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Besök www.ettslagmotförmaksflimmer.se för information och användbara verktyg för att 
hantera förmaksflimmer (FF), en hjärtrytmrubbning och en av de vanligaste orsakerna till 
stroke 1,2.

Kampanjmål

Ökad medvetenhet och kunskap om FF, dess 
symtom, hantering och behandlingsalternativ

Uppmuntra tidigare upptäckt och diagnos av FF

Det nya millenniets epidemi

Symtom på FF

Andfåddhet
Hjärtklappning 
eller ”fladder”

Trötthet

Yrsel

Ångest

Bröstsmärta

UPP TILL 30 % AV DESSA PERSONER UPPLEVER INGA 
SYMTOM – KÄNT SOM ”TYST FÖRMAKSFLIMMER”6,7

FF ökar risken för andra livshotande tillstånd2

Ökning stroke2,4x 
Ökning kardiovaskulär 

dödlighet2x 5x 
Ökning hjärts-

vikt

Europas framväxande epidemi

1 av 4 personer 
över 40
UTVECKLAR FF340+

Siffrorna har 
fördubblats

UNDER DET SENASTE 
DECENNIET1

• Vilopuls på 60 
till 100 slag per 
minut

• Regelbundna, 
enhetliga slag

Vad är en 
”normal” 

puls?
FÖRVÄNTAS ANTALET 
PERSONER MED FF HA 
ÖKAT MED 70 %1

År 2030

KOMMER EUROPA ATT HA 
DET HÖGSTA ANTALET 

PERSONER MED FF 
JÄMFÖRT MED ANDRA 

REGIONER4

År 2050

MILJONER
PERSONER I HELA 
EUROPA ÄR DRABBADE511



Europas framväxande epidemi
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SAMMANFATTNING: Din checklista

Känn till symtomen och din risk för FF 

Kontrollera din puls regelbundet 

Sök medicinsk rådgivning tidigt för att minska risken för mer allvarliga följder så som stroke 

Sök medicinsk rådgivning angående alla nya eller pågående symtom, eller en misstänkt 
oregelbundenhet i pulsen 

Be om information om hantering och behandlingsalternativ 

Riskfaktorer Att minska din risk
FF drabbar människor i alla åldrar oberoende av kön, etnisk 
bakgrund och nationalitet, men det finns flera faktorer som kan 
öka din risk för att utveckla FF, dessa inkluderar:3,7–10

Ålder (40+)

• Familjehistoria

• Kroniska tillstånd, inkl. hjärtsjukdom, diabetes, övervikt och 
högt blodtryck

• Livsstilsfaktorer

Att göra positiva livsstilsförändringar kan hjälpa till att minska 
risken för att du utvecklar FF

• Håll vikten på en hälsosam nivå 

• Motionera regelbundet

• Övervaka ditt alkoholintag

• Sluta röka

• Undvik stimulantia som koffein

Kolla din puls

FF är ett progressivt tillstånd som blir 
svårare att hantera ju längre du har det,11 
så tidig upptäckt är viktigt – ett sätt är 
genom en enkel pulskontroll.

STEG 1
Läs vägledningen på vår webbplats om hur du tar pulsen på 
rätt sätt.

STEG 2
Ta din puls – lägg pekfinger och långfinger på rätt område 
på din handled eller hals, eller ladda ner en av de många 
smartphone-apparna som läser av pulsen i din fingertopp 
bara genom att du vidrör din smartphone-kamera.

STEG 3
Prata med din läkare om allt som avviker från det ”normala”.
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