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Resumé  


Spiseforstyrrelser omfatter en bred vifte af tilstande som anoreksi, bulimi samt andre typer spi-
 seforstyrrelser, der berører et stigende antal børn, unge og voksne i Danmark. Analysens formål 
 er at tegne et billede af hvilke tendenser, der tegner sig for udviklingen i den samlede population 
 af mennesker med spiseforstyrrelse for perioden 2010 til 2018.  


I analysen belyses udviklingen i antallet af personer med spiseforstyrrelse og nye tilfælde af spi-
 seforstyrrelse blandt henholdsvis børn og unge (8-17 årige) samt voksne (18 år og ældre) i peri-
 oden 2010 til 2018. Desuden har analysen fokus på aktivitet i det regionale sundhedsvæsen og 
 tvangsanvendelse  i  det  psykiatriske  hospitalsvæsen  for  personer,  der  har  spiseforstyrrelse  i 
 årene 2010 og 2018. 



Hovedresultater 


Antallet af personer, der har haft en kontakt i det psykiatriske hospitalsvæsen i forbindelse 
 med en spiseforstyrrelse inden for en periode på fem år forud for opgørelsesåret, stiger 
 med ca. 4.500 personer fra 2010 til 2018. Flertallet har kontakt grundet anoreksi, og piger 
 og kvinder udgør størstedelen, mens andelen af drenge er svagt stigende blandt børn og 
 unge. 


Antallet af nye patienter med spiseforstyrrelse i de enkelte år stiger fra godt 1.100 i 2010 til 
 ca. 1.750 i 2014. Herefter aftager det til godt 1.350 personer i 2018. I 2018 udgør børn og 
 unge for første gang over halvdelen af alle nye patienter med spiseforstyrrelse.  


For børn og unges vedkommende har nye patienter oftest anoreksi, mens nye patienter 
 blandt voksne oftest har bulimi. Den gennemsnitlige alder for nye patienter blandt børn og 
 unge er godt 14 år for piger i både 2010 til 2018. For drenge er den gennemsnitlige alder 
 ca. 14 år i 2010 og godt 13 år i 2018. 


Otte år efter første kontakt i 2010 har 6,5 pct. af børn og unge og 4,5 pct. af voksne forsat 
 kontakt til det psykiatriske hospitalsvæsen grundet spiseforstyrrelse i 2018. 


I 2018 har henholdsvis 96 Pct. af børn og unge og 98 Pct. af voksne med spiseforstyrrelse 
 kontakt med sundhedsvæsenet i form af indlæggelse eller ambulant ophold i hospitalsvæ-
 senet eller kontakt i praksissektoren. Godt hver femte har kontakt med både det psykiatri-
 ske hospitalsvæsen, det somatiske hospitalsvæsen og praksissektoren.  


Andelen af personer med spiseforstyrrelse, der har kontakt til det psykiatriske hospitalsvæ-
sen, er faldet fra 56 pct. i 2010 til 51 pct. i 2018 blandt børn og unge og fra 39 pct. til 35 
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 pct. bandt voksne. Kontaktmønsteret har også ændret sig. Det gennemsnitlige antal ind-
 læggelser er vokset, for personer med indlæggelse i det psykiatriske hospitalsvæsen, mens 
 det gennemsnitlige antal sengedage er faldet. Det gennemsnitlige antal ambulante kontak-
 ter er også faldet fra 2010 til 2018. 


I 2018 er 3,7 pct. af børn og unge og 1,8 pct. af voksne med spiseforstyrrelse berørt af 
 tvang under indlæggelser i det psykiatriske hospitalsvæsen. Det drejer sig oftest om 
 tvangstilbageholdelse eller tvangsindlæggelse, og det berører oftest personer med ano-
 reksi eller uspecificerede spiseforstyrrelser.  


Andelen af personer med spiseforstyrrelse, der har kontakt til det somatiske hospitalsvæ-
 sen, er faldet fra 46 pct. i 2010 til 40 pct. i 2018 blandt børn og unge. Godt 55 pct. af 
 voksne har kontakt til det somatiske hospitalsvæsen i både 2010 og 2018. Kontaktmønste-
 ret er nogenlunde uændret i forhold til det gennemsnitlige antal indlæggelser. Samtidig er 
 det gennemsnitlige antal sengedage faldet og det gennemsnitlige antal ambulante kontak-
 ter er vokset marginalt. 


Andelen, der har kontakt til de udvalgte områder i praksissektoren, der kan have relevans 
for spiseforstyrrelse, er generelt faldet fra 2010 til 2018, og flest børn og unge samt voksne 
har kontakt i form af samtaleterapi til almen praktiserende læge i begge år. 
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Forekomst og nye tilfælde af personer med  spiseforstyrrelse i perioden 2010 til 2018 


Analysen belyser udviklingen i forekomsten og nye tilfælde af personer med spiseforstyrrelse 
 blandt børn og unge samt voksne i perioden 2010 til 2018. Opgørelsen laves samlet og opdelt 
 på fire typer af spiseforstyrrelse; anoreksi, bulimi, andre spiseforstyrrelser og uspecificerede spi-
 seforstyrrelser. Yderligere opdeles populationerne på henholdsvis piger og drenge for børn og 
 unge samt mænd og kvinder for voksne.  


For at undersøge det forløb, der følger efter den første kontakt grundet spiseforstyrrelse, opgø-
 res det, hvor stor en andel af nye patienter i 2010, der har kontakter grundet spiseforstyrrelse 
 inden for hvert af de følgende år i perioden 2011 til 2018.  


Efterfølgende  beskrives,  hvorledes  gennemsnitsalderen  ved  første  kontakt  har  udviklet  sig 
 blandt børn og unge og voksne i perioden 2010 til 2018.  



Boks 1: Population 


Patienter med spiseforstyrrelse: I analysen opgøres forekomsten af spiseforstyrrelse for hvert år i perioden 2010 til 
 2018 på baggrund af oplysninger i Landspatientregisteret. Opgørelserne angiver hvor mange personer, der har haft 
 en kontakt  i  det  psykiatriske  hospitalsvæsen,  hvor  der  er  registreret  en aktions-  eller  bi-diagnose,  som  omhandler 
 spiseforstyrrelse, inden for en periode på fem år før 1. januar i opgørelsesåret. Det skyldes, at vi er interesseret i at 
 opgøre antallet af personer, der har eller for nyligt har haft kontakt grundet spiseforstyrrelse.  


Nye patienter:: Yderligere opgøres nye tilfælde af personer med spiseforstyrrelse i de enkelte år på baggrund af, hvor 
 mange mennesker, der har deres første kontakt med det psykiatriske hospitalsvæsen grundet spiseforstyrrelse pr. år 
 i perioden 2010 til 2018.1


Opgørelserne baserer sig udelukkende på kontakter til det psykiatriske hospitalsvæsen. Landspatientregisteret inde-
 holder ikke oplysninger om diagnoser stillet i praksissektoren, hvorfor personer, der alene behandles af eksempelvis 
 privatpraktiserende psykiatere, ikke indgår i opgørelsen.  


Opgørelsen er lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i 
 opgørelsesåret. Endvidere er opgørelsen afgrænset til personer med gyldig dansk bopælskommune pr. 1. januar i op-
 gørelsesåret. Personer med en udenlandsk eller ukendt dansk bopæl indgår ikke i opgørelsen.  


       


1   Der ses på aktivitet i det psykiatriske hospitalsvæsen tilbage til 1995. Perioden på 16 år er valgt, således at der tages udgangs-
punkt i en opfølgningsperiode, der er lige lang for alle personer uanset om de indgår i opgørelsesåret 2010 eller 2018. 
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Boks 2: Relevante diagnoser inden for spiseforstyrrelse 


Diagnosegrupper er defineret ud fra ICD10-klassifikationen: 


Anoreksi 


F500: Nervøs spisevægring (Ekskluderer appetitmangel, psykogen appetitmangel) 
 F501: Atypisk nervøs spisevægring 


Bulimi 


F502: Nervøs spiseanfaldstilbøjelighed  
 F503: Atypisk nervøs spiseanfaldstilbøjelighed  


Andre spiseforstyrrelser 


F508: Anden spiseforstyrrelse. Inkluderer lidelser med symptomer på anoreksi og bulimi men hvor flere kernesymp-
 tomer er fraværende, psykogen appetitmangel, BED og pica hos voksne. 


Uspecificerede spiseforstyrrelser 


F509: Spiseforstyrrelse UNS. Er en henvisningsdiagnose og dækker endvidere over uspecifik men uhensigtsmæssig 
spiseadfærd. 



(7)5 



Antal personer med spiseforstyrrelse stiger i perioden fra 2010 til  2018 


I 2018 har ca. 11.700 personer en spiseforstyrrelse sammenlignet med 7.200 i 2010, jf. Figur 1. 


Det vil sige, at 4.500 flere personer har haft kontakt med det psykiatriske hospitalsvæsen, hvor 
 der er registreret en aktions- eller bi-diagnose, der omhandler spiseforstyrrelse, inden for en 
 periode på fem år forud for 1. januar i 2018 sammenlignet med 1. januar 2010 jf. Boks 1.  


For børn og unge gælder det, at population er blevet 66 pct. større i løbet af perioden fra 2010 
 til 2018. Population af voksne er blevet 64 pct. større i samme periode. Børn og unge udgør 18 
 pct. af alle personer med spiseforstyrrelser i 2015, hvor de udgør den største andel. I både 2010 
 og 2018 udgør børn og unge ca. 16 pct., og andelen af børn og unge ud af den samlede popula-
 tion er således uændret. 



Figur 1  Antal personer med  spiseforstyrrelse pr. år i perioden 2010 til 2018, opdelt  på børn og unge samt voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Personer er opgjort som unikke personer, der har haft ambulant kontakt eller indlæggelse grundet anoreksi, bulimi, andre 
 og/eller uspecificerede spiseforstyrrelse en eller flere gange inden for de seneste fem år pr. 1. januar i opgørelsesåret. 


Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i op-
 gørelsesåret. 
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Både børn og unge samt voksne har oftest anoreksi  


Antal personer med spiseforstyrrelse er vokset inden for alle typer af spiseforstyrrelse blandt 
 både børn og unge samt voksne i perioden 2010 til 2018, jf. Figur 2a og Figur 2b.  


Flertallet har anoreksi. Det drejer sig om henholdsvis 1.180 blandt børn og unge og 4.496 blandt 
 voksne  i 2018, hvilket  svarer til 64 og 45  pct.  af populationerne  i 2018.  Herefter følger antal 
 personer  med  uspecificerede  spiseforstyrrelser  blandt  børn  og  unge  og  med  bulimi  blandt 
 voksne.  


For både børn og unge samt voksne gælder det, at antal personer med andre spiseforstyrrelser, 
 er fordoblet i perioden fra 2010 til 2018.  



Figur 2  Antal børn og unge samt voksne med spiseforstyrrelse i 2010 og 2018, op- delt på aldersgruppe samt type af spiseforstyrrelse 


a) Børn og unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Personer er opgjort som unikke personer, der har haft ambulant kontakt eller indlæggelse grundet anoreksi, bulimi, andre 
 og/eller uspecificerede spiseforstyrrelse en eller flere gange inden for de seneste fem år pr. 1. januar i opgørelsesåret. Hvis 
 en person har haft kontakt i forbindelse med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver 
 kategori. Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. 
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Flertallet har anoreksi på tværs af køn 


Flertallet har anoreksi blandt begge køn hos børn og unge samt voksne, jf. Figur 3. Piger og kvin-
 der udgør den største andel af børn og unge samt voksne, der har spiseforstyrrelse, jf. Figur 3. I 
 2010 udgør drenge godt 11 pct. blandt børn og unge og 13 pct. i 2018. Mænd udgør ca. 5 pct. 


blandt voksne i både 2010 og 2018. 


Antallet af piger med bulimi og uspecificeret spiseforstyrrelse er faldet fra 2016 til 2018, mens 
 antallet af drenge med anoreksi, uspecificerede eller andre spiseforstyrrelser, er steget, jf. Figur 
 3a og Figur 3b. Antallet af voksne med spiseforstyrrelse er vokset inden for alle typer af spise-
 forstyrrelser for både kvinder og mænd, jf. Figur 3c og Figur 3d. 



Figur 3  Antal piger og drenge samt kvinder og mænd med spiseforstyrrelse pr. år i  perioden 2010 til 2018, opdelt på køn, aldersgruppe samt type af spisefor- styrrelse* 


a) Piger 


c) Kvinder 


  b) Drenge 


d) Mænd 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  * Bemærk forskelle i akseinddelinger mellem Figur 3a og Figur 3b samt Figur 3c og Figur 3d.  


Personer er opgjort som unikke personer, der har haft ambulant kontakt eller indlæggelse grundet anoreksi, bulimi, andre 
 og/eller uspecificerede spiseforstyrrelse en eller flere gange inden for de seneste fem år pr. 1. januar i opgørelsesåret. Hvis 
 en person har haft kontakt i forbindelse med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver 
 kategori. Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. 
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Antal nye patienter med spiseforstyrrelse stiger frem til 2014  


Antallet af personer med første kontakt grundet spiseforstyrrelse stiger med 660 personer sam-
 let set i perioden fra 2010 til 2014, hvor antallet af personer med første kontakt er størst. Her-
 efter aftager antallet af nye patienter med spiseforstyrrelse frem til 2016, inden det igen stiger 
 blandt børn og unge i 2017 for at falde igen i 2018.  


I 2018 udgør børn og unge 51 pct. af de 1.365 nye patienter med spiseforstyrrelse. Herved er 
 2018 det første år i opgørelsesperioden, hvor børn og unge udgør den største andel af nye pati-
 enter med spiseforstyrrelse.  



Figur 4  Antal nye patienter med spiseforstyrrelse pr. år i perioden 2010 til 2018, op- delt på børn og unge samt voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Personer er opgjort som unikke personer, der i løbet af opgørelsesåret har haft en indlæggelse eller et ambulant ophold i 
 det psykiatriske hospitalsvæsen for første gang inden for 16 år grundet anoreksi, bulimi, andre og/ eller uspecificerede 
 spiseforstyrrelser. Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort 
 pr. 1. januar i opgørelsesåret. 
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Nye patienter blandt børn og unge har oftest anoreksi 


I perioden fra 2010 til 2018 har flertallet af nye patienter blandt børn og unge anoreksi. Blandt 
 voksne har flest nye patienter bulimi. I 2018 har 59 pct. af nye patienter blandt børn og unge 
 anoreksi, mens 45 pct. blandt voksne har bulimi. 


Antallet af nye patienter blandt børn og unge med hhv. anoreksi, uspecificerede spiseforstyrrel-
 ser og bulimi falder fra 2014 til 2016. Samtidig stiger antallet med andre spiseforstyrrelser fra 
 2014 og frem. Faldet i det samlede antal nye patienter blandt børn og unge i 2016 kan primært 
 henføres til et fald i antal med anoreksi fra 2015 til 2016. Ændringen ses på tværs af alle landets 
 regioner, jf. Bilagstabel 3. 


Blandt voksne modsvares stigningen i antallet af nye patienter med bulimi og andre spiseforstyr-
 relser fra 2014 til 2015 af et tilsvarende fald i antallet med anoreksi og uspecificerede spisefor-
 styrrelser. Fra 2015 til 2016 ses et fald i antal nye patienter på tværs af alle spiseforstyrrelser. 


Også her gælder faldet på tværs af alle landets regioner, jf. Bilagstabel 4. Faldet fortsætter for 
 nye patienter med bulimi, anoreksi og uspecificerede spiseforstyrrelser, fra 2017 til 2018. 



Figur 5  Antal nye patienter med spiseforstyrrelser blandt børn og unge samt voksne  pr. år i perioden 2010-2018, opdelt på aldersgruppe samt type af spisefor- styrrelse 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Personer er opgjort som unikke personer, der har haft ambulant kontakt eller indlæggelse grundet anoreksi, bulimi, andre 
 eller uspecificerede spiseforstyrrelser for første gang i opgørelsesåret. Hvis en person har haft kontakt i forbindelse med 
 flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver kategori. Opgørelsen er opdelt på henholdsvis 
 børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i opgørelsesåret. 
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Nye patienter blandt kvinder har oftest bulimi, mens det blandt  mænd oftest er uspecificeret spiseforstyrrelse 


Der er forskel på, hvilken spiseforstyrrelse, nye patienter har, når børn og unge sammenlignes 
 med voksne, og kvinder sammenlignes med mænd, jf. Figur 6. 


Drenge udgør godt ni pct. af alle nye patienter blandt børn og unge i både 2010 og 2018. Fler-
 tallet af nye patienter blandt både piger og drenge har anoreksi i størstedelen af perioden, jf. 


Figur 6a og Figur 6b. Blandt voksne udgør mænd ca. seks pct. af nye patienter i 2010 og ca. fire 
 pct. i 2018. Nye patienter blandt kvinder har oftest bulimi, mens det for mænd er uspecificerede 
 spiseforstyrrelser, jf. Figur 6a og Figur 6b.  



Figur 6  Antal nye patienter med spiseforstyrrelser blandt børn og unge samt voksne  pr. år i perioden 2010-2018, opdelt på køn, aldersgruppe samt type af spise- forstyrrelse* 


a) Piger 


c) Kvinder 


  b) Drenge 


d) Mænd 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  * Bemærk forskelle i akseinddelinger mellem Figur 6a og Figur 6b samt Figur 6c og Figur 6d. Personer er opgjort som 
 unikke personer, der har haft ambulant kontakt eller indlæggelse grundet anoreksi, bulimi, andre eller uspecificerede spi-
 seforstyrrelser for første gang i opgørelsesåret. Hvis en person har haft kontakt i forbindelse med flere forskellige spisefor-
 styrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver kategori. Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) 
 og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i opgørelsesåret. 
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Otte år efter første kontakt har færre end hver tiende forsat kon- takt til det psykiatriske hospitalsvæsen grundet spiseforstyrrelse 


For børn og unge gælder det, at 67 pct. af nye patienter med spiseforstyrrelse i 2010 har kontakt 
 med det psykiatriske hospitalsvæsen i forbindelse med spiseforstyrrelse året efter i 2011, jf. Fi-
 gur 7a. Andelen med kontakt i det følgende år er størst for nye patienter med anoreksi eller 
 bulimi blandt børn og unge i 2010. Her har 83 pct. og 69 pct. også kontakt med det psykiatriske 
 hospitalsvæsen i forbindelse med spiseforstyrrelse året efter. Samlet aftager andelen med kon-
 takt til 17 pct. efter fire år i 2014 og syv pct. efter otte år i 2018.  


Blandt voksne har 43 pct. af nye patienter med spiseforstyrrelse i 2010 kontakt det følgende år 
 i 2011, jf. Figur 7b. Otte år efter har omkring fem pct. kontakt til det psykiatriske hospitalsvæsen 
 grundet spiseforstyrrelse.  


For både børn og unge samt voksne gælder det, at andelen med kontakt blandt nye patienter i 
 2010 med anoreksi, bulimi eller uspecificeret spiseforstyrrelse aftager jævnt over perioden sam-
 let set. Den eneste undtagelse er nye patienter med andre spiseforstyrrelser. Her stiger andelen 
 fra 2013 til 2014 for børn og unge samt fra 2015 til 2017 for voksne. 



Figur 7  Andel af den incidente population i 2010, der har kontakt grundet spisefor- styrrelse pr. år i perioden 2011 til 2018, opdelt på type af spiseforstyrrelse 


a) Børn og unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen viser andelen af personer med første kontakt grundet spiseforstyrrelse i 2010, der har kontakt pr. år i perioden 
 2011 til 2018. Det er ikke en forudsætning, at man har kontinuert kontakt igennem hele perioden fra 2010 til opgørelses-
 året. Personer indgår igennem perioden inden for den type af spiseforstyrrelse, som de var incidente med i 2010, selvom 
 deres efterfølgende kontakt kan være inden for en anden type spiseforstyrrelse. Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn 
 og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i 2010. 
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Gennemsnitsalderen blandt nye patienter er lavere for drenge  end for piger i 2018 


Den gennemsnitlige alder for nye patienter med spiseforstyrrelse er lavere for drenge, end den 
 er for piger, i 2018, jf. Figur 8a. Den gennemsnitlige alder for nye patienter blandt piger er godt 
 14 år i både 2010 til 2018. For drenge er den gennemsnitlige alder ca. 14 år i 2010 og godt 13 år 
 i 2018.2  


For voksne er gennemsnitsalderen på  godt 31  år  blandt  mænd højere i 2010, end den er for 
 kvinder, jf. Figur 8b. I 2018 har den udlignet sig. Det skyldes, at gennemsnitsalderen blandt nye 
 patienter er faldet blandt mænd3. 



Figur 8  Gennemsnitsalderen for nye patienter med spiseforstyrrelse i 2010 og 2018,  opdelt på køn og aldersgruppe * 


a) Børn og unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  *Forskelle på gennemsnitsalderen for nye patienter mellem piger og drenge er ikke statistisk signifikante i 2010 (p=0,126), 
 men det er den i 2018 (p=0,001). Forskellen på gennemsnitsalderen for nye patienter mellem kvinder og mænd er stati-
 stisk signifikant i 2010 (p=0,000), men det er ikke tilfældet i 2018 (p=0,8629. Der skal tages forbehold for, at opgørelsen for 
 drenge og mænd er baseret på få observationer. Personer er opgjort som unikke personer, der har haft ambulant kontakt 
 eller indlæggelse grundet anoreksi, bulimi, andre eller uspecificerede spiseforstyrrelser for første gang i opgørelsesåret. 


Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort på kontakttids-
 punktet. 


       


2   Forskel på gennemsnitsalderen for nye patienter i henholdsvis 2010 og 2018 blandt drenge er ikke statistisk signifikant (p=0,73).  


3   Forskel på gennemsnitsalderen for nye patienter i henholdsvis 2010 og 2018 blandt mænd er statistik signifikant (p=0,043). 
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Kontaktmønster for personer med spisefor- styrrelse 


I 2018 har henholdsvis 96 pct. af børn og unge og 98 pct. af voksne med spiseforstyrrelse kontakt 
 med sundhedsvæsenet i form af indlæggelse, ambulant ophold eller kontakt i praksissektoren4. 
 Godt hver femte har kontakt med både det psykiatriske hospitalsvæsen, det somatiske hospi-
 talsvæsen og praksissektoren, jf. Bilagsfigur 1. 


I det følgende afsnit opgøres, hvor stor en andel af personer med spiseforstyrrelse, der har hen-
 holdsvis  indlæggelser  og  ambulante  ophold  i  det  psykiatriske  og  somatiske  hospitalsvæsen  i 
 2010 og 2018. Endvidere opgøres andelen med kontakt til udvalgte områder i praksissektoren 
 samt det gennemsnitlige antal kontakter i henholdsvis 2010 og 2018.  


Desuden opgøres, hvor stor en andel, der har været udsat for tvang i det psykiatriske hospitals-
 væsen 2010 og 2018 samt hvilke tvangsanvendelser, der har været anvendt.  


Formålet er at belyse kontaktmønsteret på tværs af sundhedsvæsenet for personer med spise-
 forstyrrelse. Herunder undersøges det, om der er sket en udvikling fra 2010 til 2018, om der er 
 forskel på kontaktmønsteret for henholdsvis børn og unge samt voksne, og hvordan niveauet 
 for kontakter er sammenlignet med den generelle befolkning.  



Boks 3: Kontakter til sundhedsvæsenet 


Ophold i det psykiatriske og somatiske hospitalsvæsen er baseret på Landspatientregisteret og er opgjort på samme 
 måde som i udgivelsen Udvalgte nøgletal for sygehusvæsenet og praksisområdet 2009-2018. De dækker over indlæg-
 gelser og ambulante ophold på offentlige hospitaler og privathospitaler. 


Indlæggelser er sygehusophold på 12 timer eller derover (opholdstype 1>=12 timer). 


  


Ambulante ophold er sygehusophold på under 12 timer (opholdstype 1<12 timer) samt planlagte ambulante kontak-
 ter med mindst et ophold pr. dag (opholdstype 2).  


Det gennemsnitlige antal dage pr. indlæggelse er beregnet ved at dele summen af timer for det samlede antal ind-
 læggelser med 24. Denne opgørelsesmåde afviger fra metoden i udgivelsen Udvalgte nøgletal for sygehusvæsenet og 
 praksisområdet 2009-2018, hvor antal ophold inden for udvalgte varighedskategorier er opgjort. 


Kontakter til praksissektoren er baseret på oplysninger om afregnede bruttohonorarer for ydelser fra Sygesikringsre-
 gisteret. De omfatter kontakter til udvalgte specialer inden for praksissektoren. 


Anvendelse af tvangsforanstaltninger er baseret på oplysninger fra Register over Tvang i Psykiatrien (TIP). Opgørelsen 
 omfatter udvalgte tvangsforanstaltninger samt en kategori for samlet tvangsanvendelser i alt.  


       


4 Personer med spiseforstyrrelse er baseret på definitionen i boks 1. Dvs. personer der inden for de seneste fem år forud for 1. 


januar i opgørelsesåret har haft kontakt med det psykiatriske hospitalsvæsen, hvor der er registreret en aktions- eller bi-diagnose, 
der omhandler spiseforstyrrelse. Opgørelserne omfatter ikke nye patienter i de enkelte år. 
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Kontakter i det psykiatriske hospitalsvæsen 


Andelen af børn og unge med spiseforstyrrelse, der har kontakt til det psykiatriske hospitalsvæ-
 sen, er faldet fra 56 pct. til 51 pct. fra 2010 til 2018, jf. Figur 9a. Det skyldes et fald i andelen med 
 kontakt blandt børn og unge med anoreksi eller bulimi. Blandt voksne har 39 pct. kontakt til det 
 psykiatriske hospitalsvæsen i 2010 og 35 pct. i 2018, jf. Figur 9b.Til sammenligning har mindre 
 end én pct.  af den danske befolkning kontakt  i det psykiatriske hospitalsvæsen i  henholdsvis 
 2010 og 20185. 


Langt de fleste børn og unge samt voksne med spiseforstyrrelse, der har kontakt med det psyki-
 atriske hospitalsvæsen, har udelukkende ambulant kontakt. Omkring 10 pct. af børn og unge har 
 både ambulant kontakt og indlæggelse i 2010 og 2018. Det gælder for ca. syv pct. af den voksne 
 population. Samlet set har mindre end én pct. udelukkende indlæggelse i det psykiatriske hos-
 pitalsvæsen blandt både børn og unge samt voksne.  



Figur 9  Andel personer med spiseforstyrrelse, der har kontakt til det psykiatriske  hospitalsvæsen i 2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe samt type af spise- forstyrrelse 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen omfatter ophold i det psykiatriske hospitalsvæsen eller ophold, hvor der indgår delophold i det psykiatriske 
 hospitalsvæsen. Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft et ophold i det psykia-
 triske hospitalsvæsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de seneste fem 
 år. Hvis en person er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver kategori. 


Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i op-
 gørelsesåret. 


       


5 Egne beregninger baseret på befolkningstal pr. 1 januar i året og Sundhedsdatastyrelsen (2019): Udvalgte nøgletal for sygehus-
 væsenet og praksisområdet 2009-2018, Tabel 1. side 1. 
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Det gennemsnitlige antal indlæggelser i det psykiatriske hospi- talsvæsen er steget  


Blandt børn og unge med bulimi er det gennemsnitlige antal indlæggelser stort set uændret fra 
 2010 til 2018, mens det er vokset for børn g unge med andre spiseforstyrrelser jf. Figur 10a. For 
 voksne ses den største stigning blandt personer med bulimi, jf. Figur 10b.  


Voksne med spiseforstyrrelser har i gennemsnit flere indlæggelser i det psykiatriske hospitals-
 væsen i både 2010 og 2018 end børn og unge. I den øvrige befolkning med indlæggelse på psy-
 kiatriske afdelinger er det gennemsnitlige antal indlæggelser steget fra 1,5 i 2010 til 1,7 i 2018.6  
 
Figur 10  Gennemsnitligt antal indlæggelser i det psykiatriske hospitalsvæsen for per-



soner med spiseforstyrrelse i 2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe samt  type af spiseforstyrrelse 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen omfatter indlæggelser i det psykiatriske hospitalsvæsen eller indlæggelser, hvor der indgår delophold i det 
 psykiatriske hospitalsvæsen. Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft kontakt til 
 det psykiatriske hospitalsvæsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de se-
 neste fem år. Hvis en person er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for 
 hver kategori. Opgørelsen er lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 


1. januar i opgørelsesåret. 


Ud over indlæggelser, der knytter sig til spiseforstyrrelser, har børn og unge med spiseforstyr-
 relse oftest indlæggelser i det psykiatriske hospitalsvæsen inden for undergruppen Nervøse og 
 stress-relaterede  tilstande.  Det  gælder  inden  for  undergruppen  Skizofreni,  skizotypisk  sindsli-
 delse, paranoide psykoser for voksne, jf. Bilagstabel 5. 


       


6   Sundhedsdatastyrelsen (2019): Udvalgte nøgletal for det regionale sundhedsvæsen for 2009-2018. Tabel 6 side 6. 
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Det gennemsnitlige antal dage pr. indlæggelse i det psykiatriske  hospitalsvæsen er faldet 


For både børn og unge samt voksne med spiseforstyrrelser er det gennemsnitlige antal dage pr. 


indlæggelse faldet fra 2010 til 2018, jf. Figur 11.  


Børn og unge har i gennemsnit 46 pct. færre dage pr. indlæggelse, mens det for voksne drejer 
 sig om 19 pct. Det største fald for børn og unge ses for personer med anoreksi, jf. Figur 11a. Det 
 største fald blandt voksne ses henholdsvis for personer med anoreksi og bulimi, jf. Figur 11b.  



Figur 11  Gennemsnitligt antal dage pr. indlæggelse i det psykiatriske hospitalsvæsen  for personer med spiseforstyrrelse i 2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe  samt type af spiseforstyrrelse 


a) Børn og unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen omfatter indlæggelser i det psykiatriske hospitalsvæsen eller indlæggelser, hvor der indgår delophold i det 
 psykiatriske hospitalsvæsen. Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft kontakt til 
 det psykiatriske hospitalsvæsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de se-
 neste fem år. Hvis en person er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for 
 hver kategori. Opgørelsen er lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 


1. januar i opgørelsesåret. 
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Det gennemsnitlige antal ambulante ophold i det psykiatriske  hospitalsvæsen er faldet 


Det største fald i antal ambulante ophold fra 2010 til 2018 ses for personer med andre spisefor-
 styrrelser blandt børn og unge og anoreksi blandt voksne, jf. Figur 12a og Figur 12b. 


Voksne med spiseforstyrrelse har i gennemsnit flere ambulante ophold i det psykiatriske hospi-
 talsvæsen end børn og unge i både 2010 og  2018. I den øvrige befolkning har personer med 
 ambulant kontakt på psykiatriske afdelinger i gennemsnit henholdsvis 10 og 9,8 ophold i 2010 
 og 2018.7 Det er godt halvdelen af antallet blandt personer med spiseforstyrrelse i både 2010 
 og 2018. 



Figur 12  Gennemsnitligt antal ambulante ophold i det psykiatriske hospitalsvæsen  for personer med spiseforstyrrelse i 2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe  samt type af spiseforstyrrelse 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen omfatter ambulante ophold i det psykiatriske hospitalsvæsen eller ambulante ophold, hvor der indgår delop-
 hold i det psykiatriske hospitalsvæsen. Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft 
 kontakt til det psykiatriske hospitalsvæsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden 
 for de seneste fem år. Hvis en person er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang in-
 den for hver kategori. Opgørelsen er lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er op-
 gjort pr. 1. januar i opgørelsesåret. 


Ud over ambulante ophold, der knytter sig til spiseforstyrrelser, har børn og unge med spisefor-
 styrrelse  oftest  ambulante  ophold  i  det  psykiatriske  hospitalsvæsen  inden  for  undergruppen 
 Nervøse og stress-relaterede tilstande. Det gælder inden for undergruppen Forstyrrelser i per-
 sonlighedsstruktur og adfærd i voksenalderen for voksne, jf. Bilagstabel 6. 


       


7   Sundhedsdatastyrelsen (2019): Udvalgte nøgletal for det regionale sundhedsvæsen for 2009-2018. Tabel 6 side 6.  
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Anvendelse af tvang blandt personer med spi- seforstyrrelse 


Nærværende afsnit viser en opgørelse af antal personer med spiseforstyrrelser, som har været 
 berørt af tvang i det psykiatriske hospitalsvæsen i henholdsvis 2010 og 2018. Opgørelsen viser 
 hvor mange personer, der er berørt af udvalgte former for tvangsanvendelse samlet og opdelt 
 på de udvalgte typer af spiseforstyrrelser. 



Boks 4 Opmærksomhedspunkter ved tolkning af opgørelser om  anvendelse af tvang i psykiatrien 


Opgørelsen viser antallet af personer med spiseforstyrrelse i henholdsvis 2010 og 2018, der har været berørt af tvangs-
 anvendelse i psykiatrien i opgørelsesåret8. Opgørelsen er ikke afgrænset til tvangsanvendelse i forbindelse med kon-
 takter, der er relateret til spiseforstyrrelse.  


Tallene skal vurderes med forsigtighed, når disse er beregnet på et forholdsvis lavt antal. Udvikling af anvendelse af 
 tvangsforanstaltninger over tid skal vurderes med varsomhed, da loven om anvendelse af tvang for børn og unge blev 
 ændret i juni 2015. Her blev det gjort obligatorisk at indberette al tvang for børn og unge med evt. angivelse af vær-
 gesamtykke for børn i alderen 0-14 år. Desuden kan det store fokus på området have medført yderligere fokus på 
 indberetningspraksis over tid. 


       


8 Personer med spiseforstyrrelse er baseret på definitionen i boks 1. Dvs. personer der inden for de seneste fem år forud for 1. 


januar i opgørelsesåret har haft kontakt med det psykiatriske hospitalsvæsen, hvor der er registreret en aktions- eller bi-diagnose, 
der omhandler spiseforstyrrelse. Opgørelserne omfatter ikke nye patienter i de enkelte år. 
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Tvangsanvendelse i forbindelse med tilbageholdelse og/ eller  tvangsindlæggelse berører flest i 2018 


Antallet af børn og unge med spiseforstyrrelse, der er berørt af tvangsanvendelse stiger fra 24 i 
 2010 til 69 i 2018, jf. Figur 13. Det svarer til 2,2 pct. af population blandt børn og unge i 2010 og 
 3,7 pct. i 2018. Antallet af voksne med spiseforstyrrelse, der er berørt af tvangsanvendelse, er 
 tæt på fordoblet fra 95 i 2010 til 177 i 2018. Det svarer til henholdsvis 1,6 pct. og 1,8 pct. i 2010 
 og 2018.  


Flest børn og unge oplever fastholdelse som tvangsanvendelse i 2010 og tvangstilbageholdelse 
 og/eller tvangsindlæggelse i 2018, jf. Figur 13a. Blandt voksne med spiseforstyrrelse er tvang i 
 forbindelse med tilbageholdelse og/eller tvangsindlæggelser den mest hyppige form for tvangs-
 anvendelse i både 2010 og 2018, jf. Figur 13b. 



Figur 13  Antal personer med spiseforstyrrelser, der er berørt af tvangsanvendelse, i  2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe samt udvalgte typer af tvang 


a) Børn og unge  b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret og Register over Tvang i Psykiatrien (TIP), Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft en kontakt til det psykiatriske hospitals-
 væsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de seneste fem år. Hvis en per-
 son er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver kategori. Opgørelsen er 
 lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i opgørelsesåret. 
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Tvangsanvendelse er hyppigst blandt personer med anoreksi i  2018 


Børn og unge med  anoreksi, udgør den største gruppe  blandt børn og  unge,  der er berørt af 
 tvangsanvendelse. Her er godt 3 pct. berørt af tvangsanvendelse i 2010 og godt 5 pct. i 2018.  


Blandt voksne finder tvangsanvendelse oftest sted blandt personer med uspecificeret spisefor-
 styrrelse i 2010, hvor det berører 3 pct., jf. Figur 14b. I 2018 er flest voksne med anoreksi, berørt 
 af tvang. Her udgør de 114 personer ca. 2 pct. af personer med anoreksi.  



Figur 14  Antal personer med spiseforstyrrelse, der er berørt af tvangsanvendelse i  2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe samt type af spiseforstyrrelse  


a) Børn og unge  b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret og Register over Tvang i Psykiatrien (TIP), Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  *Angiver at der i kategorien er mindre end fem observationer. Derfor er kategorien diskretioneret.  


Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft en kontakt til det psykiatriske hospitals-
 væsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de seneste fem år. Hvis en per-
 son er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver kategori. Opgørelsen er 
 lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i opgørelsesåret. 
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Kontakter med det somatiske hospitalsvæsen 


Andelen af børn og unge med spiseforstyrrelse, der har kontakt til det somatiske hospitalsvæsen 
 er faldet fra 46 pct. i 2010 til 40 pct. 2018, jf. Figur 15a. Mere end en tredjedel har udelukkende 
 ambulant kontakt og lidt mindre end hver tiende har både ambulant kontakt og indlæggelse.  


For den voksne population er andelen med kontakt til det somatiske hospitalsvæsen uændret 
 fra 2010 til 2018, jf. Figur 15b. Her har godt fire ud af 10 udelukkende ambulant kontakt, mens 
 godt hver tiende har både ambulant kontakt og indlæggelse. 


Til sammenligning har 46 pct. af befolkningen kontakt i det somatiske hospitalsvæsen i 2010 og 
 49 pct. i 20189. 



Figur 15  Andel personer med spiseforstyrrelse, der har kontakt til det somatiske hos- pitalsvæsen, i 2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe samt type af spisefor- styrrelse 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen omfatter ophold i det somatiske. Dvs. ophold hvor alle delophold finder sted i det somatiske hospitalsvæsen. 


Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft en kontakt til det psykiatriske hospitals-
 væsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de seneste fem år. Hvis en per-
 son er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver kategori. Opgørelsen er 
 lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i opgørelsesåret. 


       


9 Egne beregninger baseret på befolkningstal pr. 1 januar i året og Sundhedsdatastyrelsen (2019): Udvalgte nøgletal for sygehus-
 væsenet og praksisområdet 2009-2018, Tabel 1. side 1. 
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Det gennemsnitlige antal indlæggelser i det somatiske hospi- talsvæsen er uændret 


Det gennemsnitlige antal indlæggelser i det somatiske hospitalsvæsen er stort set uændret for 
 både børn og unge samt voksne med spiseforstyrrelse fra 2010 til 2018, jf. Figur 16. Det gælder 
 generelt for alle personer indlagt på somatiske afdelinger i samme periode, hvor det gennem-
 snitlige antal indlæggelser er henholdsvis 1,4 og 1,5 i 2010 og 2018.10  


Det gennemsnitlige antal indlæggelser er overordnet ens for både børn og unge samt voksne 
 med  spiseforstyrrelse,  jf.  Figur  16.  Samlet  har  personer  med  spiseforstyrrelse,  i  gennemsnit 
 samme  antal  indlæggelser  i  det  somatiske  hospitalsvæsen  som  den  øvrige  befolkning  i  både 
 2010 og 2018.  



Figur 16  Gennemsnitligt antal indlæggelser i det somatiske hospitalsvæsen for per- soner med spiseforstyrrelse i 2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe samt  type af spiseforstyrrelse 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen omfatter indlæggelser i det somatiske hospitalsvæsen. Dvs. indlæggelser hvor alle delophold finder sted i det 
 somatiske hospitalsvæsen. Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft kontakt til 
 det psykiatriske hospitalsvæsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de se-
 neste fem år. Hvis en person er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for 
 hver kategori. Opgørelsen er lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 


1. januar i opgørelsesåret 


       


10  Sundhedsdatastyrelsen (2019): Udvalgte nøgletal for det regionale sundhedsvæsen for 2009-2018. Tabel 2 side 2. 
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Det gennemsnitlige antal dage pr. indlæggelse i det somatiske  hospitalsvæsen er reduceret for børn og unge i 2018 


Det gennemsnitlige antal dage pr. indlæggelse er mindre i 2018 for børn og unge med spisefor-
 styrrelse, jf. Figur 17. Det gælder kun i mindre grad blandt voksne.  


Det største fald i antal dage pr. indlæggelse blandt børn og unge ses for personer med anoreksi, 
 jf. Figur 17a. For voksne er det blandt personer med bulimi, jf. Figur 17b.  



Figur 17  Gennemsnitligt antal dage pr. indlæggelse i det somatiske hospitalsvæsen  for personer med spiseforstyrrelse i 2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe  samt type af spiseforstyrrelse 


a) Børn og unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen omfatter indlæggelser i det somatisk hospitalsvæsen. Dvs. indlæggelser hvor alle delophold finder sted i det 
 somatiske hospitalsvæsen. Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft kontakt til 
 det psykiatriske hospitalsvæsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de se-
 neste fem år. Hvis en person er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for 
 hver kategori. Opgørelsen er lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 
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Det gennemsnitlige antal ambulante ophold i det somatiske  hospitalsvæsen er stort set uændret 


Det gennemsnitlige antal ambulante ophold i det somatiske hospitalsvæsen er næsten uændret 
 fra 2010 til 2018 for både børn og unge samt voksne med spiseforstyrrelse, jf. Figur 18. Børn og 
 unge har i gennemsnit fire ophold og voksne har gennemsnitligt omkring seks ambulante ophold 
 årligt i henholdsvis 2010 og 2018, jf. Figur 18.  


Til sammenligning har personer med ambulante ophold på somatiske afdelinger i gennemsnit 
 henholdsvis 4,6 og 5,4 ophold i 2010 og 2018.11 Det er mere end gennemsnittet for børn og unge 
 med spiseforstyrrelser, men mindre end gennemsnittet for voksne med spiseforstyrrelser. 



Figur 18  Gennemsnitligt antal ambulante ophold i det somatiske hospitalsvæsen for  personer med spiseforstyrrelse i 2010 og 2018, opdelt på aldersgruppe samt  type af spiseforstyrrelse 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Landspatientregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  Opgørelsen omfatter ambulante ophold i det somatiske hospitalsvæsen. Dvs. ambulante hold, hvor alle delophold finder 
 sted i det somatiske hospitalsvæsen. Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft 
 kontakt til det psykiatriske hospitalsvæsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden 
 for de seneste fem år. Hvis en person er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang in-
 den for hver kategori. Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er 
 opgjort pr. 1. januar i opgørelsesåret. 


       


11  Sundhedsdatastyrelsen (2019): Udvalgte nøgletal for det regionale sundhedsvæsen for 2009-2018. Tabel 2 side 2. 
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Aktivitet i praksissektoren 


Andelen af personer med spiseforstyrrelse, der har kontakt til de udvalgte områder i praksissek-
 toren, er generelt faldet fra 2010 til 2018, jf. Figur 19. Flest børn og unge samt voksne har kon-
 takt til alment praktiserende læge i form af samtaleterapi. Andelen med kontakt til samtalete-
 rapi er størst blandt voksne. Hos børn og unge med spiseforstyrrelse har 2,5 pct. kontakt til psy-
 kolog, mens færre end to pct. har kontakt til pædiater, psykiater eller børne- og ungepsykiater i 
 2018, jf. Figur 19a. 


Andelen af voksne med kontakt til psykolog eller psykiater er faldet fra godt syv pct. til ca. fem 
 pct. fra 2010 til 2018, jf. Figur 19b. Meget få har kontakt til pædiater eller børne- og ungepsyki-
 ater, hvilket er forventeligt blandt voksne. 



Figur 19  Andel personer med spiseforstyrrelse, der har kontakt til udvalgte områder  inden for praksissektoren, i 2010 og 2018 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Sygesikringsregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  *ap angiver almen praksis. 


Opgørelsen er lavet for unikke personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft en kontakt til det psykiatriske hospitals-
 væsen grundet anoreksi, bulimi, andre og/eller uspecificerede spiseforstyrrelser inden for de seneste fem år. Hvis en per-
 son er prævalent med flere forskellige spiseforstyrrelser, vil personen indgå én gang inden for hver kategori. Opgørelsen er 
 lavet for henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i opgørelsesåret 
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Gennemsnitligt antal kontakter til udvalgte områder inden for  praksissektoren 


Blandt  børn  og  unge  med  spiseforstyrrelse  er  det  gennemsnitlige  antal  kontakter  højest  til 
 børne- og ungepsykiater inden for de udvalgte specialer i både 2010 og 2018, jf. Figur 20a. Her-
 efter  følger  det  gennemsnitlige  antal  kontakter  til  psykiater  og  psykolog.  Det  gennemsnitlige 
 antal kontakter til henholdsvis børne- og ungepsykiater og psykolog blandt børn og unge er fal-
 det fra 2010 til 2018, mens det gennemsnitlige antal kontakter til pædiater og psykiater er ste-
 get.  


Blandt voksne med spiseforstyrrelse er det gennemsnitlige antal kontakter til psykiater højest i 
 2010, jf. Figur 20b. Fra 2010 til 2018 falder det gennemsnitlige antal kontakter til henholdsvis 
 psykolog og psykiater, mens det gennemsnitlige antal kontakter med børne- og ungepsykiater 
 vokser. Dog er antallet af voksne personer med kontakt til pædiater og børne- og ungepsykiater 
 lavt, som det fremgår af Figur 19b ovenfor. 



Figur 20  Gennemsnitligt antal kontakter for personer, som har kontakt til de ud- valgte områder inden for praksissektoren i 2010 og 2018 


a) Børn og Unge    b) Voksne 


Kilde:  Sygesikringsregisteret, Sundhedsdatastyrelsen. 


Note:  *ap angiver almen praksis. Opgørelsen er lavet for personer, der pr. 1 januar i opgørelsesåret har haft en kontakt grundet 
 spiseforstyrrelser inden for de seneste 5 år. Opgørelsen er opdelt på henholdsvis børn og unge (8-17 år) og voksne (18 år 
 og ældre). Alder er opgjort pr. 1. januar i opgørelsesåret. 
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