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Folketingets Sundhedsudvalg har den 15. februar 2011 stillet falgende
spargsmal nr. 441 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som her-
med besvares endeligt. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Anne Marie
Geisler Andersen (RV).

Spgrgsmal nr. 441:

"Med henvisning til den (fortroligt) pa SUU alm. del-bilag 146 omdelte henven-
delse bedes ministeren redeggre for arsagen til, at man pa Silkeborg psykiatri-
ske afdeling afviser at behandle mennesker med spiseforstyrrelse, hvis de har
et BMI over 30, og oplyse hvor udbredt en sadan praksis er.”

Svar:
Til brug for besvarelsen har Danske Regioner udtalt fglgende:

"Udgangspunktet for alle fem regioners eventuelle behandling af patienter med
spiseforstyrrelser sker ud fra en konkret, individuel vurdering af den samlede
psykiatriske lidelse.

Region Midtjylland oplyser uddybende, at psykiatrien i forhold til patienter
med spiseforstyrrelser er organiseret saledes, at behandlingen af patienter
med spiseforstyrrelser er samlet i Center for Spiseforstyrrelser, uanset patien-
ternes alder. Centret er regionsdeekkende og er en del af Bgrne- og Ung-
domspsykiatrisk Center. Besvarelsen gives derfor bade i forhold til praksis i
Regionspsykiatrien Silkeborg og i forhold til Center for Spiseforstyrrelser.

Hvis Regionspsykiatrien Silkeborg stiller diagnosen bulimia nervosa hos en
patient, som ikke har andre psykiatriske diagnoser, vil patienten typisk blive
henvist til Center for Spiseforstyrrelser. Hvis en patient med en anden psykia-
trisk diagnose ogsa opfylder de diagnostiske kriterier for bulimia nervosa, vil
regionspsykiatrien typisk indlede behandling for den anden psykiatriske diag-
nose og i forlgbet vurdere, om der er indikation for inddragelse af eller henvis-
ning til Center for Spiseforstyrrelser. Patientens BMI vil ikke veere betydende i
forhold til at tilbyde patienten behandling. Det skal bemaerkes, at Regionspsy-
kiatrien Silkeborg sjeeldent stiller diagnosen bulimia nervosa.

Center for Spiseforstyrrelsers malgruppe er patienter med middelsveer til sveer
anoreksia nervosa eller bulimia nervosa. Hvis den henviste patient ikke har sin
hovedproblematik inden for en af disse 2 sygdomskategorier, eller ikke har
symptomer i en sveerhedsgrad, der berettiger til betegnelsen middelsveer eller
sveer, vil patienten ikke blive behandlet i Center for Spiseforstyrrelser, men vil
blive anbefalet at fa hjzelp andet steds. Der kan her veere tale om for eksempel



det kommunale system, det primaere sundhedsvaesen eller det sekundaere
sundhedsveaesen (somatik eller psykiatri). Hvor det kan veere relevant, kan
Center for Spiseforstyrrelser sta til radighed med konsulentbistand til det gvri-
ge sekundaere sundhedsvaesen, som for eksempel Regionspsykiatrien Silke-
borg, mens patienten behandles der for andre psykiske lidelser.

| begrundelse for afvisningen af en henvisning til Center for Spiseforstyrrelser
er der enkelte gange tidligere ved en fejl indeholdt en ordlyd om et eventuelt
BMI over 30. Dette er ikke i sig selv en tilstraekkelig begrundelse for en afvis-
ning af henvisningen. Det er praeciseret over for Center for Spiseforstyrrelser,
at denne begrundelse ikke anvendes fremover.

Der er saledes ikke i psykiatrien i Region Midtjylland en generel praksis for, at
patienter bliver afvist behandling pa grund af BMI over 30.

Region Hovedstaden oplyser uddybende, at der er ambulante behandlings-
tilbud til patienter med bulimi. Der er saledes behandlingstilbud til patienter
med BMI op til 40, hvis det vurderes, at der er tale om en psykiatrisk lidelse i
form af spiseforstyrrelse (bulimi). Safremt BMI er over 40 anses det for afge-
rende for helbredstilstanden, at der primeert finder en somatisk vurde-
ring/intervention sted.

Endelig skal der gares opmeerksom p4, at alle patienter altid har mulighed for
at henvende sig i de psykiatriske akutmodtagelser/skadestuer med henblik pa
vurdering/akut hjeelp i alle dggnets timer.”

Med venlig hilsen
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