
 

 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 11. november 2019 stillet følgende 

spørgsmål nr. 198 (Alm. del) til sundheds- og ældreministeren, som hermed besvares.  

Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Kirsten Normann Andersen (SF). 

 

Spørgsmål nr. 198:  

”Mener ministeren, at det er i orden og i det hele taget lovligt at arbejde med rigide 

alderstal i muligheden for at opnå behandling også med dyr sygehusmedicin?” 

 

Svar: 

Alderens indflydelse på sundheden varierer fra person til person - og kan afhænge af 

alt fra gener til livsstil. Alle bliver med alderen mere sårbare for sygdom. Aldring har 

endvidere også den effekt, at leverens og nyrernes evne til at omsætte medicin med 

årene bliver nedsat.  

 

Ifølge Sundhedsstyrelsen bør en patients alder derfor altid tages i betragtning i den 

samlede vurdering af patienten forud for behandlingen. 

 

Alder indgår derfor også i flere af Sundhedsstyrelsens faglige visitationsretningslinjer, 

ligesom landsdækkende kliniske retningslinjer i flere tilfælde anvender alder som pej-

lemærke for, hvornår lægen skal være ekstra opmærksom på, om patienten kan klare 

behandlingen. 

 

Alder kan altså være en markør for, at lægerne skal være særligt opmærksomme på, 

hvilken sundhedstilstand en patient har.  

 

Men det er ikke patientens alder i sig selv, der skal være afgørende for, om en given, 

dyr behandling kan gives til patienten.  
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