fortid 6kar med 14 procent for
varje 10-procentig 6kning av konsum-
tion av ultraprocessad mat.

Studien svarar inte pa vad som ir
orsak och verkan men en trovirdig
forklaring &dr att stora méangder salt och
socker okar risken for bade hjért- och
kirlsjukdomar och manga typer av
cancer.

Forskarnas bild av framtiden ér bade
mork och ljus. Det ar tydligt att vi

inte kan fortsitta med den livsmed-
elskonsumtion vi har idag. Samtidigt
finns det stora mojligheter till positiv
forandring, bade for var egen hilsa och
var planet.



Hjdrnan kan ge losningen
till brustet hjdrta

Forskare tror sig ha funnit
bevis pa att storningar i
hjarnan kan orsaka takot-
subo, eller "brustet hjirta”.

en studie i European Heart Journal

upptickte schweiziska forskare

skillnader i hjarnaktivitet mellan 15

patienter som drabbats av takotsubo
och 39 friska individer. Hjarnaktivite-
ten mittes med magnetkamera. Fyn-
den pekar pa att teorin om att hjirnan
paverkar uppkomsten av takotsubo
stammer.

Forskarna upptickte simre kommu-
nikationsférmaga mellan olika delar
av hjdrnan, ddribland amygdala och
hippocampus, som kontrollerar bade
kénslor och det autonoma nervsyste-
met som dven reglerar hjartfunktionen.

- De delar av hjarnan som kommu-
nicerade simre med varandra r de
samma som tros kontrollera vart svar
pa stress. Darfor skulle patienterna
kunna ha siimre féormaga att hantera
stress och fa 6kad risk for takotsubo,
siger en av forskarna i ett pressmed-
delande.

Det ir dock svart att dra alltfér langt-
gaende slutsatser fran studien efter-

som hjarnfunktionen hos de drabbade
patienterna inte undersoktes innan de
drabbades av takotsubo.

Takotsubo ir en hjarthiandelse som
liknar en hjartinfarkt. Vid Takotsubo
uppvisas samma symtom som vid akut
hjartinfarkt, men utan kranskérls-
forandringar. Namnet kommer av att
hjartats vinsterkammare tar formen
av en japansk blackfiskfilla. Psykisk
eller fysisk stress forekommer ofta
innan insjuknandet. Nistan alla som
drabbas édr kvinnor.

Motionera med Iikaren

tt réra pa sig efter en hjart-

infarkt ar viktigt, men gloms

ofta bort. I Lidkoping har

hjartlakarna tagit saken i
egna hiinder och promenerar med
patienterna.

En gdng i veckan triffar kardiologen Per
Ola Enander eller nagon av hans kolle-
gor sina patienter fér en promenad pa
20-30 minuter.

Per Ola Enander har ofta upplevt att
det finns en réddsla efter infarkten for

Overanstrangning. Detta gor att manga
patienter istillet blir stillasittande,
nagot som ir mycket farligt fér hélsan.

Kardiologernai Lidk6ping himtade
inspiration fran likaren Per Alberts-
son i Géteborg, som tar med patienter
utilopsparet. Per Ola Enander valde
istéllet att satsa pa promenader som
passar alla.

”Det finns en rddsla
efter infarkten for
overanstréingning”

Resultatet har blivit minskad rédsla for
att rora pa sig. Dessutom har ménga
lattare att 6ppna upp sig under pro-
menaden och pa sa sitt far likarna
viktig information av patienterna som
annars kanske inte formedlas.

Promenaderna ska fortsitta ett tag
till och det finns pa forlag att &ven un-
derskoterskorna ska involveras och ta
med inlagda patienter for en bra start
pa sitt tillfrisknande. Férhoppningsvis
tar &ven sjukhus i Stockholms ldn efter
detta viktiga initiativ.

HJARTLUNGNYTT NR 1/2019 9



Dags for Linsféreningens arsmate

Arets arsmote i Lansforen-
ingen gick av stapeln den
26 mars och inleddes med
en medryckande sang-
forestiillning av var egen
kor HjartansFrojd ledd av
Liselotte Ohman.

oren framforde en kavalkad av
ordkonstniren Povel Ramels
latar och andra vilkanda
orhiangen. Stefan Molander
hade tagit med sig sitt trumset for att
ackompanjera koren. En vilbehovlig
inledning innan allvaret tog vid.

Métet var véilbesokt och samtliga ldnets
lokalféreningar, utom tva, var repre-
senterade. Ordférande Maud Molan-
der inledde motet med en tankvérd
dikt och en ljustindning med tyst
minut tillignad vara medlemmar som
lamnat oss under aret.

Inger Ros valdes till motesordfo-
rande och 6ppnade det som skulle bli
ett arsmote priglat av stundvis heta
diskussioner. Fragan som engagerade
flest var det h6jda arvodet till den nya
kassoren. Forslaget var att kassorens
roll nu férindras och att ansvar for
ekonomin som helhet kommer att inga.
Pa sa siitt behover Liansféreningen inte
anlita en extern konsult fér bokféring.
Dock radde det oklarhet kring huruvi-
daen fortroendevald kassor i en ideell
forening kan debitera sitt arvode via
eget foretag. Inger Ros styrde som van-
ligt m6tet med van hand och sag till att
diskussionerna holls till iamnet. Hon
paminde ocksa motesdeltagarna att
vara férstaende mot varandra dven nir
asikterna gar isar. Tinkvirda ord att ta
med sig pa vigen.

Pa arsmotet valdes inte bara Karin
Skoglund fran Lokalféreningen Solna
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Birgitta Nilsson, Berit Boman, Sture Svensson och Josiane
Mattisson var pa plats for att ta emot sina hedersnélar.

-Sundbyberg till ny kassor. Valbe-
redningen hade dven foreslagit val av
Kicki Fjellstrom fran Lokalféreningen
Solna-Sundbyberg som ny ordférande.
Sittande ordférande Maud Molander
var nominerad av Botkyrka-Salem och
Stockholms lokalféreningar och var
villig att st till férfogande for omval.
Arsmétet rostade fram Kicki Fjellstrom
som ny ordférande med 14 réster mot 10.

Vi ir mdnga som upplevt Maud Molan-
ders stora engagemang och starka
drivkraft nér det giller Lansférening-
ens hjirtefragor. Hon har hallit ett
hogt tempo och verkligen fungerat
som spindeln i nétet i alla delar av var
verksamhet. Opinionsbildning har
varit en av hennes storsta styrkor och
hon har varit en stor inspirationskilla
i styrelsearbetet och pa kansliet. Vi
onskar henne en valfortjant avkopp-
ling i varsolen och ser med spinning
fram emot vad vi kan astadkomma
med bade en ny ordférande och kassor.
Linsféreningen fick ocksa ett nytt till-
skott i form av Anders Gustafson fran
Lokalforeningen Liding6, som valdes
som ersittare pa ett ar.

Vi tackar Maud Molander fér hennes
ovirderliga insats som Lansforen-
ingens ordférande under fem ar och

hélsar de nya styrelsemedlemmarna
hjartligt vilkomna till styrelsen.

Ett antal medlemmar férarades ocksa
hedersnalar for sina fortjanstfulla
insatser i foreningarnas arbete. Dessa
medlemmar var Monica Lang, Josiane
Mattisson, Majny Sodergren, Anette
Ahston, Berit Boman, Barbro Walther,
Birgitta Nilsson, Anita Odman samt
Sture Svensson. Tyvirr hade flertalet
av dessa inte mojlighet att ndrvara for
att gratuleras personligen utan upp-
vaktas istillet med blomstercheckar i
efterhand. Vi tackar dessa personer for
en fin insats i sina lokalféreningar.
Moétet avslutades i tumult eftersom

vi var tvungna att utrymma lokalen
senast kl. 21.00 och deltagarna var
nodgade att lamna moétet i all hast efter
en pa manga sétt hindelserik kvill. Nu
blickar vi framat mot en lika héindel-
serik och forhoppningsvis mindre
tumultartad var.

Koren HjartansFrojd underhall oss fore motet.

Vi behadver bli fler!

Fler lokalféreningar behdver utbilda in-
struktorer sd att vi kan uppnd mdlet att
gora Stockholms léin mer hjéirtsdkert.

Innan man gér en Instruktdrskurs i HLR
ska man ha genomgdtt grundutbild-
ning i HLR under det senaste halvaret
och man behéver dven studera kurs-
boken for vuxen HLR.

Vi soker ocksda fler intresserade som
vill delta i grundkurs i HLR. Védlkomna
onskar linshuvudinstruktoérerna i HLR.



Avslutning av tematrdffarna “Livsviktigt”

Foreningen HjdrtLung Solna-Sundbyberg
avslutade tematriffarna Livsviktigt
med ett besok av professor Mai Lis. Te-
matriffarna utgar helt och hallet fran
hennes bok ”Livsviktigt! - mina basta
rad for ett langt friskt liv”.

Mai-Lis Hellénius ir numera pensionir
men var tidigare professor i allmidnme-
dicin, med inriktning pa kardiovasku-
lar prevention och fokus pa livsstil.
Populirt kallas hon ”livsstilsprofessor”.
Hennes rad nir det giller hilsa och kost
vilar pa vetenskaplig grund och de hjil-
per oss att sovra mellan alla fakta som vi
dagligen bombarderas avimedia.

Det dr tredje omgangen som tréffar-
na genomfors och sammanlagt har 16
personer deltagit.

Mai-Lis holl ett foredrag om hur
stress paverkar oss, musklernas viktiga
funktioner férutom styrka, kost som
paverkar hilsan och vad man kan

Nér man fdr syrgas kéinner man sig en-
sam och udda. Nu fick vi ett tillfélle att
traffa varandra, utbyta erfarenheter och
stilla alla nya fragor som dyker upp.
Vivar fjorton personer som fick
mojlighet att stiilla fragor till experter-
na fran syrgasenheten pa Karolinska
Solna, syrgassjukskoterskorna Char-
lotte Rivero, Ingegird Karlsson samt
till sjukgymnast Ingrid Hemstrom
Nordgren, specialiserad pa lungsjuka.

Hdr kommer svar pé ndgra av alla frdgor:

» Behover jag syrgas? Ingen remiss
krivs for att en arbetsterapeut fran
primérvardens rehab ska géra hem-
besok med syrgasmitare (pulsoxi-
meter) for att se hur man syresétter
vid sysslorna hemma.

» Har man under 93 procent i syresiittning
efter att vilat i 20-30 minuter kan

Mai Lis Hellenius signerar deltagaren Irja Ebenswérds egna
exemplar av sin bok “Livsviktigt! - mina basta rad for ett
langt friskt liv” under tréffen.

komplettera med for att hoja det goda
och sidnka det onda kolesterolet. Hil-
sosam kost och motion bidrar inte bara
till att minska risken for hjart- och
kérlsjukdom utan minskar dven risken
for andra livshotande sjukdomar, samt
minskar risken for aterinsjuknande vid
flera diagnoser.

man kontakta vardcentralen och be
om en remiss for syrgas.

Om man skulle fda for mycket syrgas kan
man fa huvudvérk och kérlen kan
draihop sig. Det ar darfor viktigt att
skruva ned flédet niar man inte beho-
ver lika mycket.

Det dr bra att arbeta med motstands-
andning 10 ganger tre blasningar
flera ganger om dagen, girna en gang
itimmen.

Man ska inte sjdlv éndra pd doseringen,
om man blir simre bér man forst for-
soka med luftrérsvidgande medicin.
Om det inte hjilper bor man kontak-
talidkare eller syrgasmottagning.

Att gd ut bland folk med syrgas upp-
levs som jobbigt av manga. Manga
deltagare uppgav att de lamnar den
hemma! Inte ska vi vdl beh6va skdm-
mas for att vi dr lungsjuka?

R

¥

»

¥

»

¥

P

4

”Vihar utviarderat tematriffarna
och responsen har varit vildigt positiv.
Deltagarna har uppskattat innehéllet
och sett fram emot atertriffen efter 6
manader”, berittar Anita Grandien.
Manga har tagit till sig att man all-
tid ska rora pa sig efter 30 minuters
stillasittande. Deltagarna uppger ocksa
att de numera anviander mer olivolja i
matlagningen och dter mer fisk. Manga
har ocksa kommit igang med mer mo-
tion och blivit medvetna om sitt eget
rorelsemonster.

Det dir enkelt att komma igang med trif-
farnai sin egen forening. Man foljer
boken och har stod av de fragor som
finns i kompendierna, bade for led-
aren och deltagarna. Kontakta Anita
Grandien, e-post: k.a.grandien@telia.
com om du vill ha hjdlp med att starta
traffarnaidin forening. Kompendierna
ir kostnadsfria men boken Livsvik-
tigt” far man kopa in sjélv.

Text och bild: Anita Grandien, Solna-Sundbyberg

nmw

Lungsjukgymnast Ingrid Hemstrom Nordgren samt syrgas-
sjukskoterskorna Ingegerd Karlsson och Charlotte Rivero
informerade pa syrgastraffen.

Efterat funderade jag 6ver varfor det
bara var kvinnor med pa denna triff.
Ar det svarare for mén att visa sig
sjuka och svaga? Kvinnors lungor ar
jukinsligare dn méins, sa kanske dr ma-
joriteten kvinnor av de 800 personer

i Stockholms l4n som har syrgas helt
eller delvis?

Text och bild: Catrine Reuterborg
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Ddrfor dr diabetes en hJurtfrugu

Mer an héilften av alla pa-
tienter med diabetes dor
i hjiart- och kirlsjukdomar.
Men sa skulle det inte be-

hova vara skriver tidning-
en PRIO 1/2018.

Lars Rydén, professor som driver kli-
niskt inriktad forskning om diabetes
och hjartinfarkt pa Karolinska insti-
tutet skriver vidare i detta nummer
om att férebygga de hir sjukdomarna
framst genom att kontrollera blod-
tryck och hoga blodfetter. Personer
med typ 2 diabetes har 30 procent
hogre risk att fa hjartinfarkt, fyra till
fem ganger hogre risk att drabbas av
hjartsvikt och dubbelt s hog stroke-
risk.

Det hér ville vi veta mer om och
kontaktade darfor Lars Rydén som
forelédste for oss sondagen den 10 fe-
bruarii Tumba tillsammans med Stina
Smetana, forskningssjukskoterska.

Lars berattade om diagnos, behand-

Stina Smetana, forskningssjukskoterska, mater blodsocker
pa besokarna.

ling och forskning samt podngterade
vikten av att varden anvinder sig av
socialstyrelsens nationella riktlinjer
for diabetesvard. Endast hilften av
diabetespatienterna far en effektiv
kolesterolsdnkande behandling trots
att man vet att atminstone 85 procent
har behovet. Ny kunskap och nya ldke-
medel kan Adndra pa detta; de senaste
arens forskningsresultat dr bland det

viktigaste som hiint de senaste 15 ar
nir det giller behandling av typ 2-dia-
betes. Eftersom de flesta personer med
typ 2-diabetes tas om hand av primér-
varden maste de nya kunskaperna na
dit. De krévs ocksa mer resurser for att
pa bista sitt ta hand om en av Sveriges
storsta patientgrupper.

Stina gav inspiration till fysisk ak-
tivitet, rad gillande matvanor, stress,
nikotin, alkohol och beteendeforiand-
ring. Sedan miitte hon blodsockret pa
dem som 6nskade.

Diabetes ir inte “en sléng av socker”,
som det hette forr. I dag vet vi att det
ar en sjukdom som medfor stor risk
for allvarlig hjart- och karlsjukdom.
Lat oss ge patienterna en storre chans
att 6verleva genom att folja behand-
lingsriktlinjerna pa ett noggrant sétt
avslutar, Lars Rydén. 94 besokare gick
hem mycket n6jda och flera nya med-
lemmar fick vi. Eventet utvirderades
vid utgangen och det var en mycket
uppskattad eftermiddag.

Text och bild: Yvonne Haglof, Botkyrka-Salem

Hjdrtemanad i Sigtuna-Upplands Vusby

Den 19 februari arrangerade vi en kostnadsfri utbildningskviill
for medlemmar och allméinhet tillsammans med Brandkdren

Attunda.

Det kom ett 20-tal intresserade som fick prova pa hjdrt-
lungréiddning, fick information om hjdrtstartare och verk-
samheten i vdr férening. En géing i manaden bjuder vi in till
medlemsméte med soppa tillsammans med en gést som

underhdiller eller berdttar om néigot intressant. Vi njuter ocksé
av en soppa tillsammans. | bérjan av terminen bestdmmer vilka
som vill laga soppa till varje méte.

20 februari hade vi bestk av Lena Otterli som guidade oss
genom en chokladprovning. Hon berdttade om kakaons fargri-
ka historia och hade éiven forséljning av godsaker efterdt. Alla
tyckte det var en valdigt trevlig kvall.

Text och bild: Siv Nilsson, Sigtuna-Upplands Viishy
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Lena Otterli guidade oss genom en chokladprovning och bestkarna fick prova pa
hjart- och lungraddning.



Nio timmars HLR-demonstration  pater Hasselrot

Viinledde dagen pd Motesplatseni Tumba  svarade pa frin de vetgiriga beskarna. i n m e m 0 riu m

diar manga motionérer 6ver 60 ar En besokare blev sa glad att hon gick

tranar pa ggmmet. Pl6tsligt hinder till blomsterhandeln och képte rosor Foreningen HjéirtLung i Norrtéilje har
det. Anne faller ihop en traningscykel till oss for fint ideellt arbete. sorg. Var vice ordférande och EVO
under motionspasset. Vi demonstre- lunga, Peter

rade HLR med hjértstartare som om 15.30 var det dags att starta HLR de- Hasselrot, har

det varit en verklig situation. Blod- monstration och métning av blodtryck hastigt avlidit

trycksmétning erbjods till allasomvar i Tumba Centrum. Pust! En uppskat- efter en kort

hagade. Vi fortsatte dagen pa apoteket  tad dag av alla vi mott! tids sjukdom.

Kronan i Tumba. Dar genomférde vi Peter hade en L

ytterligare en HLR-demonstration och  Text och bild: Yvonne Hagléf, Botkyrka-Salem otrolig kapacitet. s

Han har stor del i den forbittrade
KOL-varden i Norrtélje tack vare
sitt engagemang i KOL-processen.
Gruppen som bestod av tre ldkare,
tva astma-KOL-sjukskoterskor,
arbetsterapeut, dietist och Peter
som patientrepresentant fick 2018
ars pris for basta forbéttringsarbe-
te inom TioHundra, en samman-
slutning av landsting och kommun,
unik for Norrtélje.

Peter uthildade sig inom hjirt-och
lungriddning av savil vuxna som
barn. Manga har lart sig HLR ge-
nom Peter som var hingiven upp-
giften att 14ra andra rddda liv. Peter
har arbetat med HLR i samarbete
med Lansforeningens HLR-te-

am som ocksa utbildade honom
fran borjan. Han ledde ocksa en
matlagningskurs for herrar har i
Norrtélje i fyra sdasonger. Matlag-
ningsgruppen bjod oss medlem-
mar pa ett julbord i december 2017
som vi sent ska glomma. Vi var 50
personer som kom och at och det
var fem personer med Peter som
“chefskock” som hade lagat all mat.
Maénga riitter och sa gott och villa-
gat. Peter vixte upp pa Liding6 och
dar holls begravningsgudstjinst

i Liding6 kyrka den 1 mars. Peter
lamnar ett stort tomrum efter sig.
Han blev 70 ar.

Anne faller ihop en tréaningscykel under motionspasset

Trbtfa men nii!'da efter nio timmars HLR—demonstration, D.a"gen avsolut.ades med HLR—demo.nstration pa Apoteket Text: Anita Andersson, Norrtilje
fr. vénster Berit Boman, Susanne Tall, Kerstin Olsson, Hjartat. Pd bilden syns Jenny Juhlin, Eva Lorenz, Yvonne Bild: Riksforbundet HjéirtLung
Yvonne Haglof och Eva Lorenz. Haglof, Berit Boman och Salim Farrouh.
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Motionsaktiviteter

Anpassat for personer med Hjirt- och/eller Lungsjukdom.
For mer information kontakta arrangerande forening.

Varterminen startar vecka 3. Detta om inte motionsledaren meddelat
annan tidpunkt. Med reservation for eventuella dndringar!

Mdndag

Tid: Aktivitet:

10.00 Promenad/vandring
10.00 Vattengymnastik
10.30 Lattgymnastik

11.00 Vattengymnastik
11.00 Medelgymnastik
11.00 Linedance, nyborjare
12.00 Linedance, fortséttning
12.00 Vattengymnastik
14.00 Vattengymnastik
15.30 Medicinsk yoga
16.00 Gymnastik

16.45 och 17.30 Lattgymnastik

17.30 Medelgymnastik
18.00 Medelgymnastik

Tisdag

Tid: Aktivitet:

11.00 KOL-promenader
11.30 Promenad/vandring
12.00 KOL gymnastik
13.00 Bowling

14.00 Medicinsk yoga
14.00 Bowling

15.30 Medelgymnastik
16.00 Kor

16.00 Lunggymnastik
16.30 KOL gymnastik
17.30 och 18.30 Vattengymnastik

18.00 Medelgymnastik
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Plats:

Solna/Sundbyberg

ROS

Kopparvdgen 17, Kallhall
Gangsétra simhall

Bodals bollhall, Bodalsvagen 49-51
Alviks Medborgarhus, Alvik

Alviks Medborgarhus, Alvik
Gangsatra simhall

Gangsatra simhall

Friv.centralen, Turebergs allé 16
Vinstaskolan, Vallingby

Danderyds sjukhus

Huddinge Sjukhus, fysioterapin, R41

Capio S:t Gorans sjukhus, sjukgymn.

Plats:

Solna/Sundbyberg
Klarabergsgatan/Drottninggatan
Aleris Rehab Skdrholmen
Enskedehallen

Vésterorts yogacenter, Siktgatan 1
Bowlinghallen

Turebergshuset, Turebergs torg
Kansliet, Mejerivagen 4
Karolinska sjukhuset, Solna

ASA Sodersjukhuset

Huddinge sjukhus, fysioterapin R41
Idrottshuset Tumba

Arrangor:
Solna/Sundbyberg
Norrtélje
Jarfalla/Upplands-Bro
Lidingd

Lidingd
Stockholm
Stockholm
Lidingd

Lidingd
Sollentuna
Stockholm
Lansforeningen
Lansféreningen
Stockholm

Arrangor:
Solna/Sundbyberg
Stockholm
Lansféreningen
Nacka/Varmdo
Stockholm
Norrtélje
Sollentuna
Lansforeningen
Lansféreningen
Lansforeningen
Lansféreningen

Botkyrka/Salem

Telefon:
073-6122007
073-95947 13
070-492 44 80
08-766 13 08
08-766 13 08
08-88 7100
08-88 71 00
08-766 13 08
08-766 13 08
08-75437 19
08-88 7100
08-65128 10
08-65128 10
08-88 7100

Telefon:
08-560 32153
08-88 7100
08-65128 10
08-717 63 42
08-88 7100
0176-2260 13
08-75437 19
08-65128 10
08-65128 10
08-65128 10
08-65128 10
08-530607 51



Onsdag

Tid:

10.00
10.00-11.00
10.00

11.00

11.00
11.00-12.00
11.00-12.00
12.00

13.00

14.00

15.00

15.00

16.00

16.30

16.30

17.00

17.30

Torsdag

Tid:

9.00

9.30
10.40-11.25
12.00

14.45

16.30

1730 och 18.15
19.30

Fredag

Tid:
8.30
9.00
10.50-12.00
14.20-15.20

Ldnsforeningens avgifter for motionsgymnastiken pd mandagar dr 700 kr/termin.

Aktivitet:
Medelgymnastik
Medelgymnastik
Medicinsk Yoga
Sittgymnastik
KOL-gymnastik
MediYoga

KOL gymnastik
Friska fotter
Yoga
Sittgymnastik
Vattengymnastik
Vattengymnastik
Lunggymnastik
KOL gymnastik
KOL gymnastik
Lunggymnastik
Medicinsk yoga

Aktivitet:
Medicinsk yoga
Medelgymnastik
Medelgymnastik
KOL gymnastik
Vattengymnastik
KOL gymnastik
Vattengymnastik
Vattengymnastik

Aktivitet:
Medelgymnastik
Stavgang
Vattengymnastik
KOL gymnastik

Plats:

Danscompagniet, Fridhemsgatan 28
Vilundahallen

Fullerstatorget 4

Hyresgastlokalen, Lommarvagen 12

Gamla Vardshuset, Algatan 3, Gustavsberg

YogaStudion Finntorp

Gamla Vérdshuset, Algatan 3, Gustavsberg

Tellus. Lignagatan 6

Tellus. Lignagatan 6
Ansgarskyrkans multihall
Sandsborgsbadet

Beckomberga simhall

Karolinska sjukhuset, Solna

ASA Sodersjukhuset

Huddinge Sjukhus, fysioterapin R41
Karolinska sjukhuset, Solna

H-forum, Jarla Ostra skolvdg 23

Plats:

Yogastudion NaturligtVis
Dansstudion Svindersvik

Norrtélje trdningscenter

Aleris Rehab Liljeholmen
Gangsdtra simhall

Huddinge Sjukhus, fysioterapin R41
"Lotsen” Sodertélje Sjukhus

Beckomberga simhall

Plats:

Valsta sporthall, Marsta
Lilltumbavagens grusparkering
Gustavsbergsbadet

FyssForum, Mariatorget 5

Lung- / KOL- och vattengymnastiken kostar 800 kr/termin.

Arrangor: Telefon:
Solna/Sundbyberg 08-82 69 31
Upplands Vasby 08-6125963
Huddinge 070-779 66 33
Norrtalje 073-95947 13

Nacka-Varmdo
Nacka-Varmdo
Nacka-Varmdo
Stockholm
Stockholm
Lidingo
Stockholm
Stockholm
Lansforeningen
Lansféreningen
Lansféreningen
Lansféreningen

Nacka-Varmdo

Arrangor:
Lidingd
Nacka-Varmdo
Norrtélje
Lansféreningen
Lidingd
Lansféreningen
Sodertalje
Stockholm

Arrangor:
Sigtuna
Botkyrka/Salem
Nacka-Varmdo

Lansféreningen

070-526 85 50
070-414 85 39
070-526 85 50
08-88 7100
08-88 7100
070-41555 30
08-8871 00
08-88 71 00
08-65128 10
08-65128 10
08-65128 10
08-65128 10
070-414 85 39

Telefon:
070-650 54 60
070-224 29 49
073-95947 13
08-6512810
08-766 13 08
08-6512810
08-55037274
08-88 71 00

Telefon:
08-591 11588
08-53177943
073-15975 30
08-65128 10
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RETURADRESS

Lansféreningen HjrtLung Stockhol B POSttidning

Mejerivéigen 4, 117 43 Stockholm
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Fér aktuell information@ch program, besék www.hjartlung.se/stockholmslan

Plats fér méten och konferenser sker pG Mejerivigen 4, Stockholm om ingen annan adress anges.
Anmdl deltagande till IéGnsféreningens kansli 08-651 28 10 eller info@stockholmslan.hjart-lung.se

Respektera att olika dofter som réklukt, parfym och rakvatten kan vara besvdrande for deltagarna och
bér ddrfor undvikas vid alla féreningar i HidrtLung Stockholms arrangemang.
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