
 

 

Folketingets Sundhedsudvalg har den 14. december 2021 stillet følgende spørgsmål 

nr. 232 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares endeligt. Spørgsmå-

let er stillet efter ønske fra Susanne Zimmer (FG). 

 

Spørgsmål nr. 232:  

”NICE anbefaler ME/CFS-specialistteam og ME/CFS-centre bestående af sundheds-

professionelle med ekspertise i specielt at vurdere, diagnosticere, behandle og 

hjælpe ME/CFS-syge:  Klinisk læge og specialister i rheumatologi, medicin, endokrino-

logi, infektionsmedicin, neurologi, immunologi, fysioterapeuter. NICE nævner ikke 

psykiatere i denne forbindelse. Hvad er baggrunden for, at vi i Danmark bruger fag-

grupperne psykiatere og arbejdsmedicinere i vores centre for funktionelle lidelser, 

hvor man skal tage sig af ME/CFS-syge?” 

 

Svar: 

Til brug for min besvarelse har jeg indhentet bidrag fra Sundhedsstyrelsen. De oplyser 

følgende, som jeg kan henholde mig til: 

”Patienter med funktionelle lidelser i svær grad med komplekse symptomer fra flere 

organsystemer, herunder patienter med kronisk træthedssyndrom (CFS/ME), tilbydes 

specialiseret tværfaglig behandling og rehabilitering i de regionale centre med god-

kendelse til varetagelse af regionsfunktion eller i højt specialiserede funktioner, som 

er under etablering i to regioner. Regionsfunktionerne varetages af et tværfagligt 

team bestående af speciallæger, sygeplejersker, socialrådgivere, psykologer, fysiote-

rapeuter m.fl. med særlige kompetencer inden for funktionelle lidelser, forankret i én 

fælles enhed i somatisk regi, med multidisciplinære konferencer. Den konkrete sam-

mensætning af det tværfaglige team varierer mellem de regionale centre, men der er 

i specialeplanen krav om, at der er intern medicinsk og psykiatrisk ekspertise repræ-

senteret i teamet. I den højt specialiserede funktion er der desuden krav om tæt sam-

arbejde med en afdeling for neurorehabilitering. Der er ikke krav om arbejdsmedicin-

ske kompetencer i det tværfaglige team, og der er ikke aktuelt ansat speciallæger i ar-

bejdsmedicin på de regionale centre for funktionelle lidelser. 

 

Baggrunden for at der stilles krav om psykiatrisk ekspertise i teamet er, at en andel af 

patienter med funktionelle lidelser i svær grad har en psykisk sygdom, eksempelvis 

angst eller depression, samtidig med den funktionelle lidelse. Hertil kommer at nogle 

symptomer på funktionelle lidelser ligner visse symptomer på psykisk sygdom. Der er 

således behov for psykiatrisk ekspertise for at sikre relevant differentialdiagnostik (og 

eventuel behandling af samtidig psykisk sygdom.” 

 

Det skal for god ordens skyld bemærkes, at der ved differentialdiagnostik forstås læ-

gefaglig proces, der består i en skelnen mellem forskellige sygdomme med overlap-

pende symptombillede med henblik på at beslutte den rette diagnose og dermed den 

rette behandling. 
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Side 2 

Med venlig hilsen 
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