Tva dagars undersdkning via skanner visar hjartats funktion!
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En mycket intressant skillnad mellan dag ett och dag tva!



Namn: Leif Rehnvall
Figur: 168cm, 54kg

Kén: Man Alder:
Testtidpunkt: 2026-06-24 1.3:10
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Vilken funktion som beskrivs vara sa illa idag. Forklaras hdr nedan!

Kan det vara stressen jag kdnner idag? En fraga £6r mig! Paverkar
stressen elasticiteten i muskeln. Ja varfor inte i hjartat nar andra

muskler reagerar.



"Coronary Artery Elasticity" dversatts till kranskarlens elasticitet pa svenska. Det
avser hjartats blodkarls (kranskarlens) férmaga att vidga och dra ihop sig. Friska karl
ar elastiska vilket maojliggor ett jamnt blodflode. Stelhet i dessa karl, ofta orsakat av
aderforkalkning (ateroskleros), ékar risken for hjart-karlsjukdomar. [1, 2, 3]

Centrala begrepp pa svenska

o Elasticitet: Karlets formaga att expandera vid hjartats sammandragning
(systole) och fjadra tillbaka for att uppratthalla blodtrycket under vilofasen
(diastole).

o Kranskarl (Coronary arteries): De blodkarl som forser sjalva hjartmuskeln med
syrerikt blod. [1]

« Aderférkalkning / Ateroskleros (Atherosclerosis): Den vanligaste orsaken till
att kranskarlen forlorar sin elasticitet. Karlvaggarna fortjockas, stelnar och
forlorar sin flexibilitet pa grund av plack. [1, 2]

o Karlstelhet (Arterial stiffness): Ett matt pa hur mycket karlet motstar utvidgning.
Friska kranskarl har uppmatts ha en elasticitetsmodul pa cirka 1,5 MPa, vilken
kan oka till 3,8 MPa vid aderférkalkning. [1]

Konsekvenser av minskad elasticitet
Nar kranskarlen blir stela och tranga (kranskarlssjukdom) kan de inte anpassa
blodfldédet till hjartats behov vid anstrangning. Detta leder ofta till tillstand som: [1, 2]

o Karlkramp (Angina pectoris): Smarta eller tryck dver brostet.

o Hijartinfarkt: Om ett stelt karl brister eller ett plack lossnar och bildar en propp.
[1, 2]

Diagnostik och prevention

For att bedoma den generella karlhalsan i kroppen anvands ofta matning av
pulsvagshastighet (Pulse Wave Velocity, PWV). Riskbedémning goérs bland annat via
SCORE-kalkylatorn som skattar risken for dodlig hjart-karlsjukdom. [1, 2]

For att bevara eller forbattra karlfunktionen rekommenderas regelbunden fysisk
traning och en halsosam livsstil, vilket forbattrar blodflodet och karlens elasticitet. [1]
Skulle du vilja veta mer om hur specifika livsstilsforandringar (som kost och
traning) paverkar kranskarlen, eller vill du ha information om hur diagnostiska
metoder som ultraljud och kranskarlsrontgen gar till?
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https://www.fyss.se/wp-content/uploads/2018/01/21.-Coronary-artery-disease.pdf
https://www.frontiersin.org/journals/genetics/articles/10.3389/fgene.2015.00112/full
https://www.1177.se/sjukdomar--besvar/hjarta-och-blodkarl/blodkarl/aderforfettning--aderforkalkning/
https://ekg.nu/koronarcirkulation/
https://mesh.kib.ki.se/term/D003324/coronary-artery-disease
https://mesh.kib.ki.se/term/D001161/arteriosclerosis
https://www.frontiersin.org/journals/genetics/articles/10.3389/fgene.2015.00112/full
https://sv.wikipedia.org/wiki/Kransk%C3%A4rlssjukdomar
https://www.fyss.se/wp-content/uploads/2018/01/21.-Coronary-artery-disease.pdf
https://sv.wikipedia.org/wiki/Kransk%C3%A4rlssjukdomar
https://www.1177.se/sjukdomar--besvar/hjarta-och-blodkarl/blodkarl/aderforfettning--aderforkalkning/
https://www.kardiologi.se/scores/kardiovaskular-risk/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC10844075/
https://www.kardiologi.se/scores/kardiovaskular-risk/
https://www.fyss.se/wp-content/uploads/2018/01/21.-Coronary-artery-disease.pdf
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Ordindr distribution,
Liite atcromatos,
Inga kollateraler.
Fynd:

Normala koronarkérl,

Kan inte komma in med ledare i hoger handled.
Kranskirlen utan stenoser,

Fortsatt medicinsk behandling.

Punktionstille 1: viinster radialis Artlirfrsltning 1: TR band
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Undersokande lakare kunde konstatera att det har undersoknings-resultat

var en kopia av undersokningen 2012.
Se https://www.leifrehnvall.se/kampen-2/svikt/
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