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Digital fysioterapi för sekundärprevention av stroke

Vidareutveckling av den digitala 
behandlingen 



Stroke i Sverige

• ≈ 25 000 stroke per år
• ≈ 10 000 TIA per år
• Genomsnittsålder: 75 år  
• Ökad användning av 

trombektomi och trombolys  
• Mild stroke 65%  
• 80% är självständiga i 

vardagen
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National Institutes of Health Stroke Scale (NIHSS)

Riksstroke, 2024



Betydelsen av fysisk aktivitet vid stroke/TIA
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<60 år

≥60 år

Dos repons – fysisk aktivitet vs hälsa



Evidens från randomiserade kontrollerade studier
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Interventioner som varade ≥4 månader som kombinerade 
träning med ≥3 beteendeförändringstekniker var mest

effektiva för att förbättra hjärt-kärlhälsa.

Träning har visat sig vara effektiv för att sänka det 
systoliskt blodtryck och fastande glukos.

Multimodala insatser identifierades ha måttligt starkt 
(GRADE) stöd för att minska hjärt-kärlhändelser och öka 

fysisk aktivitet efter stroke.



Barriärer

Fysisk inaktivitet vid stroke/TIA
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Utmaning och behov
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Möjligheter Utmaningar
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Digitalt stöd för fysisk aktivitet: möjligheter och utmaningar
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Utveckling av digital lösning 

Återkoppling 
från 

slutanvändare

Prototyp av 
mobilapp
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Kommunikation

Målsättning

Aktivitetsdagbok

Träningsprogram

Utbildningsvideor

Frågeformulär
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Randomiserad kontrollerad pilotstudie



Geografisk spridning
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Fysisk träning och stöd för 
fysisk aktivitet (n=57) 

Stöd för fysisk aktivitet 
(n=57) 

Ålder (år), medelvärde (SD) 71.0 (8.3) 70.0 (9.5)

Kvinnor, n (%) 38 (67%) 35 (61%)

Stroke, n (%) 39 (68%) 39 (68%)

År sedan stroke/TIA, medelvärde (SD) 3.4 (2.9) 3.2 (2.7)

Modifierad Rankin Skala 0-1 53 (93%) 50 (88)

Gånghjälpmedel, n (%) 18 (31%) 14 (25%)

Född i Sverige, n (%) 54 (95%) 54 (95%)

Högre utbildning, n (%) 31 (54%) 38 (67%)

Erfarenhet av digital vård, n (%) 18 (32%) 19 (33%)

Steg per dag, medelvärde (SD) 6599 (3515) 6212 (3556)

Vilka deltog i studien?



Handledd träning
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• ~ 1800 träningstillfällen
• 79% följsamhet
• 70% gruppträning
• 96% på minst måttlig 

intensitet
• Inga allvarliga händelser
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I vilken grad användes appen?
Pr
oc
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t

Fas 1 Fas 2 Post intervention

Veckor

Aktivitetsdagbok

Träningsprogram

35% av 
deltagarna

15% av 
deltagarna



Intervjustudier
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• Användarvänligt digitalt stöd

• Behov av variation och valfrihet

• Fysioterapeutens roll för att 
stödja träning och 
betendeförändring

• Kunskapsöverföring: fysisk 
aktivitet, träning och hälsa 

• Patient-terapeutalliansen i det 
digitala formatet

• Utmaningarna att vidmakthålla 
fysisk aktivitet



Sammanfattning

Digitalt stöd
• Säkert och genomförbart för personer med mild stroke/TIA
• Risk för selektionsbias i studier
• Hög följsamhet i terapeutledda insatser, men lägre engagemang i egenvård
• Behov av längre behandling och tydlig individanpassning
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REACH - Researching and Evaluating
Accessible digital Care for Health
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