Neurokardiologi

Allmanna uppgifter

Kursen ar ackrediterad som 1 av 6 specialistkurser; som 1 fordjupningskurs inom
klinisk vuxenpsykologi samt neuropsykologi. Kursen kan godkannas for en
enskild STP-psykolog som genomgar andra specialiseringar, detta utifran
individuell beddmning av 6vriga meriter.

Kursen ges som hel- och halvdagsundervisning pa distans (Zoom) under 5
dagar, 4-6 undervisningstimmar per dag: 8 mars till 19 mars 2027. Examination
sker som skriftlig hemtentamen efter kursen.

Kursavgift

24 000 kr + moms. Anmalan via epost till: Elise.Liljekvist@elneuropsykologi.se
Ange namn, arbetsplats, personnummer (fér examinationsintyg) och
faktureringsadress. Sista anmalningsdag: 19 februari 2027.

Varfor ga denna kurs?

Behovet av psykologer med specialistkunskap inom neurokardiologi 6kar, fran
vard inom primarvard till hdgspecialiserad vard, inom somatisk vard samt
rehabilitering och psykologiska behandlingsinterventioner. Att psykologer har
grundlaggande kunskap om olika hjarttillstand, hjartsjukdomar, och dess
paverkan pa neurologi, kognition och beteende. Andra viktiga faktorer ar att
inom amnet neurokardiologi sammanstalla och analysera psykosociala faktorer,
psykisk halsa och valbefinnande, psykoedukation och psykoterapi.

Kursen riktar sig till psykologer som vill férdjupa sina kunskaper inom
neuropsykologi och klinisk psykologi utifran ett kardiologiskt perspektiv. Kursen
ger en Oversikt och grundldggande introduktion av anatomi och fysiologiska
mekanismer som spelar avgdrande roller i samspelet mellan hjart- och
karlsystemet.

Syftet ar att kursdeltagarna ska erhalla sddan kompetens att de kan gora
relevanta bedémningar, utredningar och interventioner utifran
evidensbaserade metoder. Syftet ar att kursdeltagare med redan befintlig
kunskap inom amnet kan utveckla verksamhetsnara bedémnings- och
behandlingsmetoder samt vardprogram inom bade primarvard, specialiserad
vard samt hogspecialiserad vard.
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Neurokardiologi ar ett tvarvetenskapligt omrade som studerar sambandet
mellan nervsystemet och hjartat. Forskning fokuserar pa sambandet mellan
hjarnan, det autonoma nervsystemet (sympatiska och parasympatiska
nervsystemet) och hjartats eget system som reglerar hjartfunktion, rytm och
blodtryck. Neurokardiologi omfattar ocksa hur psykiska tillstand, stress och
neurologiska sjukdomar kan paverka hjartat, samt hur hjartsjukdomar kan ge
neurologiska effekter. Vanliga exempel ar stressinducerad hjartsvikt, arytmier
vid stroke eller hjartstopp. Inom neurokardiologi delar man upp hjartsjukdomar
utifran:

- Hjartsjukdomar kopplade till nervsystemets paverkan sasom Takotsubo-
kardiomyopati/stresshjarta, Neurogen hjartarytmi, Neurogen
hjartinfarkt/myokardskada.

- Hjartsjukdomar med autonom dysreglering sdsom ortostatisk
hypotension och posturalt ortostatiskt takykardisyndrom/POTS samt
Baroreflexdysfunktion.

- Hjartproblem vid neurologiska sjukdomar sasom hjartpaverkan vid
Parkinsons sjukdom, multipel systematrofi samt hjartrytmstérningar vid
epilepsi.

Sammanfattningsvis omfattar neurokardiologi alla hjartproblem dar
nervsystemets reglering, stressreaktioner och neurologiska sjukdomar spelar
en central roll, ofta utan att sjalva hjartat ar strukturellt skadat fran bérjan.

Paraplybegreppet "neurokardiologi” ar dock relativt nytt. Begreppet
omndmndes redan under 80-talet men beskrev da mer en interaktion mellan
olika organsystem.

Darfdr ar det av yttersta vikt att psykologer med intresse for och/eller inriktning
inom neuropsykologi far 6kade kunskaper om hur neurologi, neuropsykologi
och kardiologi samspelar. Detta utifran neuropsykologisk utredning,
beddmning av kognitiv funktion samt bedémning och behandlingar av
relaterade diagnoser sdsom generaliserad angest och depression. Kursen ger
en introduktion till forskningsprojekt inom kognitiv beteendeterapi for
hjartpatienter samt metakognitiv terapi for rehabilitering for hjartpatienter via
programmet PATHWAY fran England.

Plats och datum

Kursen ges pa distans under fem dagar, 2027-03-08 till 2027-03-19, darefter
individuell hemtentamen med inlamning 2027-04-19.

Kursens syfte och laromal



Kursen formedlar teoretisk och klinisk kunskap om neuropsykologi sett utifran
samspelet mellan neurologi och kardiologi. Kursen ger en éversikt och
grundlaggande introduktion av anatomi och fysiologiska mekanismer som
spelar avgdrande roller i samspelet mellan hjart- och karlsystemet. Kursen ger
en introduktion av behandlingsinterventioner sdsom kognitiv beteendeterapi
och metakognitiv terapi i syfte att genomféra bedomningar och sammanstalla
vardbehovet hos patientgrupper inom neurokardiologi.

Utifran de olika forelasningsblocken ges grundlaggande kunskaper,
generaliserbara metoder samt reflekterande inldrningsmoment.

Grundlaggande forstaelse for hjartats anatomi och fysiologi,
patofysiologi, diagnostik och behandlingsprinciper vid vanliga
hjartsjukdomar sasom ischemisk hjartsjukdom, hjartsvikt,
rytmrubbningar och klaffsjukdomar. Aven neurogen hjértsjukdom
kommer att belysas.

Med en 6kad 6verlevnad hos patientgruppen medfédda hjartfel 6kar ocksa
risken for olika funktionsnedsattningar, bland annat finns ékad risk foér
kognitiv svikt. Sarskilt vardefullt ar att upptacka och utvardera
neurokognitiva nedsattningar och dess konsekvenser pa vardagligt liv
samt ge en battre grund for rehabiliteringsprogram for individer med
kognitiva nedsattningar.

Det har rapporterats om att efter hjartoperationer i hjartlungmaskin
féorekommer neurologiska komplikationer i 6ver 50 procent av fallen.
Orsaker som har diskuterats ar hypoperfusion och embolier. Vid
hjartoperationer med hjartlungmaskin férekommer microembolier i
blodcirkulationen, som ocksa paverkar hjarnan.

Neuropsykologiska foljder efter hjartstopp, hjartinfarkt och vaskular
kognitiv svikt. I den ena forelasningen beskrivs vad som kannetecknar en
hypoxisk-ischemisk hjarnskada pa basen av hjartstopp, vanliga
konsekvenser for éverlevare i termer av paverkan pa kognition, maende
och fatigue samt uppféljning och rehabilitering. I den andra
forelasningen ar fokus pa vaskulara kognitiva sjukdomar utifran stroke
eller smakarlssjukdom, riskfaktorer och hur man utifran ett
folkhalsoperspektiv kan arbeta med prevention och livsstilsinterventioner.
Foreldasningen handlar om hjartrelaterad angest och hur riktad
psykologisk behandling kan anvandas for att minska oro och férbattra
livskvalitet. Utgangspunkten ar inlarningsteori och dess tillampning i
exponeringsbaserad digital behandling for hjartpatienter med
hjartrelaterad angest.



Det ges en fordjupning i hur man bedomer beteendeménster som
kannetecknas av stark upptagenhet vid somatiska symtom och radsla fér
nya hjarthandelser. Dessa monster innefattar ofta undvikandebeteenden,
kontrollbeteenden och sakerhetsbeteenden, vilka bidrar till 6kad
uppmarksamhet pa kroppsliga sensationer och forsamrad funktion.
Foreldsningen innehaller bade teoretisk och praktisk genomgang av
exponeringsbaserad psykologisk behandling som riktar sig mot dessa
beteenden.

Fordjupad kunskap inom Metakognitiv terapi och studien PATHWAY.
Grundlaggande kunskap om beddédmning av patientgruppen,
behandlingsupplagg och behandlingsmal. Férelasningen innefattar
kliniska rapporter och egna analyser av patientfall samt en
grundlaggande kunskapsram utifran Metakognitiv terapi.

The PATHWAY trial is a research programme led by Professor Adrian
Wells, which aimed to evaluate ways to improve mental health outcomes
for cardiac rehabilitation patients. The trials evaluated two formats of
metacognitive therapy: group-based MCT and home-based MCT. Group-
based MCT was delivered face to face by cardiac rehabilitation staff, while
home-based MCT was paper-based and a self-directed intervention.

Efter att ha genomfért kursen i sin helhet inklusive examination ska féljande
laromal vara uppnadda:

Kunskap och forstaelse:

Definiera och férklara grundlaggande teoretiska begrepp inom kardiologi
samt deras betydelse for individens kognition, symptombild och
psykologiska valbefinnande.

Analysera och utveckla evidensbaserade psykologiska interventioner vid
hjartsjukdom.

Kritiskt redogora for aktuellt forskningslage kring kardiovaskulara
sjukdomar, medfédda hjartfel och de kognitiva och psykiska
konsekvenserna av dessa tillstand.

Fardigheter och formaga:

Genomfora strukturerad psykologisk bedémning, utredning och
behandling for malgruppen.

Identifiera och analysera relevanta bedémningsinstrument och
behandlingsinterventioner fér malgruppen.



- Utveckla och bidra till metodutveckling av beddmnings-, utrednings- och
behandlingsmetoder inom faltet.

- Tillampa psykologisk och neuropsykologisk kompetens i multidisciplinara
team inom olika vardprocesser inom neurokardiologi.

Varderingsformaga och forhallningssatt:

- Kritiskt vardera och diskutera psykologiska interventioners lamplighet
utifran etiska principer, kardiologisk kontext och patientens individuella
behov.

- Planera och organisera utvecklingsprojekt inom klinisk praktik och
forskning med relevans for neurokardiologi.

Férkunskaper

Du skall vara legitimerad psykolog. Kursen vander sig bade till psykologer som
gar specialistutbildning foretradesvis inom omradet neuropsykologi och till alla
andra psykologer som i sitt vardagliga arbete utreder och/eller behandlar
personer med hjartsjukdomar.

Kursens upplagg

Kursen har bade teoretiska inslag och praktiska moment inkl. grupparbete. Det
laggs stor vikt vid forstaelsen av hur teoretisk kunskap kan integreras och bli en
del av psykologens praktiska arbete. De teoretiska delarna av undervisningen
baserar sig pa vetenskaplig primar- och sekundarlitteratur i enlighet med
principerna fér EBPP. Kursen ges under fem hel- och halvdagar under
varterminen 2027. Samtliga moment sker pa distans via Zoom. Ett headset av
god kvalitet och stabil internettillkoppling rekommenderas.

Kursinnehall
Dag 1:

Introduktion till neurokardiologi som specialistomrade. Basal neurologi och
kardiologi. Elise Liljekvist

Grundlaggande forstaelse for hjartats anatomi och fysiologi, patofysiologi,
diagnostik och behandlingsprinciper vid vanliga hjartsjukdomar sasom
ischemisk hjartsjukdom, hjartsvikt, rytmrubbningar och klaffsjukdomar. Aven
neurogen hjartsjukdom kommer att belysas.

Hedvig Bille Andersson, Elise Liljekvist

Dag 2:



Medfodda hjartfel och kognitiva svarigheter. Hjartsvikt och kognitiv svikt

Elise Liljekvist, Hedvig Bille Andersson

Dag 3:
Neuropsykologiska féljder efter hjartstopp och hjartinfarkt
Vaskular kognitiv svikt - riskfaktorer och interventioner

Erik Blennow Nordstrom

Dag 4:

Hjartrelaterad angest och hur rikta psykologisk behandling, Kognitiv beteende
terapi.

Amanda Johnsson

Dag 5:
Metacognitive therapy The Pathway study

Lora Capobianco

Examination

Examinationen bestar av tva delar. Den forsta delen i form av aktivt deltagande i
individuell och gruppuppgifter under kursens gang. Aktivt deltagande innefattar
att fullfolja alla férelasningsmoment, inklusive gruppdiskussioner, individuella
fallformuleringar och att i anslutning till vart férelasningsblock vara en aktiv
deltagare da det ges fallgenomgang med diskussionstid och avslutande
redovisning i grupp samt feedback fran féreldsare och gruppdeltagare.

Andra delen ar en skriftlig hemtentamen (individuell) bestaende av essafragor
(utifran alla forelasningsblock och tillhérande kurslitteratur) som redovisas
senast fyra veckor efter avslutad kurs. Den skriftliga hemtentamen tar upp
faktakunskaper med kompletterande forklarande och analyserande
fragestallningar utifran fallrapporter och tillampning av psykologiska
beddmningsinstrument och psykologiska interventioner sdsom psykoterapi
inom kognitiv beteendeterapi och metakognitiv terapi.

Férelasare, examinatorer och férelasningspresentationer:

Elise Liljekvist ar legitimerad psykolog och doktorand vid medicinska
fakulteten, Lunds Universitet.



Elise har klinisk erfarenhet inom Barn- och ungdomspsykiatri, Barn- och
ungdomshabilitering, Specialiserad Vuxenpsykiatri inom psykos och
neuropsykiatriska utredningar samt lang erfarenhet inom Hjarnskade- och
spinalskaderehabilitering vid Orup Rehabiliteringsmedicin, Skanes
Universitetssjukhus. De senaste 6 aren har hon arbetat inom Hjart-och
lungmedicin vid Skanes Universitetssjukhus, transplantation och avancerad svikt
samt medfédda hjartfel hos vuxna. Under aren har psykoterapeutiska
behandlingar alltid varit en del av det kliniska arbetet dar kognitiv
beteendeterapi, mindfulnessbaserad stressbehandling och metakognitiv terapi
varit i fokus. Hon foreldser pa vavnadsradets specialistkurs vid organdonation
for sjukskoterskor och lakare samt specialistkurs inom neurosjukvard for
sjukskoterskor, fysioterapeuter och arbetsterapeuter.

Medfédda hjartfel utgdér de vanligaste missbildningarna och féorekommer hos 9
av 1000 levande fédda. I Sverige finns 40 000 vuxna och 30 000 barn med medfott
hjartfel i Sverige. Tack vare medicinska framsteg har fokus flyttats fran tidig
overlevnad till att hantera sena komplikationer som kan uppstd hos patienter
med ett medfott hjartfel. Parallellt med den 6kade éverlevnaden har fragor kring
livskvalitet fatt allt storre betydelse. Med en 6kad 6verlevnad 6kar ocksa risken for
olika funktionsnedsattningar, skorhet (frailty), morbiditet och inte minst
mortalitet. Hos vuxna med medfédd hjartsjukdom har olika tecken pa tidigt
aldrande beskrivits. Bland annat finnas 6kad risk for tidig ateroskleros, kognitiv
svikt och cancer. Sarskilt vardefullt for att upptacka andra neurokognitiva
nedsattningar och dess konsekvenser pa vardagligt liv samt ge en battre grund
for interventionsstrategier och rehabiliteringsprogram for individer med
kognitiva nedsattningar.

Det har rapporterats om att efter hjartoperationer i hjartlungmaskin forekommer
neurologiska komplikationer i 6ver 50 procent av fallen. Orsaker som har
diskuterats ar hypoperfusion och embolier. Vid hjartoperationer med
hjartlungmaskin forekommer microembolier i blodcirkulationen, som ocksa
paverkar hjarnan.
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Erik Blennow Nordstrom ar legitimerad psykolog och disputerad i klinisk
medicin med inriktning neuropsykologi. Han ar postdoc vid Avdelningen for
neurologi och medlem av den multidisciplinara forskargruppen Centrum for
hjartstopp vid Lunds universitet. Nyligen atervande han till Sverige efter att
genomfort en postdoktorvistelse vid Columbia University Irving Medical Center i
New York. Eriks forskningsfokus ar kognitiva svarigheter vid forvarvad
hjarnskada hos vuxna, framfor allt efter plotsligt hjartstopp men ocksa efter
stroke. Han arbetar kliniskt med hjarnskaderehabilitering innefattande
rehabilitering efter hjartstopp pa Rehabiliteringsmedicin vid Skanes
universitetssjukhus. Erik har dven erfarenhet fran utredning av kognitiva
sjukdomar (demenssjukdomar) och har arbetat mot neurologisk specialistvard
samt elevhalsa. Erik ar foreldsare pa psykologprogrammet vid Lunds universitet
och pa specialistkurser for lakare.
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Eriks forelasningar kommer att beréra neuropsykologiska foljder efter
hjartstopp, hjartinfarkt och vaskular kognitiv svikt. I den ena férelasningen
beskrivs vad som kdnnetecknar en hypoxisk-ischemisk hjarnskada pa basen av
hjartstopp, vanliga konsekvenser for éverlevare i termer av paverkan pa
kognition, maende och fatigue samt uppféljning och rehabilitering. I den andra
foreldasningen ar fokus pa vaskulara kognitiva sjukdomar utifran stroke eller
smakarlssjukdom, riskfaktorer och hur man utifran ett folkhalsoperspektiv kan
arbeta med prevention och livsstilsinterventioner.
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Kirkegaard, H., Ljung, H., Rose, S., Wise, M. P., Rylander, C., Undén, J., Nielsen,
N., Cronberg, T., & Lilja, G. (2023). Neuropsychological outcome after cardiac
arrest: results from a sub-study of the targeted hypothermia versus targeted
normothermia after out-of-hospital cardiac arrest (TTM2) trial. Critical Care,
27(1), 328.

Hedvig Bille Andersson ar specialistlakare inom kardiologi och verksam vid
Skanes universitetssjukhus samt Lunds universitet. Hon dr engagerad i klinisk
forskning med fokus pa akut hjartsjukdom och har disputerat och medverkat i
vetenskapliga publikationer inom omradet. Utdver sin kliniska och akademiska
roll ar hon aktiv inom utbildningsfragor, bland annat som ST-studierektor och
medlem i svenska kardiologféreningens utbildningsutskott.

Forelasningens syfte ar att ge en grundlaggande forstaelse for hjartats anatomi
och fysiologi, med fokus pa det elektriska ledningssystemet och
blodcirkulationen. Vidare behandlas patofysiologi, diagnostik och
behandlingsprinciper vid vanliga hjartsjukdomar sasom ischemisk hjartsjukdom,
hjartsvikt, rytmrubbningar och klaffsjukdomar. Aven neurogen hjartsjukdom
kommer att belysas.
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Amanda Johnsson éar legitimerad psykolog och doktorand inom digital KBT-
behandling efter akut koronart syndrom vid Institutionen fér neurovetenskap,
Avdelningen for psykologi, Karolinska Institutet.

Forelasningen handlar om hjartrelaterad angest och hur riktad psykologisk
behandling kan anvandas foér att minska oro och forbattra livskvalitet.
Utgangspunkten ar inlarningsteori och dess tillampning i exponeringsbaserad
digital behandling for hjartpatienter med hjartrelaterad angest.

Det ges en fordjupning i hur man bedémer beteendemonster som
kannetecknas av stark upptagenhet vid somatiska symtom och radsla fér nya
hjarthandelser. Dessa mdnster innefattar ofta undvikandebeteenden,
kontrollbeteenden och sékerhetsbeteenden, vilka bidrar till 6kad
uppmarksamhet pa kroppsliga sensationer och férsamrad funktion.
Forelasningen innehdller bade teoretisk och praktisk genomgang av
exponeringsbaserad psykologisk behandling som riktar sig mot dessa
beteenden.

Litteratur:

Ramnerd, Jonas, Exponering som psykologisk behandlingsmetod,
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The PATHWAY trial is a research programme led by Professor Adrian Wells,
which aimed to evaluate ways to improve mental health outcomes for cardiac
rehabilitation patients. The trials evaluated two formats of metacognitive



therapy: group-based MCT and home-based MCT. Group-based MCT was
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