
 

 

 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 15. november 2020 stillet følgende 

spørgsmål nr. 300 (Alm. del) til sundheds- og ældreministeren, som hermed besvares.  

Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Karsten Lauritzen (V). 

 

Spørgsmål nr. 300:  

”Ministeren bedes beskrive, hvor farlig COVID-19 er for en ellers sund og rask dan-

sker, der er under 60 år. ” 

 

Svar: 

Til brug for min besvarelse har Sundheds- og Ældreministeriet anmodet Sundhedssty-

relsen om et bidrag, som oplyser følgende:  

 

”SuŶdhedsstyrelseŶ bruger Ŷorŵalt ikke begrebet farlighed, soŵ ikke er klart defiŶe-
ret, til at kategorisere sygdomme. Sundhedsstyrelsen finder, at farligheden af COVID-

19 for en sund og rask person under 60 år kan forstås direkte, som den enkeltes risiko 

for indlæggelseskrævende sygdom, senfølger eller død, og indirekte, som konsekven-

ser for samfundet, hvis der er meget udbredt smitte med ny coronavirus. 

 

I forhold til den direkte risiko for den enkelte kan Sundhedsstyrelsen oplyse, at pr. 1. 

december 2020 var 16% af indlagte patienter med COVID-19 under 60 år, og over 

halvdelen af disse var inden da sunde og raske, uden andre samtidige sygdomme. Pr. 

1. december 2020 var det i alt 28 dødsfald blandt personer under 60 år, ud af i alt 846 

dødsfald blandt COVID-19 tilfælde. Heraf var 8 personer indtil da sunde og raske, 

uden andre samtidige sygdomme. 

 

Senfølger efter sygdom med COVID-19 ses både hos personer, der har haft et mildt 

sygdomsforløb, og hos personer der har haft et indlæggelseskrævende sygdomsfor-

løb. Senfølger kan forekomme i alle aldersgrupper, og ses både hos personer med an-

dre samtidige sygdomme og hos personer, som var sunde og raske før, de fik COVID-

19. Senfølger kan fx være træthed, åndenød, muskelsmerter, brystsmerter, hoste og 

tab af smags- og lugtesans, som varer ved ud over 2-3 uger efter sygdom med COVID-

19. Der er endnu ikke tal for hvor mange, der rammes af senfølger efter COVID-19. 

 

I forhold til den indirekte risiko, kan en meget udbredt smitte med ny coronavirus 

medføre, at sundhedsvæsenet skal bruge mange ressourcer på behandling af patien-

ter med COVID-19, samtidig med at der er mindre personale til rådighed, fordi de 

også bliver syge. Sundhedsvæsenet må derfor nedprioritere anden aktivitet, og for 

den enkelte sunde og raske under 60 år betyder det fx, at der kan være færre res-

sourcer til at behandle pludseligt opstået sygdom eller skader efter uheld. Derudover  
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Side 2 

vil det have en række afledte samfundsmæssige konsekvenser hvis sundhedsvæsenet 

ikke kan opretholde aktivitet til at reducere sygelighed og funktionsnedsættelser i be-

folkningen.” 

 

Jeg kan henholde mig til oplysningerne fra Sundhedsstyrelsen. 

 

 

Med venlig hilsen 

 

 

 

 

 

Magnus Heunicke      /      Kasper Østergaard Nielsen 

 


