
      
 

 
Årsberättelse HRG 2025–2026 

Arbetsgruppens sammansättning 
Arbetsgruppen har under året bestått av: 
Anna Björkenheim (Örebro, ordförande) 
Erik Benedik (Umeå) 
Karl-Jonas Axelsson (Göteborg / Sahlgrenska) 
Michael Ringborn (Karlskrona) 
Ulrika Reistam (Stockholm / Karolinska) 
Hanna Lenhoff (Stockholm / Södersjukhuset) 
Tina Tanha (Malmö, till september 2026) 
Johan Hopfgarten (Uppsala, till september 2026) 
Henrik Almroth (Linköping) 

 

Arbetsgruppens möten 
HRG har under året haft regelbundna digitala möten samt två längre fysiska möten: 

• Heldagsmöte på Arlanda den 16 januari 2026. 
• Internat på Noors slott den 24–25 september 2026. 

Arbetet har bland annat rört utbildningsaktiviteter, nationell kompetensutveckling, patientinformation, 
registerfrågor, kommunikation, planering av Kardiovaskulära Vårmötet och Nordic-Baltic Cardiology 
Congress samt frågor som remitterats vidare från Svenska Kardiologföreningens styrelse. 

Utbildningsaktiviteter 
Kardiologföreningens Fortbildningsdagar 
HRG medverkade vid Fortbildningsdagarna 2026 med ett fallbaserat upplägg kring pacingstrategier, med 
fokus på conduction system pacing i relation till biventrikulär och traditionell högerkammarpacing. 
Kardiovaskulära Vårmötet 
Till Kardiovaskulära Vårmötet 2026 lämnade HRG in sex symposieförslag, varav tre accepterades. HRG 
medverkade med symposierna ”När åldern säger nej men kroppen säger ja – förmaksflimmer hos 80+”, 
”Fysiologisk pacing till alla pacemakerpatienter? Pro/con-debatt” och ”Akut arytmi!”. 
HRG:s Temadagar 
Temadagen den 19 november 2025 genomfördes i Stockholm och avlöpte väl. Programmet omfattade 
bland annat graviditet och arytmi, antiarytmiska läkemedel, conduction system pacing i relation till 
biventrikulär pacing samt mitral annular disjunction. Temadagen gav ett litet ekonomiskt överskott som 
återgått till föreningen. Gruppen har beslutat att utveckla formatet för temadagen mot mer praktiska 
moment. 
Temadagen 2026 hålls den 18 november på Svenska Läkaresällskapet i Stockholm under rubriken ”Arytmi 
på jourtid – vad alla jourläkare behöver kunna!”. Dagen riktar sig till jourläkare inom kardiologi och 
internmedicin och kombinerar kliniska fall med praktiska moment. Deltagarna får bland annat träna 
pacemaker- och ICD-avläsning och basal programmering, inaktivering av takykarditerapier, temporär och 
extern pacing samt handläggning av komplikationer efter arytmiingrepp och elektrisk storm. 
Programmeringsövningar genomförs tillsammans med flera deviceföretag. 

Patientinformation och utbildningsmaterial 
HRG:s webbaserade patientinformation har fortsatt att revideras. Under året har rekommendationerna om 
fysisk aktivitet vid förmaksflimmer setts över och patientinformationen om deviceimplantation 
kompletterats med information om vena cava superior-syndrom som en möjlig sen komplikation. 

Registerarbete 
Återrapportering från de nationella kvalitetsregistren är en stående punkt på HRG:s möten. 

• ICD- och Pacemakerregistret: HRG har en representant i styrgruppen. Den nya tekniska plattformen har 
införts med förbättrat gränssnitt, säkerhet och sökfunktioner. Under året har även registrets långsiktiga 
finansiering diskuterats och en ny modell för tillgång till aggregerade data införts. 

• Nationella kvalitetsregistret för kateterablation: HRG har en representant i styrgruppen. Gruppen har 
bland annat verkat för att länka från HRG:s hemsida till registrets patientinformation. 



Körkort och certifiering inom deviceområdet 
HRG:s befintliga certifiering för device för sjuksköterskor och biomedicinska analytiker har fortsatt. Under 
året diskuterades även möjligheten att utveckla en nationell praktisk certifiering inom pacemaker- och ICD-
området. Frågan bordlades tills vidare eftersom arbetsinsatsen bedömdes vara stor i förhållande till den 
förväntade nyttan. 

Kommunikation 
HRG skickar bidrag till varje nummer av Svensk Kardiologi, bland annat med rapportering från HRG:s 
aktiviteter och aktuella arytmifrågor. HRG-gruppen på LinkedIn fortsätter att informera om utbildningar, 
nya rön, kliniska frågor och HRG:s aktiviteter. 

Kontakt med EHRA och ESC 
HRG har fortsatt fortlöpande kontakt med EHRA. Anna Björkenheim, Anneli Svensson och Michael 
Ringborn har rapporterat svenska data till EHRA Atlas, och kompletterande svenska data har lämnats till 
ESC Atlas. HRG har dessutom stött Karolinska Universitetssjukhusets ansökan om att bli ett EHRA 
Recognised Training Centre inom invasiv elektrofysiologi genom ett formellt stödbrev. 

Aktiv medverkan inför Nordic-Baltic Cardiology Congress 2027 
HRG representeras av Erik Benedik i den nordisk-baltiska arbetsgruppen inför Nordic-Baltic Cardiology 
Congress 2027 i Göteborg. Under året har ett omfattande programarbete genomförts tillsammans med 
kollegor från övriga nordiska och baltiska länder. Tre arytmisymposier har accepterats: ”Syncope: A 
Practical Approach and Difficult Cases”, ”Atrial Fibrillation: Finding the Right Patient and Right Strategy” 
och ”Pacing the Future: The Evolution of Cardiac Device Therapy”. 

Övrigt arbete och remissfrågor 
HRG har under året lämnat synpunkter i flera frågor från Svenska Kardiologföreningen och andra 
nationella aktörer. Gruppen har bland annat arbetat med förslag inom Kloka kliniska val, uppmärksammat 
behovet av en uppdaterad subventionstext för dronedaron och stött ett förslag om separat åtgärdskod för 
leadless pacemaker. HRG har också deltagit i diskussionen om ordnat införande och validering av artificiell 
intelligens för EKG-tolkning och arytmidetektion, i dialog med Svenska Kardiologföreningen och dess 
arbetsgrupp för digital hälsa. 
 

Örebro, den 2 oktober 2026 
Anna Björkenheim 


