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Forskning over regiongranserna

Varje ar utlyser Sjukvardsregionala forskningsradet forskningsmedel. Syftet ar att starka
den kliniska och patientnara forskningen inom regionen. Sjukvardsregionala forsknings-
radet ska aven:

e bidra till en forskning med hog kvalitet och relevans for regionens halso- och sjukvard
¢ Oka kunskapsutvecklingen inom kliniskt angelagna omraden
 Oka forskningssamverkan inom kliniskt angelagna omraden.

Styrelsen for Sjukvardsegionala forskningsradet vill sarskilt uppmuntra till forskning
inom foljande omraden; aldre, barn och ungdom, prevention, psykiatri, rehabilitering,
halsoekonomi och nara vard. Alla med kliniskt inriktad forskning som bygger pa och
involverar halso- och sjukvardens resurser kan tilldelas medel for forskning.

Sjukvardsegionala forskningsradet bygger pa ett avtalsbaserat samarbete kring klinisk
forskning. I detta samarbete ingar Region Dalarna, Region Gavleborg, Region Sormland,
Region Uppsala, Region Varmland, Region Vastmanland och Region Orebro an.

| detta magasin visas exempel pa forskning som finansieras av Sjukvardsegionala forsk-

ningsradet och dar samverkan sker mellan de deltagande regionerna.

Lat dig inspireras!

Katarina Wijk
Forskning- och utvecklingsdirektor vid Region Gavleborg
samt forestandare for Sjukvardsregionala forskningsradet.
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Webbaserat traningsprogram
ger hopp for whiplashskadade

Gunnel Peterson kan se tillbaka pa ett handelserikt ar. Tillsammans med nagra andra
forskare har hon varit med och testat ett webbaserat traningsprogram som riktar sig till

whiplashskadade.

Kan du beratta lite mer om traningsprogrammet?
- Min forskning handlar om att hitta orsaken till
smartan som kan uppsta efter en whiplashskada.
Nar denna ar faststalld, ar det viktigt att fa hjalp
med att komma igang med ratt traning. Det ar
darfor som bi bland annat har testat olika typer
av traningsprogram, sager Gunnel Peterson.

Varfor behdvs mer kunskap om detta omrade?
- Over hélften av de som drabbats av whiplash-
skada far ldngvariga besvar, som till exempel
smarta i arm och hand, nacksmarta, yrsel med
mera. Trots det ar det idag manga whilash-
patienter som mots av misstro da det kan vara

svart att bevisa att de har en whiplashskada,
sager Gunnel Peterson.

Hur har ni gatt tillvaga?

- | studien har vi darfér undersokt om man kan
anvanda sig av ett sa kallat ultraljud for att se hur
nackmusklerna fungerar hos en whiplash-pa-
tient. Forhoppningen ar att det i sin tur ska gora
det lattare att hitta orsaken till smartan som kan
uppsta efter en whiplash-skada. 2011 deltog jag,
Anneli Peolsson och Maria Landén Ludvigsson,
b&da forskare vid Linkopings universitet, i en
studie om traningsprogram for personer med
kroniska besvar efter whiplash-skada.




Det har ar whiplash

Whiplash ar en skada i nacken som ger nacksmarta och ofta huvudvark.
Skadan uppkommer oftast i samband med trafikolyckor. | Sverige
drabbas mer an 30 000 personer varje ar, med stort personligt
lidande och samhallskostnader pa &ver 1,5 miljarder kronor arligen
som foljd. Omkring halften av de drabbade far langvariga besvar och

blir inte helt aterstallda.

Resultatet av studien visade att dver halften av de
som testade nack-specifik traning upplevde en
positiv effekt. | den studie som vi genomfor nu
testar vi en webbaserad variant av just detta
traningsprogram. Bland annat har vi jamfort tva
grupper av patienter med varandra, de som tra-
nar hos fysioterapeuter respektive de som tranar
med hjalp av ett webbaserat traningsprogram.
Sa har langt har 155 whiplash-patienter deltagit,
sager Gunnel Peterson.

Vad visade resultatet?

- Arbetet med att samla in olika typer av data
pagar fortfarande, men sa har langt ser allting
positivt ut. Alla sa kallade 1-arsuppfoljningar
kommer vara klara under hosten 2020. Om allt
faller val ut kommer vi att kunna implementera
metoden nagon gang under varen 2021. Som
jag ser det finns det manga fordelar med ett
webbaserat traningsprogram. Exempelvis behdver
whiplashpatienter inte ga till en fysioterapeut for

Namn: Gunnel Peterson.

Bor: Katrineholm.

att trana, utan de kan gora det pa egen hand. Det
sparar tid for patienterna, men aven for fysiotera-
peuter inom halso- och sjukvarden.

Vill du dela ett spannande minne fran din tid
inom projektet?

- Det har varit oerhort gladjande att mota alla
patienter som upplever en forbattring efter att
ha testat den har typen av traning, trots att de
kan ha haft svara besvar i flera ar, sager Gunnel
Peterson.

Familj: Gift, tvd vuxna barn och fyra barnbarn.

Gor: Verksamhetsutvecklare av fysioterapi vid Region Sormland.
Ar aven fysioterapeut och forskare vid Vardcentralen Linden i Katrineholm.

Regioner som deltagit i studien &r Region Sérmland, Region Véstmanland och Region Orebro.



Anvandbara rehabiliterings-
atgarder for personer med
grav horselnedsattning

Jennie Hjaldahl forskning handlar om olika aspekter av horselrehabilitering for

personer med en grav horselnedsattning.

Varfér behdvs mer kunskap om detta omrade?

- Tidigare forskning kring rehabilitering av perso-
ner med grav horselnedsattning handlar framst
om tekniska hjalpmedel s& som horapparater.
Tekniska hjalpmedel ar saklart viktiga, men det
finns aven andra typer av rehabiliteringsatgar-
der som horselvarden erbjuder som kan vara
anvandbara, exempelvis akustisk anpassning pa
arbetsplatsen. Malet med denna studie ar fa dkad
forstaelse for vilka av horselvardens atgarder som
upplevs som anvandbara for att hantera horsel-
nedsattningen i vardagen hos personer med grav
horselnedsattning, sager Jennie Hjaldahl.

Hur har du gatt tillvaga?

- Alla deltagare har valts ut fran ett sa kallat
kvalitetsregister. Darefter kontaktade vi dem och
fragade om de vill delta i studien. Intervjuerna har
jag genomfort med hjalp av en frageguide som
jag utformat tillsammans med mina handledare,
sager Jennie Hjaldahl.

Vad visade resultatet?

- Ett preliminart resultat, som ar valdigt roligt,

ar att deltagarna har upplevt att de fatt ett gott
bemodtande fran horselvardens personal. Tekniska
hjalpmedel sa som horapparat och FM-system -




Det har ar grav hérselnedsattning

Om du har en grav hérselnedsattning hor du bara mycket

starka roster eller ljud och kan inte hora tal vid vanlig konversationsniva.
Vissa personer med grav horselnedsattning uppfattar bara starka ljud som
vibrationer. Graden av hérselnedsattning varierar ofta for olika tonlagen
och ldga tonlagen uppfattas bast.

ett horseltekniskt hjalpmedel som anvander sig av
radio med FM-vagor for den trddlosa overforingen
av ljudsignalen — upplevdes som anvandbara.
Resultatet visar aven att manga deltagare foku-
serar for mycket pa just tekniska hjalpmedel. Vad
beror det pa? Jo, det kan vara sa att sa att horsel-
varden behover bli battre pa att kommunicera vad
horselrehabilitering egentligen innebar, det vill
saga att det kanske kravs mer an en horapparat
for att kunna hantera vardagen pa ett bra satt.

Vi kan aven se att personer som upplever att de
hanterar horselnedsattningen bra har gott stod
fran till exempel narstdende och arbetsgivare.
Dessutom framgar det tydligt att dessa deltagare
har accepterat sin horselnedsattning. Horsel-
varden behover daremot bli battre pa att hitta de
personer som har litet stod fran sin omgivning
och som kanske inte har accepterat sin horsel-
nedsattning. For det finns hjalp att fa for dessa,
sager Jennie Hjaldahl.

Var har forskningen bedrivits och vilka har varit
involverade?

- Intervjuerna har genomforts i Orebro och i
Varmland, antingen vid en horselmottagning, en
vardcentral eller i deltagarens hem. Jag arbetar
till vardags vid Audiologiskt forskningscentrum
vid Universitetssjukhuset i Orebro. Det ar dar allt
material forvaras och det ar dar som jag analyse-
rar alla intervjuer, sager Jennie Hjaldahl.

Vill du dela ett spannande minne fran din tid
inom projektet?

- Att just traffa deltagarna som ville dela med sig
av sitt liv var valdigt givande. Jag ar sa tacksam
for att alla ville vara med. Utan dem hade det inte
blivit nagon studie, sager Jennie Hjaldahl.

Namn: Jennie Hjaldahl

Familj: Man och tva barn.

Bor: Pa landet utanfér Orebro.

Gér: Doktorand i handikappvetenskap vid Orebro Universitet med anstallning vid
’ Region Orebro Lan. Ar legitimerad audionom.

Regioner som deltagit i studien &r Region Véstmanland och Region Orebro.



Ny kunskap om bakterien
som orsakar kikhosta

Gavlebaserade forskaren Karolina Gullsby har tittat narmare pa bakterier som bland

annat orsakar kikhosta.

Vad handlar din forskning om?

- Jag har studerat bakterier som orsakar luftvags-
infektioner som till exempel kikhosta. Hur ser

de ut och hur har de forandrats over tid, sager
Karolina Gullsby.

Varfor ar denna typ av forskning viktig?

- Vi ser idag att epidemier av kikhosta uppstar
med jamna mellanrum, detta trots att vaccin mot
kikhosta idag ingar i vaccinationsprogrammet

for barn. Hur kommer det sig? Den har typen av
forskning ar viktigt for att vi pa sikt ska kunna bli
battre pa att forebygga den har typen av sjuk-
domar. Tva av metoderna som jag har arbetat

med anvands redan idag i halso- och sjukvardens
verksamhetfor for att leta efter bakterier i luftvags-
prover fran patienter. Det kanns naturligtvis bra,
sager Karolina Gullsby.

Hur har ni gatt tillvaga?

- Mycket av arbetet har gatt ut pa att analysera
luftvagsprover fran vara patienter. Det kan man
gora pa olika satt. Ett ar att analysera bakterier-
nas DNA pa molekylniva. Det har vi gjort, sager
Karolina Gullsby.




Det har ar kikhosta

Kikhosta ar en smittsam sjukdom som ger kraftig och langvarig
hosta. For de allra flesta gar kikhosta dver av sig sjalv. Barn som ar

yngre an sex manader kan bli allvarligt sjuka. De behandlas med
antibiotika om de har eller misstanks ha kikhosta. Vaccin mot kik-
hosta ingar i vaccinationsprogrammet fér barn, men skyddet mot
sjukdomen avtar med tiden.

Var har forskningen bedrivits och vilka har varit
involverade?

- En stor del av arbetet skett p& det mikrobiologis-
ka laboratoriet vid sjukhuset i Gavle. Ett av delpro-
jekten som handlar om kikhosta ar dessutom ett
regionalt samarbetsprojekt. Dar har representan-
ter fran Folkhalsomyndigheten i Stockholm, mik-
robiologen i Uppsala, Dalarna och Gavle deltagit,
sager Karolina Gullsby.

Vad visar resultatet?

- Nar det galler bakterierna som orsakar kikhosta
sa har vi sett forandringar i deras DNA. Det skulle
kunna innebara att vart immunforsvar inte har lika
latt att kanna igen dem. Detta ar en mojlig anled-
ning till att barn, som vaccinerats mot kikhosta,
kan fa sjukdomen igen, sager Karolina Gullsby.

Namn: Karolina Gullsby.

Familj: Gift med Staffan och har tre dottrar: Stina, Molly och Signe.
Bor: Gavle.

Gor: Arbetar som mikrobiolog/molekylarbiolog pa enheten for klinisk
mikrobiologi pa Gavle sjukhus. Forskar.

Regioner som deltagit i studien ar Region Gavleborg, Region Uppsala och Region Dalarna.



Information om sjukdomen
viktig for personer med artros

Det ar viktigt att ha férmagan att kunna hitta, forsta och anvanda information som har
med sin sjukdom att goéra, inte minst fér personer med artros i hoft eller kna. Det menar
Maria Klassbo, forskningsledare vid Region Varmland.

Varfér ar denna typ av forskning viktig?

- Personer med kna- och hoftartros har svart att
komma igang med traningen pa grund av smar-
tan. Detta kan i sin tur leda till att de blir allt mindre
aktiva, det ar naturligtvis inte bra. Dels kan inakti-
vitet forvarra sjukdomen, dels kan ldanga stunder

av stillasittande leda till andra sjukdomar sa som
diabetes, hjart-karlsjukdom, cancer med mera. Att
fokusera mer pa traning, kost och halsa ar darfor
den mest effektiva artrosbehandlingen. | min forsk-
ning har jag, och fysioterapeuten Kicki Nordstrom,
intervjuat ett personer som gar pa artrosskolan har
i Saffle. Hur tanker de kring fysisk aktivitet och tra-
ning? Vad ar det som motiverar dem till att komma

igdng med traning? sager Maria Klassbo.

Vad ar en artrosskola?

- Det ar inte alltid latt att veta vad man ska eller
inte ska gora vid artros. For att fa svar pa sina
fragor kan personer med ledbesvar utan remiss
anmala sig till en artrosskola. Den stora fordelen
med artrosskolan ar att du far information om vad
artros ar, riskfaktorer, tillganglig behandling och
rad om egenvard. Har pa artrosskolan erbjuds du
aven ett individuellt utprovat traningsprogram och
mojlighet att trana regelbundet under handled-
ning, sager Maria Klassbo.




Det har ar artros

Artros ar den vanligaste ledsjukdomen. Artros kan forekomma i
alla leder, men den storsta sjukdomsbdrdan orsakas av smartsam

Artros i hoft och kna. Orsakerna till artros ar inte helt kanda men
tycks vara delvis arftliga. artros tar manga ar att utveckla och blir
darfor vanligare ju aldre man blir.

Vad visade resultatet av din forskning?

- Att de har personerna har forbattrat sin halso-
litteracitet. Med halsolitteracitet menas deras
formaga att hitta, forstda och anvanda sig av
information som har att goéra med artros. Det kan
till exempel handla om att leva med samt hantera
smarta. Om man har artros sa visar forskning-

en att aktivitet ar bra for dina leder och om du
kanner en viss smarta under traning sa ar det inte
farligt. Vi har aven lart oss mycket om vad som
motiverar dem, som till exempel att de vill kunna
fortsatta vara aktiva med sina barnbarn. Nasta
steg kommer darfor att bli att ta fram en quide for
personer som moter artrospatienter i sitt arbete,
daribland fysioterapeuter. Hur kan man till exem-

Namn: Maria Klassbo.

Bor: | S&ffle.

pel prata kring patienternas motivation till fysisk
aktivitet och traning, sager Maria Klassbo.

Vill du dela ett spannande minne fran din tid
inom projektet?

- Ja, och det ar vad jag fatt hora fran alla vi inter-
vjuat. Nar en man skulle beskriva hur han upplev-
de sin artros sa han "det ar nagot skit i knat som
flyger omkring”. En annan sa “jag vill garna skjuta
doden pa framtiden”. Det tycker jag var fint sagt,
sager Maria Klassbo.

Familj: Man och tva vuxna soner.

Gor: Forskningsledare. Handleder, ordnar seminarier, kurser, forelasningar med mera.

Regioner som deltagit i studien &r Region Uppsala, Region Varmland, och Region Orebro.



"Det ar viktigt att ta de har
kvinnornas oro pa allvar”

Hos tre av tio kvinnor vaxer magmusklerna inte ihop igen efter graviditeten. Nu vill fysio-
terapeut och forskaren Martin Eriksson Crommert ta reda pa hur delade magmuskler
paverkar dessa kvinnor och hur olika fysiska och psykologiska faktorer hanger samman.

Hur har ni gatt tillvaga?

- Forskningsarbetet bestar av flera olika delar.
Bland annat har vi traffat ett antal kvinnor som
har delade magmuskler. Vi har matt deras delning
och undersokt deras magmuskelfunktion. Kvin-
norna har aven fatt fylla i en omfattande enkat
kring framforallt olika psykologiska faktorer. Vi har
ocksa intervjuat ett antal kvinnor for att fa reda

pa deras egna upplevelser av att leva med delade
magmuskler. En annan viktigt del i arbetet har
varit att intervjua barnmorskor och fysioterapeuter
som moter de har kvinnorna i sitt arbete, sager
Martin Eriksson Crommert.

Kan du saga ndgot om resultatet?

- Nar det galler delade magmuskler s& ar det
manga faktorer som spelar in. Det behover inte
alltid vara sa att kvinnor med storre delning har
mer besvar och tvartom. Darfor ar det viktigt att
gora en individuell bedoémning av varje enskilt fall.
Studien visade aven att det finns ett visst samband
mellan det vi kallar rorelseradsla och delningens
bredd. S& vad betyder det da? Jo, det kan handa
att kvinnor med okad magmuskeldelning ar oro-
liga for att de ska oka sin delning eller fa besvar
om de tranar pa ett visst satt, sager Martin Eriks-
son Crommert.




Det har ar delade magmuskler

Rent anatomiskt finns det ett senstrak hos alla manniskor som delar av
magmusklerna. | takt med att magen vaxer under en graviditet tojs denna
struktur ut och avstandet mellan magmusklerna okar. Efter forlossningen
borjar magmusklerna dra inop sig igen. Delade magmuskler, eller rektusdi-
astas, innebar att musklerna inte drar ihop sig till samma avstand som innan
graviditeten. Det tros till exempel kunna orsaka smarta och obehag.

Var har forskningen bedrivits och vilka har varit
involverade?

- Studien har framforallt genomforts i Orebro,
Dalarna och Varmland av bland annat Catharina
Gustavsson och Karolina Petrov Fieril, bada fysio-
terapeuter, samt Ida Flink, psykolog, sager Martin
Eriksson Crommert.

Varfoér behévs mer kunskap om detta omrade?

- Trots att det ar manga kvinnor som drabbas av
det har sa vet vi ganska lite om det, till exempel
hur detta faktiskt paverkar dessa kvinnor. Vi be-
hover darfor mer kunskap. Det ar viktigt att ta de
har kvinnornas oro pa allvar. Rorelseradslan kan ju
exempelvis leda till inaktivitet. Bristen pa kunskap
i amnet gor aven att anstallda inom halso- och
sjukvarden kanner sig frustrerade. De vill ha mer
att komma med nar de traffar de har kvinnorna,
sager Martin Eriksson Crommert.

Familj; Fru och tre barn.
Bor: Orebro.

Region Orebro l&n.

Regioner som deltagit i studien ar Region Dalarna och Region Varmland.

Kommer du att forska vidare pa omradet?

- Ja, det kommer jag. Jag skulle vilja undersoka
om det finns nagon typ av traning som kan vara
mer effektiv i att hjalpa kvinnor som har besvar

med delade magmuskler.

Vill du dela ett spannande minne fran din tid
inom projektet?

- Ma&nga av kvinnorna som deltagit i studien har
sagt att antligen sa ar det ndgon som forskar om
det har. Det kanns naturligtvis bra att hora, sager
Martin Eriksson Crommert.

Namn: Martin Eriksson Crommert.

Gor: Ar fysioterapeut och forskare vid Universitetssjukvardens forskningscentrum,



Ny forskning i Vasteras om
operation av brostcancer

Den basta operationsmetoden vid brostcancer ar att ta bort sa fa lymfkortlar i armhalan
som majligt. Det kan Yvette Andersson, dverlakare pa kirurgkliniken i Vasteras, konsta-

tera efter ar av forskning i amnet.

Kan du beratta lite mer om denna operations-
metod?

- Vid operation av brostcancer har det tidigare
varit vanligt att man tagit bort manga lymfkortlar

i armhalan. Detta for att sakerstalla att cancern
inte ska kunna spridas. Numera letar man under
operationen reda pa den sa kallade portvaktskor-
teln. Om cancern skulle ha spridits fran brostet ar
det namligen just dar det visar sig forst. Man gor
snabbt en undersdkning av portvaktskorteln och
upptacks inga metastaser dar tar man helt enkelt
inte bort fler lymfkortlar, sager Yvette Andersson.

Vad ar férdelen med att inte operera bort
lymfkortlar?

- Risken for att patienten till exempel ska fa besvar
med rorligheten i armen ar mycket mindre da,
sager Yvette Andersson.

Hur har ni gatt tillvaga?

- Mellan 2000 och 2004 genomfordes en studie
pa patienter dar cancern inte hade spridit sig till
portvaktskorteln och dar man vid operations-
tillfallet valde att inte ta bort nagra lymfkortlar. Har
var jag med och genomférde 10-arsuppfolningar
pa patienterna. Det som ar lite speciellt med
brostcancer ar att den kan komma tillbaka efter
manga ar. Darfor ar det viktigt med l&nga upp-
folningstider. Nar det galler resultatet av studien
sa var det positivt. Vi kunde se att patienter som
opererats med den nya metoden inte hade fatt




Det har ar brostcancer

Brostcancer ar kvinnans vanligaste cancersjukdom. Cirka 20 kvinnor

insjuknar varje dag. Chansen att bli botad fran brostcancer har 6kat de
senaste artiondena. Det beror framst pa att fler fall upptacks tidigt. Och
pa battre behandlingsmetoder.

aterfall i ndgon hogre utstrackning an andra. 2014 fran alla uppfoljningar har sedan skickats till mig,
startade jag och mina medarbetare en ny studie, sager Yvette Andersson.

Senomic. Den har gangen har jag undersokt
patienter som fatt behalla sina lymfkortlar trots att
en undersokning visat att de har sma metastaser |

portvaktskorteln, sager Yvette Andersson. - Att valdigt fa av patienterna har fatt aterfall.
Chansen att overleva ar stor, sager

Yvette Andersson.

Vad visar resultatet?

Var har forskningen bedrivits och vilka har varit
involverade?

- Det ar hela 26 sjukhus i Sverige som varit med |
denna studie. Bland annat har de hjalpt mig med
att gora 3-arsuppfoljningar pa nastan 500 patien-
ter. Dessa uppfoljningar bestar av en mammogra-
fi. Patienterna har aven fatt genomga en klinisk
undersdkning. Med det menas att ldkaren nog-
grant inspekterar och kanner igenom brosten och
lymfkortlarna i armhalan och pa halsen. Resultatet

Namn: Yvette Andersson.

Familj: Man och en son.

Bor: Vasteras. Vastmanland.

Gor: Overlakare pa kirurgkliniken i Vasteras med brostkirurgi som specialomrade.

Regioner som deltagit i studien &r Region Uppsala, Region Véstmanland och Region Orebro.



Markorer | blodet kan anvandas
vid behandling av strokepatienter

Ziad Hijazi, docent och &verlakare i kardiologi vid Akademiska sjukhuset i Uppsala fors-
kar om markorer som finns i manniskans blod. Dessa markorer ar viktiga av flera olika
anledningar. Bland annat kan de avsléja om en person riskerar att raka ut for en sjuk-

dom, som till exempel stroke.

Hur har du gatt tillvaga?

- Just nu genomfor jag och mina kollegor (Sig-
nild Asberg och Jonas Oldgren) en studie dar vi
undersoker om dessa markdrer kan anvandas |
samband med behandling av patienter som har
formaksflimmer och som dessutom drabbats av
en stroke, sager Ziad Hijazi.

Varfor behévs mer kunskap om detta omrade?

- Att behandla den har typen av patienter har sina
utmaningar. ldag behandlas de vanligtvis med
blodfértunnande lakemedel. Detta kan dock ge
oonskade effekter. Nar det galler blodfértunnande

lakemedel sa kan de till exempel bidra till att du
som patient bloder lattare eftersom blodet inte
levrar sig lika latt. Samtidigt vet vi idag att patienter
som fatt en stroke kan fa fler. Darfor ar det viktigt
att satta in ratt behandling vid ratt tidpunkt. Hur
avgor man da vad som ar lampligast for varje
enskild patient? Har ar det viktigt att beddma om
det finns nagra risker nar man startar behandling-
en. Tyvarr saknas idag riktigt tillforlitliga metoder
for att gora detta. Det ar detta som var forskning
forhoppningsvis ska bidra med. Var malsattning ar
att f& en okad forstaelse for om och nar man pa
basta vis kan starta en behandling med hjalp av
blodfértunnande lakemedel, sager Ziad Hijazi.




Det har ar formaksflimmer

Formaksflimmer innebar att hjartat slar oregelbundet och ofta aven snabbare.
Det gor att hjartat inte kan pumpa runt blodet i kroppen sa effektivt som det

Hjartklappning

brukar géra. Férmaksflimmer ar en vanlig orsak till stroke. Det beror pa att flimret
férsamrar blodcirkulationen i hjartats férmak, vilket gor att det lattare bildas
blodproppar. De har ar de vanligaste symtomen pa férmaksflimmer:

Svart att andas

- For att besvara denna fragestallning samlar vi in
blodprover fran patienter som har formaksflimmer
och som vardas for en stroke, sager Ziad Hijazi.

Var har forskningen bedrivits och vilka har varit
involverade?

- Flera av sjukhusen i Uppsala-Orebroregionen
deltar i studien. Under arbetets gang har aven an-
dra regioner visat stort intresse for att delta i stu-
dien. Detta ar ocksa en av anledningarna till att vi
har kunnat samla in blodprover fran olika delar av
landet. Under arbetets gang har vi haft stor hjalp
av Uppsala Clinical Research och deras personal,
bland annat Terese Karlin och Camilla Svanberg,
Uppsala Biobank, samt flera biobanksansvariga
och intresserade strokelakare vid de deltagande
sjukhusen runt om i landet, sager Ziad Hijazi.

Namn: Ziad Hijazi.

Bor: Uppsala.

Familj: Fru och tre barn.

Vad visade resultatet?

- Studien pagar i detta nu, forhoppningsvis kan
de forsta resultaten visas upp om nagot ar, sager
Ziad Hijazi.

Vill du dela ett spannande minne fran din tid
inom projektet?

- Personligen tycker jag att de fragestallningar
som vi arbetar med ar valdigt spannande, detta
eftersom de kan komma att ge oerhort vardefull
kunskap. Kunskap som jag och andra lakare kan
ha nytta av i vart dagliga arbete, sager Ziad Hijazi.

Gor: Docent och overlakare i kardiologi vid Akademiska sjukhuset.

Regioner som deltagit i studien &r Region Uppsala, Region Dalarna, och Region Orebro.

Oregelbunden puls

Férsamrad fysisk ork
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