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Angaende: Hur ska man ta itu med den storsta doédsorsaken i EU? Mot en plan for kardiovaskular
héalsa i EU

Hjart- och karlsjukdomar ar den storsta dodsorsaken bland spadbarn under ett ar, dddar nastan
dubbelt s& manga kvinnor som alla cancerformer sammanlagt och ar sammantaget den vanligaste
dbdsorsaken i varje enskilt EU-land.

Bara inom EU kostar hjart- och karlsjukdomar 210 miljarder euro varje ar i form av direkta halso- och
sjukvardskostnader, minskad produktivitet och anhérigvard.

Befintliga initiativ, sdsom planen mot cancer, tar inte heller tillracklig hansyn till hjart- och
karlsjukdomar. Hjart- och kéarlsjukdomar ar den stdérsta samsjukligheten i samband med cancer och
den framsta foljden av cancerbehandling. Cancerbehandling kan orsaka hjart- och kéarlsjukdomar,
vilket minskar behandlingsalternativen och star for upp till 57 % av samsjukligheten i cancerfall. Barn
med cancer har atta ganger stoérre chans att utveckla hjart- och karlsjukdomar som vuxna.

Med anledning av detta:

Vilka atgarder tanker kommissionen vidta for att ta itu med den kardiovaskulara halsan och minska
bdrdan av hjart- och karlsjukdomar i EU?

Hur kan kommissionen stodja atgarder for att minska ojamlikheten inom kardiovaskular halsa i EU?

Kommer nasta jamstalldhetsstrategi att erkédnna behovet av atgarder mot hjart- och karlsjukdomar
som ett satt att forbattra valbefinnandet for alla kvinnor i EU i dag?
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