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Besvarelse af spgrgsmal nr. 43 (Alm. del), som Sund-
hedsudvalget har stillet til indenrigs- og sund-
hedsministeren den 11. marts 2005

Spargsmal 43:

"Ministeren bedes kommentere henvendelsen af 2. februar 2005 fra Jannie
Quarnstrgm Koch, Skibby vedrgrende behandling af spiseforstyrrelser, jf.
alm. del — bilag 45"

Svar:

Jeg kan indledningsvist oplyse, at Jannie Quarnstrem Koch tidligere har
sendt brevet af 2. februar 2005 direkte til mig, og at jeg har svaret hende
ved brev af 28. februar 2005, som jeg kan henholde mig til og vedlsegger i
kopi.

Som jeg anfarer i mit brev til Jannie Quarnstram Koch er regeringen helt
opmaerksom pa, at spiseforstyrrelse er en meget alvorlig lidelse, som krae-
ver kvalificeret hjeelp.

Det fremgar bl.a. af en rapport, som Sundhedsstyrelsen efter aftale med
Indenrigs- og Sundhedsministeriet er ved at feerdiggere, at der pa dette
omrade er stigende pres pd behandlingssystemet, hvilket blandt andet
haenger sammen med, at patienterne er syge meget laenge og med, at den
ggede opmeerksomhed om sygdommene har medfgrt, at flere patienter
efterspgrger og bliver henvist til behandling.

Sundhedsstyrelsens rapport er forberedt af en bredt sammensat arbejds-
gruppe, som blev nedsat med det formal at beskrive god klinisk praksis for
undersggelse og behandling af spiseforstyrrelser, herunder hensigtsmaes-
sig visitation og organisation. Rapporten skal kunne tjene som et inspirati-
onskatalog, som amterne kan lade sig inspirere af i deres prioritering og
tilretteleeggelse af opgaverne i sundhedsveesenet.

Med satspuljeaftalen for 2005 blev der afsat 50 mio. kr. arligt over de naeste
4 ar til at styrke behandlingsindsatsen generelt pa det bgrne- og ungdoms-
psykiatriske omrade.

For yderligere at intensivere behandlingsindsatsen i forhold til patienter
med spiseforstyrrelser blev det med satspuljeaftalen for 2005 pa& sund-
hedsomradet besluttet at styrke behandlingsindsatsen for patienter med
spiseforstyrrelser ved et permanent treek pa satspuljen pa 30 mio. kr. arligt
fra 2005. Disse midler udmgntes til amterne og H:S via bloktilskuddet og



forudseettes anvendt i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens anbefa-
linger pad omradet.

Det er sdledes min opfattelse, at vi fra centralt hold understatter, at man i
amterne og H:S kan etablere de ngdvendige behandlingstilbud til denne
gruppe patienter.



