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Statistik om hjartinfarkter 2024

Antalet personer som insjuknar i och dor av akut hjirtinfarkt fortsitter
att minska. Skillnader finns mellan kvinnor och mén samt mellan olika
typer av bostadsomraden med skilda socioekonomiska forutséattningar.
Var femte person som drabbas av en akut hjirtinfarkt avlider inom 28
dagar.

Farre drabbas och dor av akut hjartinfarkt

Under 2024 intrdffade omkring 21 000 fall av akut hjértinfarkt, motsvarande
257 fall per 100 000 invanare. Det dr cirka 1 200 férre fall 4n aret innan.
Min drabbas ungefar dubbelt sé ofta som kvinnor, bdde nir det géller
insjuknande och dodlighet. Under de senaste decennierna har bade
incidensen (antal nya fall per 100 000 invénare och ar) och mortaliteten
(antal avlidna per 100 000 invanare och ar) minskat stadigt for bada konen. I
figur 1 visas utvecklingen mellan 2014 och 2024. Siffrorna &r
aldersstandardiserade, vilket innebér att de tar hinsyn till férdndringar i
befolkningens &ldersstruktur éver tid. Ar 2024 var incidensen den ligsta
under hela perioden, bade for kvinnor och mén.

Figur 1. Antal fall (incidens) och antal déda (mortalitet) med akut
hjartinfarkt per 100 000 invanare, 20 ar och dldre, efter kén och ar
2014-2024
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Kalla: Patientregistret och Dédsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Totalt avled cirka 4 000 personer med hjartinfarkt under 2024, motsvarande
49 dodsfall per 100 000 invanare. Den aldersstandardiserade dodligheten
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minskade med 13 procent jamfort med aret innan och 53 procent jamfort
med 2014. For 2024 uppgick den aldersstandardiserade mortaliteten till 32
avlidna kvinnor respektive 63 avlidna mén per 100 000 invénare.

Vad baseras statistiken pa?

Statistiken baseras pa diagnoskoderna for akut hjartinfarkt (I21) och
aterinsjuknande i akut hjartinfarkt (122) enligt ICD-10. Statistiken
omfattar personer 20 ar eller dldre och bygger pa patienter som
slutenvardats med dessa diagnoser registrerade i Patientregistret
samt dodsfall med hjartinfarkt som underliggande dédsorsak,
komplikationer till f6ljd av underliggande dédsorsak och som
bidragande ddédsorsak registrerade i Dédsorsaksregistret. I
statistiken estimeras incidensdatum med inskrivningsdatum i
patientregistret. I de fall patienten avlidit utan att ha blivit
sjukhusvardad estimeras incidensdatum som dédsdatum i
doédsorsaksregistret. Handelser som intraffat inom 28 dagar fran
incidensdatum raknas till samma fall av akut hjartinfarkt.

Skillnader mellan lanen

Incidens och mortalitet i akut hjartinfarkt varierar mellan olika hemlan.
Under 2024 hade Norrbotten hogst antal fall av akut hjartinfarkt per 100 000
invanare och hogst antal déda med hjartinfarkt per 100 000 invanare, dven
efter justering for ldersskillnader (figur 4). Personer boende i Stockholms
lan hade lagst &ldersstandardiserad incidens och ldgst mortalitet med 34
avlidna personer per 100 000 invanare i lanet.

Figur 2. Antal fall (incidens) och antal déda (mortalitet) med akut
hjartinfarkt per 100 000 invanare, 20 ar och éaldre, efter hemldn 2024
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Kalla: Patientregistret och Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen



Fler som far hjartinfarkt bland boende i
omraden med stora socioekonomiska

utmaningar

Antalet fall av hjartinfarkt per 100 000 invanare &r betydligt hogre i
omraden med stora socioekonomiska utmaningar &n i omraden med battre
forutséttningar (figur 3). Mén drabbas i storre utstrackning &n kvinnor i alla
omradestyper, men skillnaden mellan kénen &r minst i omraden med mycket
goda socioekonomiska forutséttningar. Mellan 2014 och 2024 har
incidensen minskat i samtliga omradestyper, och minskningen har varit
proportionellt sett likartad oavsett socioekonomisk nivi.

Figur 3. Antal fall (incidens) med akut hjartinfarkt per 100 000
invanare, 20 ar och aldre, per omradestyp och koén, 2024
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Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen och Statistikmyndigheten SCB

Omradestyp och regionala statistikomraden

Omradestyp ar ett matt for socioekonomiska forutsattningar. Mattet
bygger pa ett index som innehaller andel personer med lag
ekonomisk standard, andel personer med férgymnasial utbildning
och andelen med ekonomiskt bistand och/eller Idngtidsarbetsldsa.
Totalt finns det fem omradestyper som stracker sig fran omraden
med mycket stora socioekonomiska utmaningar (1) till omraden med
mycket goda socioekonomiska forutsattningar (5). Omradena ar
kategoriserade utifran regionala statistikomraden, RegSo. RegSo
delar in Sverige i 3 363 omraden som foljer lans- och
kommungranserna och dessa uppgifter uppdateras arligen med
utgangspunkt i befolkningen per den 31 december.



Hogre dodlighet bland aldre

Av de personer som drabbades av akut hjartinfarkt 2024 avled 15 procent
samma dag och 21 procent inom 28 dagar. Drygt 28 procent avled inom ett
ar efter hjartinfarkten. Letaliteten, det vill siga andelen personer som
drabbas av akut hjartinfarkt och sedan dor oavsett dodsorsak har minskat
over tid (figur 4). Andelen som dor efter akut hjartinfarkt har varit hogre for
mén dn for kvinnor men skillnaden har successivt minskat och &dr nu i stort
sett densamma for bada konen. Letaliteten dkar ocksd med stigande &lder. I
aldersgruppen 85 ar och éldre var det 37 procent av kvinnorna och 35
procent av mdnnen som avled inom 28 dagar efter akut hjartinfarkt ar 2024.
I &ldersgruppen 20—49 ér avled 8 procent av ménnen och 6 procent av
kvinnorna inom 28 dagar efter att de hade haft en akut hjirtinfarkt.

Figur 4. Andel déda inom 0, 28 och 365* dagar av samtliga fall av akut
hjartinfarkt (letalitet) per kon och ar, 20 ar och dldre, 2014-2024
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Mer information

Du hittar fler tabeller, diagram och annan information har (valj
Tillhérande dokument och bilagor):
https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/statistik/alla-
statistikamnen/hjartinfarkter

For dig som vill géra egna sdkningar i statistikdatabasen:
http://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-
data/statistik/statistikdatabasen

Kontakt:

Thang Tran (statistikfragor)
Telefon: 075-247 00 00
E-post: patientregistret@socialstyrelsen.se

Bruno Ziegler (sakkunnig)
Telefon: 075-247 00 00

E-post: bruno.ziegler@socialstyrelsen.se
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