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Det Svenska Hjärt-lungräddningsre-
gistret kartlägger alla fall av plötsliga 
och oväntade hjärtstopp i Sverige där 
hjärt-lungräddning har påbörjats. 

Registret har funnits sedan 1990 och 
består av två huvudavsnitt (Hjärtstopp 

utanför sjukhus och Hjärtstopp på sjuk-
hus). Kartläggningen utanför sjukhus 
påbörjades 1990 och inkluderar idag 
71.871 fall. Kart   läggningen av hjärtstopp 
på sjukhus påbörjades 2005 och inklude-
rar idag 15.956 fall.
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Figur 1: Antal rapporterade räddade 
liv per år 2006 – 2013 i Sverige efter 
hjärtstopp utanför och på sjukhus.

1. Dalarna 22
2. Örebro 19
3. Kronoberg 18
4. Kalmar 18
5. Västra Götaland 15
6. Gotland 14
7. Värmland 14
8. Östergötland 14
9. Halland 13

10. Skåne 13
Tabell 1. De 10 regioner som räddat flest 
liv per 100 000 invånare och år 2013

I tabell 1 visas de 10 regioner i landet 
som under 2013 har räddat flest liv per 
100.000 personer och år. Framgångs-
rikast har man varit i Dalarna där hela 
22 liv räddats.

I figur 1 visas antalet räddade liv per år 
när HLR-verksamheten på och utanför 
sjukhus slås ihop. Figuren visar att denna 
siffra successivt ökat under de senaste 
åren och att idag nästan 1.200 människo-
liv årligen räddas av HLR-verksamheten 
i Sverige. 
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Hjärtstopp utanför sjukhus
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Figur 3. Andelen patienter som levde efter en 
månad mellan 1992 och 2013.

Figur 2: Antal rapporterade räddade liv per år 2006 
– 2013 i Sverige efter hjärtstopp utanför sjukhus.
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Figur 4. Andel patienter som levde efter en månad 
i relation till om kammarflimmer förelåg eller ej.

I figur 2 visas att antalet rap-
porterade räddade liv per år 
efter hjärtstopp utanför sjukhus 
successivt ökat för att år 2013 nå 
den hittills högsta nivån 539 fall. 

Som ses i figur 3 så har den 
procentuella överlevnaden efter 
hjärtstopp utanför sjukhus  
också successivt ökat och har 
under de senaste 3 åren pend-
lat mellan 10 och 11%. Denna 
ökning ses framför allt bland 
patienter där den första regist-
rerade rytmen var ett kammar-
flimmer vilket illustreras  
i figur 4. 

Man bör dock notera att även 
bland patienter som inte har 
kammarflimmer så förefaller 
överlevnaden att öka även om 
den fortfarande är väldigt låg. 
En av anledningarna till den 
ökade överlevnaden vid kam-
marflimmer är sannolikt att en 
ökande andel erhållit defibrille-
ring innan ambulansen kommit 
fram vilket illustreras i figur 5. 
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Figur 5. Andel fall med kammar flimmer som  
de fi bril lerats före ambulansens ankomst. 

Hjärtstopp  
på sjukhus

I figur 6 visas antalet rapporte-
rade räddade liv per år.
Överlevnaden efter hjärtstopp 
på sjukhus är betydligt högre 
jämfört med överlevnaden efter 
hjärtstopp utanför sjukhus. 

I figur 7 visas den procentuella 
överlevnaden efter hjärtstopp  
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Figur 6: Antal rapporterade räddade liv per  
år 2006 – 2013 i Sverige efter hjärtstopp på sjukhus.

0 %

10 %

20 %

30 %

40 %

50 %

60 %

70 %

AnnanVårdavd.IVAMott, 
lab,
rtg

AkutintagHIAOperations-
avd.

Angiolab.

65 %

48 %

40 %

32 %32 % 30 %

17 %

30 %

Figur 7. Andel patienter utskrivna levande i relation till plats för hjärtstopp
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på sjukhus i relation till var 
hjärtstoppet inträffade. Över-
levnaden är högst när hjärt-
stoppet inträffade på Angiolab. 
och den är lägst när hjärtstoppet 
inträffade på en vårdavdelning. 
Tiden från inträffat hjärtstopp 
till defibrillering varierar bero-
ende på var på sjukhuset som 
hjärtstoppet inträffar vilket  
illu strerasi figur 8. 

Det finns ett starkt samband 
mellan tid från inträffat hjärt-
stopp till defibrillering och 
chansen till överlevnad även vid 
hjärtstopp på sjukhus (figur 9). 

Andelen fall med kammarflim-
mer som defibrilleras inom 
de tre första minuterna efter 
inträffat hjärtstopp är hög och 
tenderar möjligen att öka något 
(figur 10).

Figur 9. Andelen patienter som skrevs ut le  vande 
från sjukhus i re l ation till tid mellan hjärtstopp  
och första de fi brillering vid kammarflimmer
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Figur 10. Andel kammarflimmer defibrillerade 
inom 3 min efter hjärtstopp över tid .
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Konklusion

Hjärt-lungräddningsverksamheten i Sverige 
räddar idag närmare 1.200 människoliv årligen. 
Detta är ett imponerande kvitto på de stora sats-
ningar som görs runt om i landet för att förbättra 
HLR-verksamheten. Bland överlevare såväl efter 
hjärtstopp på som utanför sjukhus så har den 
stora majoriteten en relativt väl bevarad cerebral 
funktion.

För vidare läsning

Den fullständiga rapporten finns  
för nedladdning på www.hlr.nu.
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Figur 8. Mediantid (min) från hjärtstopp till defi-
brillering i relation till var hjärtstoppet inträffade
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