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Uddybende kommentar fra DTU Fødevareinstituttet: 
Mættet fedt – i passende mængder 
 
 
Den nyeste rapport med resultater fra den nationale kostundersøgelse af danskernes kost og fysiske aktivitet 
2011-2013 blev offentliggjort i marts 2015. En af konklusionerne er, at danskerne spiser for meget mættet 
fedt målt i forhold til, hvad der er sundhedsmæssigt anbefalelsesværdigt. 

Undersøgelsens konklusion har rejst debat i medierne og nogle forskerkredse. DTU Fødevareinstituttet 
fremlægger i denne kommentar den videnskabelige baggrund for, at mættet fedt skal indtages i passende 
mængder. 
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Mættet fedt - i passende mængder 
Den nyeste rapport med resultater fra den nationale kostundersøgelse af danskernes kost og fysiske aktivitet 
2011-2013 (1) viser, at danskernes kost fortsat har et højt indhold af mættet fedt i forhold til de Nordiske 
Næringsstofanbefalinger 2012, NNR 2012 (2). 

Det er først og fremmest kvaliteten af kostens fedt, der er vigtig af sundhedsmæssige årsager – dvs. 
fedtsyrernes indbyrdes forhold. Således anviser NNR 2012, at mættet fedt bør udgøre mindre end 10 % af 
energien (E %), enkeltumættet fedt kan udgøre 10-20 E %, mens flerumættet bør udgøre 5-10 E %.  

Baggrunden for denne fordeling er en videnskabeligt overbevisende mængde undersøgelser, der viser, at 
når mættet fedt udskiftes med flerumættet fedt, sænkes blodets indhold af det skadelige kolesterol, ligesom 
risikoen for hjertekarsygdomme mindskes. 

 Anbefalingen om, at mættet fedt højst bør udgøre 10 E %, går igen i europæiske og amerikanske 
anbefalinger såvel som hos verdenssundhedsorganisationen, WHO (3). Der er således enighed på 
verdensplan. 

 

Er flerumættet fedt skadeligt? 

Meta-analyser af store befolkningsundersøgelser har ikke kunnet vise en direkte sammenhæng mellem 
indtaget af mættede fedtsyrer og hjertekarsygdom (4), men flere meta-analyser har vist en sundhedsmæssig 
fordel ved at udskifte mættet fedt med flerumættet fedt i forhold til hjertekarsygdom (5, 6). 

Der er dog en øvre grænse for, hvor meget flerumættet fedt, kosten bør indeholde, ligesom fedtet skal have 
et passende indbyrdes forhold mellem n-6 og n-3 fedtsyrer fra fisk. 

Dette er senest bekræftet i en undersøgelse fra 2013, der viste, at såfremt man har et meget højt indtag af 
flerumættet fedt svarende til 15 E % i form af udelukkende n-6 fedtsyrer (tidselolie), så kan flerumættet fedt 
vise sig at være mere sundhedsskadeligt end smør (7).  

I de Nordiske næringsstofanbefalinger har man siden 1989 anbefalet en blanding af n-6 og n-3 fedtsyrer og 
et samlet indtag af flerumættet fedt på 5-10 E % netop af hensyn til, at høje indtag af flerumættet fedt kan 
være skadeligt. 

Også i forhold til kilderne til de polyumættede fedtsyrer er der dog behov for mere forskning. 

 

Næringsstofanbefalinger skal oversættes til mad 

Befolkninger får næringsstofferne gennem den mad, de spiser, og derfor ”oversættes” 
næringsstofanbefalingerne til nationale kostråd.  

For at få en sund fedtsyresammensætning i danskerens kost anbefales det, at der byttes rundt på nogle af 
de fødevarer, vi spiser. Mættet fedt får vi fra langt de fleste fødevaregrupper, men de største kilder er: 
fedtstoffer, herunder smør og blandingsprodukter, mælkeprodukter inkl. ost, samt kød. 

Ifølge kostrådene kan en sund fedtsyrebalance opnås ved at bytte noget af det animalske fedt ud med 
vegetabilsk fedt, fx noget af smørret med planteolier som raps- og olivenolie, ved at bytte fede 
mejeriprodukter ud med de fedtfattige, ved at bytte fedt kød ud med magert kød og fisk, og erstatte hvidt 
brød med fiberrige fuldkornsprodukter. Også visse grøntsager og nødder bidrager til en sund 
fedtsyresammensætning. 

 NNR 2012 peger ligeledes på, at forskningen i betydningen af hele kosten og kostmønstre er vigtig (2). 

 

Er alle mejeriprodukter lige sunde? 

Forskning i sammenhæng mellem sygdomsrisiko og mejeriprodukter inddrager oftest mælk og 
surmælksprodukter, i et vist omfang ost og mere sjældent smør. Nyere meta-analyser, der har fokuseret på 



diabetes (8), slagtilfælde og hjertesygdom (9) har fundet, at et indtag af primært fedtfattige produkter samt 
ost var forbundet med en nedsat risiko.  

Når resultater skal bruges i forhold til kostrådene, er det vigtigt at gøre sig klart, hvilke mængder der er 
indtaget i undersøgelserne. Det er ikke altid velbeskrevet. I de undersøgelser, hvor det har været muligt at 
beregne på indtaget, har det gennemsnitlige daglige indtag, der var forbundet med lav risiko, ligget på ca. 
200 g mælk, ca. 50 g yoghurt og ca. 30 g ost (8), dvs. lidt mindre mælk og ost end i danskernes 
gennemsnitskost (1). 

Med ost peger resultaterne i forskellige retninger. Korttidsstudier tyder på, at det mættede fedt i ost påvirker 
risikofaktorer anderledes end mættet fedt fra smør (10). En helt ny oversigtsartikel fra 2015 over 
sammenhængen mellem ost og risiko for hjerte-karsygdom viste både øget og nedsat risiko i de refererede 
befolkningsundersøgelser samt, at interventionsstudier med ost sammenlignet med smør ikke påviste en 
skadelig effekt på blodets indhold af kolesterol (11).  

Samlet set giver forskningen i mejeriprodukter imidlertid ikke anledning til på nuværende tidspunkt at ændre i 
anbefalingen om at indtage mælk og ost i pasende mængde og at skifte til de fedtfattige varianter.  

 

Æg og mættet fedt 

For efterhånden mange år siden kom æg i miskredit på grund af dets indhold af kolesterol – ikke på grund af 
indholdet af mættet fedt. Der er ikke længere samme fokus på kostens indhold af kolesterol. I dag ved man, 
at det primært er kostens fedtsyresammensætning, der har betydning i forebyggelsen af hjertekarsygdomme.  

Æg bidrager med 2 % af det samlede indtag af mættet fedt og er derfor en minimal kilde til mættet fedt i 
danskernes kost. 

 

Konsensus om de officielle kostråd 

Det har været anført, at kostråd, som alene har fokuseret på at skære ned på fedtet og spise flere 
kulhydrater har haft den bivirkning, at en større del af befolkningen er blevet overvægtige. Desværre kan vi 
ikke løse fedmens gåde ad denne vej, da årsagerne til fedme er mangeartede og komplekse. Desuden er 
der tale om en grov forenkling af de officielle kostråd. 

Der er imidlertid overvejende konsensus om kostrådene, og senest har en række danske forskere også 
anført, at de hidtidige kostråd ikke er forkerte, da forekomsten af åreforkalkningssygdomme er faldet 
dramatisk i de seneste 20 år (12). 

 

Kostrådene bygger på helt ny og velbalanceret viden 

Kostrådene fra 2013 bygger på de systematiske videnskabelige litteraturgennemgange, der var tilgængelige 
i 2013 (13) og er i overensstemmelse med den nyeste udgave af de Nordiske Næringsstofanbefalinger 2012, 
der ligeledes bygger på systematiske litteraturgennemgange (2).  

En systematisk litteraturgennemgang sikrer, at alle relevante undersøgelser – både de, der viser for og imod 
- medtages. Herved undgås den fejlkilde der ligger i, at kun undersøgelser, der støtter forfatternes budskab, 
medtages i en publikation. 

Helt for nyligt er grundlaget for de amerikanske kostråd blevet opdateret i 2015 (14), og det ligger på linje 
med de danske kostråd med hensyn til anbefaling om mættet fedt. 

 

Fremtidig forskning i forskellige kilder til mættet fedt 

Mættet fedt består af en række forskellige fedtsyrer med forskelige biologiske virkninger, herunder forskellig 
effekt på blodets indhold af kolesterol. Mættet fedt findes i langt de fleste fødevarer, og der forskes løbende i 
betydningen af, hvilke fødevaregrupper det mættede fedt kommer fra og i samspillet med øvrige stoffer i 
fødevarerne. 



Inden for de seneste ca. 10 år er der kommet nye forskningsresultater, der peger på, at forskningen bør 
fokusere yderligere på selve fødevarernes effekt. Forskningen i ost er et godt eksempel på dette.  

Måske vil denne forskning en dag være så overbevisende, at vi kan differentiere endnu mere i de officielle 
kostråd til befolkningen. 
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