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Pressmeddelande den 5 augusti 2010

Allt fler kvinnor dör av KOL

På tio år har antalet kvinnor som dör av KOL ökat med 50 procent. Minst en halv miljon svenskar beräknas vara drabbade och dödligheten i sjukdomen ökar, men bara var femte har fått diagnos. För att minska dödligheten i KOL måste hälso- och sjukvården bli bättre på att hitta och behandla de drabbade, anser Hjärt-Lungfonden.

– I många andra sjukdomar sjunker dödligheten. Men när det gäller KOL har dödligheten tvärtom ökat, och särskilt bland kvinnor. För att bromsa sjukdomsförloppet måste sjukvården bli bättre på att upptäcka de drabbade tidigt, bland annat genom att faktiskt använda den spirometriutrustning som finns på många vårdcentraler, säger Kjell Larsson, professor i lungmedicin vid Karolinska Institutet och medlem i Hjärt-Lungfondens Forskningsråd.

Dödligheten i KOL ökar hos både kvinnor och män, men ökningen är markant högre hos kvinnor. 1998 dog 885 kvinnor av KOL. Tio år senare dog hela 1 325 kvinnor, vilket är en ökning med 50 procent. Bland män var ökningen 2 procent under samma period. 1998 dog 1 225 män, jämfört med 2008 då 1 251 män dog av KOL. Det visar statistik från Socialstyrelsens dödsorsaksregister.

Rökning är den största riskfaktorn för KOL. Att antalet drabbade ökar är en konsekvens av den utbredda rökningen under 60- och 70-talen. Men alla som röker drabbas inte, och även personer som inte röker kan drabbas. Varför vissa tycks ha ett skydd mot KOL och andra inte vet forskarna för lite om i dag. Ofta drabbas den som har KOL också av hjärt-kärlsjukdom.

– Nästan all dödlighet i KOL kan förebyggas om patienterna hittas i tid och lyckas sluta röka. Det bästa är naturligtvis att inte börja röka alls, och därför är det oroväckande att rökningen återigen ökar bland unga kvinnor. KOL innebär både ett personligt lidande och kostnader för samhället, säger Ulrica Klettner, informationschef på Hjärt-Lungfonden.

Under augusti driver fonden en kampanj för att informera om KOL och samla in pengar för att finansiera två nya forskningsprojekt kring varför vissa drabbas av KOL och andra inte. Hjärt-Lungfonden vill på sikt halvera antalet dödsfall i sjukdomen.

Länkar: Hjärt-Lungfondens temaskrift om KOL samt Grafik/illustration om KOL
Bilaga: Fakta om KOL (se nedan)

För mer information, kontakta gärna:
Ulrica Klettner, informationschef Hjärt-Lungfonden, telefon 0708-54 42 34, 
ulrica.klettner@hjart-lungfonden.se


Bilaga 
Fakta om KOL

Folksjukdom. KOL betyder kroniskt obstruktiv lungsjukdom och är en av våra stora folksjukdomar. Uppskattningsvis är mer än en halv miljon svenskar drabbade av KOL, men bara en av fem drabbade har fått diagnos.

Dödligheten ökar. Årligen dör 2 600 personer av KOL i Sverige, och antalet ökar. Inom tio år väntas KOL vara den tredje vanligaste dödsorsaken i världen, enligt WHO.

Dold sjukdom. KOL är en lungsjukdom som leder till svåra andningsbesvär. Sjukdomen kommer ofta smygande, med ständig hosta, andfåddhet och trötthet. Ofta misstas KOL för ålderstecken eller återkommande förkylningar.

Kvinnor drabbas hårdare. Sjukdomsförloppet i KOL är olika för kvinnor och män. Kvinnor insjuknar ofta tidigare i livet och drabbas hårdare av sjukdomen, vilket gör att de behöver fler läkarbesök och fler dagar på sjukhus. 

Spirometritest upptäcker KOL. Genom ett spirometritest som mäter lungkapaciteten kan KOL upptäckas. Ju tidigare sjukdomen upptäcks, desto bättre.

Rökning ökar risken. Rökning är den enskilt största risken för att drabbas av KOL. Många som lider av KOL i dag började röka på 60- och 70-talen.

Rökstopp viktigt. Den vars lungor och luftvägar skadats av KOL blir aldrig helt frisk, men sjukdomsförloppet kan bromsas. Rökstopp är den viktigaste behandlingsåtgärden.

Ökad risk för hjärtsjukdom. Den som lider av KOL har ökad risk för hjärtinfarkt, hjärtsvikt och stroke. Dessutom finns ökad risk för diabetes.

Kostsamt. KOL kostar samhället 9 miljarder om året i form av vård, läkemedel, sjukskrivningar och förtidspensionering. 

Identifiera riskfaktorer. Forskarna försöker identifiera faktorer som är särskilt viktiga för att utveckla KOL, eller skydda mot sjukdomen. 15-20 procent av orsakerna till KOL i västvärlden beror på något annat än rökning.

---

Man kan stödja insamlingen genom att sätta in en gåva på Hjärt-Lungfondens pg 90 91 92-7 och skriva ”KOL” alternativt ge en gåva via hemsidan, www.hjart-lungfonden.se/kol. Det går också att ge en gåva på telefon 0200-89 19 00.








Hjärt-Lungfonden bildades 1904 i kampen mot tuberkulos (tbc). I dag är fondens mål att besegra både hjärt- och lungsjukdomarna. Hjärt-Lungfonden samlar in och fördelar pengar till forskning samt informerar om hjärt- och lungsjukdom. Fonden har inga statliga bidrag och verksamheten är helt beroende av gåvor från privatpersoner och företag. Hjärt-Lungfonden har insamlingskonton pg 90 91 92-7 och bg 909-1927. www.hjart-lungfonden.se

