
 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 2. august 2016 stillet følgende 

spørgsmål nr. 782 (Alm. del) til sundheds- og ældreministeren, som hermed besvares.  

Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Flemming Møller Mortensen (S). 

 

Spørgsmål nr. 782:  
”Ministeren bedes redegøre for, hvilke aldersgrænser og BMI-grænser der eksisterer i 
de øvrige nordiske lande for, hvornår mennesker med overvægt kan få tilbudt en 
fedmeoperation.” 

 

Svar: 

Til brug for min besvarelse har ministeriet indhentet bidrag fra Sundhedsstyrelsen, 

som oplyser følgende:  

 
”Til besvarelse af nærværende spørgsmål har Sundhedsstyrelsen indsamlet bidrag fra 
de nordiske lande via det Nordiske Netværk for Prioritering i Sundhedsvæsenet, hvor 
landenes sundhedsfaglige myndigheder er repræsenteret, herunder Sundhedsstyrel-
sen. Netværket blev dannet i 2015 og har bl.a. til formål at vidensdele på tværs af de 
nordiske lande. 
 
Tabel 1: Alders- og BMI-grænser for fedmekirurgisk vurdering i de nordiske lande 

 BMI-grænse Alders-

grænse 

Øvrige kommentarer 

Finland 40 kg/m2 eller 

35 kg/m2 med 

fedmerelateret 

sygdom 

18-60 (-65 

år) 

Derudover gælder følgende indikationer: 
Patienten har formået mindst 5% vægttab 
under konservativ behandling, den kon-
servative behandling har ikke haft den øn-
skede effekt.  
Det anslås, at patienten er i stand til at ændre 
spisevaner, som er krævet ved det fedmekirurgi-
ske indgreb. 

Norge 40 kg/m2 eller 

35 kg/m2 med 

fedmerelateret 

sygdom 

18 år  
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Side 2 

Sverige Hos patienter 
med type 2 di-
abetes og BMI 
over 40 kg/m2 
har fedmeki-
rurgi priorite-
ten 41.  
 
Hos patienter 
med type 2-
diabetes, BMI 
mellem 35-40 
kg/m2 og dår-
lig kontrol af 
glukose og risi-
kofaktorer har 
fedmekirurgi 
prioriteten 6. 
 

 Der findes ikke nationale retningslinjer for fed-
mekirurgi i Sverige, som er udgivet af Socialsty-
relsen. Til gengæld indgår anbefalinger om fed-
mekirurgi i nationale retningslinjer om diabetes.  
 
 

” 

 

Jeg kan henholde mig til oplysningerne fra Sundhedsstyrelsen. 

 

 

 

Med venlig hilsen 

 

 

 

 

 

Sophie Løhde      /      Kasper Østergaard Nielsen 

 

                                                                 
1 Det bemærkes, at den svenske Socialstyrelse rangerer anbefalinger på en prioriteringsskala 

fra 1-10 i den pågældende retningslinje, hvor 1 indikerer højeste prioritet og 10 lavest. 


