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NAL bist pa rokavvinjning efter infarkt enligt Socialstyrelsens 6ppna
jamforelser

NU-sjukvarden bast i Sverige pa rokavvanjning

Ett strukturerat arbete for att motivera patienterna att sluta roka ger
resultat, det visar det nationella kvalitetsregistret inom hjartsjukvard.
NAL &r béasta sjukhus i landet enligt den nationella kvalitetsjamforelsen
fran Socialstyrelsen.

Rékavvanjning &r en hogt prioriterad atgard for patienter med
kranskérlssjukdomar eftersom det minskar risken fér aterinsjuknande och
dédlighet dramatiskt under férsta aret.

- Det gar inte att nog understryka hur viktigt det &r att sluta roka for att
undvika infarkt och 8terinsjuknande i infarkt, betonar Lennart Gillgren,
sektionschef for hjartsjukvarden inom NU-sjukvarden.

Inom NU-sjukvarden &r resultatet pafallande bra enligt den nationella
kvalitetsjamforelsen av hjartsjukvarden, kallad Riks-HIA. Hela 87 % av rokande
patienter som fatt hjartinfarkt &r rokfria 6-10 veckor efter infarkt pd@ NAL*,
jamfort med 63 % som &r genomsnittet i landet.

En av orsakerna bakom det goda resultatet heter Marianne L&ng som arbetar
som rokavvanjningsskoterska pa hjartmottagningen i NU-sjukvarden. Ett
strukturerat arbete med individuella samtal, nikotinlakemedel och noggrann
uppféljning gentemot de patienter som vardas pa hjartavdelningen, ékar chansen
for att patienterna blir av med sitt nikotinberoende.

N&r patienten vadrdas pa sjukhus for en hjart-/kérlsjukdom far patienten
information om vikten av att sluta réka. Marianne Lang traffar ocksd patienten
for ett enskilt samtal och erbjuder dd stod fér rékavvanjning. Marianne arbetar
utan pekpinnar och med konkreta exempel ur patientens vardag foér att 6ka
kunskapen och forstdelsen for vad rékningen goér med kroppen.

- Det galler att f& bort bilden av att det handlar om dalig karaktér, det &r ju ett
beroende. N&r man férstar varfér och ndr man roker ar det ocksa lattare att
hitta individuella strategier for att sta emot nar roksuget kommer, menar
Marianne.

P& sjukhuset efter en hjartinfarkt, &r den egna halsan naturligtvis i fokus, och
patienterna ar darfér mer mottagliga for att ifragasatta sina rékvanor &n annars.

- Utmaningen ar att méta en patient med negativ installning till att sluta roka,
och ge honom eller henne motivation att sluta réka genom att ge konkreta
exempel som man kanner igen ifrdn sin vardag, menar Marianne Ldng som
arbetat med rékavvénjning i snart femton ar.

- Det &r ett sd viktigt arbete och det &r skont att statistiken visar att det



verkligen ger resultat. Jag brinner for det jag arbetar med och det ar jatteroligt
nar manniskor kommer fram till mig och berattar att de fortfarande ar rokfria,
fortsatter Marianne Ldng med engagemang.

L&s Socialstyrelsens jamforelse av hjartsjukvarden (pdf, se sid 136-138)

Fakta om rékning finns p& www.tobaksfakta.org

Hjélp med att sluta réka kan man fa via sin vardcentral eller via Sluta réka-linjen
020-84 00 00 eller www.slutarokalinjen.org

* Kalla &r kvalitetsregistret SEPHIA for &r 2006-2007, dd hjartsjukvarden i NU-
sjukvarden var uppdelad pd Uddevalla sjukhus och NAL. Uddevalla sjukhus deltog
da inte i SEPHIA-registreringen. Vissa av de patienter som vardades pa
Uddevalla sjukhus fér infarkt finns dock med i statistiken fran NAL. Idag vardas
alla patienter med hjartinfarkt pa NAL.

Bild p& Marianne Lang finns, kontakta informator Vivian Komstadius.
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