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KBT för ätstörningar
Vanligt förekommande behandling för ätstörningar i Sverige med olika kvalitet: 
Aktuell nationell och internationell läge
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Behandling

Socialstyrelsen arbetar nu med nationella riktlinjer för Sverige

Vad föreslår andra nationella riktlinjer 
NICE 
APA 
Australien
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För behandling av barn och ungdomar 
(NICE)

Familjebaserad behandling: FBT (”Maudsley” modellen): 
Förstahandsval!
Kognitiv beteendeterapi (I andra hand)
• När FBT inte passar eller önskas
• FBT inte ger effekt
• För äldre tonåringar
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För vuxna med ätstörningar (NICE)

Vid bulimia nervosa, hetsätningsstörning och liknande:
Kognitiv beteendeterapi (Förstahandsval)
Interpersonell psykoterapi (Andrahandsval)

Vid anorexia nervosa:
Ingen behandling är överlägsen annan
KBT, MANTRA, SSCM tycks vara likvärdiga. 
Övriga alternativ har ännu mindre evidens. 
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ARFID?

KBT-baserad manual
FBT-baserad manual
Forskning pågår!
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KBT och samhället
• Hjälpsökande är ett första viktiga steg
• Majoriteten av patienterna med ätstörningar söker inte hjälp (40-80%)
• Vår studie från Sverige (n=3000) visar på skam, stigma och andra hinder:
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Wanting to solve my own problems 55
Not wanting to lose control over my eating or weight 53

Feeling embarrassed about my problems 63

Feeling that my problems are not serious enough to warrant 
treatment

68

Feeling ashamed of my problems 59

Not knowing that my symptoms require professional help 51
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Många söker inte hjälp! Bättre utredning?
§ Ja!
§ Fråga om ätvanor, sex, sömn, motion, umgänge…
§ Använd en kort screeningsinstrument (SCOFF är ett alternativ)
§ Vid tydligare misstanke: Använd EDE-Q och sedan intervju!
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Aktuell forskning, trender, fynd…
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Genetisk sårbarhet (2)

Kopplingar till typ-2 diabetes & autoimmuna sjukdomar
Genetiskt positiva samband med schizofreni, neuroticism, antal 
år utbildning, och HDL
Genetiskt negativa samband med BMI, insulin, glukos och lipid 
fenotyper (motsatsen till fetma)
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Anorexia nervosa och tvångssyndrom

Hög genetisk korrelation mellan AN och OCD
Ingen signifikant individuell locus dock!
Positiva samband mellan ”cross-disorder” fenotyp och andra 
psykiatriska störningar (bipolär & neuroticism)
Relationen mellan AN och metaboliska egenskaper var starkare 
än mellan OCD och metabolism
Mekanismer:
Ø Utforskade samband mellan gemensam genetisk risk för AN 

& OCD genuttryck för specifika vävnader och celltyper… 
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Genetik och igångsättningsålder vid AN?
Watson et al (2022). Biological Psychiatry Global Open Science, 2(4), 368-
378

Tidig respektive 
normal 
igångsättningsåld
er visade 
signifikant 
distinkta 
genetiska 
korrelations-
mönster med 
möjliga 
riskfaktorer för AN
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DBT för ätstörningar ur DBT 
förespråkares perspektiv
q Tre varianter av DBT för ätstörningar:
q Stanford modellen (Debra Safer)
q Multidiagnostic ED-DBT (mycket intensiv DBT)
q RO-DBT

Review och uppdatering: 
Ø BenPorath et al. (2020). Eating Disorders, 28(2):101-121.doi: 

10.1080/10640266.2020.1723371
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RO-DBT for anorexia nervosa 

Radical openness?
Ø Gå emot din vanliga tendens + mer villighet
Ø Inse vad du undviker + sök exponering
Ø Meta-perspektiv: Villighet att ha fel och korrigera sig
Ø Öppenhet och förändring, ej bara acceptans!

Passar anorexia nervosa
Ø Kraftig överkontroll 
Ø Dikotomt, rigid tänkande, perfektionism, tvångmässighet
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Resultat 
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Utfall

Primära utfall
Ø Alla som fullföljde hade en reliabel förändring och uppnåde full 

remission
Ø 6/8 var i full remission vid 6-månadersuppföljning
Ø 4/5 som föll bort hade uppnått partiell remission
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Kan man bli frisk efter 20 års sjukdom!
§ Ja! 
§ Vissa lyckas tillfriskna bra trots långtids sjukdom
§ Skilj mellan ätstörning och specifika personlighetsdrag i bedömning av 

residualsymptom
§ Om inte bli frisk, kan vi hjälpa dem få högre livskvalitet: 

§ Gemensam målsättning är A och O
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ACT kontra KBT
§ Risk för undvikande (exponering för mat och ätande) vid ACT

§ Parling, T., Cernvall, M., Ramklint, M., Holmgren, S., & Ghaderi, A.
(2016). A randomised trial of Acceptance and Commitment Therapy for 
Anorexia Nervosa after day-care treatment, including five-year follow-up. 
BMC Psychiatry, 16:272. DOI: 10.1186/s12888-016-0975-6.

§ Svag evidens för ACT vid ätstörningar
§ Linardon et als meta-analys (2017):

§ ”…none of the third-wave therapies meet established criteria
for an empirically supported treatment for particular eating
disorder subgroups.

§ Tilltalande för patient och terapeut: dock risk för svag effekt
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Kärnkomponenten i KBT-E:
Tappa inte dem i individualiseringen!

Regelbundet ätande (exponering)
Stimulus kontroll (sluta kompensera, få in rutiner, skapa nya 
stimulusrelationer)
Förstå funktionen av stört ätande (Funktionell analys) /insikt
Beteendeaktivering (Alternativa beteenden)
Meta-kognitiv medvetenhet
Kroppsacceptans
Balansering av självbild
Vidmakthållande av resultat/förändringar
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Intuitivt ätande

• Intuitivt ätande har samband med mindre hetsätning, emotionellt ätande, 
kroppsmissnöje och återhållsamhet i ätande

• Det är relaterat till mer uppskattning av kroppen, acceptans, 
självmedkänsla och välbefinnande

• Kvinnor i mindre grad äter intuitivt än män
• Linardon, J, Tylka, T & Fuller-Tyszkiewicz, M (2021). IJED
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Acceptansmodell för intuitivt ätande
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Intolerans av osäkerhet
• Transdiagnostik process vid ångeststörningar
• Aktuellt vid ätstörningar
• Flera pågående projekt
• Oklar betydelse i behandling av ätstörninagr
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KBT-E för svåra ätstörningar? Enstaka 
studier!
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Svår och ihållande AN

• Majoriteten verkar inte få specialiserad behandling (global bild)
• Extrem heterogenitet i behandlingar som ges
• Duration av AN (kronicitet) tycks inte vara så avgörande för utfall. Folk 

tillfrisknar även efter 10-20 år av AN, åtminstone delvis!
• Hög konsumtion av hälso- och sjukvård, trots att man inte får 

specialiserad vård
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Sen effekt av TMS vid svår AN?

• Dubbelblind studie av TMS vid AN
• 20 sessioner av hög frekvens av rTMS av DLPFC
• 34 patienter
• Modesta effekter vid avslutad behandling på vikt och ätstörning
• Vid 18-månadersuppföljning: 45.5% i behandlingsgruppen hade nått 

BMI>18.5 kontra 9% i falsk rTMS.
• Långsam effect av rTMS på placiticitet?
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Frostad et al (2021). Enhanced cognitive
behaviour therapy (CBT-E) for severe and 
extreme anorexia nervosa in an outpatient… 
Journal of Eating Disorders, 9, 143. 

21 patienter (Norge) med BMI<16 mellan 17 och 51 år
11 patienter fullföljde inte behandlingen, men fick viss 
viktuppgång. 
Vid 1-årsuppföjning 14/21 (66.7%) hade ett BMI över 18.5.
Inga svåra komplikationer under behandlingen!
Se också: Frostad et al. Journal of Eating Disorders (2018) 6:12 
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Della Grave et al (2014). Inpatient cognitive… 
Frontiers in Psyhiatry, 5:14

Tonåringar 13-17 år med svår anorexi
Ej lyckats med öppenvårdsbehandling eller instabila
20 veckors intensive KBT-E (13 inneliggande, 7 på dagvård)
26 av 27 (96%) fullföljde programmet
Signifikant förbättring i viktstatus och ätstörningssymptom
Resultat höll i sig vid 1-årsuppföljningen
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Effectiveness då: 
Funkar det i klinik? 
Ja
50 studier i meta-
analysen!
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Skillnader mellan efficacy och effectivness
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Många andra linjer i forskning…

• Mindfulness & Mindful eating
• Neuroleptika vid AN
• Emotionsreglering
• Diagnostisk (t.ex. Ortorexi…)
• Prevention och riskfaktorer
• Anknytning, mentalisering…
• EMA (Ecological Momentary Assessments)
• Genetik
• Hjärnavbildning
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Sammanfattningsvis

Hygglig evidens för effekt av KBT-E
Inte mer än 30-70% tillfrisknar
Det finns utrymme för förbättring av CBT-E!
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