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• Diagnos/Definitioner

• Icke farmakologisk behandling

• Farmakologisk behandling

• Pacemaker

• Annat



Diagnostik
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Hjärtsvikt definitioner ESC Guidelines

2016
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• HFrEF; Heart Failure with reduced Ejection Fraction(EF)=hjärtsvikt 

med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%

• HFmrEF; Heart Failure with mid range Ejection Fraction(EF)=hjärtsvikt 

med vänsterkammarfunktion (EF) mellan 40-49%

• HFpEF; Heart Failure with preserved Ejection Fraction(EF)=hjärtsvikt 

med bevarad vänsterkammarfunktion, EF>50%

Ponikowski et al. European Heart Journal (2016) 37, 2129-2200



Hjärtsviktsbehandling
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• Förebygg hjärtsvikt

– Hypertoni

– Hjärtinfarkt

– Rökning

– Övervikt

– Diabetes

– Droger/läkemedel



Hjärtsviktsbehandling
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• Icke farmakologisk behandling

• Farmakologisk behandling

• Kirurgisk

– PCI/CABG

– Klaffoperation

– Pacemaker

– Hjärttransplantation/pumpar

– Annan invasiv åtgärd



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Behandla bakomliggande orsak

– Klaffel

– Hjärtinfarkt

– Förmaksflimmer 



Icke-farmakologisk behandling
(komplement till farmakologisk behandling)

• Strukturerat omhändertagande i hjärtsviktsteam

• Rökstopp

• Minskat saltintag

• Vätskerestriktion

• Alkoholrestriktion

• Viktkontroll

• Anpassad fysisk aktivitet

• Utbildning / rådgivning

• Träning
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Farmakologisk behandling
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Farmakologisk behandling
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Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Vätskedrivande vid vätskeretention

– Furosemid (Furix, Impugan), bumetanid (Burinex)

– Akut sviktande ge diuretika intravenöst

– Underhållsbehandling med tablett

– Symptomatisk behandling



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• ACE-hämmare

Ger ökad överlevnad + minskad morbiditet + ökad livskvalitet + 

ökad fysisk kapacitet



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• ACE-hämmare

➢ Enalapril 2,5 mg→20 mg

➢ Ramipril 2,5 mg →10 mg



Hög dos mot låg dos ACEi
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• 3164 patienter, NYHA II-IV

• EF ≤30 %

• Lisinopril 2,5-5 mg/dag vs 32,5-35 mg/dag

• Ingen skillnad i mortalitet P=0.128

• HF hospitalisering ↓ 24 %

• Död/HF hosp. P=0.002

Milton Packer. Circulation, Volume: 100, Issue: 23, 

Pages: 2312-2318, DOI: 

(10.1161/01.CIR.100.23.2312) 



Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Betablockad

Ökad överlevnad + minskad morbiditet 

+ ökad livskvalitet + ökad fysisk kapacitet



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Betablockad

➢ Metoprolol 12.5-25 mg→200 mg/dag, risk reduktion 34 % p=0.0062

➢ Bisoprolol 1.25 mg→10 mg/dag

risk reduktion 34 % p<0.0001

MERIT-HF Lancet 1999; 353: 2001–07

CIBIS-HF Lancet 1999. 353 p 9-13



Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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NYHA funktionsklasser
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Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Mineralreceptorantagonist MRA

– Spironolakton, eplerenone



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• MRA

Ökad överlevnad + minskad morbiditet 

+ ökad livskvalitet + ökad fysisk kapacitet



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• MRA

➢ Spironolakton 12.5-25 mg→50 mg (RR 0.70, P<0.001)

➢ Eplerenone 25 mg→50 mg

Pitt et al.  NEJM 1999; 341:709-717

Zannand et al. NEJM 2011; 364, 11-21



Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Angiotensin receptor blockad ARB

– Candesartan, valsartan, losartan

Om patienten inte tål ACE-hämmare



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• ARB

Ökad överlevnad + minskad morbiditet 

+ ökad livskvalitet + ökad fysisk kapacitet



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• ARB

➢ Losartan 50 mg→150 mg

➢ Valsartan 40 mgx2→160 mgx2

➢ Candesartan 4-8 mg→32 mg

➢

Cohn et al. NEJM 2001;345:1667-1675

http://content.nejm.org/content/vol345/issue23/images/large/04f2.jpeg


Hög dos mot låg dos
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• 1921/1913 patienter hög/låg-dos

• NYHA II-IV

• 66 år, 70 % män

• EF< 40 %

• Losartan 50 mg vs 150 mg

• 4,7 års uppföljning

• Död/HF hosp. P=0.027

Konstam et al. The Lancet Volume 374, Issue 9704, 

28 November–4 December 2009, Pages 1840-1848



Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Ivabradine är en jonkanalhämmare (If kanaler) med hög 

selektivitet. If jonkanalen påverkar sinusknutan och leder till 

sänkt hjärtfrekvens. Ivabradine har ingen antiarytmisk effekt och 

påverkar inte hjärtkontraktiliteten.



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Ivabradine

– Ivabradine 5 mgx2→ 7.5 mgx2

Om patienten har svårt att tolerera betablockad

Har sinus rytm

Frekvens över 75/min



Vad är en lagom hjärtfrekvens?
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• SHIFT studien

• 6400 patienter

• Ivabradine

vs placebo

Böhm et al. The Lancet Volume 376, Issue 9744, 11–17 September 2010, Pages 

886-894

Philippe Lechat et al. Circulation. CIBIS II Trial, 2001. Volume: 103, Issue: 10, Pages: 

1428-1433

https://www.sciencedirect.com/science/journal/01406736/376/9744


Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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• Utvärdera behov av CRT=Cardiac Resynchronization Therapy

– CRT rekommenderas om QRS-durationen ≥130 ms



Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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– ARNI=Angiotensin receptor neprilysin inhibitor

– Entresto

– Valsartan (ARB) och sacubitril (hämmar neprilysin)

– Minskar nedbrytning av natriuretiska peptider t.ex. BNP

Leder till; Sänkt blodtryck, minskar sympatikus tonen, sänker 

aldosteron nivåerna, minskar fibros samt hypertrofi och ökar 

diures.



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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– ARNI=Angiotensin receptor neprilysin inhibitor

– Entresto 49/51 mgx2→97/103 mgx2

– OBS! 36 timmars uppehåll om patienten står på ACE-

hämmare



Behandling av HFrEF

Hjärtsvikt med nedsatt vänsterkammarfunktion, EF<40%
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– Entresto vs Enalapril

– 8400 patienter

– 64 år

– EF ca. 30 %

McMurray et al. N Engl J Med. 2014 Sep 11;371(11)

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25176015


Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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Farmakologisk behandling av HFrEF
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Farmakologisk behandling av HFrEF

Systolisk hjärtsvikt (EF<40%)
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• Icke farmakologisk

• Farmakologisk (järn)

• Pacemaker

• Kirurgisk intervention

• Hjärtpump, hjärttransplantation



Framtiden!
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• 2373 dapagliflozin (Forxiga) vs 2371 placebo

• 66 år

• 76-77 % män

• EF 31 %

• T2D 42-45 %

• NYHA II/III=68/31%

• RAAS blockad 94%

• MRA 71 %

McMurray et al. Eur. J Heart Fail. 2019 Jul 15. 

Doi 10.1002/ejhf.1548
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