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Till dig

som Vill veta mer om formaksflimmer

Formaksflimmer &r vanligt. Cirka 400 ooo
personer i Sverige har diagnosen formaks-
flimmer och ménga med sjukdomen har
annu inte fatt sin diagnos. Formaks-
flimmer drabbar framst dldre, uppemot
15—20% av befolkningen 6ver 80 ar har
formaksflimmer, men det ar en sjukdom
som ocksa drabbar yngre. Varje ar
insjuknar ungefar 30 000 personer i
formaksflimmer, som ocksa ar en av de
vanligaste orsakerna till besok pa landets
akutmottagningar.

Formaksflimmer kan ta sig olika uttryck.
Vissa kinner knappt av det och har inga
symtom, medan andra har sviara symtom

som paverkar vardagen och livskvalitén.

Det ar viktigt att diagnostisera och
behandla formaksflimmer for att
minska symtomen och 6ka livskvalitén,
men ocksa for att forebygga andra
sjukdomar som till exempel stroke och
hjartsvikt. Den tekniska utvecklingen
gor undersokningar av hjartrytmen allt
mer tillgangliga, vilket paskyndar och
forenklar diagnostisering.

Det ar ocksé viktigt att ta hand om
sig. P4 senare ar har kunskaperna om
livsstil 6kat och det visar sig att goda
vanor vad galler motion, kost, alkohol
och tobak kan paverka symtomen och
sjukdomsutvecklingen positivt.

Broschyren viander sig till dig som nyligen
fatt diagnosen formaksflimmer, vill veta
mer eller kanske har en niarstdende med
formaksflimmer. I broschyren beskrivs
vad formaksflimmer ar, hur det behand-
las och vad du kan gora sjalv for att ma
s& bra som majligt.



Hur fungerar hjartat?

Hjértat ar en specialiserad muskel som Mellan hélrummen finns klaffar som

pumpar blod genom att rytmiskt dra ihop Oppnas eller stings genom tryckskill-

sig och slappna av, i vila sker det 60-70 nader. P4 s vis forslas blodet framéat

génger per minut. Det cirkulerande blodet i blodomloppet.

forser kroppen med syre och naring.

Hjartat ar ungefar lika stort som dgarens Sinusknutan styr hjartats rytm

knytnave och sitter mitt i brostkorgen, Sinusknutan ar hjartats impulsgivare

med spetsen nedét. och reglerar hjdrtats normala rytm,
sinusrytmen. Man kan séga att sinus-

Hjartat har fyra halrum, tva férmak och knutan fungerar som en takthéallare for

tvd kammare. Blodet kommer till hoger hjartat, den skickar ut signalen som

formak med 1ag syrehalt och gar vidare startar hjartslagen. Efter att formaket

till hoger kammare. Dar viander blodet aktiverats skickas impulserna vidare till

och gar ut till lungorna for att syresattas kammaren via AV-knutan. Niar kammaren

och forslas tillbaka till vanster férmak. drar ihop sig pumpas blodet ut i kroppen,

Efter det tar sig blodet till vinster kammare vilket vi kdnner nér vi tar pulsen.

och ut i kroppen via stora kroppspulsadern.

Sinusknutan

Hoger formak

AV-knutan

Vanster kammare
Hoéger kammare

Elektriska signaler



Vad ar formaksflimmer?

Formaksflimmer ar en rubbning i
hjartrytmen som innebér att hjartat

slér oregelbundet, ofta med 6kad puls.
Rytmstorningen uppkommer genom att
sjuka omréden i hjartats formak tar 6ver
rytmen fran sinusknutan och orsakar en
kaotisk och helt oregelbunden elektrisk
aktivitet som ger oregelbunden puls.

Den kaotiska och mycket snabba
flimmeraktiviteten i hjartats formak
gor tillsammans med den oregelbundna
aktiviteten fran hjartats kammare att
hjartats arbete blir lite mindre effektivt.

Varfor far man formaksflimmer?
Orsaken till formaksflimmer ar bara delvis
kind. Vi vet att formaksflimmer ar kopplat

till ett antal olika tillstdnd som ger en
belastning pa hjartat och cirkulationen
och att det finns olika grader av paverkan
med nedsatt elektrisk funktion och dven
nedsatt pumpfunktion i hjartats formak.

Har ar nagra tillstdnd som &r kopplade

till formaksflimmer:

« Hogt blodtryck

« Hjartsvikt (nedsatt hjartfunktion)

» Sjukdom i hjartklaffar

« Hog alder

« Somnapné (andningsuppehall
under somn)

 Diabetes

« Alkohol

Under formaksflimmer ar
hjartats elektriska signaler
i oordning.



Olika stadier av formaksflimmer
Formaksflimmer borjar formodligen

med mycket korta och glesa episoder

av flimmer, ofta tillsammans med fler
extraslag fran hjartats formak. De mycket
korta episoderna ger séllan symtom och
ar svara att upptdacka med traditionellt
EKG. I denna fas kan sjukdomsforloppet
ofta bromsas genom livsstilsférandringar
om det finns riskfaktorer, som 6vervikt,
alkoholintag eller somnapné (andnings-
uppehall under s6mn).

Vid fortsatt utveckling blir perioderna av
flimmer langre och ger oftare symtom.
Det kan fortfarande vara svért att finga
flimret pd& EKG om episoderna ar korta.

Fortsatt sjukdomsutveckling kan
medfora ihéllande flimmer som kréaver
konvertering for att brytas (se sid 12).

Ytterligare forsamring kan innebéra
att flimret snabbt kommer tillbaka
efter en konvertering eller inte gér att
konvertera. I vissa fall blir flimret till
slut ihéllande, vilket ndgot ovantat
kan ge mindre symtom &n flimmer
som vixlar med normal rytm.

Hela denna "flimmerkarridr” kan ta
enstaka ar upp till flera decennier.
Tyvarr finns dnnu inte metoder som
kan forutsdga utvecklingen och/eller
takten i enskilda fall.

Olika typer av formaksflimmer

Férmaksflimmer brukar delas in efter
hur lange arytmin varar och om den
atergar till normal rytm eller ej:

Paroxysmalt eller attackvis fore-
kommande flimmer innebér att
flimmerattackerna gar Gver utan
behandling. De kan vara fran nagra
minuter till ndgot dygn.

Persisterande eller ihallande flimmer
kraver en atgard for att ga 6ver, som
elkonvertering eller konvertering
genom ldkemedel.

Permanent flimmer innebar att hjartat
inte atergar till normal rytm trots atgard
eller att beslut fattas om att lata flimret
bli permanent.



Symtom vid formaksflimmer

Vanliga symtom vid formaksflimmer ar:
« Hjértklappning

« Andnod

» Tryckibrostet

e Yrsel

o Trotthet

» Nedsatt kondition/ork

« Allmént nedsatt vilbefinnande

Det ar viktigt att kartlagga symtomen

och hur och nér besviaren uppkommer.
Maénga flimmerattacker sker utan att

man kan hitta nigra orsaker men de kan
aven paverkas av till exempel stress, alko-
hol och infektioner. Hos en minoritet

kan formaksflimmer uppsté i vilo-
situationer som nar man sover. I dessa
fall kan flimret utldsas av 1ag puls.

Hur symtomen upptrader kan paverka
behandlingen, men ocksé ge vigledning
om hur livsstilsfordndringar kan paverka
formaksflimret.

Alla far inte symtom

Ibland ger formaksflimmer inga eller
lindriga symtom, speciellt vid korta
attacker, men dven ihdllande férmaks-
flimmer kan vara symtomffria.



Hur stélls diagnosen?

Vid misstanke om formaksflimmer ar
forsta steget en ldkarundersokning dar
du berittar om besviren och hur de
uppkommit.

Elektrokardiogram (EKG)

Sedan genomfors EKG som kan visa
storningar i hjartats rytm och andra
hjartsjukdomar.

EKG ar en snabb och smartfri under-
sokning. Du ligger ned pa rygg och
sedan fasts elektroder pa din brost-
korg, vid dina handleder och vrister.
Elektroderna kopplas till en apparat
som registrerar hjartats elektriska
aktivitet och visar hur impulserna
sprids i ditt hjarta. Undersdkningen
tar cirka 10 minuter.

Provtagning och andra sjukdomar

Du lamnar blodprov som undersoker
njurvarden, blodbrist och saltbalans.
Lakaren kartlagger om det finns andra
sjukdomar som péverkar formaksflimret
som hogt blodtryck, klaffel, hjartsvikt,
lungsjukdom eller stérningar i skoldkor-
teln. Ibland upptéacks formaksflimmer av
en tillfallighet nér du séker annan vérd.

Ekokardiografi-undersdkning.

Ekokardiografi

Ekokardiografi ar en ultraljudsunder-
sokning som visar hur hjartat ser ut pa
insidan och hur det arbetar. Man kan se
hjartats storlek, om hjartat pumpar nor-
malt och hur hjartats klaffar fungerar.
Ekokardiografi dr idag en standardunder-
sokning vid nytt formaksflimmer.

Langtids-EKG

Det kan vara svéart att fanga flimmer
som kommer i attacker eller vid enstaka
tillfallen pa4 EKG. D& kan du behova gora
langtids-EKG som foljer hjartats rytm

i minst ett dygn, ibland upp till enstaka
veckor. Hjartats elektriska aktivitet spelas
in med hjilp av en digital enhet som du
bar med dig dygnet runt och analyseras
senare av lakare.



Behandling

Formaksflimmer kan behandlas pa olika
sétt. Val av behandling grundar sig bland
annat pa vad som orsakar formaksflimret,
hur svira symtomen ér, élder och hur du
stiller dig till olika behandlingsformer.

P& de f6ljande fyra sidorna kan du
lasa mer om likemedelsbehandling,
elkonvertering, konvertering med
lakemedel samt kateterablation.

Bra behandlingsalternativ

Liakemedel, konvertering och
ablation kan vara bra behandlings-
alternativ.

For att gora det basta mojliga av dina
forutsattningar behover du ocksa vara
aktiv i din behandling och ta ansvar
for din livsstil.



Lakemedel

Malet for lakemedelsbehandling ar att:

Minimera risken for stroke/blodpropp
Forbattra livskvalitet genom att minska
symtom och funktionsnedsittning
Minska tiden i formaksflimmer vid
paroxysmalt eller persisterande flimmer
Kontrollera hjartfrekvensen sa att

den inte blir for hog under flimmer
Behandla andra eventuella sjukdomar,
som hogt blodtryck och hjartsvikt.
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Ta lakemedel efter ordination

Det ar viktigt att du tar dina lakemedel
regelbundet och i rétt dos. Dina likemedel
minskar risken for komplikationer och
ger en battre livskvalitet. Diskutera alltid
med lidkare eller sjukskoterska innan
forandringar i medicineringen.

Blodproppshammande likemedel

Vid formaksflimmer finns en 6kad risk
for stroke/blodpropp, en risk som kan
minskas med blodproppshdmmande
lakemedel. Risken att fa blodpropp vid
formaksflimmer 6kar med aldern, fram-
for allt om man riskerar att f& blodpropp
av andra skil som diabetes, hogt blod-
tryck eller annan hjart-karlsjukdom.

Varfor okar risken fér blodpropp?

Nar hjartat flimrar pumpas inte allt

blod ut fran hjartat som det ska. Nar
blodet strommar samre kan det levra
sig och bilda blodproppar. Om proppen
lossnar fran formaksvaggen pumpas
den uti blodbanan och kan ledas

upp i hjarnan, eller ndgon annan del

av kroppen, ddr den kan téppa till ett
blodkarl och bilda en propp.



DOAK (Direktverkande Orala AntiKoagulantia)
DOAK ar forstahandsalternativ for behand-
ling av formaksflimmer i syfte att undvika
blodpropp. Dessa lakemedel introducerades
iborjan av 2010-talet och har nu i princip
ersatt warfarin som proppforebyggande
behandling vid formaksflimmer. DOAK ger
samma eller bittre skydd mot blodpropp
som warfarin och risken for vissa typer av
blodning ar lagre.

Warfarin

Warfarin anvinds idag i undantagsfall vid
formaksflimmer, exempelvis vid mycket
nedsatt njurfunktion eller om man har
mekaniska klaffproteser. Behandlingen
kraver regelbundna blodprover for att stilla

in intensiteten. Doseringen &r individuell.

Frekvensreglerande lakemedel
Betablockerare

Huvudsyftet med betablockerare vid
formaksflimmer ar att kontrollera hjart-
frekvensen vid pagéende flimmer.

Det finns dven en viss forebyggande

effekt mot flimmer, men den ar mattlig.

Digitalis

Digitalis anvidnds for att sdnka hjart-
frekvensen, ofta som tillagg till andra
lakemedel.

11

Kalciumblockerare

Kalciumblockerare anviands for att sanka
hjartfrekvensen, framfor allt nar beta-
blockerare inte ger tillracklig effekt eller
inte ar lampliga. Ibland kan beta- och
kalciumblockerare kombineras om effek-
ten av det ena likemedlet inte racker.

Rytmstabiliserande likemedel
Rytmstabiliserande, eller antiarytmiska,
likemedel anviands for att minska antalet
flimmerattacker och begransa langden
pa attackerna. De minskar dven risken
for att formaksflimmer dterkommer

efter en elkonvertering.

Forutom en bromsande effekt pa hjart-
frekvensen paverkar likemedlen de
elektriska signalerna i formaken. Hjart-
rytmen blir mer stabil och ddrmed minskar
risken for dterfall av formaksflimmer.
Vanligen sitts rytmstabiliserande ldke-
medel in av en hjartspecialist som ocksa
tar hand om uppf6ljningen.



Konvertering av formaksflimmer
Konvertering innebar att man forsoker
aterstilla hjartrytmen fran formaksflimmer
till normal sinusrytm. En konvertering

kan aterstélla hjartrytmen temporért

men ir inte en botande behandling, d&
formaksflimret oftast kommer tillbaka.

Elkonvertering

En elkonvertering syftar till att aterstalla
hjartats normala rytm med hjilp av en
elst6t. Man kan séga att elstéten “nollstéller”
hjartats elektriska aktivitet och ger sinus-
knutan mojlighet att ta kommando 6ver
hjartats rytm igen.

Under ingreppet s6vs personen en kort
stund och en elektrisk stot ges over
brostkorgen med hjélp av en defibrillator.
Hjértat 6vervakas med EKG och lakaren
kan pé en gang se om stromstotarna har
aterstéllt hjartrytmen. Behandlingen tar
fem till tio minuter. Det ar extremt ovanligt
med komplikationer. Efter ingreppet 6ver-
vakas man i ndgra timmar och skrivs ut
samma dag. Behandlingen lyckas till minst
90% men de flesta aterfaller till formaks-
flimmer inom ett ar.

Konvertering med likemedel
Konvertering kan ocksa ske genom like-
medel i droppform. Vid konvertering med
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lakemedel ar chansen att aterstilla sinus-
rytmen mindre &n vid elkonvertering, for-
delen ir att patienten slipper att bli s6vd.

Att ténka pa infor en elkonvertering

Flimmerattacker ar inte farliga men vid
andfaddhet, brostsmarta och svimning
ska du aka till sjukhuset. Ungefar halften
av flimmerattackerna gar 6ver av sig
sjalva inom ett dygn.

Om du "k@nner igen” ditt flimmer be-
héver du inte soka vard under de forsta
24 timmarna sedan attacken borjade.

Nar ska du kontakta varden?

- Om du inte star pa blodpropps-
hdammande medel, hor av dig till
varden efter 24 timmar for att
diskutera elkonvertering.

« Om du star pa kontinuerligt blod-
proppshammande medel bor du
aka till sjukhuset cirka 48 timmar
efter flimmerattacken borjade.
Du ska inte ha étit eller druckit pa
8 till 10 timmar men tagit dina
mediciner som vanligt med ett halvt
glas vatten. De flesta sjukhus gor inte
elkonverteringar pa natten. Ett tips ar
darfor att inte ata eller dricka efter
midnatt och sedan aka in till sjukhuset
pa morgonen. Om du aker in utan att
fasta far du aka hem igen och vénta.



Kateterablation

Vid en kateterablation isoleras de elektriska
impulserna som orsakar formaksflimmer.
Det sker genom att tunna sladdar (katetrar)
fors in i hjartat via ett kirl i ljumsken.
Sedan varms kateterspetsen upp och fors
runt lungvenerna sa att dessa isoleras
fran resten av formaket. Det dr vanligt

att bli sovd, men ablationen kan ocksé
genomforas med lokalbed6vning i
kombination med smartstillande och vid
behov lugnande medel. En ablation tar
normalt 2 till 3 timmar. Du kan vanligen
gd hem dagen efter och aterga till din
vardag inom nigra dagar.

Vanligt med besvar i borjan
Hjartklappning och/eller extraslag kan
forekomma under lakningsperioden upp
till tre manader efter en ablation.
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Kateterablation
Tunna sladdar (katetrar)
fors in i hjartat via ett
karl i ljumsken.
Kateterspetsen
varms och fors runt
lungvenerna sa
att dessa isoleras
fran resten av
formaket.

Ibland kan rytmstabiliserande 1ikemedel
behovas en period. Blodproppshdmmande
lakemedel kravs i minst en ménad fore
och minst tre ménader efter ablationen,
men lingre om det finns risk for stroke.
Komplikationer i samband med ablation
forekommer i 1% till 5% av alla ingrepp,
allvarliga komplikationer ar mer

séllsynta. Ablation ger en god chans till
l&ngvarig symtomfrihet men botar inte
formaksflimmer. Ménga som gor en
ablation behover gora fler ingrepp over tid.

For att bli godkand for ablation kravs att
man har symtom av sitt férmaksflimmer.
Att genomga en flimmerablation for att
slippa blodproppshdmmande ldkemedel

ar inte tillrackligt. Resultaten blir bittre ju
tidigare i sjukdomsforloppet som ablationen
gors.






Ge dig sjalv basta mojliga forutsattningar

Behandlingen av formaksflimmer har
traditionellt fokuserat pa lakemedel och
olika ingrepp. Forskning pa senare &r visar
att en god livsstil kan forebygga formaks-
flimmer, hindra nya attacker, lindra sym-
tom och o6ka forutsattningarna for 6vrig
behandling.

!

Rok inte
Du som roker och har formaksflimmer

rekommenderas att sluta. R6kning ckar Ta hjélp av en fysioterapeut

risken for ytterligare hjart-kirlsjukdomar. ~ Det dr vanligt att kinna radsla for att

Att sluta roka minskar ocks4 risken for utlsa en flimmerattack eller forvirra

andra sjukdomar som stroke och cancer. sitt formaksflimmer genom att tréna.
D4 kan man fé hjalp av en fysioterapeut
Motion och tréning att ta fram ett individuellt tranings-

Ménga med formaksflimmer tycker det 4r program och hitta rétt anstrangningsniva.

obehagligt att anstrianga sig fysiskt, men for
de flesta finns stora vinster med att trana.
Trining 3 till 5 ginger i veckan kan minska Tréna for hart?

risken for att fa en ny flimmerattack. Over-

viktiga som lyckas kombinera traning och Det ségs att man kan fa férmaks-
viktnedgdng kan gora dnnu storre hélso- flimmer genom traning. Det stimmer
vinster. till viss del men galler bara personer

som tranar extrem uthallighetstréning
Forskning visar att den viktigaste faktorn pa elitniva under lang tid. For de flesta
att férbattra vid formaksflimmer ar kondi- I6nar det sig att borja eller fortsitta
tionen. Darfor rekommenderas pulshéjande trina.

traning pa mattlig niv4, till exempel snabba
promenader, cykling, simning och 16pning.
De studier som visat bast effekt har kombi-
nerat konditions- och styrketraning.
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Vikten paverkar
Overvikt 6kar risken for formaksflimmer.

For dig som har formaksflimmer och 6ver-
vikt I6nar det sig att ga ner i vikt. Forskning
visar att flimmerattacker minskar i antal
och ldngd nér personer med overvikt gar
ner i vikt.

Overvikt 6kar ocks4 risken for andra
sjukdomar som hogt blodtryck och sémn-
apné, vilka i sin tur kan péverka formaks-
flimret. Overvikt kan ocksi paverka dina
mojligheter att fa genomga en ablation.

Motion och kost dr viktiga verktyg for att
nd en normalvikt, ta hjalp av dietist for att
fa rad och tips.

Alkohol kan starta en flimmerattack
Det ar vanligt att alkohol utloser flimmer-
attacker. Darfor ar det bra om du tanker pa
hur du reagerar nir du dricker alkohol och
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anpassar din konsumtion om du mirker
att alkohol péverkar ditt formaksflimmer.

Kaffe

Maénga tror att kaffe paverkar formaks-
flimmer negativt och till exempel kan
utlosa flimmerattacker. Det finns inget
stod for detta i forskning och du behéver
inte dra ned pa eller sluta dricka kaffe pa
grund av formaksflimmer. Motsvarande
kunskaper om koffeinhaltiga energidrycker

ar begrinsade.

Stress och oro

Det dr vanligt med stress och oro vid
formaksflimmer. Det dr obehagligt nar
hjartat inte fungerar som det ska och
péfrestande att fundera Gver nar nista
attack kommer. Bade stress och oro kan
péverka flimret negativt och forstarka
symtomen. Om du behover, ta hjélp att
hantera din oro, men fortsitt anda gora
saker du tycker om och som ger dig gladje.



Snarkning

Det finns en koppling mellan formaks-
flimmer och somnapné (andningsuppehall
under somn). Om du snarkar eller kdnner
dig trott efter en hel natts somn dr det
viktigt att ta upp det med din ldkare for

att remitteras till en utredning.

Ta hand om dig!

Ritt diagnos och lakemedelsbehandling &r viktigt
for dig som har formaksflimmer. Behandlingen bestar av
mer an bara dina lakemedel och du kan gora mycket sjalv
for att ge behandlingen béast forutsidttningar.

Var noga med att ta Lagg marke till Rok inte.
dina lakemedel vid ratt vad som utléser
tid och i ratt dos. dina attacker.

Ror pa dig, At bra Beritta for likare
trdna kondition och strava efter om du tror att du har
och styrka. normalvikt. somnapné.
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Vanliga ord vid formaksflimmer

Ablation: behandling av formaksflimmer
som innebdr att man for in en kateter

i ljumsken och vidare till hjartat for att
atgirda storningen som ger formaks-
flimmer.

Arbetsprov: en undersokning dar du
cyklar pa en motionscykel med elektroder
fasta pd kroppen som méter hjartats
aktivitet.

AV-knutan: en omkopplingsstation mellan

formak och kammare.

Betablockerare: l1ikemedel som blockerar
receptorerna for vissa stresshormoner vilket
gor att blodtrycket och pulsen sjunker och
hjartat kan arbeta lugnare och mer effektivt.

Ekokardiografi: ultraljudsundersokning
av hjartat.

Elektrokardiogram (EKG): undersokning
som madter hjirtats elektriska aktivitet
genom att elektroder sitts fast pa brost-
korgen samt vid ena handleden och vristen.

Elkonvertering: behandling som kan
anvandas nar hjartat inte slar som det ska
och dé en elektrisk stot anviands for att
aterstalla hjartats rytm.
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Hjartats fyra halrum: hoger och vinster
formak och kammare.

Kateter: en tunn och mjuk plastslang som
kan foras in i kroppen for att genomfora
medicinska undersokningar eller ingrepp.

Kranskarl: smé blodkarl pa hjartats utsida.

Langtids-EKG: undersokning som mater
hjartats aktivitet under flera dygn.

Paroxysmalt formaksflimmer:

Formaksflimmer som kommer i attacker.

Permanent flimmer: formakflimmer som
pagar hela tiden.

Persisterande flimmer: formakflimmer som
pagétt i 6ver 7 dygn och som kraver atgard
for att g Gver.

Rytmstabiliserande ldkemedel: likemedel
som lugnar de elektriska signalerna i hjartat
och syftar till att stabilisera hjartats rytm.

Sinusknutan: en impulsgivare.

Sinusrytm: hjartats normala rytm.



/S

Har kan du gora egna anteckningar




Var med och paverka
din egen framtid!

Riksforbundet HjartLung ar en av Sveriges storsta patientorganisationer, med
narmare 35 000 medlemmar och 160 foreningar 6ver hela landet. Tillsammans
har vi kunskap, kraft och engagemang att ge dig som lever med hjart-, karl- eller
lungsjukdom ett lingre och rikare liv.

Som medlem far du kunskap om din diagnos och kan ta del av andras erfaren-
heter. Du far inspiration och motivation till en hdlsosammare livsstil. Du far rad
och stod i dina kontakter med varden. Dessutom blir du del av nagot storre — en
landsomfattande organisation som lyfter véra fragor gentemot vardens besluts-
fattare och bidrar till livsviktig forskning.

Ta makt 6ver din egen situation.
Bli medlem i Riksférbundet HjartLung!

Sa har kan du bli medlem!

G Skanna QR-koden —mM8 —

e Surfa in pa hjart-lung.se/bli-medlem
e Fyll i och posta medlemsansokan

° Ring 08 556 06 200

Riksforbundet

HjértLung hjart-lung.se

Nov 2026



Riv av ldings den streckade linjen, vik ihop och posta medlemsansékan. Portot dr betalt.

Om férmaksflimmer nov 2026

Jag vill bli medlem i Riksférbundet HjartLung

*Namn:

*Personnummer (12 siffror):

*Adress:

*Postnummer: *Postadress:
Tel: ‘ ‘ Mobil:
*E-post:

Jagar: [ Hjartsjuk [J Karlsjuk  [J Lungsjuk  [J Narstaende [J Stodmedlem

Jag vill bli:

Hitta ratt
medlemskap

[1 Medlem i lokalférening, ange 6nskemal om lokalférening:

[J Medlem i ansluten medlemsorganisation, ange medlemsorganisation:

1 Medlem direkt i Riksforbundet HjartLung ‘

[] Min narstaende vill ocksa bli medlem

*Namn:

*Personnummer (12 siffror):

*Adress:

*Postnummer: *Postadress:
Tel: ‘ ‘ Mobil:
*E-post:

* Obligatoriska uppgifter.
Vi behandlar dina personuppgifter enligt dataskydds-férordningen (GDPR), se integritetspolicyn pa var hemsida hjart-lung.se.




Medlemsansokan

Hitta ratt medlemskap fér dig Bli medlem

du ocksa!

Vill du bli en del av en gemenskap dar du far stéd, kunskap
och mojligheten att paverka? Vi erbjuder flera typer av
medlemskap - valj det som passar dig bast!

Lokalférening - for dig som vill vara med i en aktiv gemenskap nara dig.
Direktmedlem i Riksforbundet - for dig som vill stédja var verksamhet nationellt.
Medlem i en diagnosférening - fér dig med en specifik diagnos.

Las mer om vara medlemskap och hitta det som passar dig bast pa var webbplats
hjart-lung.se/bli-medlem eller fyll i talongen och skicka in!

Ndr du fyllt i ansékan vik den pd mitten och posta den. Portot dr betalt.

Frankeras ej.

Mottagaren
betalar portot.

Riksforbundet HjartLung
Wollmar Yxkullsgatan 14
118 50 STOCKHOLM

SVARSPOST
Kundnummer 110043801
110 09 STOCKHOLM





