
Folketingets Sundhedsudvalg har den 25. juni 2009 stillet følgende spørgsmål nr. 598
(Alm. del) til ministeren for sundhed og forebyggelse, som hermed besvares. Spørgs-
målet er stillet efter ønske fra Liselott Blixt (DF).

Spørgsmål nr. 598:
”Ministeren bedes oplyse, hvilke kriterier (såsom BMI, alder, fedmerelaterede lidelser) 
der gælder, for at man på det offentliges regning kan få foretaget fedmeoperation hen-
holdsvis hudreduktion efter stort vægttab.”

Svar:
Jeg har anmodet Sundhedsstyrelsen om oplysninger til brug for besvarelsen af spørgs-
målet. Sundhedsstyrelsen oplyser følgende:

Sundhedsstyrelsen udgav i juli 2008 en fælles national protokol med retningslinjer for 
fedmekirurgi i Danmark. Protokollen er udarbejdet af en ekspertgruppe på tværs af 
regioner, offentlige samt private sygehuse og med deltagelse af såvel kirurger og medi-
cinere med særlig interesse i kirurgisk behandling af svær overvægt.

Af protokollen fremgår bl.a. følgende: 

Kriterier for kirurgisk behandling: 
For at kunne vurderes med henblik på operation for sygelig overvægt skal følgende 
være opfyldt:

• BMI > 40, eller BMI > 35 og samtidig forekomst af fedmerelaterede sygdomme. 
• Aldersgrænse: Nedre grænse er 18 år. For patienter over 60 år kan kirurgi være

indiceret efter en særlig vurdering af risici versus fordele, bl.a. begrundet i en 
amerikansk undersøgelse, der har vist højere operativ dødelighed for patienter 
over 65 år. 

• Varigt vægttab har ikke kunnet opnås ved konventionel, ikke kirurgisk behand-
ling. 

• Der må ikke være kirurgiske, medicinske eller psykiatriske kontraindikationer til 
operation, så som sygdomme i, eller tidligere større operationer på spiserør, ma-
vesæk, tyndtarm eller svære hjerte-/lungesymptomer, leverlidelser, problemer 
med lokal eller universel anæstesi, alkohol- eller medicinmisbrug samt svære 
psykiatriske sygdomme eller spiseforstyrrelser.

Kontraindikationer (absolutte eller relative): 
• Pt. der er ude af stand til at deltage i langvarigt medicinsk regi 
• Ustabil psykologisk lidelse, svær depression eller personlighedsforstyrrelse 
• Alkohol- eller stofmisbruger 
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• Medicinsk lidelse der i væsentlig grad forøger den operative risiko, eller i sig selv 
betyder forkortet livslængde (død inden for 5-10 år) 

• Ventralhernier 
• Visse spiseforstyrrelser 
• Hiatushernie > 5 cm (v. laparoskopisk justerbar gastric banding)

For så vidt angår plastikkirurgi efter fedmeoperation har Sundhedsstyrelsen anmodet 
Dansk Selskab for Plastik- og Rekonstruktionskirurgi om at udarbejde landsdækkende 
retningslinjer herfor, herunder afgrænsning af indikation. I arbejdet deltager desuden 
repræsentanter fra Dansk Selskab for Kirurgi og Dansk Selskab for Endokrinologi med 
særlig interesse og viden om fedmekirurgi. Arbejdet med retningslinjerne forventes 
afsluttet i løbet af 2009. 

Jeg kan henholde mig til Sundhedsstyrelsens oplysninger.

Med venlig hilsen

Jakob Axel Nielsen   /   Emil Niragira Rasmussen


