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SpIsEeforstyrelSern

Anorexia nervosa

© Nervgs spisevaegring
Bulimia nervosa

© Nervgs spiseanfaldstilbgjelighed
Andre spiseforstyrrelse

© Uspecificerede

©® Tvangsspisere (BED: Binge Eating Disorder)

Nar kroppen tager magten

Veaegttab

hos bgrn manglende vaegtggning, ferende til
legemsvaegt < 85% af forventet normalvaegt

Undgaelse af fedende fgdevarer
Forstyrret legemsopfattelse

med fglelse af at veere for tyk og med frygt for
fedme

Endokrine forstyrrelser

af det hyﬁothaIamus-hypofysegonade-aksen med
amenorrhea, sveekket libido og potens

Bulimi ikke til stede

Kristian Rokkedal

Center for Spiseforstyrrelser

Om spiseforstyrrelser

Anorexia nerviosa

Forstyrret kropsopfattelse med frygt for
fedme

Veaegttab pd grund af undgaelse af
restriktiv spisning

Vaegttab pd over 15 % af normalvaegt
svarende til BMI < 17.5 for voksne

Hormonelle forstyrrelser med ophgr af
menstruationer

a)

b)

c)

Kropsvaegten holdes mindst 15% under den forventede
vaegt (enten ved vaegttab eller aldrig opnaet) eller BMI <
17,5 kg/m2. Praepubertetspatienter opnar evt. ikke den
forventede vaegtggning under vaekstperioden.

Vaegttabet er selvinduceret ved at undga “fedende
mad”. En eller flere af fglgende faktorer kan ogsa veere
tilstede: selvinduceret opkastning, misbrug af laksantia,
umadeholden motion, anvendelse af appetitheemmende
midler og diuretika.

Patienten har et forvraenget kropsbillede i form af en
specifik psykopatologi, hvor frygten for fedme er en
patrengende, overlgdig idé og patienten patvinger sig
selv en lav vaegttaerskel.

E-mail: buc.cfs@rm.dk
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BULIMIA'NERVOSA

Endokrine forstyrrelser, som involverer den

hypothalamus-hypofyse-gonade aksen:Hos kvinder indebaerer dette
amenorré, hos maend manglende seksuel interesse og potens.
(Menstruationer kan ses hos anorektiske kvinder, som far
hormonbehandling, fx p-piller). Der kan ogsa vaere forhgjede
niveauer af vaeksthormon og/eller kortisol, forandringer i
stofskiftehormonerne og abnorm insulinsekretion.

Ved praepubertal debut forsinkes eller

standser pubertetsudviklingen (vaeksten ophgrer; hos pigerne
udvikles brysterne ikke, og der ses primaer amenorré. Hos drengene
forbliver genitalierne uudviklede). Ved helbredelse afsluttes
puberteten ofte normalt, men menarchen er forsinket

Forstyrret legemsopfattelse med frygt for fedme
Spiseanfald

© Episoder med overspisning: 2 x ugentlig/>3 mdr.
Forsgg pa veegtreduktion ved en eller flere:

opkastninger

O]

laxantia

(O]

faste eller overmotionering

O]

afmagringstabl., diuretika

Hviadiemrelleshevnern

nespisenonstymielsel

Spiseanfald 2dg/uge i min 6mdr.
Spisetrang

Spiseanfaldene forbundet med betydeligt
ubehag

Ingen regelmaessig uhensigtsmaessig
kompensatorisk adfaerd

Overoptagethed af mad, krop, spisning
og vaegt

Problemer med at regulere
fedeindtagelse

©® Spisevaegring/overspisning

Sygelig bekymring om vaegt og
udseende

©® Udtalt angst for fedme,

® Intenst anske om at slanke sig

Kristian Rokkedal

Center for Spiseforstyrrelser

E-mail: buc.cfs@rm.dk
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Dentondelcirkel

Vehdkelige et behandle

Selvforstaerkende

© spiseforstyrrede tanker og adfeerd
forveerres

For patienten en Igsningen
©® pa at mestre psykosociale belastninger

©® Samtidig bliver spiseforstyrrelsen et
mere alvorligt problem

Invaderer stadig stgrre del af patientens
liv og personlighed

Kernetemaer for

patienter

Lav selvfglelse

Oplevelse af manglende kontrol og frygt
for kontroltab

Indre kaos og forvirring

Perfektionisme

Forskellige sveerhedsgrader

Kronisk lidelse er en risiko og total
helbredelse er muligt

®

Langvarige tilstande

®

Svingende motivation

®

Multifaktoriel ztiologi

®

Bade medicinsk og psykiatrisk sygdom

90 % er piger/kvinder

Hele landet Region Midt
6.000 anoreksi 1.200
20.000 bulimi 4.000 bulimiog

50.000 anden spfs 10.000 anden spfs

Total 76.000 15.200

KrlstlanRokkedaICenterorSplseorstyrreIserE -mail: buc
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Disponerende
faktorer Udlgsende
faktorer

Unormale
holdninger til
krop og selv

Fastholdend
faktorer:

Sociokulturelle

Udlgsende faktorer:

Psykologiske
\ Biologiske

Individuelle —

Disponerende faktorer:
Arv og miljo

Udlgsende Fastholdende
faktorer faktorer

Individuelle :

Perfektionisme, overtilpasning, risiko-adfeerd,
dans, model, elitesport, overgreb, somatisk
sygdom, genetik

Unormale _ Famili .
holdninger til Spiseforstyrrelse amiliere :

Fokus pa slankekure, kritiske kommentarer,
krop og selv psykisl?sygdom, misbrug, overgreb

Socio-kulturelle :

Kropsfokusering, fordomme mod fedme, ggede
krav til fleksibilitet, selvkontrol,

kommunikation, gget kompleksitet i
kvinderollen, fokus pa spiseforstyrrelser
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_ - SundhedSStyrelsen

Udlgsende faktorer:

© Fglesesmaessigt pres, praestationskrav, usikkerhed

© Forandringer i forhold til roller og forventninger :

Skilsmisse, flytning, tab, alvorlig sygdom

© Pubertet, stort veegttab
SPISEFORSTYRRELSER

Vedligeholdende faktorer : Anbefalinger for

i i organisation og behandling
© Fysiologiske :

Andret sult-mathedsfornemmelse
Nedsat stofskifte
Kognitiv pavirkning

© Psykologiske :
Mestringsstrategi, kontrol, ambivalens

Ulgste intrapsykiske og familieere konflikter

Udarbejdet af en arbejdsgruppe under Sundhedsstyrelsen

Lidelserne opdages tidligt Lavest mulige effektive behandlingsniveau
Enkle henvisningsveje Ambulant behandling hvis muligt
Ec/a;me;ing af tilstraekkelig behandlingskapacitet og Opstille delmal
Kontinuitet i forbindelse med overgange To-sporet behandling

®  Bgrne- og ungdomspsykiatri il voksenpsykiatri ®  Normalisering af vaegt og spisning

®  Somatisk behandling til psykiatrisk behandling ©  Psykoterapeutisk bearbejdning

©  Sundhedsvaesenet til socialvasenet Kombination af flere behandlingsformer
Monitorering af behandlingsresultater, mulighed for ©  Ernaeringsterapi, psykoterapi, miljgterapi, somatisk

videreudvikling af behandlingsmetoderne behandling, farmakoterapi

Kristian Rokkedal ~ Center for Splseforstyrrelser  E-malil: buccfs@rm dk
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&

Center for
Spiseforstyrrelser
i Arhus (Risskov)

Niveau 1

© Almen praksis, praktiserende psykiater/ psykolog,
almen psyk|atr|sk afdeling, distriktspsykiatri

©  Udrede, pabegynde behandling,viderehenvise
Niveau 2

® Regionale tvaerfaglige spiseforstyrrelsesteam

®  Visitation, behandling, konsulent

Niveau 3

® Landsdelsfunktion

®  De alvorligste spiseforstyrrelser

Spiseforstyrrelses

e T
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®  Udvikle behandlingen, forskning

ﬁ“‘“{f "
oy o \ s / ¥ )\»\5 /?J
®  Konsulent, radgivning, undervisning S J_/&‘) / é lé\k

CENTER FOR SPISEFORSTYRRELSER

PRIMAERE OPGAVER

+ Us., diagnostik og behandling af Start med .
spiseforst. S ) +Satse pd ambulant
+ Alle aldersgrupper behandllng
-+ Moderate til sveere tilfaelde af spfs. Hvis ngdvendigt ¢ Daghospita|sbeha ndhng
fortsaet med
+ Sekundaer behandlingsenhed for Region Midt .
, , + Behandling under
+ Lands- og landsdelsfunktion for alvorlige sidste udvej

spiseforstyrrelser indlaeggelse

+ Tertieer behandlingsenhed for hele DK

+ Udvikling af behandling og forskning i spiseforstyrrelser Mest resourcekrzevende behandlmg

KrlstlanRokkedaICenterorSplseorstyrreIserEmallbuccfs@
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| Risskov

(©)

Personlighedszendringer
©® Voksenambulatorium med daghospital

©)

. . . Humersvingninger
©® Bgrne- og Ungeambulatoriumi (<19 ar) med

multifamiliebehandling

(©)

Depressivitet

Irritabilitet

©)

® Sengeafdeling i Arhus med 14 AN-senge

med totalansvar for indlaeggelser i Region
Midtjylland for patienter med spiseforstyrrelser
som hoveddiagnose

(©)

Isolation, tilbagetraekning

Indsnaevret interessefelt

©)

| Herning

(©)

Ritualiseret bizar spisning

©® Ambulatorium og daghospital

Depression: 50 %

Somatisk sygdom, der medfgrer vaegttab
Depression
Personlighedsforstyrrelser: 33%
©® Restriktiv AN: evasiv, dependent Skizofreni eller anden psykose
® BN og blandet: udadreag., impulsiv OCD eller anden angstlidelse
Anden bgrnepsykiatrisk lidelse

OCD, fobier og generaliseret angst 25 %

Kristian Rokkedal  Center for Spiseforstyrrelser E-mail: buc.cfs@rm.dk
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Grundig spiseanamnese

® Faste, sulter sig, overspisninger, spisemgnster

Kompensatorisk adfaerd

® Motion, opkastninger, laksantia, diuretika, slankepiller

Forstyrret kropsbillede?
Veaegtttab? — husk hgjde og BMI
© Hvor stort og over hvor lang tid
Menstruationsforhold/p-piller?
@vrige komorbide symptomer
Misbrug

Nar kroppen tager magten

Psykisk :

© Kontaktevne

©® stemningsleje

©  Psykotiske symptomer
©®  Suicidalitet

©® Sygdomsindsigt

© Behandlingsmotivation

Om spiseforstyrrelser

Somatisk

© Vaeegt, hgjde, BMI

® BT, puls, temp.

® Lanugobeharing, cyanose
® Dehydrering, pdemer

® Stcetp

® Muskelatrofi

Kristian Rokkedal

©)

Hgb, leukocytter, trombocytter

(©)

Na, Ka, Ca, albumin, creatinin, totalCO,

Levertal

©)

(©)

Phosfat, magnesium

©)

Thyroideaparametre

Glucose

(©)

EKG

©)

Center for Spiseforstyrrelser

E-mail: buc.cfs@rm.dk
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Spiseforstyrrelsens karakter og
sveerhedsgrad

©)

Patientens motivation for forandring

®

Psykiatrisk og somatisk komorbiditet

®

Omfanget af somatiske komplikationer

®

Hvilket behandlingsniveau er det rette

®

Er indlaeggelse pakraevet

3 spor

® normalisering af spisning og veegt

® underliggende psykologiske problemer/traumer

©  ressourcer og evner
Hjemmeboende: Familiebaseret behandling og MFB

® stgtte til spisning, relationer, fastholdende faktorer, selvstendighed, friggrelse
Voksne med anoreksi: individuel integrativ terapi

] vaegtegning, spisedagbog, relationer, identitet

Voksne med bulimi: kortidsgruppe med psykoedukation og
kropsgruppe

Trin i aendringer i familiedynamik

ved Anoreksi

Tilpasning til sygdoms behov
Zndringe i rutiner | familien
Forsinket og utilstraekkelig beslutnings tagen
Uballance | fordeling af ressourcer
Invasion/gdelaeggelse af familie ritualer
Forvrangning og gdelaeggelse af familiens identitet

Sygdom som en centralt familie organiserende princip

Forundersggelses procedure
Behandlingsplan

Dizetist: Kostplan + konsultationer

Familie og MultiFamilieBehandling (< 19 ar)

Individuel behandling (+ 19 ar)

Evaluering hvert halve ar

Vaegtggning med %2
kg/uge til normalvaegt

Gruppeterapi ved BMI > 17

Kristian Rokkedal  Center for Spiseforstyrrelser E-mail: buc.cfs@rm.dk
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Scid-1l selvrapportering

SAB: Selvrap. v pabegynd. af beh.
EDI-2: Eating Disorder Invent.

SCL-90-R: Symptom Check List

IIP: Invent. of Interpers. Probl.

SAS-B: Structural anal. of social behaviour
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eller individuel behandling hvis
voksen med enkelte
familiesamtaler

BAB-A: Spfs-Anamnese og EDE
BAB-B: Baggrund og Scid-II
BAB-F: Interv. med foreeldre
BAB-S: Som. anamnese og us.

PSE: Kort vers. til klinisk brug

-4
iebehandling med

Kristian Rokkedal

GUS =
Gruppe for Unge m. Spiseforst

VAG =
Voksen Anoreksi Gruppe

PEB-OP =
Opfelgnings bulimigruppe

PEB =
PsykoEdukativ Bulimigruppe

Center for Spiseforstyrrelser

E-mail: buc.cfs@rm.dk
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Inklusionkriterium: BMI > 17 Bulimi, BML: 19 - 25
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(©)

Vaegt indenfor normalomradet

(©)

Reduktion af alvorlige somatiske og psykiatriske
komplikationer

Etablering af regelmaessig, normal spisning, der
ikke heemmer socialt samvaer

Ophgr af overspisninger, tvangsmotion,
laksantiamisbrug

Normalt menstruationsmegnster

S@ge at forsta og fastholde det normale

Stgtte, bista, hjelpe og baere ansvar

Konfrontere positivt og seette graenser

Bevare habet

Veere tilstede & sammen med

Livstruende tilstand

Ambulant behandling utilstreekkelig

Diagnostisk afklaring

Kristian Rokkedal  Center for Spiseforstyrrelser

E-mail: buc.cfs@rm.dk
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INDLAGGELSENS FEM FASER

= Akutfasen Fase 1
= Tre vaegtggningsfaser Fase 2
. Fase 3
. Fase 4
= Vedligeholdelsesfasen Fase 5

LET TILGANGELIG HJALP

Link til CfS telefonradgivnings hjemmeside med
information patienter, pargrende og
professionelle

http://www.spiseforstyrrelser.net

Kristian Rokkedal  Center for Spiseforstyrrelser E-mail: buc.cfs@rm.dk



