Fysioterapeuten

AAAAAAAAA

Fysioterapeuter
giver botox-
indsprojtninger

> UDDANNER
VI FOR MANGE
KANDIDATER?



Radgivning | Revision | Skat

Kob og salg af klinik | Klinikformidling

| Redmark har vi et indgdende kendskab til fysioterapeutbranchen,
0g vi er specialister pa klinikhandler og veerdiansaettelser.

Det er nemlig med gkonomien som med kroppen
- det kan bedre betale sig at forebygge end at helbrede.

Aalborg
Jens Ngrgaard

Partner, Statsautoriseret revisor

+45 41 86 57 34
jno@redmark.dk

AALBORG | HADSUND | RANDERS

HADSTEN | AARHUS | K@ABENHAVN

Kgbenhavn
Anders Schelde-Mollerup Funder

Partner, Statsautoriseret revisor

+45 41 96 58 40
amo@redmark.dk

edmark

MARKBAR FORSKEL
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Kort nyt . fysioterapeut MALENE WESSELHOFF

Kronisk sygdom

Behov for at nytenke
behandlingsforleb

Patienter med hjertesvigt ber tilbydes rehabili-
tering og treening i lokalomradet, ligesom alle,
der skal opereres for kneeartrose, ber fa tilbud
om treening og patientuddannelse

for operation. Det er blot to eksempler pa
forlab, som indgar i 7 principper for fremtidens
behandling. Hjerteforeningen, Gigtforeningen
og Kommunernes Landsforening star bag
udspillet, som har fokus pa forebyggelse af
patienter med kroniske sygdomme.

Les pressemeddelelse og find udspillet hos KL:
bit.ly/3ZJGYAP

Bevilling

Inspirationspjece
om rehabilitering
af borgere over 65 ar

Er du kommunalt ansat fysio- og ergoterapeut? Og arbejder du med re-

habilitering af borgere over 65 ar med stroke? S& kan du hente inspiration
til arbejdet i pjecen "Ud i livet - fokus pa et vigtigt samspil” Pjecen tager -
udgangspunkt i seks temaer, der er relevante at inddrage, nér borgere er mio. kr.
blevet udskrevet fra sygehuset og skal i gang med rehabilitering.

Regionen Sjeelland forsteerker hjeelpen
til benamputerede patienter og patien-
ter i langvarig sarbehandling i risiko for
benamputation. Det sker via en bevilling
pa 5. mio. kr. til Vidensenhed for Rehabili-
Hoftedysplasi tering ved Sa&r og Amputationer (ViRSA) til

Trening som alternativ til operation sikiing af driften de nazste fem ar

Nyere forskning tyder pé, at treening kan veere et alternativ til Laes mere om bevillingen og om ViRSA:
operation for patienter med hoftedysplasi, der enten ikke tilbydes, bit.ly/3]cFCrb
eller ikke @nsker, operation. | en ny artikel

Hent pjecen hos Vestdansk Videnscenter for Neurorehabilitering:
bit.ly/3]Bx4eQ

og podcast kan du blive klogere p, hvil-

ken evidens der er for treening, samt

hvordan patienterne oplever at leve
med sygdommen.

@ Lees eller lyt pa Dansk
‘ Sports- ‘ .

medicin: bit.ly/3mPJT]Js .
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Diabetes

Folder pé flere sprog

Borgere, der ikke taler dansk, kan nu f&
udleveret en folder pa bade arabisk, farsi,

urdu, tyrkisk og engelsk, hvis de har brug Patienttilfredshed

for vejledning om deres diabetessygdom. Hvad er god kvaliteti

Folderne giver borgerne indblik i, hvilke . 2
sundhedsprofessionelle, herunder fysiote- Et genoptramngsmrlﬂh '

rapeuter, der kan hjeelpe til et godt liv med Maling af fremgang, kontakt med ligesindede og
diabetes. Derudover indeholder folderne faste rammer. Det er bl.a. udtryk for kvalitet i et
gode rad om, hvad borgerne skal vaere genoptraeningsforlab hos en fysioterapeut, siger
opmaerksomme pa for at forebygge gener 19 adspurgte patienter. Det er Danske Patienter,
og felgesygdomme. der har undersggt patienternes oplevelse af

10 forskellige situationer i et patientforlgb,
hvor genoptraening er én af dem.

Hent foldere hos Viden pa tvers:
bit.ly/3TumZ6V

Hent undersggelsen og se webinar hos
Danske Patienter: bit.ly/3ZKpcOg

Vi kan jo ikke bare ga og spende skruer og
slibe gulvene, hvis der i virkeligheden er brug
for en totalrenovering.

Y
LARS LOKKE RASMUSSEN

om den nyligt nedsatte sundhedsstrukturkommission.
Sundhedsmonitor 28. marts.

~
Mental sundhed ' .

Podcast om sovn /\

Hvad sker der i hjernen, nér vi sover? Hvor meget betyder en god nattesavn,
og hvad kan der ske, hvis man sover darligt i leengere tid? Det seetter hjerne-
og tidligere sgvnforsker Peter Lund Madsen, sammen med to sgvneksperter,
fokus pa i podcasten Hjernekassen. De tre kommer ind p3, hvilke problemer
darlig sevn kan medfare, f.eks. i forhold til psykisk sygdom, stress, specifikke
sgvnsygdomme og generelt velbefindende i dagligdagen.

Hor podcasten Hjernekassen hos P1: bit.ly/3Z]JBqGg

KORT NYT



acupunctureshop.com

Stabil.
Effektiv.

I Professionel. LOJER | DANMARK

Lojer Capre M4 Hvorfor vaelge Lojer?

Capre M4 er en 4-delt elektrisk briks
med benrgr i rundprofil. Capre M4 er
rig pa indstillingsmuligheder og er
primzert beregnet til fysioterapi,
Mmassage og akupunktur.

Holdbart Nappa, 3-6 gange staerkere end normalt
Garanti 10 &r pé stel og 4 ar pa motor

Produceret i Norden med dansk linak motor

Er installeret i +500 danske klinikker og hospitaler
Medicinsk godkendte

Specifikationer Din briks er skraeddersyet til dig

Briksene fra Lojer bliver skraeddersyet p& fabrikken i Finland til
netop dine behov; skal der veere fodbajle, hvor bred skal den veaare,
skal der vaere armlaen m.m. - din briks dine krav. Kontakt os og

hor naermere, og find din nye briks i dag.

= Baerekapacitet: 210 Kg

= Veegt: 100 Kg

= Hgjdeindstilling: 45-92 cm

= Elektrisk hgjdeindstilling: Ja

= Bredde: 55, 60 eller 65 cm (valgfrit)

Besag vores showroom
Pris

Kontakt os og book tid for fremvisning i vores showroom i Varde.
Vi har altid flere modeller pa lager i bade Capre og Deltaserien,

LEIEE 7 1e/SE og vi fremviser ogsa gerne bade laser, shockwave, Galileo m.m.

Leasing: fra 325 kr. pr. maned.

76940877
www.acupunctureshop.com

AcupunctureShop ApS, Jeppe Skovgaards Vej 31, 6800 Varde Alle priser er ekskl. moms og fragt



acupunctureshop.com

ASTAR Polaris HP M

Markedets mest gkonomiske Class IV
laser til hurtig og kraftfuld behandling.
Laserproben bliver styret fra den store
touchscreen hvor man kan veaelge
mellem 51 behandlingsprogrammer
eller lave sine egne. Fas bade som

8w og 18w. Med dansk interface og
gratis rullebord.

Priser fra 72.500 kr.

SEIRIN - den originale fra Japan

Vi ferer bade den gaengse B-type med plastikhandtag,
samt den meget populaere J-type med indfaringshylster,
som f.eks er meget velegnet til medicinsk og kosmetisk
akupunktur. Derudover har vi ogsa Spinex samt en helt
unik type af presnéle fra Seirin.

Fra 69 kr.

76940877
www.acupunctureshop.com
AcupunctureShop ApS, Jeppe Skovgaards Vej 31, 6800 Varde

ASTAR Impactis M+

Impactis M+ er en af markedets
steerkeste og mest prisvenlige
shockwave. Rullebord medfalger.

Tryk: 1-5 bar

Frekvens: op til 25 Hz

1-10.000 shockbgalger pr. behandling
43 behandlingsprogrammer

Pris 62.500 kr.

CAIR - eget brand

Besgg vores webside, og se vores store
udvalg af CAIR akupunkturnale. Se f.eks. de
klassiske med plastikhandtag i bade enkelt
og 5-styks (CENS-3 og CENS5-3), og de
meget populaere med kobber og selvfarvet
héndtag (CSC-1, CSC5-1 og CSC-2).

Fra 26 kr.

Alle priser er ekskl. moms



Forskning pa vej

Bedre sovn skal hjaelpe
pa kroniske smerter

Forskeren bag

HENRIK BJARKE
VAGTER

Bla bog

Fysioterapeut og
professor i fysioterapi
og smertebehandling
ved Forskningsenhed
for Anzestesiologi og

Smertecenter Syd, OUH,
og Klinisk Institut, SDU.

Hvad forsker du i?

Jeg forsker i kroniske smerter. | det her projekt vil vi preve at angribe
problemet fra en anden vinkel, nemlig igennem sgvnen. Mindst
halvdelen af alle med kroniske smerter har ogsé sevnproblemer,

og dérlig sevn, selv i kort tid, kan intensivere smerterne. Vi vil gerne
have en bedre forstaelse af, hvordan folk med kroniske smerter
sover. Og sa vil vi undersage, om vi kan lindre folks smerter med to
behandlinger til sevnproblemer. Vores projekt bestar af tre studier,
hvor vi rekrutterer patienter, som har kroniske smerter i beveegeap-
paratet, primeert i ryggen, og sgvnproblemer.

Hvordan gor du?

| det farste studie maler vi den fysiologiske s@vnkvalitet hos 50 pa-
tienter med et are-EEG i 20 dage. Med EEG'et kan vi male eendringer
i hjernens elektriske signaler, mens deltagerne sover hjemme. Her

vil vi undersgge sammenhaengen mellem den selvrapporterede og
maélte sevnkvalitet over flere naetter. | det andet studie rekrutterer vi
160 personer, hvor halvdelen modtager 10 ugers kognitiv adfeerdste-
rapi til sgvnlashed, via en app. Resten skal fglge almindelige rad mod
sevnlgshed. | tredje studie skal 240 deltagere enten tage savnmidlet
melatonin eller placebo, inden de gér i seng. Alle sover med are-
EGG, s& vi kan se, om interventionerne eendrer deres sevnmenster.
Og sé sparger vi ind til &ndringer i deres smerter med et spargeske-
ma. Vi er interesserede i, om kognitiv adfeerdsterapi og melatonin kan
hjeelpe pa deltagernes smerter.

Hvad haber | kommer ud af forsegene?

Der findes ikke nogen seerlig gode behandlinger til folk med
kroniske smerter. S vi hdber, at vi vil fa evidens for to effektive og
lettilgeengelige behandlinger. Og sa gnsker vi at saette fokus pa
sgvnproblemer, som er et undervurderet problem hos folk med
kroniske smerter.

Om projektet

TIDSHORISONT

Det farste studie bliver sat i
gang i efteraret 2023, mens de
ovrige studier starter i lobet

af 2024. Forskerne forventer
af afslutte hele projektet i dec.
2027. Interesserede deltagere
kan skrive til smerteforskning.
ouh@rsyd.dk.

FINANSIERING

Projektet har modtaget 6
millioner kroner fra Sygefor-
sikring Danmark.

SAMARBEJDSPARTNERE

Projektet udferes pa Smerte-
center Syd, Odense Uni-
versitetshospital. Syddansk
Universitet, Aarhus Universitet
og Erasmus Medical Center

i Rotterdam, Amsterdam, er
samarbejdspartnere.

Laes mere om projektet
og partnere her:

bit.ly/3XizkMB

tekst CECILIE KRABBE

foto CARSTEN BUNDGAARD

Fysioterapeuten #2 2023
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Ny viden

Lungebetaendelse

Indlagte skal ud af sengen

Hos patienter, der er indlagt med lungebe-
teendelse, kan fysisk aktivitet under og efter
indleeggelse nedseette risikoen for genindleeg-
gelse og ded. Det viser et dansk studie, hvor 166
patienter fik malt deres fysiske aktivitetsniveau
og antal daglige skridt med et accelerometer.
Under indleeggelse var patienterne inaktive i
96,4% af tiden med et gennemsnit pa 1.356
skridt den ferste dag. En foragelse pa 500
skridt per dag forte til, at indlaeggelsestiden
blev forkortet med 6,6%, eller et halvt dagn.
Derudover blev dedeligheden nedsat med
44% under indlzeggelse og 48% inden for 30
dage efter udskrivelse. Ugen efter udskrivelse
viste resultater pé& 77 patienter, at antallet af
skridt var steget til i gennemsnit 2.654 om da-
gen, og at en foregelse med 500 daglige skridt
nedsatte risikoen for genindlaeggelse inden for
30 dage med 24 %. Forskerne anbefaler, at det
fysiske aktivitetsniveau @ges under indleeggelse
for at forbedre prognosen for patientgruppen.

Ryrso CK et al. Physical Inactivity and Sedentarism du-
ring and after Admission with Community-Acquired
Pneumonia and the Risk of Readmission and Morta-
lity: A Prospective Cohort Study. J Clin Med. 2022 Oct
7,11(19):5923

Under indlaeggelse

|
<\

af
METTE
GARVAL

udviklings-
fysioterapeut,
cand.scient.
san

/

Smerter i leenderyg

Overvej, hvordan
skanningssvar formidles

Skanningssvar kan pévirke, hvordan patienter handterer deres
smerter og effekten af behandling af patienter med kroniske
uspecifikke la&enderygsmerter. Det viser et studie, der inkluderede
44 patienter uden tegn pa 'rede flag', der var henvist til MR-skan-
ning. Ved lodtraekning blev patienterne fordelt til at fa enten A)

en grundig beskrivelse af, hvilke patologiske fund pd skanningen,
der kunne veere arsag til smerterne, eller B) en forklaring, hvor

de blev forsikret om, at MR-skanningen viste normale forhold,
herunder aldersrelaterede forandringer. Umiddelbart efter skan-
ningssvar oplevede patienterne i gruppe A generelt en forvaerring
af selvrapporteret smertehdndtering, og modsat oplevede gruppe
B en forbedring. Begge grupper gennemgik seks ugers konserva-
tiv behandling, og opfglgningen efter interventionen viste fortsat
signifikante forskelle mellem grupperne. Patienterne i gruppe A
havde flere smerter samt dérligere smertehandtering og hel-
bredsrelateret livskvalitet, sammenlignet med fer skanningen.
Gruppe B oplevede forbedringer pad samme parametre. Forfat-
terne konkluderer, at formidling af skanningssvar til patien-
terne kan have en skadelig effekt, hvis patienterne opfatter,
at deres laenderyg har en skade. Forfatterne understreger, at
ingen af deltagernes skanninger viste tegn pa alvorlig patologi.

Rajasekaran S et al. The catastrophization effects of an MRI report on the
patient and surgeon and the benefits of ‘clinical reporting': results from an
RCT and blinded trials. Eur Spine J. 2021 Jul;30(7):2069-2081
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Litteratur

Voldsoffer
i Danmark

Ask Elklit, Sarah B. Dokkedahl, Dorte
M. Christiansen (red.)

Voldsoffer i Danmark er en grund-
bog til fagprofessionelle, herunder
fysioterapeuter, som i deres arbejde
kan made ofre for vold. Bogen bestar
af 14 kapitler om f.eks. partnervold,
vold og traumer, fysisk overfald og
psykisk vold. Alle kapitler indeholder
basisviden, praktiske tips, cases,
refleksionsspargsmal og hjeelp til
yderligere fordybelse. Som afslutning
rundes bogen af med fokus p4, hvilke
omkostninger medet med vold kan
have for den professionelle selv, og
hvordan man som fagprofessionel,
kollega og leder bedst passer pa sig
selv og hinanden.

Syddansk Universitetsforlag.
303 sider. Vejl.pris: 200 kr.

Psykologi
og sundheds-
psykologi
for sundheds-
professionelle

Rikke Vinter Hedensted & Julie
Wielandt Tejmers (red.)

Psykologi og sundhedspsykologi er
en leerebog, der er inddelt i to dele.
Farste del omhandler centrale psy-
kologiske retninger, der bliver koblet
sammen med sundhedsprofessionel
praksis. Anden del tager afseet i viden
om psykologiske processer i forhold
til sociale medier, teknologi, teleme-
dicin, sorg m.m. Bogen kan leeses
samlet eller som opslagsbog. Bogen
henvender sig primeert til studerende
og undervisere pa de sundheds-
faglige grunduddannelser, men kan
0gsa leeses af andre studerende eller
sundhedsprofessionelle, der beskeef-
tiger sig med psykologiske problem-
stillinger i praksis.

Gads Forlag /264 sider
Vejl.pris: 299,95 kr.

Anmeldelse

God bog om
komplekse
interventioner

Dette er en faglittereer bog til udviklingsterapeu-
ter, faglige koordinatorer eller studerende, som
beskaeftiger sig med implementering af komplekse
interventioner af sundhedsfremmende og forebyg-
gende karakter. En kompleks intervention kan f.eks.
veere en indsats til unge med overvaegt, hvor der
dels er mange arsager, dels flere aktgrer og mange
méader at gribe indsatsen an pé.

Forfatterne tager udgangspunkt i den reviderede
udgave af MRC-framework (Medical Research
Council- og National Institute for Health Research)
fra '21, som bestar af fire faser - udvikling, test, eva-
luering og implementering. Faserne bliver kaedet
sammen med projekter fra den virkelige verden,
hvilket eger overfgrbarheden og forstaelsen hos
laeseren. Generelt er der stort fokus pa vigtigheden,
forstaelsen og involveringen af den kontekst og

de interessenter, som er i bergring med interven-
tionen, hvilket adskiller sig positivt fra de tidligere
MRC-frameworks fra ‘00 og '06. Bogen har gode
referencer og en tydelig litteraturliste til relevante
modeller, der kan bruges til at strukturere egne
fremtidige interventioner. Ligeledes giver bogen
konkrete guidelines til, hvordan man fremsager
evidens, og hvordan man kvalificerer denne viden.
Overordnet er det en god bog til at fa opdateret ens
viden indenfor feltet. Samtidig vil den fungere godt
som et opslagsveerk efterfalgende.

Aalborg Universitetsforlag. 276 sider
Set til pris: 231kr.

Anmeldt af

Christina Jungersen
Fysioterapeut og Kandidat i
Folkesundhedsvidenskab
Faglig Koordinator

Herlev Kommune

rysioterapeuten #2 2023



FRI FRAGT | DANMARK PA ALLE PRODUKTER
BESQ@G OS | ET AF VORES TRE SHOWROOMS: AARHUS - VEJLE - HERLEV

Hos Abilica tilbyder vi unikke produkter og Igsninger til

traenings- og genoptraningsmiljger i Danmark, Grgnland

samt pa Faergerne. Vores mange ars erfaring med salg
abilicor og leasing til bade offentlige og private fysioterapier

er din sikkerhed for en optimal sparring og Igsning.

KEISER

FUNCTIONAL TRAINER £S5 SPIRIT
En station, utallige muligheder. > RS
Et 'must have tool' til alle

Spirit CT850+ Lgbeband

fysioterapier. Luftmodstand og
veerdifuld feedback.

FRA 54.396,-

ekskl. moms

* LEASING/MD. FRA 1.010,-
ekskl. moms

HEX HANDVZEGTE

1-10 KG. M. STATIV
Overbevisende kvalitet og i HEX form, sa
de ogsa er praktiske til gulvgvelser.

KAMPAGNEPRIS KUN |

Lobebandet er designet til brug i
erhvery, foreninger og institutioner.
Computeren kan motivere og
udfordre brugere pa alle niveauer.

KAMPAGNEPRIS KUN |

FYSIOTERAPEUTEN 27.996,-
ekskl. moms

* LEASING/MD. FRA 530,-

FYSIOTERAPEUTEN 3.996,-
ekskl. moms

QINSPIRE

INSPIRE FUNCTIONAL TRAINER FT1
En rigtig bestseller.

Suveraen pladsudnyttelse og masser

af treeningsmuligheder.

15.‘20,-

ekskl. moms

* LEASING/MD. FRA 285,-
ekskl. moms

KEISER

PAKKE MED M3I1 CYKEL
samt underlagsmatte og
bluetooth converter. Lydsvag i
brug, leekkert trad og watt valid
modstand. Ergonomien tillader
brugere fra 148-223 cm.

TILBUD KUN 16.396,-

ekskl. moms

* LEASING/MD. FRA 312,-
ekskl. moms

KEISER

M3i Total Body Trainer
er produceret til hardt og vedvarende brug
i det professionelle miljg. Denne total-krops-treening
giver dig bade cardio-og styrketraening pa én gang.

KAMPAGNEPRIS KUN | FYSIOTERAPEUTEN 15.695,-
ekskl. moms

* LEASING/MD. FRA 296,-
ekskl. moms

* LEASINGPRISEN

pr. md. ekskl. moms er ved indgaelse af en
leasingaftale Igbende over 60 mdr. En leasingaftale
kraever CVR nummer samt kreditgodkendelse af
vores leasingpartner, DLL. Der tages forbehold for
udsolgte varer, prisseendringer og evt. trykfejl.

ANDERS GERDES
B2B Salg & Radgivning

MALIK SKIFTE-WASSINI
B2B Salg & Radgivning
Jylland

TIf. 93 63 38 90
anders@abilicaonline.dk

Sjeelland/Fyn
TIf. 91899279
malik@abilicaonline.dk

Se mere pa abilicaonline.dk/pro



Citat

“Det, vi far ud af det,
er en stolthed over at
kunne levere noget
faglighed til nogle
kolleger, som virkelig
har brug for det.
Kolleger, som star i
en frygtelig situation
og raber
pa hjeelp’

Rasmus Sylvest Mortensen,
regionschef i Sahva, om besag af
ukrainske fysioterapeuter og leeger
i Danmark.

TV2 Kosmopol, 10.marts.

Nyt om navne

, professor og fysioterapeut,
har modtaget en haederspris for sin forskning i traening og
kronisk sygdom. Med prisen felger et legat pa 300.000 kr.

"Det er helt normalt, at mange unge oplever fysiske smer-
ter i perioder. Men for nogle unge kan smerterne blive et
stort problem, hvis de begynder at bruge store mangder

tid og energi pa at finde frem til en forklaring pa smerterne.

Det kan nemlig fere mere skidt end godt med sig.’

Christian Lund Straszek og David Heyrup Christiansen, hhv. adjunkt ved
Professionshajskolen UCN og forskningschef ved Hospitalsenhed Midt,
Sundhedsmonitor, 26. januar.

Fire ud af ti danskere gar péa arbejde med hyppige
smerter — 22 procent pa daglig basis, mens 19 procent
oplever at have ondt mindst en gang om ugen. Det viser
en undersggelse fra Trygfonden.

“Det her viser, at det ikke er et problem, som de enkelte
selv skal lgse. Det er et samfundsproblem, og jeg vil
neesten ga sa langt at sige, at det er en pandemi!’

Morten Hagh, lektor ved Aalborg Universitet og forfatter til en reekke bager om smerte.
DR.dk 24. marts

, fysioterapeut, ph.d. og lektor, har modtaget
Dansk Brystkraeft Organisations aerespris for sin forskning
i treening og kreeft. Han begyndte tilbage i 2001 at undersege

Prisen er givet for en fremragende forskningsindsats og som
stette til fremtidig forskning inden for artrose. Sgren Thor-
gaaard Skou har sin daglige gang pa Syddansk Universitet
og i forskningsenheden Progrez pa Naestved, Slagelse og
Ringsted sygehuse.

betydningen af fysisk traening til kreeftpatienter og er en af op-
havsmandene bag traningstilbuddet ‘Krop og krzeft’. | dag
tilbyder en raekke hospitaler landet over tilbuddet til patienterne.
Morten Quist er til daglig seniorforsker pa Center for Sund-
hedsfaglig Forskning.
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styrker livs
fysisk aktivitet og
mindsker
hjemmehjalperens
tidsforbrug

Rapporten fra Aarhus kommune viser, at
implementeringen af ExorLive Assistant har
haft en raekke positive effekter:

For i tiden kunne jeg ikke selv komme op, ndr
jeg faldt. Nu har jeg faet flere muskler end far,
og nu kan jeg selv komme op fra gulvet.

- Scan QR-koden med din mobil
for at laese mere om

— rapporten fra Aarhus kommune
og hvordan ExorLive Assistant
- kan hjaelpe dig og dine borgere

reduceret pr. maned

Efter traeningsforlgbet blev afsluttet, er
borgernes gennemsnitlige minutforbrug til
pleje og praktisk hjeelp reduceret fra 52,81 til
41,29 min. pr. dag.

af Sosu-medarbejderne
oplevede, at indsatsen
er meningsfuld og eger
livskvaliteten hos -
borgerne

af Sosu-medarbejderne
oplevede, at borgerne
opnar en bedre mobilitet
o og udfgrer flere
aktiviteter i hjemmet.

Kontakt os gerne pa:

salg-dk@exorlive.com
tif: +4577 34 57 78

www.exorlive.com/dk I
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EREN
KANDIDATGRA
MALET FOR ALLE?

Flere end

. Men skal alle
fysioterapeuter vaere akademikere?
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TEMA

Tema

Den akademiske
[ysioterapeut

| ar kan faget fejre ti ars
jubilaeum for den forste
kandidatuddannelse til
fysioterapeuter. Men
uddanner vi for mange,
og er der relevante job

til dem? Fa eksperternes
bud og mad tre
kandidater, som har valgt
hver sin karrierevej.

Side 16-35 )
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CARSTEN JUHL

Professor og leder af
kandidatuddannelsen i
fysioterapi

SDU og Herlev og Gentofte
Hospital

JEANETTE
PRASTEGAARD

Formand for Danske
Fysioterapeuter

LARS DAMSBO

Fysioterapeut og formand
for Dansk Selskab for
Sportsfysioterapi

MORTEN @STERGAARD

Fysioterapeut, vicedirekter
Bornholms Hospital

Keywords AKADEMISERING

UDDANNELSE PROFESSION

ED DE senere ars mange fysi-
oterapeuter med en kandidat,
ph.d. eller professortitel, er
forskningen kommet hjem
til fysioterapeutfaget. Den
har styrket vores faglighed og
sikret, at det, der forskes i, er
relevant for vores patienter,”
siger professor og leder af
kandidatuddannelsen i fysio-
terapi ved SDU, Carsten Juhl.

For ti dr siden var han med
til at sende de fgrste kandi-
dater i fysioterapi ud fra SDU.
Inden da matte fysioterapeu-
ter med akademiske ambi-
tioner enten laese en bredere
sundhedsfaglig kandidat,
cand.scient.san., eller sgge
til udlandet. I dag findes en
hel del kandidatuddannelser,
som fysioterapeuter kan vaelge mellem. Cirka
200 fysioterapeuter har taget naeste trin op ad
stigen og har skrevet en ph.d., og 20 fysiotera-
peuter har i dag en professortitel.

Den akademiske udvikling i fysioterapeut-
faget kom for alvor op i tempo efter opret-
telsen af kandidatuddannelsen i fysioterapi
i2o011, og der er bred enighed om, blandt de
kilder, som medvirker i denne artikel, at ud-
viklingen har gavnet faget.

“Helt overordnet synes jeg, det er fantastisk,
at vi fik vores egen kandidatuddannelse. Den
har vaeret med til at lgfte det samlede reflek-
sionsniveau blandt fysioterapeuter. Det kan
ikke vaere andet end megagodt,” siger Jeanette
Praestegaard, formand for Danske Fysiotera-
peuter.

Den stigende akademisering af faget har
afsat helt konkrete aftryk i fagets udvikling,
mener uddannelsesleder Carsten Juhl, SDU:

“Kandidaterne har faet os til at teenke an-
derledes om vores fag. Vi var aldrig nogensin-
de kommet i nerheden af at italesaette, om
fysioterapeuter kunne varetage opgaver pa
skadestuerne eller overlades ansvaret for at
stille en diagnose, hvis ikke der havde vaeret
kandidater ude pa arbejdspladserne.”

Flere kandidater fremover

Danske Fysioterapeuters fremskrivning viser,
at hver tiende fysioterapeut i 2027 vil kunne
skrive ‘cand.scient. i mailsignaturen. Den ud-
vikling er hensigtsmaessig, mener Carsten Juhl.

“Jeg synes bestemt ikke, det er et hgjt tal.
den kommende tid vil der helt sikkert blive
stillet krav til, at fysioterapeuter skal kunne
evaluere og vurdere kvaliteten af den indsats,
de leverer, og de kompetencer far fysiotera-
peuter gennem kandidatuddannelsen,” forkla-
rer Carsten Juhl.

Han peger isar p4, at privatsektoren har be-
hov for flere kandidater. De private klinikker
er ifplge Carsten Juhl stort set stgvsuget for
fysioterapeuter med en kandidatuddannel-
se. Ogsd i kommunerne er der plads til flere
kandidater med forskning/udviklingskompe-
tencer, mener han. Carsten Juhl vil ikke give
et bud pa, hvor mange procent af fysiotera-
peuterne, der i fremtiden vil fa behov for en
kandidat.

“Det er nok ikke 100 procent. Ikke alle
vil veere gearet til at teenke i evaluering og
vurdering af deres indsats, men jeg ser ingen
problemer i, at der kommer veesentligt flere
kandidater,” siger Carsten Juhl.
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De fleste skal vaere kandidater

Lars Damsbo, formand for Dansk Selskab for
Sportsfysioterapi, ser gerne, at fysioterapeut-
faget tager skridtet fuldt ud.

“Vi skal uddanne specialister for at kunne
lgse opgaverne i sundhedsvaesenet. Forud-
setningen for at uddanne specialister er en
kandidatuddannelse. Dernaest skal vi arbejde
for, at Sundhedsstyrelsen godkender vores
specialistuddannelse, sd vi som specialister
indtager en hgjere indplacering i Sundheds-
vaesenet, som man kender det fra Norge og
Sverige,” siger Lars Damsbo.

Inden for sportsfysioterapi er det i dag
muligt at efteruddanne sig og s@ge om at blive
certificeret kliniker i sportsfysioterapi eller
specialist i sportsfysioterapi. PA samme made
har flere af de gvrige faglige selskaber sarlige

TEMA

Her er de mest segte kandidatuddannelser for fysioterapeuter:

- Den sundhedsfaglige kandidatuddannelse (cand. scient. san.),
Kebenhavn, SDU Odense og Aarhus

« Kandidatuddannelsen i fysioterapi, SDU Odense

- Kandidatuddannelsen i muskuloskeletal fysioterapi, Aalborg

- Kandidatuddannelsen i klinisk videnskab og teknologi, Aalborg

- Kandidatuddannelsen i folkesundhedsvidenskab (cand.scient.san.publ.)
i Aalborg, SDU Esbjerg

- Kandidatuddannelse i Idreet og Sundhed, SDU Odense

- Kandidatuddannelser i Tveervidenskabelige Sundhedsstudier, RUC

- Kandidatuddannelser med paedagogisk retning, (DPU) i Kebenhavn og
Arhus

- Kandidatuddannelsen i Business Administration in Health Care, CBS
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specialist-ordninger, men de er ikke godkendt
af Sundhedsstyrelsen — endnu.

Lars Damsbo peger desuden pa en rekke
konkrete opgaver, som vil kraeve et kandidat-
niveau.

“Det kunne for eksempel dreje sig om
stgrre koordinerende opgaver. Udviklingen i
sundhedsvaesenet medfgrer stgrre sygehuse,
mindre kapacitet og flere ®ldre patienter, sa
en typisk opgave kunne veere at systematisere
monitorering af patienterne og satte treening
i gang, mens de er indlagte. Pa den made
nedbringer vi antallet af genindlaeggelser.
Dernast skal der bruges fysioterapeuter til at
koordinere treeningen, nar de kommer ud i
primeersektoren,” forklarer Lars Damsbo.

Han er enig med Carsten Juhl i, at privatsek-
toren ogsa vil fa brug for flere fysioterapeuter
med viden om evaluering og vurdering af
patienterne.

“I gjeblikket er der ingen honorering af
monitorering af behandlingen i den private
sektor, og der er heller ikke krav om det. Hvis
vi far godkendt en specialistordning, vil det
vaere et godt argument for at udlgse et hgjere
honorar til fysioterapeuten med en specialist-
uddannelse, men samtidig vil der blive stillet
krav til monitorering af den behandlingsme-
tode, der anvendes, og det vil kraeve en kandi-
datuddannelse,” siger Lars Damsbo.

Ikke alle opgaver kraever akademikere
Men det er ikke alle fysioterapeuter, der er
enige med Lars Damsbo i, at sa godt som alle
fysioterapeuter skal have en kandidatuddan-
nelse. Morten @stergaard er i dag vicedirektgr
for Bornholms Hospital. Da de fgrste kandi-
dater forlod kandidatuddannelsen pa SDU for
ti ar siden, var han ledende fysioterapeut pa
Frederiksberg og Bispebjerg Hospitaler og der-
med aftager af nogle af de nye kandidater.
“Jeg mener ikke, at alle fysioterapeuter skal
have akademiske kompetencer. Nogle af de
opgaver, der foregdr teet pa patienten, kraever

ikke akademiske kompetencer, men derimod
nogle af alle de andre ting, fysioterapeuter
kan,” siger Morten @stergaard.

Han peger pa, at det mest akutte problem i
sundhedsvasenet ikke er manglen pa akade-
mikere — snarere det modsatte.

“Man skal vaere tonedgv for ikke at kunne
here, at situationen med manglende arbejds-
kraft i sundhedsvaesenet i Danmark i hgjere
grad handler om, hvor lidt man skal kunne
for at kunne tilfgre veerdi i sundhedsvaesenet.
I den sammenhang giver det ikke mening at
sta fast p4, at alle skal vaere akademikere. Der
skal findes en balance,” siger Morten @ster-
gaard.

Da han i sin tid ansatte de fgrste kandidat-
uddannede fysioterapeuter pa Frederiksberg
og Bispebjerg Hospitaler, blev de i farste
omgang placeret i forsknings/udviklings-
stillinger. Da forskningsomrddet var mattet
med kandidater, blev han ved med at anseette
kandidater, men nu i klinisk praksis.

“Det meste af deres arbejdstid var afsat til
at give behandling til patienterne. Desuden
skulle de i mindre omfang vaere med til at kva-
litetssikre og folge med i, hvad der kom af ny,
evidensbaseret viden om givne patientforlgb,
som sa hurtigt kunne indarbejdes i behand-
lingen af de pageldende patientgrupper,”
forklarer Morten @stergaard.

Forst var der skepsis

I farste omgang blev beslutningen om, at kan-
didaterne primeert skulle vare tilknyttet prak-
sis sammen med de ikke-kandidatuddannede
fysioterapeuter, mgdt med skepsis hos kandi-
daterne, men ifglge Morten @stergaard funge-
rede ordningen rigtig godt, da det farst viste
sig, at den gav positive resultater.

Han naevner som eksempel implementerin-
gen af DEMMI (De Morton Mobility Index), som
seniorforsker Nina Beyer var drivkraften bag.

“Hun kunne se, at vi kunne bruge testen til
at identificere de sarbare ®ldre, og sammen
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med fysioterapeuter med kandidatuddannelse
fik vi i lgbet af meget kort tid testen oversat og
udbredt,” forklarer Morten @stergaard.

Danske Fysioterapeuter var i sin tid med til at
presse pa for at fa etableret en kandidat i fysiote-
rapi og dermed hgjne fagets akademiske niveau,
og den nuverende formand er som naevnt
yderst tilfreds med akademisering af faget.

Mere klinik i kandidatuddannelsen
Jeanette Praestegaard er ligesom Morten @ster-
gaard ogsd interesseret i at skabe en meget
kort vej fra videnskab til praksis. Hun ser ger-
ne, at fysioterapeutuddannelsen pa sigt bli-
ver en kandidatuddannelse, men i hgjere grad
med et tydeligere afsaet i klinisk praksis, end
kandidatuddannelserne pd universiteterne
har i dag. Derfor gnsker hun, at ordet “klinisk”
skal indfgjes i kandidattitlen.
“Kandidatuddannelserne pa universiteterne
giver de studerende et kritisk mindset og en
akademisk forstdelse for at lgse forskellige
problemstillinger. Men i en klinisk kandidat-
uddannelse skal undervisningen hele tiden
udspringe af praksis. Der skal kobles praktik

TEMA

Jeg mener ikke, at alle
[ysioterapeuter skal have
akademiske kompetencer

MORTEN OSTERGAARD
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til forlgbet - eksempelvis i en kommune -
hvor man laerer at anvende de akademiske
feerdigheder i virkeligheden,” siger Jeanette
Prestegaard.

Hun navner blandt andet kandidatuddan-
nelser i USA, England, Holland og Australien
som eksempler pd kandidatuddannelser, der
har et mere klinisk indhold end de danske.
Undtagelsen herhjemme er Aalborg Univer-
sitets kandidatuddannelse i muskuloske-
letal fysioterapi, der indeholder nogle af de
praksisnare elementer, hun efterlyser i en
kandidatuddannelse.

Hun foreslar, at en kommende klinisk
kandidatuddannelse startes pa professions-
hgjskolerne, hvis det viser sig at veere den
bedste made at fd mere klinik ind i kandidat-
uddannelsen.

“Professionshgjskolerne har i forvejen
respekten for det kliniske arbejde. Her leerer
de studerende at tale med patienterne og
saette sig ind i deres situation, hvis sygdom for
eksempel betyder, at de ikke kan passe deres
arbejde eller er begrensede i at dyrke sport.
Jeg er bevidst om, at det sikkert kun vil kunne
lade sig ggre gennem en @ndring af profes-
sionshgjskoleloven, og at der skal ansattes
flere leererkreefter, som i dag ikke findes
pa professionshgjskolerne. Men jeg mener
grundlaeggende, at vi skal ga efter den lgs-
ning, der er mulig: Kan vi fa det akademiske
element tydeligere ind pa professionshgjsko-
lerne, er det det, vi ggr. Kan vi fa det kliniske
element ind pd universiteterne, skal vi ga den
vej,” siger Jeanette Praestegaard.

Juhls mellemvej

Indtil videre er kandidatuddannelserne place-
ret pa universiteterne, og Carsten Juhl, leder
af kandidatuddannelsen i fysioterapi pa SDU,
har ikke lyst til at give bud pd, om hele fysiote-
rapeutuddannelsen bgr samles pd enten uni-
versiteterne eller pa professionshgjskolerne.
Men han peger pa en mellemve;j.

“Et teettere samarbejde mellem universite-
terne og professionshgjskolerne kunne vaere
gnskeligt. Nogle af de studerende, der vaelger
at sgge ind pa en kandidatuddannelse, oplever
et kulturchok, og der skal vi vaere bedre til at
bygge bro mellem de to institutioner. Sammen
med nogle af professionshgjskolerne i naerhe-
den af SDU, planlaegger vi at tage ud til dem og
overtage undervisningen en dag, for at fortael-
le mere om, hvad det vil sige at veelge kandi-
datuddannelsen. Vi har ogsa undervisere, der
er ansat pa bade professionshgjskolerne og
hos os, for pa den made at danne bro mellem
institutionerne,” forklarer Carsten Juhl. ®

Det tjener kandidater, som er
ansat i det offentlige

Kommunerne: 70 arsveerk med en gen-
nemsnitslen pa 48.098 kr. inkl. pension.

Regionerne: 202 arsveerk med en gen-
nemsnitslen pa 45.620 kr. inkl. pension.

Dertil kommer kandidater ansat i andre
stillinger, der ikke i udgangspunktet
herer under akademikernes lgnskala
(f.eks. ledere, kliniske undervisere og i
basisstillinger)

Vi har ikke fundet tal pa len for kandida-
ter ansat i den private sektor. Tallene er

per november 2022,

KILDE: KOMMUNERNES OG REGIONERNES LONDATAKONTOR
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Tema
Den
akademiske
[ysio-

terapeut

Bla bog

MICHAEL SKOVDAL
RATHLEFF

X

Professor ved
kandidatuddannelsen i

muskuloskeletal fysioterapi,
Aalborg Universitet

TEMA

tekst JAKOB KEHLET

Vi uddanner faglige
fyrtarne til praksis

Michael Skovdal Rathleff, professor ved kandidatuddannelsen
I muskuloskeletal fysioterapi, mener, at der er god plads til flere
kandidater i fysioterapi, som kan lafte en reekke vigtige opgaver

I sundhedsveesenet,

Hvad var baggrunden for at

etablere kandidatuddannelsen ved

Aalborg Universitet for fire ar siden?
Vi havde en dialog med universitetets afta-
gerpanel, som er representanter fra kommu-
ner, regioner og private aktgrer med indsigt i
fagomradet. De efterspurgte kandidater med
Kliniske kompetencer pa ekspertniveau, som
samtidig havde en akademisk teenkning og
var gode til at implementere ny evidens ind i
praksis. Derfor gnskede vi at skabe en uddan-
nelse, der bade byggede pa teori og klinik.

Hvorfor blev det muskuloskeletal

fysioterapi, der dannede rammen?
Der var dengang og er stadig store udfordrin-
ger i sundhedsvasenet med patienter med
smerter i muskler og led. Derfor gnskede vi at
uddanne nogle ekstremt dygtige klinikere, de
ikke skulle sidde bag et skrivebord, men i ste-
det veere faglige fyrtarne i praksis ude blandt
patienterne.

Hvad betod det for uddannelsen?
Vi gnskede at leegge afstand til opfattelsen af
universitetet som et elfenbenstarn, hvor der
ikke er tradition for samarbejde med klinisk
praksis. Derfor gik vi den modsatte vej og ar-
bejdede med udfordringen: Hvordan far vi
patientperspektivet ind pa universitetet, sa vi
tilfgrer de studerende bade praktiske og aka-
demiske feerdigheder?

Hvad var svaret?
P4 Aalborg Universitet arbejder vi med
PBL-modellen (problembaseret leering, red.).

Det betyder, at de studerende i begyndelsen af
et semester far en reekke teoretiske vaerktgjer.
Derefter skal de ud og omszette deres teoreti-
ske viden i et semesterprojekt i virkeligheden
iregionen, kommunerne eller privat praksis.
Samtidig med at de ser patienter, samler de
data ind til deres semesterprojekt. Samlet set
er cirka halvdelen af uddannelsen bygget op
omkring praktisk projektarbejde.

Jeres primzere formal er med
andre ord ikke at uddanne forskere?
Nej.

Hvilke jobs kommer kandidaterne ud til?
Nogle kommer ud i privatklinikker, hvor de
f.eks. implementerer guidelines og ny evidens
blandt kollegerne. Andre er pa sygehuset i nye

T funktioner, f.eks. som udviklingsterapeuter.

Et par stykker er undervisere pa professions-

hgjskolen, og endelig har nogle abnet privat

praksis for at udfordre den klassiske made at
drive praksis pa.

Er der plads til flere kandidater?
Ja. Vi skal blive hurtigere til at implementere
ny viden i sundhedsvaesenet, og vi skal ogsa
blive bedre til at deimplementere viden, der
ikke er nyttig i praksis. Kandidaterne har for-
udseetningerne for at drive processerne og 1gf-
te kollegerne. Samtidig vil kandidaterne ogsa
kunne byde ind pa opgaveglidning, ved at de
bade i almen praksis og pa hospitalerne vil
kunne overtage opgaver fra leegerne inden for
det ortopadkirurgiske og det reumatologiske
speciale samt pd skadestuerne. ®
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tekst JAKOB KEHLET

foto LINDA JOHANSEN

CATHRINE
GOLDSCHMIDT

Arbejdssted: Treeningsenheden
Kage Kommune
Stilling: Udviklingsterapeut

TEMA

Kandidat i kommunen:

Jeg fikde
nodvendige
redskaber
til at forsta
videnskaben

Kandidatuddannelsen gav udviklingsterapeut
Cathrine Goldschmidt indsigt i den forskning, hun
kunne bruge i praksis. Udfordringen har siden
veeret at implementere forskningen.

Hvorfor valgte du at sege ind
pa kandidatuddannelsen?

Efter min bachelor i fysioterapi i 2008 arbej-
dede jeg fire ar som selvstendig fysiotera-
peut i Fysioterapi Nordvest i Kgbenhavn. Jeg
ville gerne have flere kompetencer, og jeg
var vidende om, at der var en masse evidens
i mit fag, men jeg vidste ikke, hvordan jeg
skulle bringe den i spil i hverdagen. Derfor
blev jeg nysgerrig pa at undersgge klgften
mellem videnskaben og den praksis, jeg ar-
bejdede i. Det endte med, at jeg blev optaget
pa kandidaten i 2012.

Hvordan finansierede du studiet?

Min datter var to ar, sd jeg valgte at sige mit
job op og fa SU for at fa tid til bade fami-
lieliv og studier. Det skulle naturligvis lige
cleares med hjemmefronten, men det var en

god beslutning, for det er absolut et studie
pa fuld tid.

Hvordan oplevede du

tiden pa kandidatstudiet?

Jeg er grundlaeggende lykkelig for den aka-
demiske tilgang til faget, som kandidatud-
dannelsen har givet mig. Det var virkelig,
virkelig interessant, spendende, inten-
sivt, hardt og pissefedt. Jeg fik de ngdven-
dige redskaber til at forsta videnskaben og
en analytisk tilgang til problemstillinger.
Samtidig havde vi fag som sundhedsgko-
nomi, sundhedsjura og projektledelse, som
jeg i ferste omgang ikke lige kunne se, hvad
jeg skulle bruge til. Men efterfglgende kan
jeg se, at det var utrolig godt at have med,
for det er nogle af de elementer, som jeg har
faet rigtig meget brug for sidenhen.
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Hvor fik du job efter kandidaten?
Umiddelbart efter kandidaten blev jeg gra-
vid med vores anden datter. Under min
barsel dukkede drgmmestillingen som ud-
viklingsterapeut i treeningsenheden i Kgge
Kommune op. Jeg sggte og fik stillingen, be-
gyndte efter min barselsorlov og har veret
der siden.

Hvordan blev du aflennet?
Jeg havde fire ars anciennitet som fysio-
terapeut, og det betgd, at jeg faktisk var
berettiget til en hgjere lgn som menig fy-
sioterapeut end som kandidatuddannet fy-
sioterapeut med nul anciennitet. Det lykke-
des dog at fa forhandlet en lgsning pa plads,
som jeg var tilfreds med.

Hvad var de storste udfordringer

i den nye stilling?
Det var en nyoprettet stilling, og det var
spendende at veere med til at udvikle den
kommunale genoptraening. Jeg havde en
masse viden og analytisk tilgang med mig
fra kandidatstudiet, men jeg fandt ogsd hur-
tigt ud af, at den stgrste udfordring var at
&ndre ting i praksis. Det er ikke bare lige til
at implementere ny viden eller eendre pa
vaner. Arbejdet med forandringsprocesser
og implementering har fyldt meget i min
rolle - og det leerte jeg ikke sa meget om pa
kandidatuddannelsen. Derfor har jeg efter-
felgende fulgt nogle diplomforlgb i foran-
dringsledelse og procesfacilitering.

Hvad arbejder du med som

udviklingsterapeut?
Da jeg begyndte i stillingen, var min vigtig-
ste opgave at understgtte en ensrettet og vi-
densbaseret indsats i genoptreningen, og
det er en ongoing proces, som stadig fylder
en del. Jeg er med i alt, der har med udvik-
ling at gore — for eksempel med implemen-
tering af velfeerdsteknologi, fellesfaglig ud-
vikling og organisatoriske endringer. Jeg

arbejder som generalist og har ikke resurser
til at sette mig ned og leese videnskabeli-
ge artikler med ny viden om skulder og ryg
eller andre specialomrader. Det er den kom-
munale indsats alt for bred til. Vi har bor-
gere fra o til 105 ar med alle mulige forskel-
lige diagnoser. Pa den made adskiller min
stilling sig nok en del fra de udviklingstera-
peuter i regionerne, der arbejder med et be-
stemt speciale.

Er der plads til flere fysioterapeuter med

en kandidatuddannelse i kommunerne?
Der er sd meget brug for flere kandidater. Jeg
er selv medlem af et netveerk for udviklings-
terapeuter i kommunerne i @stdanmark, og
her har de fleste kommuner efterhanden
udviklingsterapeuter ansat. Men med sti-
gende krav til forskning og udvikling i kom-
munerne mener jeg godt, der kan bruges
flere fysioterapeuter med en kandidat, ogsa
andre steder i kommunen end i genoptrae-
ningen.

Skal alle fysioterapeuter have

en kandidatuddannelse?
Nej, kandidatuddannelsen er meget boglig,
og det er ikke alles interesse. Men jeg sy-
nes helt klart, at der er plads til flere med en
kandidat i praksis, og det vil veere med til at
lgfte den faglige kvalitet af faget.

Kunne du forestille dig at ga

videre og skrive en ph.d.?
Tanken har strejfet mig, men det er ikke ak-
tuelt lige nu. Hvis det en dag skal veere, skal
det veere en ph.d., der har rod i praksis.

Har du et rad til fysioterapeuter, der
overvejer at lzese en kandidat?
Gor det, hvis du har lyst — men jeg vil an-
befale, at man forst far noget praksiserfa-
ring. ®
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TEMA

tekst JAKOB KEHLET

foto LINDA JOHANSEN

Kandidat i privat praksis:

vis man vil
udvikle faget,
skal man laese

en kandidat

Kandidatuddannelsen har gjort Martin Johansson
mere eftertaeenksom og har styrket hans logiske og
kritiske sans - bade pa arbejdspladsen og i privaten.

Hvorfor valgte du at sege
ind pa kandidaten?

Jeg folte ikke, at jeg havde nok ballast til at
behandle patienterne overbevisende, da jeg
var feerdig med min bachelor. Men i takt
med at jeg tilegnede mig viden pa kandidat-
uddannelsen, fik jeg fyldt rygseekken med
de dele, jeg savnede. Jeg kunne nu, pa bag-
grund af den viden, jeg tilegnede mig pa
studiet, forklare mine patienter i den pri-
vate klinik, hvordan og hvorfor de skulle
treene eksempelvis nakke og lend pa en be-
stemt made. Kandidatuddannelsen gav mig
en professionel ballast, men ud over det
@ndrede den ogsa min tankegang som pri-
vatperson helt vildt. Jeg er blevet mere efter-
teenksom og bedre til at stoppe op og sparge
mig selv: Er det, jeg lige nu har gang i, den
rigtige made at ggre det pa?

Hvor fik du ansaettelse efter kandidaten?

Nogle mdneder inden jeg blev feerdig pa
kandidatuddannelsen, blev jeg kontaktet af
Mark Ebbesen, der er indehaver af Ryg- &

Knacentret i Kgge. Jeg havde tidligere haft
kontakt med ham i forbindelse med en op-
gave om kvalitetssikring og -udvikling pa
kandidatuddannelsen. Nu tilbgd han mig et
job, hvor jeg kunne ggre brug af min kandi-
datuddannelse, og vi aftalte, at jeg skulle be-
gynde, sa snart jeg var feerdig pa SDU.

Hvordan bruger du din
kandidatuddannelse i jobbet?
Jeg er ansat i en stilling, der er delt i tre —
dels har jeg klinikarbejde i Ryg- & Knaecen-
tret, dels har jeg timer som fysioterapeut i
sportsklubben HB Koge, og endelig har jeg
timer til at fodre de andre fysioterapeuter
1 Ryg- & Knecentret med akademisk viden
om evidensbaseret praksis.

Hvordan fodrer du

kollegerne med viden?
Hver anden torsdag har vi klinisk konferen-
ce, og her beder jeg kollegerne komme med
forslag til, hvilke emner de gerne vil vere
klogere pa. Derefter udveelger jeg tre artik-
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ler, oversatter dem til forstdeligt dansk og
leegger dem pa vores intranet. Forslagene
fra kollegerne udspringer ofte af nysgerrig-
hed omkring de patienter, vi sparrer om pa
konferencen. Pa den madde bliver de viden-
skabelige artikler relevante for kollegerne.
Nar artiklerne bliver lagt ud, udvikler det sig
ofte til en diskussion pa intranettet mellem
den anden fysioterapeut i klinikken med en
kandidatuddannelse, Christoffer Andkjeer
Hansen, og mig. Han er kandidat i idreet og
sundhed, sa vi har forskellige synsvinkler,
og kollegerne synes, at diskussionerne er
meget underholdende.

Ud over opgaven med at oversaette forsk-
ningsartikler, varetager jeg ogsa andre ud-
viklingsopgaver, og hvad der matte dukke
op af akademiske ad hoc-opgaver.

Hvor meget tid bruger du pa

det akademiske arbejde?
Alt for meget! Jeg elsker at ngrde, og inddra-
ger ofte togturen til Kgge til arbejdet, men
jeg kan ikke satte et bestemt timeantal pa.

Bliver du aflonnet ud fra, at du

har en kandidatuddannelse?
Jeg har tjekket lgnnen pa kandidatniveau
eller som forskningsassistent i det offentli-
ge, og sa hgjt er jeg ikke lgnnet. Jeg betragter
mig selv som del af et first mover-projekt,
der skal skabe interesse for kandidater i pri-
vat praksis. Pengeposen er ikke sa afggren-
de for mig.

Er der brug for flere kandidater

i privat praksis?
Ja, det er med til at haeve niveauet. Det stil-
ler krav til dig om at teenke kritisk, ratio-
nelt, realistisk og logisk i behandlingen af
patienterne. Hvis man har iver efter at veere
med til at udvikle faget, skal man laese en
kandidat.

Hvad er dine egne planer nu?
Den 28. august rejser jeg til USA, hvor jeg er
optaget pd George Fox University uden for
Portland, Oregon, hvor jeg skal studere til
Doctor of Physical Therapy, der svarer til en
udvidet masteruddannelse. Uddannelsen
varer to et halvt ar.

Men du har jo allerede en kan-

didat - hvad skal du sa med en

amerikansk uddannelse?
USA er fgrende inden for forskning i fysio-
terapi, og lige nu gelder det for mig om at
fa sa meget viden ind i knolden som muligt.
Og denne uddannelse kan tilfgje et interna-
tionalt niveau. I USA stilles der langt hgjere
krav til fysioterapi, end vi er vant til i Dan-
mark, og den viden vil jeg gerne veere med
til at bringe til Danmark.

Hvilke planer har du for din karriere,

nar du er feerdig med studierne i USA?
Jeg plejer at svare, at hvis den store kontakt
til en topstilling pa Hawaii skulle dukke op,
siger jeg ikke nej. Men realistisk set ggr jeg
mig ingen forestillinger om, hvor jeg skal
hen bagefter. Jeg ved, at folkene pa George
Fox University blev meget imponerede over
kandidatuddannelsen pd SDU, da jeg for-
talte om den til optagelsessamtalen, sa ma-
ske udvikler det sig til et samarbejde — og sa
kunne jeg jo blive en mellemmand.

Har du et godt rad til fysioterapeuter,
der overvejer at laese en kandidat?
..Tjah, jeg er jo selv sa positiv, sa det er
sveert for mig at sige, hvorfor man ikke skul-
le sgge om optagelse. Hvis man er usikker
pa, om det er det rigtige, synes jeg, at tvivlen
skal komme uddannelsen til gode. ®

Fysioterapeuten #2 2023




TEMA

MARTIN
JOHANSSON

Stilling:
Fysioterapeut Msc.

Arbejdssted:
Kege Bugt Ryg- og
Knaecenter
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Tema
Akademisk

[ysio-
terapeut

Kandidat pa hospitalet:

Startsku
til
forsknin

Kasper Sendergaard har brugt
kandidaten til at fordybe sig i
fagligheden. Her har han specialiseret
sig i balancen hos eldre.

Hvad fik dig til at sege ind pa kandidatuddannelsen?
Efter nogle ar med nogle skiftende jobs og et ophold i Co-
lumbia, blev jeg kontaktet af en overlaege pa Gentofte Hospi-
tal, der var i gang med at etablere et faldambulatorium. Han
spurgte, om jeg var interesseret i at veere med til at bygge det
op. Det tilbud tog jeg imod og blev ansat i en forsknings- og
udviklingsstilling fordelt med 30 timer pa Gentofte Hospital
og 10 timer pa Rigshospitalet, og det 1a som en forudsatning,
at jeg skulle lese en kandidat.
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KASPER
SONDERGAARD

Stilling:
Forsknings- og udviklingstera-
peut og ph.d.-studerende

Arbejdssteder:
Gentofte Hospital: Klinik for
2eldresygdomme,
svimmelhed og fald.
Rigshospitalet: Afdeling for
@re-Neese-Halskirurgi og
Audiologi
SDU: Ph.d.-studerende
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Hvad fik du ud af kandidatuddannelsen?
Uddannelsen gav mig det metodiske grundlag, som jeg sav-
nede. Desuden fik jeg mulighed for at arbejde videre med et
maleredskab (STABLE), som vi allerede var i gang med at ud-
vikle pa Gentofte Hospital. Det er rettet mod aldre borgere
med balanceproblemer og viser, hvordan man skal treene, og
hvem man bgr treene. Redskabet bestar af fem simple klini-
ske test, der gar det muligt at udforme en balanceprofil, som
igen peger pd individuelle gvelser, som tjener den enkelte
borger bedst. I stedet for at give den enkelte borger 12 gene-
relle treeningsgvelser med hjem, hjselper STABLE med at fin-
de “det svage led i keeden” og traene det, borgeren er darligst
til. Under kandidaten arbejdede jeg med at validere den ene
af de fem kliniske test, sa kandidaten blev startskuddet til at
skabe et videnskabeligt grundlag for virkningen af det red-
skab, vi havde arbejdet med i et stykke tid.

Hvordan finansierede du

kandidatuddannelsen?
Jeg fik 1gn fra hospitalet og arbejdede halvtid i min stilling
og leste i den resterende tid. Jeg matte inddrage aftener og
weekender til at leese, og det var virkelig hardcore. Fordelen
var, at jeg via mit arbejde havde patientkontakten, sa da jeg
skulle i gang med mit kandidatspeciale, behgvede jeg ikke
at bruge tid pa at finde en patientgruppe. Jeg havde allerede
mine egne patientdata fra arbejdet pa hospitalet.

Hvad har du brugt din

kandidatuddannelse til?
Da jeg begyndte i stillingen pa Gentofte Hospital var der stort
set ingen i Danmark, der vidste noget om patienter med in-
dre gre- og balanceproblemer, og med udgangspunkt i STA-
BLE har kandidatuddannelsen givet mig et grundlag for at
undersgge, hvad der virker, og om det er effektivt.
Naeste skridt var den ph.d., som jeg nu er i gang med pa tred-
je ar. Her validerer jeg hele STABLE-systemet — herunder alle
de fem kliniske test.

Hvorfor har du valgt forskningsvejen?
Jeg tror, jeg minder meget om andre fysioterapeuter, der forsker,
pa den made at min forskning tager udgangspunkt i den klinik,
jeg arbejder med: Der opstdr et behov for bestemt viden, og sa
satter vi noget forskning i gang.

Bor alle fysioterapeuter folge dit

eksempel og laese en kandidat?
Det er fjollet at tilegne sig en masse viden
om, hvordan man designer forskningspro-
jekter, hvis man foretraekker at arbejde med
patienter som den eneste opgave. Det er
klart, at det er godt at kunne forsta forsk-
ning, men det tager lang tid at gennemf@-
re en kandidat, og hvis man gerne vil vere
en dygtig kliniker og specialisere sig i for
eksempel skulderskader, tror jeg bedre, det
kan betale sig at sgge nogle relevante kur-
ser.

Hvordan er dine egne fremtidsplaner?
Nu skal jeg forst vaere faerdig med min ph.d.
Men sa ligger det jo nok i kortene, at jeg
fortseetter i en post.doc., selv om det vil be-
tyde, at jeg i hgjere grad vil veere ngdt til at
slippe patientkontakten og blive forsker pa
fuld tid i modsaetning til nu, hvor jeg deler
min tid ligeligt mellem forskning og pa-
tientkontakt i klinikken. ®
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Vi har interviewet

MARK EBBESEN
Stilling: Klinikejer
Arbejdssted: Ryg- &
Knaecenter Kage, Man,

Borup, Nykebing F og
Holbaek

TEMA

Jeg vil haeve
den faglige
barre

Klinikejer Mark Ebbesen mener, at det er en god
investering at have to kandidatuddannede fysiotera-
peuter ansat til at optimere vidensniveauet.

TIMER OM ugen bruger de to
kandidatuddannede fysiote-
rapeuter, Martin Johansson og
Christoffer Andkjeer Hansen, til-
sammen pa at laese op pa ny viden
og formidle den til de ni ansatte

i Ryg- & Knaecenter Kgge, Man,
Borup, Nykgbing F og Holbaek.

Investeringen er ngdvendig,
mener klinikejer Mark Ebbesen,
der indtil videre har finansieret
ordningen i halvandet ar.

“Jeg vil gerne haeve den faglige
barre, og de to kandidater under-
stgtter behandlerne i at veere op-
daterede pa den nyeste forskning.
I en travl hverdag kan det veere
svert for behandlerne at finde tid
til at lokalisere den nyeste viden,
og det er ikke alle, der har indsigt i, hvor og hvor-
dan man finder de relevante artikler,” forklarer
Mark Ebbesen.

Han er overbevist om, at investeringen pa
sigt vil kunne betale sig. “Behandlernes niveau
bliver hgjere, og dermed yder vi en bedre service
over for patienterne. Derfor tror jeg, at investe-
ringen kommer tifold igen, selvom vi plukker de
hgjthaengende frugter,” siger Mark Ebbesen.

Loftestang for faget

Som klinikkens navn antyder, er behandler-
ne iser specialiserede i at behandle ryg og
knze, men de to kandidater skal ogsa finde
forskningsartikler om kvindeproblematikker,
sportsfysioterapi og kiropraktik, som andre af
behandlerne har specialiseret sig i.

“Faget rykker sig utrolig hurtigt i disse ar, og
derfor er det i privatpraksis sarligt vigtigt, at
behandlerne hele tiden er opdaterede. Hos os
er der konstant dialog om den nye forskning,
og behandlerne giver udtryk for, at de er glade
for den akademiske sparring, som de bruger
aktivt i hverdagen,” siger Mark Ebbesen.

Han haber samtidig at kunne gd foran som
et eksempel til efterlevelse i andre private
klinikker.

“Jeg har ogsd et mdl om, at det kan vere
lgftestang for faget og til inspiration hos
andre klinikker, sa vi samlet kan lgfte vores
stand.” ®
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Tema
Akademisk

[ysio-
terapeut

Vi har interviewet

JETTE
CHRISTENSEN

Stilling: Chefterapeut

Arbejdssted:
Amager og Hvidovre
Hospital, Fysio- og
Ergoterapeutisk Afdeling

tekst JAKOB KEHLET

Leder pa hospitalet:

10 procent
kandidater er et
passende antal

Fysio- og Ergoterapeutisk Afdeling pa Hvidovre
Hospital har flere kandidater ansat pa bachelor-
niveau - men maske kun pa lant tid.

AF DE i alt 60 fysioterapeuter, der er
ansat pa Hvidovre Hospitals Fysio-

og Ergoterapeutisk Afdeling, har en
kandidatgrad, men det er ikke alle, der
aflgnnes pa AC-skala.

“To af kandidaterne er ansat i al-
mindelige kliniske stillinger og derfor
ikke aflennet som akademikere, og
der er ikke gkonomi til at aflgnne dem
som akademikere, hvis de ikke har op-
gaver eller stillinger, som fordrer det.
Jeg er godt klar over, at jeg maske kun
har dem pa lant tid, og at de vil sgge
andre stillinger, hvor de har mulighed
for at ga ind i projektarbejde eller lig-
nende og kunne fa en lgn svarende til
deres kvalifikationer,” siger cheftera-
peut Jette Christensen.

De kandidatuddannede fysiotera-
peuter, der er ansat pa akademikerniveau,
varetager opgaver som henholdsvis kliniske
undervisere og udviklingsterapeuter og bliver
aflennet efter akademikerskalaen. Men afde-
lingens lensum raekker ikke til at have flere pa
akademikerlgn.

“Det er et vilkar. Jeg kunne i princippet godt
skifte hele staben ud med kandidater, men det
vil i sa fald betyde, at jeg havde feerre haen-
der,” siger Jette Christensen, der mener, at 10
procent fysioterapeuter med en kandidatgrad
passer godt til afdelingens behov.

Foretraekker kandidater med praktisk erfaring
De kandidater, der varetager akademiske op-
gaver i afdelingen, har hun specifikt udvalgt,
fordi de blandt andet har kompetencer med
hensyn til at omsatte og formidle forskning
til klinisk praksis samt at lede projekter. Des-
uden er det altafggrende at have klinisk erfa-
ring.

“Det er nedskreven praksis, at man skal
have mellem to og fire ars klinisk erfaring
for at blive specialeansvarlig og mindst to drs
klinisk erfaring for at blive klinisk under-
viser. En kandidatuddannet fysioterapeut
uden klinisk erfaring mangler kontakten til
det virkelige liv, og gar man den lige vej fra
gymnasiet til bacheloren og videre til kandi-
daten, er det en stor forhindring for at udfere
forsknings-udviklingsarbejde i vores kliniske
kontekst,” siger Jette Christensen.

Selvom antallet af kandidatuddannede
fysioterapeuter pa akademikerlgn i Fysio- og
Ergoterapeutisk Afdeling er begrenset, sa
papeger Jette Christensen dog, at der trods alt
ogsa er fysioterapeuter med andre akademiske
titler (og lgnninger). I gjeblikket rader afdelin-
gen over en ph.d.-studerende, en postdoc og
to professorer med fysioterapeutbaggrund.

“Vi har hele fgdekaeden,” siger Jette Chri-
stensen. @
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Den kommunale leder:

Vi kunne bruge
flere kandidater,
men pengene...

Tre, snart fire fysioterapeuter med en kandidat-
uddannelse, er ansat i Sundhedscentret i Hgje-Taastrup
Kommune. Der er ikke resurser til flere.

IRKA HVER tiende af de 35-40 fysiote-
rapeuter, der er ansat i Sundhedscen-
tret i Hgje-Taastrup Kommune, har en
kandidatuddannelse, og der er ikke
umiddelbart udsigt til, at der bliver
ansat flere, siger Konny Riising, der er
leder af centret og selv fysioterapeut.

“Det handler simpelthen om lgnram-
mer. Hvis jeg skal ansaette kandidater,
er det efter akademikerskalaen, og det
har vi ikke resurser til. Kandidater er
ikke dyre at aflgnne i starten, men det
bliver de, nar de far mere anciennitet,”
konstaterer Konny Riising.

Lige nu er tre kandidater ansat i den
del af Sundhedscentret, der beskaf-
tiger sig med sundhedsfremme og
forebyggelse. Ved siden af rent kliniske
fysioterapeutopgaver, varetager de

tre kandidater blandt andet opgaver med
projektledelse i samarbejde med forskere,
undervisning, borgerrettede opgaver indenfor
sundhedsfremme og forebyggelse og imple-
mentering af kliniske retningslinjer. I Sund-
hedscentrets treeningsafdeling er det planen,
at en fysioterapeut, der pt leeser en kandidat,
skal have udviklingsorienterede opgaver ved
siden af det kliniske arbejde, ndr uddannelsen
erihus.

TEMA

Kommuners okonomi begraenser antal
Konny Riising ville gerne ansztte flere fysio-
terapeuter med en kandidatbaggrund - men
det kraever en stgrre lgnsum.

“I gjeblikket har vi nogle faglige koordina-
torer, som jeg sagtens kunne forestille mig at
haeve til kandidatniveau. Det ville give mulig-
hed for at styrke den evidensbaserede tilgang
og arbejdet med kliniske retningslinjer, men
kommunernes gkonomi er desvaerre ikke gea-
ret til det lige nu,” siger Konny Riising. Hun
fornemmer, at billedet er det samme i andre
kommuner. Flere af de kandidater, deri dag
er ansat i Sundhedscentret, kommer fra andre
kommuner, hvor de har veret ansat i kliniske
stillinger og derfor ikke har udnyttet deres
akademiske baggrund.

Konny Riising peger pa, at kandidater, der gn-
sker at bruge deres akademiske baggrund, skal se
bredt pa det kommunale omrade og s@ge stillin-
ger i andre afdelinger i kommunen, hvor deres
kvalifikationer og sundhedsfaglige tilgang bade
kan bruges, men ogsd i hgjere grad belgnnes.

“Jeg kan nevne det velfaerdsteknologiske
omrade, der fgrst for nylig er blevet et felt, som
sundhedsfagligt personale er blevet involveret i,
og hvor der nu er ansat en fysioterapeut med en
kandidatuddannelse,” siger Konny Riising. ©

KONNY RIISING

Stilling:
Leder af
Sundhedscentret

Arbejdssted:
Sundhedscentret Hoje-
Taastrup Kommune
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Har du husket pensionen?

Pension i PKA er ogsa en fordel for dig, der er indlejer, selvsteendig eller ansat pa
basiskontrakt. Som medlem far du gkonomisk tryghed i dit arbejdsliv og en solid
pensionsopsparing, den dag du forlader arbejdsmarkedet.

Dine fordele:

v/ Dufaren god rente

v Du far lave omkostninger

v/ Du ersikret ved sygdom, nedsat erhvervsevne og dad
v/ Du afleverer ingen helbredsoplysninger ved optagelse
\/Duférpersonligrédgivning

PKA er en medlemsejet pensionskasse med 355.000 medlemmer, der primaert arbejder indenfor
social- og sundhedsomradet.
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tekst LONE RAMER MIKKELSEN

foto HANS RAVN

Fysioterapeuter
nalen ind
|
Normalt er det neurologer, der behandler spasticitet, men pé
Aalborg Universitetshospital gar de nye veje. Her har de

opleert fysioterapeuter i

1

uden at ga pa kompromis med kvaliteten af behandlingen.

Keywords SPASTICITET KOMPETENCEUDVIKLING NEUROLOGI
A ULTRALYDSSCANNERENS Fysioterapeuter giver indsprgjtningen
skeerm kan Mads Nygaard Siden maj 2022 er to fysioterapeuter blevet

Madsen se precis, hvor ndlen
rammer i den spastiske muskel,
mens han sprgjter medicinen
ind. Han arbejder pa Aalborg
Universitetshospital, hvor flere
hundrede neurologiske patienter
far indsprgjtninger med botoli-
num neurotoxin, populart kaldet
botox, til behandling af spastici-
tet. Men Mads Nygaard Madsen
er ikke neurolog, som ellers er
dem, der giver denne behandling
i Danmark. Han er fysioterapeut.
Desuden er han en del af et pro-
jekt pa Aalborg Universitets-
hospital, hvor erfaringerne tyder
P4, at fysioterapeuter kan give
denne behandling, uden at det
forringer kvaliteten.

opleert til at give botox-behandling i projek-
tet, der forelgbigt varer til udgangen af august
2023.

“Jeg synes, det er en spendende opgave,
som ger en forskel for patienterne. De har
stor gleede af det, jeg gar her og nu. Og sa er
det speendende, at det ikke er prgvet for i
Danmark,” siger Mads Nygaard Madsen, der
sammen med Michael Jensen Sakki er blevet
oplaert i den, for fysioterapeuter, nye behand-
lingsform.

“Vi star for at treekke medicinen op og
injicere den, vejledt af ultralyd. Jeg har aldrig
provet det for, sa det er et helt nyt omrade,”
forteeller han.

De spastiske muskler lammes
Patienterne kommer med forskellige neuro-
logiske diagnoser, det kan f.eks. vaere cere-
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bral parese, hjerneskader, stroke, sklerose,
rygmarvsskader og ALS. Medicinen lammer
delvist de spastiske muskler og gives for at
forbedre funktion, mindske smerter eller gge
bevageligheden. Patienterne spander fra de
mest velfungerende, der kan komme for at fa
forbedret funktionen i en spastisk arm, til de
mere plejekrevende, hvor det handler om at
oge bevaegeligheden, sa udfordringer med per-
sonlig hygiejne mindskes.

Medicinen udskilles gradvist af kroppen, og
derfor skal behandlingen gentages cirka hver
tredje maned i en livslang cyklus.

Behandlingskvaliteten er god

Det oplagte spgrgsmal er s3, om patienterne
far en lige sa god behandling, nar de ser en fy-
sioterapeut, som en neurolog.

“Jeg vil mene, at de en-til-en far samme me-
dicinske behandling, i og med at vi kan falge
naleindstikket hele vejen via ultralydsscan-
ningen,” siger Mads Nygaard Madsen.

Dog peger han p4, at der kan vaere en
ulempe, hvis patienten har behov for at drgfte
andre ting vedrgrende deres medicin. I de
tilfeelde booker de en tid ved legen.

“Til gengeeld er fysioterapeuter rigtig dyg-

Fysioterapeuten sprajter
botox direkte ind i m. flexor
carpi ulnaris.
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tige til at seette mal med patienten og vurdere
effekt af behandlingen, da vi er uddannet i
bevaegeanalyse,” siger han.

Vurderingen af, at fysioterapeuter kan
behandle med god kvalitet, bakkes op af
forskning. Et studie fra England viser, at
effekten af botox-behandling er lige sa god,
nar en fysioterapeut giver den, som en lege.
Desuden fandt forskerne ingen bivirkninger
til behandlingen blandt de 214 patienter, som
fysioterapeuterne gav injektioner.

Under lzegens ansvar

Nar fysioterapeuter giver botox-indsprgjtnin-
ger, er det som en uddelegeret opgave under
legens ansvar. Ifglge autorisationsloven er
det kun leegen, der ma ordinere og handtere
medicin. Det betyder, at leegen altid fastsaet-
ter hvilke muskler, der skal behandles og med
hvilken dosis. Men fysioterapeuterne kan godt

Her underseger Mads Nygaard
Madsen og Michael Jensen

Sakki patientens finger. Patienten
har spasticitet i albuens, handled-
dets og fingrenes fleksorer og ved
pronation af underarmen og far
derfor indsprgjtninger i 8 muskler.

Forskning om fysioterapeuter der behandler spasticitet

Et studie fra England har vist, at behandling med botox til spasticitet er
lige sa effektiv, hvis den udferes af fysioterapeuter, som af laeger. Forsker-
ne fandt sammenlignelig effekt af behandlingen, antal bivirkninger og
kompleksitet i behandlingen hos patienter, behandlet af fysioterapeut,
som af laegen. | studiet blev 262 patienter inkluderet og malt pa blandt
andet funktionsevne og spasticitet.

C Artiklen er frit tilgeengelig og findes her bit.ly/40sbVitt
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foresla en eendring i medicinen, som leegen sa
skal godkende.

Sidemandsoplzring og leegekursus

For at komme i gang med opgaven har de to
fysioterapeuter fdet teoretisk undervisning og
sidemandsoplaering ved neurologer. Derud-
over deltager de i et skandinavisk kursus i be-
handling af spasticitet, hvor de, som de farste
terapeuter, har faet lov til at deltage pa dele af
det legefaglige spor af uddannelsen. Efter den
grundige oplaering er fysioterapeuterne trygge
ved at handtere medicinen.

“Det er ikke farligt. Det veerste, der kan ske,
er, at jeg rammer forkert og en muskel lam-
mes delvist. Men efter cirka tre maneder vil
medicinen vere ude af kroppen og musklen
fungere som fgr. Men det er altsa ikke sket,
mens vi har veeret i gang,” forteller Mads
Nygaard Madsen.

Ventetiden kan reduceres

Baggrunden for at starte projektet var mangel
pa neurologer og deraf stigende ventetid.

“De havde svert ved at holde ventetiden nede.

Manglen pa neurologer er udbredt i Dan-

Til venstre kigger overfysiotera-
peut Malene Gregoire pa dagens
patientprogram sammen med
Mads Nygaard Madsen.

Til hojre diskuterer de to fysiote-
rapeuter patientens scanning.

mark,” udtaler Malene Gregoire, der er leden-

de terapeut pa Aalborg Universitetshospital.
Fysioterapeuterne er nu ndet dertil, hvor de

selvstendigt behandler patienter i ambulato-

riet, og det kan maerkes.

“Patienterne far hurtigere
tider, og det har frigivet tid hos
speciallegerne, sa de kan lave
andre ting imens,” fortael-
ler Malene Gregoire, og hun
afslutter:

“Vi haber og tror, at vi far
lov til at ggre lgsningen per-
manent. Lige nu afventer vi
ledelsens beslutning. Samtidig
er andre hospitaler begyndt at
henvende sig, fordi de ogsa vil
i gang. Det er en stor succes,
som kommer vores patienter
til gode, og vi er glade for, at
neurologerne kunne se, at
fysioterapeuternes kompeten-
cer kunne veere med til at lafte
opgaven.” ®

Om botulinum neurotoxin

Stoffet er giftigt i sterre maengder og kendt for
at kunne fore til den dedelige sygdom botulis-
me, bedre kendt som pelseforgiftning. | meget
sma doser kan stoffet dog bruges til at behand-
le muskelspasmer.

Medicinen haemmer frigorelsen af visse signal-
stoffer mellem nerveceller og muskler, hvorved
musklerne lammes. Dette resulterer i, at musk-

len ikke kan treekke sig sammen i en periode pa
3-5 maneder.

(L) bitly/5211PcG
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Vi haber og tror, at vi far
loo til at gore losningen permanent

MALENE GREGORIE
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Ventetiden
kan reduceres

Projektet med fysioterapeuter, der behandler
spasticitet, er en succes. Det vurderer Lotte Vinge, der
er ledende overleege pa Neurologisk afdeling.

ORES PROJEKT med to fysiote-
rapeuter i spasticitetsambulato-
riet har varet en stor succes. Det
har veeret med til at reducere
ventelisten og gjort det muligt
for speciallegerne at tage de
mere komplicerede patienter,”
udtaler Lotte Vinge, der er
cheflege pa Neurologisk
Afdeling, Aalborg Universitets-
hospital.

Siden maj 2022 har to fysio-
terapeuter overtaget neurolo-
gernes arbejde med at injicere
botox i muskler hos patienter
med spasticitet. Der er lands-
dekkende mangel pa neurolo-
ger, og det nye initiativ blev sat i
veerk for at hjelpe pa det.

“Vi havde sveert ved at holde
ventetiden nede. Manglen pa
neurologer er udbredt i Danmark, men vi er
sarligt udfordrede her i Nordjylland”, udtaler
Malene Gregoire, der er ledende terapeut pa
Aalborg Universitetshospital.

Flere patienter far behandling

Det er helt afggrende, at patienter med spa-
sticitet kan komme og fa behandling, nar de
har behov for det. Her kan fysioterapeuterne
hjelpe.

“Vi kan fa 12 patienter ekstra igennem pa en
dag i ambulatoriet, ndr begge fysioterapeuter
behandler patienter. Det ggr jo en keempe
forskel,” forteller Malene Gregoire, der er
ledende fysioterapeut pa Aalborg Universi-
tetshospital.

Inspiration til andre hospitaler

Selvom projektet er nyt af sin art i Danmark,
er denne form for opgaveflytning ikke ukendt
iresten af verden, og i Aalborg har de sggt in-
spiration og sparring i udlandet. Fysiotera-
peuter, der varetager botox-behandling, er et
kendt fenomen i England og Sverige. Ogsa i
Danmark forventes det at brede sig.

“Rygtet har spredt sig til hospitalerne i
Aarhus og Ggdstrup, som begge har haft fat i
os for at hgre mere om den nordjyske model”,
forteeller ledende overlaege Lotte Vinge. ®
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lankontoen.

Laes mere
om dine fordele
som medlem af

Danske Fysioterapeuter

i en bank, du ejer:

Isb.dk/fysio

Man skal vist eje sin egen bank for at fa de fordele.
Og det er ikke helt forkert. Nar Lan & Spar giver 5%*
i rente pa lgnkontoen, er det ikke, fordi vi er bedre
venner med Nationalbanken end andre banker.

Det er fordi, vores ejerkreds mener, at vi skal tilbyde
medlemmer af Danske Fysioterapeuter seerligt
favorable vilkar.

Lan & Spar er ejet af bl.a. Danske Fysioterapeuter. Er
du medlem, ejer du os. Derfor far du hgjere rente, bedre
vilkar og en bestyrelse, der til hverdag varetager dine
interesser som Ignmodtager.

Giver det mening? Ring 3378 1919
- eller ga pa Isb.dk/fysio og book et made.

Sadan far du 5% i rente pa din lgnkonto

e Du er medlem af Danske Fysioterapeuter
og har afsluttet din uddannelse.

e Du samler hele din privatgkonomi hos Lan & Spar
(LSBprivat®Lgn er en del af en samlet pakke af
produkter og services, som din gkonomi kredit-
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e De 5% i rente er pa de fgrste 50.000 kr. pa Iznkontoen.
Fra 50.001-500.000 kr. er renten 0,75%.
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Se alle vilkar pa Isb.dk/medlemsvilkaar.

e Du behgver ikke flytte dine realkreditlan.
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skal ga gennem Lan & Spar og Totalkredit.
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tekst JAKOB KEHLET

foto CARSTEN BUNDGAARD
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Ny professor

leder efter huller

1 vores viden
|

Carsten Juhl, leder af kandidatuddannelsen i fysioterapi pa
SDU, er ny professor i evidensbaseret fysioterapi ved SDU
og Herlev og Gentofte Hospital. Den nye titel som professor

eendrer ikke p4, at Carsten Juhl

, 0g hvad vi ikke ved.

Hvad forsker du i?

Jeg vil i vid udstrekning blive ved med at va-
retage de opgaver, jeg i forvejen arbejder med.
Mit bidrag vil veere at identificere den viden, vi
mangler. Et af de seneste studier, vi har afslut-
tet, handlede f.eks. om treening af aeldre patien-
ter med brystcancer i systematisk behandling.
Her viste det sig, at kun fem ud af 100 hidtidige
videnskabelige studier havde inkluderet kvin-
der med en gennemsnitsalder over 60, selv om
denne gruppe udggr en stor del af de patienter,
der bliver diagnosticeret med brystkraeft. Ved
at gennemga litteraturen fandt vi, at effekten af
superviseret treening generelt er bedre end ikke
superviseret, at livskvalitet og treethed forbed-

res ved alle typer af treening, og dermed kan de
hypoteser, vi opstiller for kommende studier af
trening til kvinder med brystcancer, blive mere
kvalificerede.

Hvilke andre forskningsinitiativer

er du involveret i?

Noget af den forskning, vi beskaeftiger os med
iafdelingen, ligger i speendingsfeltet mellem
fysioterapi og kirurgi. Jeg vil gerne vaere med
til at sikre, at patienterne far den bedst mulige
behandling. Mit bidrag vil i den sammenhang
veare at undersgge, hvad vi ved ud fra den al-
lerede eksisterende forskning, og hvad vi ikke
ved og mdske skal undersgge nermere.

Fysioterapeuten #2 2023
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Carsten Juhl er professor i evidensbaseret fysioterapi ved SDU og Herlev og Gentofte Hospital. P4 Herlev og
Gentofte Hospital forsker han i treening til patienter med forskellige kroniske sygdomme. Pa SDU er han dels ansat som
leder af kandidatuddannelsen i fysioterapi, dels som underviser og forsker med seerligt fokus pa systematiske reviews
og meta-analyse knyttet til forskellige problemstillinger inden for muskuloskeletale lidelser, men ogsa alkoholafhaen-

gighed og depression.
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Vi har interviewet

CARSTEN JUHL

Titel: Professor i
evidensbaseret fysioterapi
ved SDU og Herlev og
Gentofte Hospital

Arbejdssteder: Institut for
idreet og biomekanik, SDU, og
leder af kandidatuddannelsen

i fysioterapi ved SDU og
Afdeling for Fysio- og
Ergoterapi ved Herlev og
Gentofte Hospital.

Kan du pege pé nogle sarlige karakteristika ved
dit professorat?

Som professor i en fysio- og ergoterapeutisk
afdeling samarbejder jeg med stort set alle
afdelinger pa hospitalet. Vi forsker i balan-
cetreening til geriatriske patienter, patienter
med brystcancer, nyresygdomme og lungesyg-
domme, artrose og korsbandsskader. Da jeg
blev vurderet til professoratet, skrev en af de
eksterne bedgmmere pa en pen made, at han
syntes — let omskrevet, at min forskning strit-
tede i alle retninger, og det kan han have ret i.
Men jeg ser det som en kvalitet, at man som
forsker pa et hospital er i stand til at samarbej-
de meget bredt.

Hvad far fysioterapeuter ud af din forskning?
Min opgaver er at ggre fysio- og ergoterapeu-
ter bevidste om, hvornar de giver den bedst
mulige behandling, og om det sker pd viden-
skabelig sikker — eller mindre sikker - grund.

Hvilken betydning har din forskning

for patienterne?

Mit arbejde skal vaere med til at sikre, at pa-
tienten far den bedst mulige behandling. Det
har betydning for patienterne, hvis fysiotera-
peuterne bliver mere specifikke i deres vurde-
ring af patienterne: Hvem skal treene og hvor-
dan, og hvem skal ikke trene.

Hvilke projekter har du i din pipeline?

Vi forsker videre i trening til patienter med
brystcancer og prostatacancer. Desuden vil vo-
res forskning fortsat omfatte patienter, dereri
risiko for fald, har lymfedem og patienter med
minor stroke. ®

Tiltrdelsesforelesning

Der er tiltreedelsesforelaesning den 26. maj kl.
14.00 pa Herlev Hospital i det store auditorie
(https://www.conferencemanager.dk/car-
stenboghjuhl) . Der er offentlig adgang - men
krav om tilmelding af hensyn til forplejning.

Bla bog

1988: Uddannet fysioterapeut

2012: Ph.d. i effekten af fysisk treening til
patienter med knaeartrose malt pa smerte og
funktion - et systematisk review

2016: Seniorforsker ved Afdeling for Fysio- og
Ergoterapi, Herlev og Gentofte Hospital

2017: Lektor ved Forskningsenheden
Muskuloskeletal Funktion og Fysioterapi,
Institut for idreet og biomekanik, SDU

2017: Leder af kandidatuddannelsen i fysiote-
rapi, SDU

2022: Professor ved Institut for idreet og
biomekanik, SDU
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TERAMED

I snart fire ar har vi tre vaeret i gang med vores nye projekt.
Tag fat i din lokale produktkonsulent, sa kommer vi gerne forbi
og forteeller hvad vi kan hjaelpe dig med

Christina Just Henriksen Anders Tarpgaard Anders Kilde Pedersen
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Stilling

Fysioterapeut HANS-MICHAEL
ASLAK er daglig leder af knap

40 medarbejdere i hjemmeplejen i
Horsens. HAN BRUGER SIN FYSIOTERA-
PEUTISKE BAGGRUND TIL AT UDVIKLE
HJEMMEPLEJEN og bygge bro mellem
faggrupperne.

Tekst CECILIE KRABBE Foto JESPER VOLDGAARD

| Stilling

Hvad laver du?

Jeg arbejder som daglig leder i hjemmeplejen i Horsens Kommune.
Jeg er leder for lige under 40 medarbejdere i hjemmeplejen, som ta-
ger ud til borgere i Horsens hver dag. I min medarbejdergruppe har
jeg sosuassistenter, sosumedhjalpere og cirka 20 procent, som ikke
har nogen uddannelse, ansat.

Hvad er dine opgaver?

Det er fgrst og fremmest at sgrge for, at hjemmeplejen fungerer og
kommer ud samt at borgerne far de ydelser, som de er visiteret til.
Jeg skal sgrge for, at der er trivsel i min medarbejdergruppe og re-
kruttere nye medarbejdere. Det er ogsa min opgave at udvikle mine
medarbejdere. Samtidig med at jeg er daglig leder, er jeg ogsa ansat
til at skabe udvikling i hjemmeplejen.

Hvilken slags udvikling er det?

Det er udvikling inden for de udfordringer, som xldreplejen gene-
relt star overfor. Vi skal teenke i nye veje for at fa omradet til at fun-
gere. Helt konkret er jeg f.eks. i gang med et ernaeringsprojekt, hvor
vi udvikler en instantgred til ®ldre mennesker. Der er et stort pro-
blem med underernaring hos den gruppe, og det forarsager mange
indlaeggelser. Sa grgden er malrettet eeldre mennesker.
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Hvem
Jobbeskrivelse
Arbejdsplads

Hvordan skal det fungere?

Det skal fungere pa samme made som instantnud-
ler. Det er et tgrprodukt, som man tilsetter ko-
gende vand, og sa skal det sta og trekke i nogle
minutter. I hjemmeplejen tilbyder vi ydelser som
at tilberede og anrette mad. Men hele systemet er
enormt presset. Med greden kan vi gge kvaliteten
af den ernaringsindsats, som hjemmeplejen til-
byder. Det gar hurtigt at lave. Og sa er det menin-
gen, at greden skal hjelpe borgerne med at fa stil-
let deres specielle ernaeringsbehov.

Hvordan bruger du din

fysioterapeutiske faglighed?

Jeg bruger rigtig meget tid pa at forsgge at ggre hjem-
meplejen tvaerfaglig og facilitere et samarbejde mel-
lem faggrupperne. Det er afggrende for min stilling,
at jeg er fysioterapeut. Jeg har arbejdet i forskelli-

ge funktioner som fysioterapeut, som har givet mig
en vigtig forstaelse af vores sundheds- og velferds-
system. Jeg har faet en forstdelse for forskellige fag-
grupper og deres made at se verden pd. Vi samar-

STILLING

Hans-Michael Aslak
Daglig leder af en hjemmeplejegruppe
Sydbyens Hjemmepleje, Horsens Kommune

bejder f.eks. med fysioterapeuter, ergoterapeuter og sygeplejersker. Her er det
vigtigt, at jeg kan oversatte, hvordan terapeuterne teenker, og hvordan vi teenker
i hjemmeplejen. Som fysioterapeut ved jeg, hvad vi har brug for at fa oversat.

Kan du give et eksempel?

Forleden havde vi et mgde i min medarbejdergruppe, hvor der var en er-
goterapeut med. Ergoterapeuten talte om en borger, som har haft apoplek-
si. Ordet apopleksi har vi brug for at snakke om. Hvad betyder det, hvordan
kan det pavirke mennesker, og hvorfor opstar det? Men det var ergoterapeu-
ten ikke bevidst om. I den situation er jeg opmaerksom pa4, at vi skal have
oversat og forklaret, hvad apopleksi er. Sa jeg fungerer som et bindeled og
forsager at bygge broer mellem faggrupperne.

Hvad er det svaereste - og bedste?

Vi har rigtig mange opgaver. Og vi er ngdt til at prioritere, hvilke opgaver vi
bruger tid p3, fordi der er sa mange, som er lige vigtige. Det er sveert. Og sa
er vilkarene og rammerne for at lave hjemmepleje ikke tilstreekkelige. Al-
ligevel skal hjemmeplejen ud alle dggnets timer hver dag, aret rundt. Det
bedste er, at jeg foler, at jeg gor en forskel bade for mine medarbejdere og
vores velferdssamfund. Det driver mig. Det kan jeg marke, nar jeg kan ned-
bringe sygefraveeret i min medarbejdergruppe, og nar den kollegiale trivsel
bliver bedre. Eller nar vi oplever, at borgerne synes, at vi ggr det godt. ®
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Statusartikler er oversigtsartikler, der beskriver den nyeste udvikling og forskning
inden for et velafgreenset felt af relevans for fysioterapeuter. Artiklerne er typisk
igangsat af redaktionen, og forfatterne er forskere med speciale inden for feltet.
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Rygkirurgi og

rehabilitering
tid til et opgor
med regimer?

ANMARK HAR en af de hgjeste fore-
komster af rygsmerter i verden.' Lende-
rygsmerter er den hyppigste arsag til
darlig livskvalitet, udger 20 % af det
samlede arlige sygefravaer og koster
samfundet mere end 12 milliarder
kroner om aret.?* Der er som oftest ikke

en specifik arsag til leenderygsmerterne,

men darligt helbred samt fysisk og psy-
kisk stress er velkendte risikofaktorer.*
Konservativ behandling er forstevalg til

patienter med rygsmerter, og langt de fleste
patienter bliver ikke opereret. Hvis den af-
provede behandling ikke har effekt, og der er
en klar sammenhang mellem symptomer og
forandringer pa rygsgjlens strukturer, kan en
rygoperation overvejes.

FORSKNING & EVIDENS

I Danmark opereres ca. 5-6.000 patienter
arligt i ryggen.® De hyppigste rygoperationer er
for diskusprolaps og spinalstenose i leen-
deryggen. Under indlaeggelsen far patienterne
fysioterapi, og mange tilbydes et rehabi-
literingsforlgb efter udskrivelsen i enten
kommunalt eller privat regi. Mdlet med den
postoperative rehabilitering er, at personen
med nedsat funktionsevne opnar bedst muligt
aktivitetsniveau, deltagelsesevne og livskvali-
tet efter operationen.

Meget pa spil for patienterne

For patienter, som gennemgar rygkirurgi, er
der meget pa spil, og mange forskellige fak-
torer pavirker motivation og forventninger.
Patienter, med bade akutte og langvarige ryg-
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For mange af disse patienter er en
operation i ryggen det sidste hab
om al fa et liv med [erre smerter

Hoved-
budskaber

Rehabilitering efter
rygoperation kraever
at fysioterapeuter tager
udgangspunkt i den
enkelte patients behov
og undgar standardlgs-
ninger.

Efter diskusprolap-
soperation er der ikke
belaeg for restriktioner
for bevaegelse og akti-
vitet.

Traening for og efter
operation for spinal-
stenose (dekompres-
sion) har potentiale til
at forbedre funktion og
mindske smerter.

En kompleks interven-
tion, med en kognitiv
adfeerdsrettet tilgang, ser
ud til at veere effektiv og
sikker at opstarte kort ef-
ter stivgerende operation

i ryggen.

smerter, betragter ryggen som en sarligt sar-
bar del af kroppen.® De, som skal igennem en
rygoperation, har ofte oplevet langvarige ryg-
smerter. Deres liv har veeret pavirket af smer-
terne bade fysisk, mentalt og socialt, og de har
ofte gennemgaet talrige behandlinger uden
succes.”® Nar patienterne valger at sige ja til
rygkirurgi, skyldes det ofte staerke smerter,
nedsat funktionsniveau, lav livskvalitet og til-
lid til kirurgen. For mange af disse patienter er
en operation i ryggen det sidste hab om at fa
et liv med faerre smerter.®

Operationstyper

OPERATION FOR DISKUSPROLAPS | LENDEN
Hyppigheden af lumbal diskusprolaps stiger
fra 20-arsalderen frem til 40-arsalderen og af-
tager herefter jeevnt. Ca. 4% af befolkningen vil
pa et tidspunkt opleve symptomer pa en leen-
deprolaps, som trykker pa og medfgrer en irri-
tationstilstand af en nerverod. Symptomerne
er smerteudstraling og eventuelt fgleforstyrrel-
ser svarende til lendenerverodens dermatom,
samt evt. et element af leendesmerter. Der kan
ogsa tilkomme refleksudfald og kraftnedszettel-
se. Hvis symptomerne er funktionshemmende
og varer i 12 uger, bgr patienten, ifglge de natio-
nale kliniske retningslinjer, tilbydes vurdering
ved rygkirurg mhp. eventuel operation.’ Ved
operation afbides lamina delvist pd den rele-
vante side og niveau, hvorefter man holder ner-
ven til side og fjerner selve prolapsen. Patien-
ten udskrives oftest dagen efter og kan normalt
genoptage arbejde og vanlige aktiviteter efter
ca. 4 uger. Ca. 8 ud af 10 patienter opnar en kli-
nisk bedring efter indgrebet.”

OPERATION FOR SPINALSTENOSE | LENDEN
Lumbal spinalstenose er en forsnaevring af
rygmarvskanalen, som er degenerativt be-
tinget og ses med stigende hyppighed efter
50-drs alderen. Det er den hyppigste arsag

til rygoperation hos ®ldre.’ Symptomerne er
neurogen claudicatio - tyngdefornemmelse,
smerter og/eller fgleforstyrrelser ned i begge
ben, som tilkommer og forvaerres ved gang og
medferer en reduceret gangdistance og et fal-
dende funktionsniveau. Symptomerne svin-
der typisk, ndr patienten stopper og bgjer sig
forover, idet det gger pladsen i rygmarvskana-
len. Ofte er der ogsa et element af laandesmer-
ter. Ved symptomer, der begraenser funktions-
evnen i over 3-6 maneder og manglende effekt
af ikke-kirurgisk behandling, bgr patienten
vurderes af rygkirurg med henblik pa opera-
tion." Ved operation foretages en selektiv de-
kompression. Her genskabes pladsforholde-
ne i rygmarvskanalen ved at fjerne knoglevaev
og hypertrofiske ligamenter, uden at rygsej-
len pafgres instabilitet. Oftest kan patienterne
udskrives dagen efter operationen, og de kan
genoptage deres vanlige aktiviteter efter ca.

4 uger.” Vi mangler forsat viden om, hvilke
patienter med lumbal stenose som har bedst
effekt af operation, og hvornar operationen
ber foretages for at give den storste effekt.

STIVGORENDE OPERATION I LANDEN

En stivggrende rygoperation (spondylodese,
ogsd kaldet dese) kan overvejes hos enkelte af
de mange patienter, som har vedvarende og
svere rygsmerter trods rygtreening og smerte-
stillende medicin.” Dette forudsatter radio-
logisk pavist veludtalte degenerative foran-
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dringer pa et eller evt. flere bevaeegesegmenter
svarende til disci og/eller facetleddene. For-
malet med spondylodesen er at forhindre be-
vaegelser i det formodede smertegivende be-
vaegesegment.

Stivgering af et niveau i rygsgjlen opnds
vanligvis ved en operation bagfra med skruer
gennem pediklerne, oftest samtidig med pla-
cering af en mindre afstandsklods i diskus
mellem hvirvlerne. Antallet af stivggrende
operationer i Danmark er faldende. Indika-
tionen er omdiskuteret, og randomiserede
studier med opfelgning over flere dr tyder pa,
at intensiteten af rygsmerterne i sidste ende
er uafhaengig af, om patienterne bliver opere-
rede eller ej.

KOMPLIKATIONER

Ved alle rygkirurgiske indgreb er der en risiko
for komplikationer. Selve risikoen for tilkom-
ne lammelser er under 0,5 %. Heraf er parese

af enkelte muskler, som for eksempel dropfod,
den mest almindelige. Komplikationer rammer
fa, men kan have svaere konsekvenser for den
enkelte. Andre lidt hyppigere komplikationer
er blgdning, infektion og durarift, som oftest
ikke har langvarige konsekvenser for patienten.

Rehabilitering

Rehabiliteringstilbuddet athanger af, hvil-
ket hospital og hvilken kommune patienterne
henvises til. Derudover kan de rad og restrik-
tioner, patienterne far omkring bevaegelse
post-operativt, vaere meget forskellige. Vi ta-
ger her udgangspunkt i det tilbud, patienterne
far fra Rigshospitalet og Frederiksberg Sund-
hedscenter.

FORSKNING & EVIDENS

=S

Diskusprolaps

Spinalstenose

K’

Rask
rygmarvskanal

Forsnaevret
rygmarvskanal

Stivgerende operation




Forskning

Rygseminar Postoperativ fysioterapi

Hjemmetid
Forundersogelse d

ved rygkirurg

« Interdiscipli- + Mobilisering
nger patient- + Samtale

undervisning

« Heling

+ Gradvis
tilbagevenden
til dagligdags
aktivitet

« Undersagelse Kommunal

rehabilitering

+ Vurdering af genoptraenings-

Operation
+ samtale med behov

+ Information om
operation, forven-
tet effekt og risici

sygeplejerske Planlzegge aktiviteter i tiden for
+ samtale med evt opstart af genoptraening

. + Qvelser
kirurg

58

Forlgb for rygoperation
pé hospitalet.

Qvelser ved behov

REHABILITERING PA HOSPITALET
Pa hospitalet indkaldes patienten til et rygse-
minar 1-2 uger inden operationen. Her mgder
patienterne det tvaerfaglige team: Kirurgen,
anastesiologen, sygeplejersken, ergoterapeu-
ten og fysioterapeuten. Formalet er at give
patienten en forstdelse for, hvad der skal ske
fra indlaeggelse til udskrivelse. Undervisnin-
gen inkluderer bl.a. information om anastesi,
operationsprocedurer, medicinering, mobili-
sering, og hvordan forskellige hjelpemidler
kan bruges. Fysioterapeuten laegger specielt
vaegt p4, at gradvis mobilisering og bevagelse
efter operationen er godt, ogsa selvom det kan
gore ondt. Det er ikke muligt at undga smerter
ved bevaegelse efter sadanne operationer.
Dagen efter operationen tilses patienten af
en fysioterapeut. Patienten bliver efter alle
operationstyper instruereret i, at der ikke er
nogle restriktioner i forbindelse med bevae-
gelse, men at patienten gradvist skal bevaege
sig mere og mere i takt med bedring. Fysiote-
rapeuten instruerer ikke i et fast gvelsespro-
gram. Hvis patienten har behov for gvelser,
udvelges gvelserne pd baggrund af de behov
og preferencer, den enkelte patient har.
Eksempelvis hvis patienten forteller, at det
op til operationen har veeret tiltagende sveert
at ga lengere ture, kan gvelsen derfor vere
gradvis progredierende gangtrening. Sammen
med patienten vurderer fysioterapeuten, om

der er behov for yderligere genoptraening i
kommunalt regi.

REHABILITERING | KOMMUNEN
Pa Frederiksberg Sundhedscenter mgdes alle
rygpatienter, uanset om de er blevet opereret,
med en rehabiliterende og helhedsorienteret
tilgang. Forlgbet starter med en anamnese og
undersggelse med fokus pa de bio-psyko-so-
ciale faktorer. Det kan for eksempel indebae-
re at afdekke, hvordan patienten forstar og
handterer sine smerter, samt i hvilken grad,
han eller hun frygter bevaegelse og tror pa
egen formden ift. at vende tilbage til arbejde
og hverdagsliv. Herefter aftales, i samrad med
patienten, hvordan forlgbet skal planlaegges.
Nogle patienter behgver blot let stgtte til
deres genoptrening og tilbydes fa individuel-
le konsultationer eller et rent treeningsorien-
teret holdforl@b over 8 uger. Denne model er
forstevalget til patienter, som har opndet god
smertelindrende effekt af operationen og i #v-
rigt ikke viser tegn pa stgrre bekymringer for
trening, beveegelse og deres ryg i fremtiden.
Andre patienter har et stgrre behov for stgt-
te til at gennemfore et rehabiliterende forlgb.
Her kan det veere relevant med bade treening
og radgivning for at fa patienterne tilbage pa
deres habituelle niveau eller gge livskvaliteten
pa trods af vedvarende smerter. Disse patien-
ter tilbydes et tvaerfagligt 8 ugers holdforlgb,
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Anamnese
undersggelse

som kan fglges op med selvtrening i sund-
hedscenteret samt enkelte konsultationer.

Treningen bliver individuelt tilpasset med
fokus pa de stgrre muskelgrupper. Undervis-
ning inkluderer emner som ryggens anatomi
og funktion, afspendings- og vejrtreeknings-
teknikker, basal smerteforstaelse og hand-
tering, ergonomisk vejledning med fokus pa
patienternes ADL-problematikker samt hjaelp
til en fremadrettet handlingsplan for patien-
ternes videre treening og smertehandtering.

Herudover kan patienterne benytte sund-
hedscenterets tilbud om rygestop, kostvej-
ledning, samtaler om alkohol samt seksuel
vejledning. For erhvervsaktive patienter er der
mulighed for stgtte fra jobcenterets fasthold-
elseskonsulenter.

Evidens for postoperativ rehabilitering
DISKUSPROLAPS | LAENDEN
Der er ikke forskningsmaessigt belaeg for
postoperative restriktioner for bevaegelse, ak-
tivitet eller treening efter operation for lumbal
prolaps. Selv fa timer efter en prolapsopera-
tion kan patienten mobilises," og treening eller
aktiv fysioterapeutisk behandling, pabegyndt
umiddelbart efter, synes ikke at gge risikoen
for re-operation, f.eks. for reprolaps.”™"

Det seneste Cochrane review, vedrgrende
rehabilitering til patienter efter en prolaps-
operation, er fra 2014 og bygger pa studier af

FORSKNING & EVIDENS

Differentierede
ryghold

Mulighed for
selvtreening
med mulig
kontakt til
fysioterapeut

Leende-ryg
forlgb

Individuelt
forleb

lav eller meget lav kvalitet.” Reviewet viser en
lille positiv effekt af treeningsinterventioner i
forhold til funktionsniveau og smerte pa kort
sigt sammenlignet med ingen trening. Effek-
ten ser dog ud til at forsvinde pa leengere sigt.
Derudover ser det ikke ud til, at en specifik
treningsform er bedre end andre.”

Nyere studier peger ligeledes p4, at henvis-
ning af alle patienter til rehabilitering efter
lumbal prolapsoperation ikke har signifikant
effekt pa smerte og funktion sammenlignet
med ingen henvisning, og at der ikke er nogen
sundhedsgkonomisk gevinst.'>'®"

Der er altsa hverken evidens eller konsen-
sus, hverken i Danmark eller internationalt,
omkring treening efter prolapsoperation.
Arsagen hertil kan vare, at patientgruppen er
meget heterogen. Nogle har haft kortvarige
symptomer og oplever stor effekt af operatio-
nen, andre har haft et laengere og mere kom-
plekst forlgb med vedvarende smerter ogsa
efter operationen. Dertil kommer, at patien-
terne kan have vidt forskellige forudsaetninger
for at handtere deres situation. Der mangler
derfor studier, der afklarer, hvilke patienter
som har gavn af at komme til genoptrening
efter en prolapsoperation.

SPINALSTENOSE | LAENDEN
Ifglge et Cochrane review fra 2014 er der mo-
derat evidens for, at aktiv post-operativ reha-

Afslutning
videre plan

Forleb for rehabili-
tering i kommune
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Forskning

bilitering efter operation for stenose er mere
effektiv end vanlig behandling (rdd om at for-
blive aktiv). Effekten af aktiv rehabilitering er
vurderet pa baggrund af eendringer i funk-
tionsniveau og smerte malt pa bade kort og
lang sigt.”® Aktiv rehabilitering inkluderer for-
skellige superviserede treeningsformer, bade
som gruppe og individuel treening, og under-
visningsmateriale med fokus pa at fremme fy-
sisk aktivitet.?

Flere og flere studier belyser muligheden
for prae-operativ intervention til denne mal-
gruppe. Her viser forskning, at en pre-ope-
rativ fysioterapeutisk intervention synes at
bedre gangfunktion og styrke i benene,” samt
gge patienternes aktivitetsniveau post-opera-
tivt.?? Endelig viser et RCT, at en prae-operativ
adferdsrettet intervention, baseret pa motive-
rende samtaler, mindsker smerteintensitet og
funktionsnedsaettelse og bedrer fysisk helbred
op til et ar postoperativt sammenlignet med
standard undervisning. Dog uden forskel
mellem interventions- og kontrolgruppen ved
2 0g 3 ars opfplgning.**

Det ser altsd overordnet ud til, at treening
for og efter operation for spinalstenose
har potentiale til at skabe forbedringer for
patientgruppen. Dette kan skyldes, at den
typiske patient med spinalstenose er ldre
og ofte har oplevet lengerevarende gangpro-
blemer, der medfgrer nedsat mobilitet, tab
af muskelstyrke i benene, nedsat kondition
og generelt ®@ndret adferd i forhold til fysisk
aktivitet. Derfor vil denne patientgruppe ofte
have et konkret rehabiliteringsbehov.

Treening for og efter operation for
spinalstenose har potentiale til at
skabe forbedringer for patientgruppen

STIVGORENDE OPERATION

Et systematisk review og metaanalyse fra 2022
inkluderer 18 studier og konkluderer, at tidlig
kompleks rehabilitering, bestdende af en kog-
nitiv adferdsrettet tilgang kombineret med
fysisk treening, er mere effektiv end treening
alene til patienter i forbindelse med en stivgge-
rende rygoperation.?

Et nyt dansk randomiseret kontrolleret stu-
die underbygger den internationale forskning.
Effekten af en tidlig kognitiv adfeerdsrettet
intervention blev sammenlignet med vanlig
behandling i 3 maneder post-operativt til
patienter efter en stivggrende rygoperation.
Interventionen startede 1-2 dage postopera-
tivt som supplement til vanlig behandling og
blev udfert af fysioterapeuter.? Interventio-
nen bestod af en kombination af individuel
smerteundervisning og en aktiv adferdsrettet
tilgang kaldet ‘Graded activity’ (se boks for mere
information om interventionen). Resultater fra
studiet typer p4, at en kognitiv adferdsrettet
intervention kan have en positiv indflydelse
pa patienternes stillesiddende adfaerd sam-
menlignet med kun vanlig behandling, og at
interventionen er sikker at opstarte allerede
1-2 dage efter operationen (artikel under
udarbejdelse).

Rehabilitering i primeersektoren igangseet-
tes normalt fgrst 3 maneder efter en stivgg-
rende rygoperation. Der er dog ingen forsk-
ning, der tyder p3, at det er skadeligt at starte
tidligt med gradueret treening eller kompleks
rehabilitering efter operation.?

Det er dog vigtigt at veere opmaerksom pa,
hvilken treening der tilbydes i det tidlige
forlgb. Styrketrening bar eksempelvis farst
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tilbydes 12 uger efter operationen.?* Der
mangler endnu forskning, der kan belyse
restriktionsomradet, og om de mange forskel-
lige restriktioner reelt er fordelagtige eller
hindrer optimal rehabilitering.

De fleste studier har undersggt rehabili-
tering postoperativt, og kun fa studier har
unders@gt pre-rehabilitering. Et dansk studie
har vist positiv effekt af kognitiv adferdsret-
tet terapi til patienter, inden en stivggrende
rygoperation, malt pa funktionsniveau pa kort
sigt.*"* Effekten var dog ikke vedvarende pa
lang sigt. Effekten af pree-rehabilitering har
ikke kunnet pavises i andre studier,” og der
mangler studier af god kvalitet til at belyse
omradet.”*

Samlet set tyder den nuvaerende forskning
P4, at en kompleks intervention, med en
kognitivt adferdsrettet tilgang, ser ud til at
vaere effektiv og sikker at opstarte lige efter
stivgerende operationer i ryggen.

Men hvad er sa en kognitivt adfaerdsrettet
tilgang? Det er en bred vifte af forskellige in-
terventioner til patienter med kroniske smer-
ter. De tager alle udgangspunkt i, og er rettet
mod at modificere den enkeltes opfattelse og
reaktion pa smerte, inkluderende psykosocia-
le faktorer som adfeerd, tanker og folelser.* Vi
ved endnu ikke, hvilken eller hvilke kombi-
nationer, der er mest effektive, eller hvordan
de kan kombineres bedst med anden behand-
ling.* I boksen preesenteres et eksempel pa en
kognitiv adferdsrettet tilgang

Frygt for bevagelse efter operation

At turde bevaege sig igen efter en operation, og
maske endda bevaege sig mere, end man gjorde

FORSKNING & EVIDENS
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Patienterne folte sig darligt rustede
til selv at vurdere risikoen ved

forskellige aktiviteter
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for operationen, kan vaere udfordrende for
den enkelte patient. Mange faktorer har betyd-
ning for de valg, patienten tager i forbindelse
med at bevaege sig, eksempelvis de erfaringer
og oplevelser patienten har med bevagelse.*®

Et kvalitativt studie har undersgagt patien-
ternes oplevelse af de farste 6 uger efter ope-
ration for diskusprolaps. Studiet viser, at pa-
tienterne forbandt deres nedsatte aktivitets-
niveau med en fglelse af usikkerhed og ®ng-
stelighed i forhold til operationen og frygt for
at komme til at ggre noget forkert. Patienterne
folte sig darligt rustede til selv at vurdere
risikoen ved forskellige aktiviteter, pa grund
af manglende viden om, hvordan operatio-
nen var foregdet. Undersggelsen fremhaevede
vigtigheden af, at fysioterapeuten forholder
sig til patienternes tanker og bekymringer om
bevaegelse og aktivitet, sa patienten selv kan
udforske nye aktiviteter. Undersggelsen viste
0gsa, at postoperativ fatigue havde betydning
for, at patienterne havde reduceret aktivitets-
niveau.®

Opsummering

Nar der pa den ene side ikke er entydige an-
befalinger for rehabilitering og treening til
patienter opereret for diskusprolaps, og vi,
som fagpersoner, pa den anden side oplever
en meget forskelligartet patientgruppe, sd bli-
ver vores tilgang den samme som til patien-
ter med uspecifikke rygsmerter. Det vil sige en
patientcentreret tilgang, der tager udgangs-
punkt i den enkelte persons konkrete rehabi-
literingsbehov. Det betyder, at nogle patienter
ikke skal rehabiliteres eller kun have en gan-
ske kort intervention, mens andre skal have

en mere omfattende rehabilitering, der dek-
Kker flere forskellige aspekter.

Vi skal have afklaret, om der for denne
patientgruppe er behov, som ikke dukker
op umiddelbart efter operationen, men pa
lengere sigt.

Patienter, opereret for stenose, bar have
treening. Har funktionstabet udviklet sig over
leengere tid, skal vi som fysioterapeuter have
saerlig opmarksomhed pa at identificere
rehabiliteringspotentialet og pa at inddrage
og motivere patienten. Udover den konkrete
treening kan ogsa patientens fysiske aktivitet
og den adfeerd, der knytter sig til den, vaere et
relevant indsatsomrade.

Efter stivggrende operation er der tilta-
gende evidens for effekt af en tidlig kognitiv
adferdsrettet rehabilitering, der retter sig
mod at inkludere patienternes egne erfaringer
og liv med smerte. Som fysioterapeut er det
vigtigt, at en sadan intervention konkret tager
udgangspunkt i og retter sig mod det liv og
den kontekst, som patienten skal tilbage til.

Trods den fremvoksende evidens for effekt
af prae- og postoperative rehabilitering ved
rygoperationer, mangler vi stadig at forsta,
hvilke af vores mange terapeutiske veerktg-
jer vi skal bruge til hvem og hvornar for at
opna den optimale effekt med mindst mulig
intervention. Derfor kraever rehabilitering
efter rygoperation, at vi som fysioterapeuter
undgar standardlgsninger og tager udgangs-
punkt i den enkelte patients udfordringer, liv
og praeferencer.

Fysioterapeuten #2 2023



Med den rette revisor og partner med speciale i fysiobranchen
kan du roligt overlade regnskaberne

Revision Limfjord har mange ars erfaring med at hjzelpe og vejlede sma og mellemstore klinikker - bade med lovplig-
tig revision, udarbejdelse af regnskaber og forretningsudvikling.

Internt i virksomheden har vi en stor indsigt i - og specialviden om driften af en klinik, samt generationsskifter. Udover
revision kan Revision Limfjord lette din hverdag med opstart af klinik, veerdiansaettelse af klinik, budgettering, finansie-
ring, indgaelse af klinikfaellesskaber, Isnsumafgifter og pensionsradgivning.

Ingen kunde er ens og vi er ikke kun gode til regnskaber - Vi er ogsa gode til at lytte, sa vi far et indgaende kendskab til (-)

din virksomhed og dine problemstillinger, nsker og behov. 4
REVISION LIMFJORD

Ring til os for en uforpligtende samtale - ret henvendelse til partner, Bjarne Nielsen. FORRETNING FRYDER

www.revisionlimfjord.dk kirkestraede 9, 2. sal, Holstebro TIf: 9655 4681 mail: bn@revisionlimfjord.dk

- MDR Class 2 S

™ SMUELLER.
Mueller’ REVIVE S

Innovativ teknologi, der hjaxlper med hurtig restitution,
smertereducering, oget blodgennemstremning og reducering
af inflammation og edem.

Fremskynd restitution, reducer smerter, og forbedre ydeevnen med den
nye Mueller® REVIVE™ Kompressionsteknologi. Ved at stimulere kroppens
naturlige stimulation med pracise niveauer af tryk, REVIVE™s innovative
kompressionshandager, pneumatisk kontrolenhed, og overlappende kam-
rer fremmes resitutionen hurtigere bade for, under og efter treening, fysisk
aktivitet og belastning. Med REVIVE far du et holdbart og transportabelt
kvalitets system, som er simpelt at bruge og samtidig nem at renggre.

Do more than recover, REVIVE™

Godkendt som medicinsk udstyr til behandling af sygdomme, handicap eller ska-
der, og kan dermed bruges til behandling af patienter.

IMPROVE
PERFORMANCE

Totalleverandor til Behandlersektoren ﬂ

Vi afholder kurser i Formthotics, Graston Technique & Kinesio®tape

sports pharma
Officiel leverandgr til
DHF, Team Danmark & DBU Sports Pharma A/S | tel +457584 0533 | sportspharma.dk
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MET 1. Specialleege i almen medicin og diplomleege i manuel medicin Peter Silbye

Region: Grundkursus, columna totalis
Tirsdag d. 30. og onsdag d. 31. maj 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 4.550

Fod- 0g Ankelkursus v. Fysioterapeut Mogens Dam

Den smertefulde fod: (achillessene smerter, haelsmerter, fascitis plantaris, mortons
neuron, hallus valgus, shinsplint). Hvordan identificeres de strukturer der er pa-
virket og hvad er arsagssammenhangen imellem bevaegelsesmanster og smer-
te. Hvad er prognosen i forhold til de enkelte problemstillinger. Hvilke lasnings-
modeller findes, og hvilken rehabilitering vil veere aktuel i forhold til mélseetning.
Herunder savel manuelle tiltag som traening.

Den traumatiske fod: (ankeldistorsion, akillesruptur, ankelfraktur, stressfrakturer).
Hvilke traumer er fod og underben udsat for, hvad er skadesmekanismen og
hvordan diagnosticeres traumatologien. Hvad er prognosen og hvilke behand-
lingsmuligheder findes i forhold til de enkelte skader. Hvordan tilretteleegges
behandling og treening. Undervisningen baseres pa den evidens der findes pa
omradet og evidensen bliver diskuteret i forhold til aktuelle problemstilling.
Undervisningen er praktisk med supervision.

Keywords: Evidens, biomekanik, mgnstergenkendelse, rasonering, prognose,
pvelsesprogression/regression.

Mandag d. 19. og tirsdag d. 20. juni 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 4.450

1d

Sporgsmal og til ing pa j hedsordningen.dk efter forst til molle.
Alle kurser afholdes hos FysioDanmark Varde.
Mere omkring vores kurser se www.sundhedsordningen.dk

NY 2. UDGAVE

Fa en samlet indfering i
samarbejde pa tveers af
professioner, fag og
sektorer i det danske
sundhedsvaesen, og fa
viden om de faglige og
institutionelle dynamikker,
der er pa spil i samarbejdet
pa tveers.

Bogen indeholder blandt
andet et nye kapitler om
Covid-19-epidemien, hvor
det tveerprofessionelle
arbejde oplevede en
genstart under seerlige
forhold.

Medlemspris:

240,00 kr.

Normalpris: 300 kr.

SPAR 20%
PA DINE FAGB@GER

33755560

I munksgaard.dk
forlaget@munksgaard.dk

munksgaard

BIOFROST® EFFEKTIV SMERTELINDRING

>

forstyrrende stoffer
og parabener.

Koldterapi
til lindring
af fysiske
smerter

KULDE KULDE VARME
BIOFROST®
er 100% vegansk BIOFROST® BIOFROST®
og uden: farve, RELIEF™ GEL ACTIVE™ GEL
parfume, hormon- Saenker hudens overflade- Unik kulde-/varme effekt
2 temperatur og aktiverer som aktiverer hjernens

kroppens kuldereceptorer,
hvorved smerten kan lindres.

K@BES PA DIT LOKALE APOTEK ELLER NAERMESTE HELSEKOSTFORRETNING

& &+

termoreceptorer, hvor-
ved smerten kan lindres.

= @mme muskler ==l
= Overbelastede muskler FNUAND

= Ondtiryggen
B

= Ledsmerter

= Smerter i benene

= Forstraekninger J
= Forstuvninger aassao0ss

= Sportsskader yourcare.dk

Forbrugsvarer af hgj kvalitet

Dane-gel (CE)

Ultralyd, IPL/laser,

(5 typer) Dobbler, Elektroder

Massagecreme Standard/Anticeptisk
Olivenolie creme
Heat

Massageolie Mineralsk

Sprit 60% Badesprit

Rheumafin (CE) Paraffinblanding
til gigtbehandling

Papir Lejepapir
Aftgrringspapir

Vand Demineraliseret
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Vil du opleve det nyeste
og bedste til trening og

(N ELINE T4 EALTH

. REH
Kom pa Health & Rehab den 23. - 25. maj! ?HJHAF?

Health & Rehab er Skandinaviens
starste fagmesse for hjzlpemidler
og velfardsteknologi.

Her kan du bade se og prove det nyeste
og bedste til treening, rehabilitering og
hverdagsliv med funktionsnedsattelser.

o
Registrer dig online her! Gratis entre \-) [=] Sk

VIGTIG VIDEN FOR ALLE KLINIKERE PA RYGOMRADET

DET NATIONALE RYGSYMPOSIUM

Hvordan handterer vi rygpatienten pa tvars af sektorer?

Henvender sig til alle faggrupper pa tvars af sektorer,
som har bergring med rygomradet

Oplaeg som er inspirerende og direkte anvendelige i
deltagerens praksis efterfglgende

Oplaeg fra patienter, erfarne klinikere og visionaere forskere
fra ind- og udland

Belyse hvordan vi bedst hdndterer rygpatienter pa tveers
af sektorer

Se hele programmet og alle oplaeegsholdere pa hjemmesiden, hvor du ogsa
kan tilmelde dig symposiet.

Sted: Milling Hotel Park, Viaduktvej 28, 5500 Middelfart
Pris: 993 DKK (eks. moms 795 DKK)

Tilmelding via QR kode eller pa hjemmesiden:
www.sygehuslillebaelt.dk/det-nationale-rygsymposium

D@ Region Rygcenter Syddanmark

Syddanmark - en del af Sygehus Lillebaelt
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Forebyggelse skal
redde os fra os selv

ORT FO@R paske havde jeg mgde med vores nye Indenrigs-
og sundhedsminister Sophie Lghde pa Christiansborg.
Lghde er en garvet politiker, der kender sundhedsvaese-
net, og sa meget desto vigtigere for mig var det at frem-
haeve de serlige omrader, hvor fysioterapeuter kan spille
en serlig rolle i sundhedsvaesenet.

Mit budskab til ministeren var helt klart. Vi skal satse
pa forebyggelse og rehabilitering. Vi skal i sundhedsvae-
senet velge det kloge fgrstevalg — som ofte er fysioterapi
for operation. Og endelig skal vi bruge faggrupperne —

herunder fysioterapeuterne — langt bedre.

Min oplevelse pa mg@det var, at vi har en meget lyttende
minister. Og jeg blev endnu mere positivt indstillet, da jeg pa
KL-topmgdet ugen efter hgrte Sophie Lghde tale om, hvordan
vi lgser sundhedsvaesenets mange udfordringer - ja, en krise er
det jo.

Ministeren er nemlig enig med Danske Fysioterapeuter i, at
der er brug for at g@re tingene helt anderledes i fremtiden —
eller allerede nu, hvis det hele ikke skal bryde sammen.

“Sundhedsvaesenet skal vendes pa hovedet og tage et opgar
med hvad “vi plejer” at ggre, lgd det fra ministeren pa topma-
det.

Hun understregede samtidig, at der er et stort potentiale i at
forebygge - f.eks. de alt for mange genindlaeggelser, der hvert
ar sker pa landets sygehuse. Og endelig gjorde hun det klart, at
det bliver ngdvendigt med bade strukturelle og organisatoriske
forandringer.

Min fornemste opgave i den kommende tid er at pavirke den
made, de forandringer kommer til at ske pa. Fysioterapeuterne
har masser at bidrage med, og vi har gode ideer til, hvordan
tingene kan ske pa en anden madde.

Jeg ser et keempe potentiale i, at vi som faggruppe kan tage
et endnu stgrre samfundsansvar i de kommende ar. Det gaelder
fysioterapeuter i alle sektorer, for opgaverne skal flyttes der-
hen, hvor de giver bedst mening. ®

Fysioterapeuterne har masser
at bidrage med

Jeanette Prastegaard

Formand for Danske Fysioterapeuter

Fysioterapeuten #2 2023
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Forening og faellesskab

Generalforsamlinger

Dansk Selskab for Fysioterapeutisk Lymfedembehandling
afholder ordinzer generalforsamling lgrdag d. 13. maj. 2023.

Sted: Odense Universitetshospital, J. B. Winslaws Vej 4,
5000 Odense, Indgang 93, lokale 4.

Dato: 13. maj. 2023 kl. 12.30-13.15

Mere info: https://lymfoedembehandling.dk/

Erhvervsradgivning

Digital startpakke
til den nye selvstendige
fysioterapeut

Er du ved at starte din egen virksomhed eller
klinik? Vi har tilrettelagt et webinar, der giver dig
kendskab til de essentielle regler og det ansvar,
der felger med at veere selvstaendig sundheds-
person. P& fysio.dk har vi ogsé samlet gode

rad om alt fra CVR-nummer, opstart, regler for
moms og regnskaber til forsikringsmuligheder.

Find den digitale startpakke, sundhed.dk og
meget mere pa fysio.dk/startpakke

FORENING OG FALLESSKAB

Nedsat kontingent

Vidste du, at...

Du kan fa nedsat kontingent, hvis du er ledig eller pa
orlov uden lgn (f.eks. barsel dagpenge)? Det vil sige,
at bliver du ledig, holder orlov eller er sygemeldt uden
lon, kan du bevare dit medlemskab til halv pris hos
Danske Fysioterapeuter. Leeser du pa en SU-beretti-
get kandidatuddannelse, koster dit medlemskab 100
kr. i kvartalet. For at f& nedsat kontingent kraever det
blot, at du logger pé fysio.dk/mit-medlemskab og
aendrer din medlemsstatus.

Las mere pad fysio.dk/medlemskaber eller skriv til
medlem@fysio.dk

Medlemsfordel

Optjen bonus som medlem

Husk, at du som medlem af Danske Fysioterapeuter
kan optjene bonus pa bade dagligvarer, sportsudstyr,
ferier og elektronik gennem Forbrugsforeningen.
Sidste &r handlede 1.496 medlemmer af Danske
Fysioterapeuter for 23.393.503 kr. med deres forbrugs-
foreningskort og optjente derved en gennemsnitlig
bonus pa 795 kr. Kortet kan lige nu benyttes i mere
end 4.500 butikker, restauranter og webshops.

Se, hvordan du kommer i gang pa
fysio.dk/forbrugsforeningen
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Politik og indflydelse

Arbejde i Norden

Nordisk o
gestemedlemskab aos

Hvis du i en periode arbejder som
fysioterapeut i Norge, Sverige

eller Finland, kan du gratis blive
gaestemedlem i den lokale fysio-
terapeutorganisation i op til et ar.
Du skal blot henvende dig til den
lokale fysioterapeutorganisation.
Den eneste betingelse er, at du op-
retholder dit ordineere medlemskab
hos Danske Fysioterapeuter.

Las mere pa fysio.dk/nordisk

A

Praksis

3 procent overholder ikke basiskontrakterne

I en nylig gennemfart lonundersagelse blandt klinikansatte angav 37
procent af deltagerne, at de fik mindre i lan eller pension, end det er
aftalt i basiskontrakterne. De ansatte er efterfalgende blevet kontaktet
af Danske Fysioterapeuter. Det viste sig, at 3 procent af kontrakterne
ikke opfyldte kravene. Danske Fysioterapeuter opfordrer alle klinikan-
satte og indlejere til at kontakte foreningen, hvis deres kontrakt ikke
overholdes.

Kontakt os pd 3341 4620 eller skriv til ansat@fysio.dk
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Klinisk
undervisning

Ny kompetence-
profil

Landets 400 kliniske
undervisere har nu faet
en oversigt over de
kompetencer, der skal
til, nér man skal vejle-
de studerende i klinisk
undervisning.

Las mere og hent

kompetenceprofilen pa
bit.ly/3FMDXHY

Fysioterapeuten #2 2023




OK24

Kravsindsamling blandt
offentligt ansatte

Danske Fysioterapeuter indsamler om kort tid krav til de nye
overenskomster blandt medlemmer ansat i stat, regioner og
kommuner. Kravsindsamlingen finder sted fra d. 11. til d. 26.
maj 2023,

Rent praktisk vil | som medlemmer fa tilsendt en mail, som
giver adgang til at deltage i kravsindsamlingen. Vi opfordrer
meget til, at | deltager og giver jeres mening til kende.

Er dine medlemsoplysninger ajourferte? For at f& adgang til
kravsindsamlingen skal du veere registreret med arbejdsplads
i stat, region og kommune og have oplyst en gyldig mailad-
resse. Tjek derfor, at dine medlemsoplysninger er opdaterede
- det ger du nemt via www.fysio.dk/medlemskab

Laes mere om overenskomstforhandlingerne pa fysio.dk/OK24

0OK23
Ny overenskomst for privatansatte

Nu er de todrige overenskomster for privatansatte forhandlet pa
plads. De nye overenskomster indeholder Ignstigninger, udvidelse
af barselsorlov og eendringer i pension. Overenskomsterne gael-
der for cirka 200 fysioterapeuter, ansat i Falck, Incita, Forenede
Care, Altiden samt en raekke vikarbureauer. Neeste skridt er, at
overenskomsten skal godkendes af Danske Fysioterapeuters
hovedbestyrelse.

Studerende
valgt til observator

Mathilde Baek-Larsen fra Kebenhavns Professionshajskole er ny
studenterobservater i Danske fysioterapeuters hovedbestyrel-
se. Mathilde Baek-Larsen beskriver, at hun vil vaere en stemme
for de studerende i Danske Fysioterapeuter, og at hun gnsker
“at blive klogere pa, hvad fagforeningen kan for os, mens vi er
studerende!’

POLITIK OG INDFLYDELSE

Det er tid til et
generationsskifte

Brian Errebo-Jensen forlader Danske Fysioterapeuters
hovedbestyrelse efter 25 ar. Han har varet regions-
formand i syddanmark, nastformand og konstitueret
formand.

Hvorfor stopper du?
Tiden er inde nu, for jeg synes, vi skal have et generationsskifte
og give plads til andre. Og sé vil jeg gerne arbejde mindre.

Hvad er det vigtigste, du har opnaet?

Nar jeg kigger 25 ar tilbage og frem til nu, er vi jo et helt andet
sted i dag vidensmaessigt og i forhold til den indflydelse og po-
sition, fysioterapi har i Danmark. Vi har gjort keempe fremskridt,
og det synes jeg, vi skal huske pa og anerkende.

Kan du give et eksempel?

Vi er feks. i meget hgjere grad blevet en integreret del af sund-
hedsvaesenet. Der er kommet lovgivning om genoptraenings-
planer, s& patienterne i dag har et retskrav pa at f& genoptree-
ning, hvis de har et behov efter udskrivning fra sygehuset. Den
vederlagsfri ordning er integreret i sundhedsloven, og menne-
sker med handicap har mulighed for at fa fysioterapi og er ikke
underlagt et serviceparadigme i kommunerne. Fysioterapeuters
ret og pligt til at diagnosticere er en kaeempe professionsge-
vinst, og lige om hjgrnet venter forhdbentlig direkte adgang til
fysioterapi.

Hvad skal du nu?

Jeg stopper 1. juli og traekker stikket et par maneder. Jeg har
stadig et par bestyrelsesposter i PKA og er udpeget til Disci-
plineernaevnet under Styrelsen for Patientsikkerhed. Men jeg
haber, jeg kan stykke en deltidsstilling sammen. Jeg vil gerne
prgve noget andet, og jeg ma finde ud af, hvad det skal veere.

Hvad er dit bedste rad til den, der overtager stafetten?

Man skal evne en dialog, kunne samarbejde og have talmodig-
hed. Forandringer kommer ikke fra den ene dag til den anden.
Og sé skal man veerne om sin troveerdighed. Det ger man ved
at f& andre menneskers tillid og sté ved sit ord. Grundig forbe-
redelse er en vigtig, tidskraevende og ofte overset ting. Det lyder
maske banalt, men sadan tror jeg, det haenger sammen.
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Danske Fysioterapeuters hovedbestyrelse
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Jeanette Praestegaard
Formand
24 34 06 66

jp@fysio.dk

Brian Errebo-Jensen
Naestformand

Regionsformand, Region Syddanmark
26 16 63 68

bej@fysio.dk

Line Schiellerup

Regionsformand, Region Hovedstaden
35352707

tn@fysio.dk

Stine Bagh Pedersen
Regionsformand, Region Sjzelland
sp@fysio.dk

Gitte Norgaard

Regionsformand, Region Nordjylland
50 54 26 55

gn@fysio.dk

Sanne Jensen

Regionsformand, Region Midtjylland
2322961

saj@fysio.dk

Anders Breinholt Nielsen
Herlev Hospital

20 88 63 68

abn@fysio.dk

Kirsten Agidius

Aarhus Universitets Hospital, Fysio- og
Ergoterapien

53 3790 96

ke@fysio.dk

Lars Henrik Larsen
Selvsteendig
31598777
Ihi@fysio.dk

Tine Hasselbrinck Madsen
FysioDanmark Varde

26 22 9101

thm@fysio.dk

Rikke Kruse

Bestyrelsesmedlem i Region Syddanmark
22352919

rk@fysio.dk

Peter Johansen
pjo@pha.dk

Bo Egeberg
vigfys@gmail.com

Mathilde Bak-Larsen
Studenterobservator
mathildeblarsen@hotmail.com
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Faglige selskaber

Dansk Selskab for Akupunktur i Fysioterapi
www.dsa-fysio.dk

Dansk Selskab for Fysioterapi i Arbejdsliv
www.ergonomi.dk/dansk-selskab-for-fysioterapi-i-arbejdsliv

Dansk Selskab for Bassinfysioterapi
www.bassinfysioterapi.dk

Dansk Selskab for Fysioterapi i Gerontologi og Geriatri
www.gerontofys.dk

Dansk Selskab for Hjerte- og Lungefysioterapi
www.hjertelungefysioterapi.dk

Dansk Selskab for Fysioterapeutisk Lymfedembehandling
www.lymfoedembehandling.dk

Dansk Selskab for Mekanisk Diagnostik og Terapi
www.mckenzieinstitute.org

Dansk Selskab for Muskuloskeletal Fysioterapi
www.muskuloskeletal.dk

Dansk Selskab for Neurologisk Fysioterapi
www.neurofysioterapi.dk

Dansk Selskab for Onkologisk og Palliativ Fysioterapi
www.onkpalfysio.dk

Dansk Selskab for Fysioterapi i Psykiatri og Mental Sundhed
www.psykfys.dk

Dansk Selskab for Pzaediatrisk Fysioterapi
www.boernefysioterapi.dk

Dansk Selskab for Smerte og Fysioterapi
www.smof.dk

Dansk Selskab for Sportsfysioterapi
www.sportsfysioterapi.dk

Dansk Selskab for Fysioterapeutisk Test og Traening
www.fysiotest.dk

Dansk Selskab for Urologisk, Gynakologisk og Obstetrisk Fysioterapi
www.dugof.dk

Dansk Selskab for Fysioterapi til Voksne med Udviklingsheemning
www.ffvu.dk

FORENING OG FALLESSKAB

Bliv medlem af et fagligt selskab

Som medlem af Danske Fysioterapeuter kan
du blive medlem af et fagligt selskab. De
faglige selskaber arbejder for at fremme og
styrke de faglige miljger i fysioterapien og den
specialiserede og evidensbaserede fysioterapi
i Danmark.

Dansk Selskab for Fysioterapi
www.danskselskabforfysioterapi.dk
kontakt@dsfys.dk

Kontakt Danske Fysioterapeuter

Danske Fysioterapeuters sekretariat
33 4146 20
fysio@fysio.dk

Telefontid
Mandag-torsdag kl. 9-15
Fredag kl. 9-14

Laes mere pa www.fysio.dk

Fraktioner

Fraktionen af Praktiserende Fysioterapeuter
www.praktiserendefysioterapeuter.dk

Fraktionen af Kliniske Undervisere
i Fysioterapi
www.klinuvfys.dk

Fraktionen af Ridefysioterapeuter
www.ridefys.dk

Erhvervsnetvaerket for Frie, Praktiserende
Fysioterapeuter
www.friefysioterapeuter.nu
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Moder, kurser og arrangementer - Scan koden,

‘ sd far du den
|
‘w opdaterede
‘\ kursuskalender.
\ —_—

Kursus Datoer Link

Traeningsfysiologi i teori og praksis malrettet hjerte- og 9.-10. maj. 2023 hjertelungefysioterapi.dk

72

lungepatienter

Fysioterapeutisk undersegelse og behandling af hjernery-
stelse

12.-13. maj. + 8. jun.
2023

sportsfysioterapi.dk

Kinesiotapening til behandling af lymfedem og arvaev 13. maj. 2023 lymfoedembehandling.dk
En arbejdspladsrettet indsats - fysioterapeutens rolle 14, maj. 2023 ergonomi.dk
Arbejdsrettet fysioterapi i praksis - del 2 7.jun. 2023 ergonomi.dk
Fysioterapeut pa beskaeftigelsesomradet (A) 14. jun. 2023 ergonomi.dk
Fysioterapi til patienter med smerter (B) 16.-17. jun. 2023 dsa-fysio.dk
Akupunktur 1 - Smertebehandling 25.-27. aug. 2023 dsa-fysio.dk

Movement ABC-2

18.-19. sep. + 26. okt.
2023

fysio.dk/movement-abc-0209

Basic Body Awareness Therapy 1- BBAT 1 18.-22. sep. 2023 psykfys.dk
Akupunktur - Lanzarote 22.-29. sep. 2023 dsa-fysio.dk
Basic Body Awareness Therapy 2 2.-6. okt. 2023 psykfys.dk
BBAT - fordybelsesdage 2023 9.-11. okt. 2023 psykfys.dk

Kursus i litteratursegning og kritisk litteraturlaesning

1. okt. + 1. nov. 2023

sportsfysioterapi.dk

Akupunktur 2 - Smertebehandling 27-28. okt. 2023 dsa-fysio.dk
Basic Body Awareness Therapy 2 - seminar 6.-9. nov. 2023 psykfys.dk
Konference for arbejdsmiljegrupper 2023 4. okt. 2023 fysio.dk/arbmiljogrupper
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Treningsfysiologi i teori og
praksis malrettet hjerte- og
lungepatienter

Kurset har et praktisk anvendt fokus
med henblik p3, at fysioterapeuten kan
tilretteleegge og levere den optimale og
individuelt tilpassede traeningsterapi til
borgere med hjerte- og lungesygdom.
Kurset er saledes 50 procent praktisk og
50 procent teori.

Dato: 9.-10. maj. 2023
Tilmelding: hjertelungefysioterapi.dk

Fysioterapeutisk undersegelse
og behandling af hjernerystelse

P& kurset far du den nyeste viden p& om-
radet hjernerystelser indenfor den fysiote-
rapeutiske undersggelse og behandling.

Dato: 12.-13. maj. + 8. jun. 2023
Tilmelding: sportsfysioterapi.dk

M@DER & KURSER

Kinesiotapening til behandling
af lymfodem og arvaev

Leer, hvordan kinesiotapening kan anven-
des i samspil med de evrige komponenter
i ymfedembehandling med seerligt fokus
pé hoved/hals, thorax og genital lymfe-
dem og til lesning af arveev.

Dato: 13. maj. 2023
Tilmelding: lymfoedembehandling.dk

En arbejdspladsrettet indsats -
fysioterapeutens rolle

Kom med til denne temadag, hvor der
gives et bud pa, hvordan vores rolle som
fysioterapeut kan se ud, nar malet er at
understette borgerens/patientens tilknyt-
ning til arbejde.

Dato: 14. maj. 2023
Tilmelding: ergonomi.dk

Akupunktur1-
Smertebehandling

Diagnostik og behandling af smertetil-
stande i ekstremiteterne.

Dato: 25.-27. aug. 2023
Tilmelding: dsa-fysio.dk

Movement ABC-2

Med et teoretisk og praktisk kendskab til
Movement ABC-2 til barn bliver du bedre
til at mélrette interventionen.

Dato: 18.-19. sep. + 26. okt. 2023
Tilmelding: fysio.dk

Kursus i litteratursegning og
kritisk litteraturlasning

Fa opdateret eksisterende eller fa ny
viden ved kurset i litteraturs@gning og
kritisk litteraturlaesning.

Dato: 11. okt. + 1. nov. 2023
Tilmelding: sportsfysioterapi.dk

Basic Body Awareness Therapy 2

Du arbejder med BBAT i individuel be-
handling. Du gver formidling til samar-
bejdspartnere og arbejder videre med at
f& mere personlig erfaring med metoden.

Dato: 2.-6. okt. 2023
Tilmelding: psykfys.dk

Husk tilmelding efter forst-til-
molle-princippet
« Meld frit afbud indtil 14 dage efter
optagelse pa kurset
« Betaling efter optagelse pa kurset
« Studerende:
Konferencer 500 kr. pr. dag.
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Ledelse, praksis og iverksatteri Datoer Link

Morgenmode for ledere: Skriv konkrete jobopslag og skab 23. maj 2023 fysio.dk/morgenmode-jobopslag

en ny rekrutteringsproces

Overvejer du ledelse som karrierevej 24. maj 2023 fysio.dk/ledelse-som-karrierevej-maj
Kom godt i gang som selvstaendig 1 7.jun. 2023 fysio.dk/kom-godt-igang-juni
Morgenmode for ledere: Den uperfekte leder 9.jun. 2023 fysio.dk/morgenmode-uperfekte-leder
Regionsarrangementer Datoer Link

Kom til 1. maj-arrangement 1. maj 2023 fysio.dk/nordjylland-1maj23
Netvaerksmeade for terapeuter pa aldreomradet 2. maj 2023 fysio.dk/sjaelland-netvaerk-aeldre
Generation Z - din nye kollega 9. maj 2023 fysio.dk/midtjylland-generationx
Generalforsamling i region hovedstaden 10. maj. 2023 fysio.dk/hovedstaden-generalforsamling23
Bliv zldre, bevar livskraften og behold arbejdsglaeden 25. maj 2023 fysio.dk/syddanmark-bliv-aeldre
Plads i telt til DHL-stafet 30. aug. 2023 fysio.dk/nordjylland-dhl

Fysioterapeuten

123456

december

februar april juni september oktober
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Morgenmade for ledere:
Den uperfekte leder

Nobody is perfect - og slet ikke ledere.
F& indblik i de benspeend, ledere falder
over, men som kan afbedes, hvis du lader
medarbejderne gribe dig, og hvis du giver
dem plads til at gere det.

Dato: 9. jun. 2023
Tilmelding: fysio.dk/morgenmode-
uperfekte-leder

Generation Z - din nye kollega

Hvorfor er den nyeste generation af fysi-
oterapeuter anderledes end de tidligere
generationer? Kan du gare forskellige
generationers forskelligheder til en styrke
frem for en &rsag til konflikt? Bliv inspire-
ret pa webinaret.

Dato: 9. maj 2023
Tilmelding: fysio.dk/midtjylland-
generationx

MODER & KURSER

Generalforsamling i region
hovedstaden

Det er blevet tid til generalforsamling i
region hovedstaden. Generalforsamlin-
gen foregér i Arbejdermuseets festsal,
som vil seette rammen for en speendende
aften med opleeg om museets historie,
diskussioner om foreningen samt valg af
bédde bestyrelsesmedlemmer og kritiske
revisorer. Arbejdsmarkedsforsker Laust
Hegedahl holder et oplaeg om styrker

og svagheder i den danske model og
fagbeveegelsens breendende platform.
Traditionen tro runder vi arrangementet af
med en hyggelig middag.

Dato: 10. maj 2023
Tilmelding: fysio.dk/hovedstaden-
generalforsamling23

Bliv ldre, bevar livskraften og
behold arbejdsgladen

Dregmmer du om at veere fuldsteendig frisk
langt ind i senioralderen? Om at veere en
vigtig ressource, bade pa jobbet og privat
i mange ar endnu? Her, hvordan det kan
lade sig gere til dette arrangement.

Dato: 25. maj 2023
Tilmelding: fysio.dk/syddanmark-bliv-
aeldre

Overvejer du ledelse
som karrierevej

Vil du gerne have mere ansvar og indfly-
delse og veere med til at seette retningen
for den faglige udvikling? Sa skal du
maske overveje ledelse som karriereve;j.
Pa dette webinar far du en introduktion
til, hvad der skal til for at ga ledervejen og
nogle evebaner ift. ledelse.

Dato: 24. maj 2023
Tilmelding: fysio.dk/ledelse-som-
karrierevej-maj

Netvarksmode for terapeuter
pa ®ldreomradet

Kom til tveersektorielt og tveerfagligt net-
vaerksmade for terapeuter, der arbejder
med den &ldre borger/patient. Fysiote-
rapeuter fra Faldambulatoriet pd Holbaek
Sygehus star for dagens opleeg, hvor de
vil forteelle om faldudredning og fald.

Dato: 2. maj 2023
Tilmelding: fysio.dk/sjaelland-netvaerk-
aeldre
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AF

TINE HASSELBRINCK
MADSEN
Formand for SALS,
sektionen for ansatte,
lejere og selvstaendige
uden arbejdsgiveransvar

Fysioterapeut Cert. MDT

ZAMPER SALS for ansatte og indlejeres
sag? Ja, det kan I sgrme tro, vi ggr. Siden
SALS sd dagens lys for fem dr siden, har
vi sat mange forskellige skibe i sgen.
Der er en del, der er kommet i havn, og
nogle sejler stadig rundt, men med et
klart mal om at komme i havn pa den
korrekte destination.

Da jeg i 2018 valgte at stille mit kandi-
datur til SALS, var den primeere drsag, at
jeg havde set den sgrgelige tendens, at lgn- og
ansattelsesvilkdrene i privat praksis var pa en
ret voldsom deroute. Jeg elsker privat prak-
sis, og det var beskeemmende at se, hvordan
lgnnen blev presset ned. Jeg syntes, vi som
profession var mere vaerd.

Siden det allerfgrste bestyrelsesmade i
SALS har det for mig vaeret et erkleret mal
at skabe ordnede forhold i privat praksis. At
sikre ansatte og indlejere bedst mulige lon- og
ansattelsesvilkar. Jeg var og er helt bevist om,
at det vil tage noget tid.

Jeg husker tydeligt, at vi alle i SALS var lidt
tviviradige. Ville det lykkes os at lande en
aftale med klinikejerne? Jeg folte en skaevhed
i magtbalancen, fordi ansatte og indlejere

ikke havde haft en “stemme” tidligere. Danske
Fysioterapeuters forhandlingschef forsikre-
de mig og resten af SALS om, at det kunne vi
sagtens, fordi vi er flere end “dem”. Deraf SALS
motto: “Det har vi aldrig prevet for, sa det kan
vi godt”.

Der har vaeret et utal af diskussioner om
arbejdsmarkedsmodellen de seneste fire ar,
nogle mere konstruktive end andre, tar jeg
godt sige. Argumentationer er flgjet frem og
tilbage, det samme er talrige beskyldninger
om, hvad SALS arbejder for, og om de resulta-
ter vi har opndet, er gode.

Personligt har jeg mest faet fine tilkendegi-
velser for SALS’ arbejde. Vores medlemmer er
klar over, at arbejdet tager tid og skal bygges
op frabunden.

Som formand for SALS har jeg hele vejen
igennem valgt en stil og fremtoning, som er
samarbejdende, inkluderende, kompromissg-
gende og altid med en ordentlig tone. Jeg har
et, til tider, Anja Andersen-temperament, men
belert af min livserfaring kommer man ikke
langt med dette. Og slet ikke i til tider sveere
forhandlinger med en modpart.

Men jeg har en bgn. Det er ingen hemme-
lighed, at klinikejerne som udgangspunkt er
mere fagpolitisk interesserede end ansatte og
indlejere. Jeg har et keempe gnske om, at flere
af mine kolleger fra privat praksis har lyst til
at stille op til SU, SALS og regionsbestyrelsen.
Det er et speendende arbejde, og det er beri-
gende, ndr fysioterapeuter, der er “pa gulvet”,
sidder med i bestyrelser, rad og udvalg. Vi
kan, hvis vi vil, ggre en forskel for alle vores
dygtige kolleger.

’

Position er Fysioterapeutens format for
debat. Her giver vi ordet til medlemsvalgte
repraesentanter for foreningens politiske
udvalg, bestyrelser og sektioner. Alle
synspunkter, som udtrykkes inden for

de presseetiske rammer, er velkomne.
Debatindleeggene er udtryk for skribentens
egen holdning. Du kan deltage i debatten pa
fysio.dk eller kontakte redaktionen@fysio.dk,
hvis du vil skrive et indleeg.

Fysioterapeuten #2 2023



| samarbejde med FysioDanmark Gentofte F

MET 1. Speciallzege i almen medicin og diplomleege i manuel medicin Peter Silbye

Skulderkursus v. Fysioterapeut Mogens Dam

Region: Grundkursus, columna totalis
Lerdag d. 2. og sendag d. 3. september 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 4.550

Hoftekursus v. Fysioterapeut Mogens Dam

Hofteproblemer: Femuroacetabuleaer impingement, artrose, adduktorsmerter,
iliopsoassmerter, interne/ekstern snapping hip, hamstringssyndrome, ingiunale
gener og refererede smerter.

Hvordan identificeres de strukturer der er pavirket og hvad er arsagssammen-
heengen imellem bevaegelsesmgnster og smerte. Hvad er prognosen i forhold til
de enkelte problemstillinger. Hvilke lasningsmodeller findes, og hvilken rehabili-
tering vil vaere aktuel i forhold til malseetning. Herunder savel manuelle tiltag som
traenmg Under treening vil der vaere fokus pa progression/regression i gvelses-
valg sa treeningen kan t||passes alle patienter.

Undervisningen baseres pa den evidens der findes pa omradet og evidensen bli-
ver diskuteret i forhold til aktuelle problemstilling.

Undervisningen er praktisk med supervision.

Keywords: Evidens, biomekanik, mgnstergenkendelse, reesonering, prognose,
gvelsesprogression/regression.

Fredag d. 15. og lgrdag d. 16. september 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 4.450

Hvordan hjelpes skulderpatienten fra start til slut.

Den smertefulde skulder: (|mp|ngement artrose tendinopatier, frossen skulder,
refererede smerter, nervesmerter, “musearm”).

Hvordan identificeres de strukturer der er pavirket og hvad er drsagssammen-
haengen imellem bevaegelsesmanster og smerte.

Hvad er prognosen i forhold til de enkelte problemstillinger. Hvilke lasningsmodel-
ler findes, og hvilken rehabilitering vil veere aktuel i forhold til malsetning. Herun-
der savel manuelle tiltag som treening.

Den traumatiske skulder: (GH-luksation, frakturer, rotatorcuff-rupturer).

Hvilke traumer er skulderen udsat for, hvad er skadesmekanismen og hvordan
diagnosticeres traumatologien. Hvad er prognosen og hvilke behandlingsmulig-
heder findes i forhold til de enkelte skader. Hvordan tilretteleegges behandling
og treening. Undervisningen baseres pa den evidens der findes pa omradet og
evidensen bliver diskuteret i forhold til aktuelle problemstilling. Undervisningen er
praktisk med supervision.

Keywords: Evidens, biomekanik, mgnstergenkendelse, reesonnering, prognose,
gvelsesprogression/regression.

Fredag d. 3. og lerdag d. 4. november 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 4.450

Knaekursus v. Fysioterapeut Mogens Dam

Fod- 0g Ankelkursus v. Fysioterapeut Mogens Dam

Den smertefulde fod: (achillessene smerter, halsmerter, fascitis plantaris, mortons
neuron, hallus valgus, shinsplint). Hvordan identificeres de strukturer der er pa-
virket og hvad er arsagssammenhangen imellem bevagelsesmgnster og smer-
te. Hvad er prognosen i forhold til de enkelte problemstillinger. Hvilke lasnings-
modeller findes, og hvilken rehabilitering vil veere aktuel i forhold til mélseetning.
Herunder sével manuelle tiltag som traening.

Den traumatiske fod: (ankeldistorsion, akillesruptur, ankelfraktur, stressfrakturer).
Hvilke traumer er fod og underben udsat for, hvad er skadesmekanismen og hvor-
dan diagnosticeres traumatologien. Hvad er prognosen og hvilke behandlingsmu-
ligheder findes i forhold til de enkelte skader. Hvordan tilrettelaegges behandling
og treening.

Undervisningen baseres pa den evidens der findes pa omradet og evidensen bli-
ver diskuteret i forhold til aktuelle problemstilling. Undervisningen er praktisk med
supervision.

Keywords: Evidens, biomekanik, manstergenkendelse, rasonering, prognose,
gvelsesprogression/regression.

Fredag d. 27. og lgrdag d. 28. oktober 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 4.450

Det smertefulde knae: (Springerknee, Patellofemoral smerte, laberknee, impinge-
ment, artrose, refererede smerter, nervesmerter)

Hvordan identificeres de strukturer der er pavirket og hvad er arsagssammen-
haengen imellem beveegelsesmanster og smerte. Hvad er prognosen i forhold til
de enkelte problemstillinger. Hvilke lasningsmodeller findes, og hvilken rehabili-
tering vil vaere aktuel i forhold til malseetning. Herunder sével manuelle tiltag som
treening.

Det traumatiske knze: (Meniskskader, korsbandsskader, sideligamentskader, pa-
tellaluksation). Hvilke traumer er kneeet udsat for, hvad er skadesmekanismen og
hvordan diagnosticeres traumatologien. Hvad er prognosen og hvilke behand-
lingsmuligheder findes i forhold til de enkelte skader. Hvordan tilretteleegges be-
handling og treening.

Undervisningen baseres pa den evidens der findes pa omradet og evidensen bli-
ver diskuteret i forhold til aktuelle problemstilling.

Undervisningen er praktisk med supervision.

Keywords: Evidens, biomekanik, mgnstergenkendelse, raesonering, prognose,
ﬂveIsesprogressmn/regressmn

Fredag d. 10. og lerdag d. 11. november 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 4.450

MET 2.. Speciallege i almen medicin og diplomlzege i manuel medicin Peter Silbye

Leberelateret biomekanik og anatomi +
simpel forstaelse af nutidens lghesko
v. Fysioterapeut og Partner i Kaiser Sport og Ortopaedi Thomas Christoffersen

(obs. kursister skal have gennemfart MET 1)
Region: Thorax, costae og baekkendysfunktioner

Lardag d. 25. og sendag d. 26. november 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 4.550

Via praktisk erfaring, evidens og seneste forskning, klaedes du pa til at kunne behandle
og hjeelpe den danske lgber, anno 2023

Der vil blive fremvist og gennemgéet cases ved brug videoanalyse og eksempler
pé relevante tests og undersggelser, ligeledes demonstrationer pa lebebénd. Med
anatomien og fysiologien i baghovedet laves en grundig analyse/undersagelse af
foden og dens eventuelle indflydelse pa et skadesforlgb. Med det kliniske blik for gje
og med "hands on” gives en grundig forstaelse for fodens egenskaber som energi-
tager og —giver. Der vises eksempler pa fodens indvirken pa bevaegekader i UE og
de geengse lebeskader gennemgas.

Som behandler bliver du maske madt med spargsmal som, er min lgbesko den rigtige
til mig, er den slidt op og passer den til min made at labe pa?

Pa dette kursus far du nogle simple og praktiske eksempler og hermed svar pé oven-
stdende, som du kan bruge i klinikken. Du bliver ogsa klaedt pa, saledes at du forstar
grundelementerne i en lgbeskos opbygning anno 2023.

Keywords: Evidens, biomekanik relateret til Iab, test og undervisning via labebénd,
lebeskader, hvornar/hvorfor indlaeg, forstaelse af en Isbeskos opbygning, kende-
tegn ved "forkerte” sko, de forskellige lobestile.

Sendag d. 29. oktober 2023
Pris inklusiv forplejning kr. 2.250

Spergsmal og tilmelding pa jens@sundhedsordningen.dk efter ferst til molle.

Kurser afholdes hos FysioDanmark Gentofte Fysioterapi.
Mere omkring vores kurser se www.sundhedsordningen.dk
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ATTRAKTIV KLINIK | HVALSQ SALGES

Nu har du muligheden for at kebe en veldrevet fysiote-
rapiklinik i Hvals@.

Hvalsg ligger centralt i Lejre Kommune og er beliggende
blot 21 km. fra Roskilde, 23 km. fra Ringsted, 19 km. fra
Holbaek og 35 km. fra Frederikssund.

Lejre kommune har ca. 29.000 indbyggere.

Klinikken rader over 4 ydernumre med mulighed for at
@ge aktiviteterne savel inden for, som uden for Sygesik-
ringen.

Serigst interesserede kan fa yderligere oplysninger ved
henvendelse til:

Per Kristensen Consult v/ Per Kristensen pa
info@perkconsult.dk eller telefon 2622 3673.

KLINIKKER CENTRALT BELIGGENDE
PA FYN SALGES

Du har nu muligheden for at erhverve 2 veldrevne klinikker, Din
Fysioterapi beliggende i Vissenbjerg og tilherende satellitklinik
Nr. Lyndelse Fysioterapi beliggende i Nr. Lyndelse.

Klinikken i Vissenbjerg ligger i helt nyrenoveret egen ejendom
centralt placeret pa "torvet” i Vissenbjerg.

I Nr. Lyndelse ligger klinikken ligeledes centralt placeret i reno-
verede lejede lokaler.

P& begge adresser er der gode og handicapvenlige adgangsfor-
hold, gode gratis parkeringspladser nzer ved og alt i inventar m.v.
Klinikkerne rader over 3 ydernumre og med potentiale for yderli-
gere omseetning sével indenfor som udenfor sygesikringen.
Serigst interesserede kan fa yderligere oplysninger ved henven-
delse til:

Per Kristensen Consult v/ Per Kristensen pa info@perkconsult.dk
eller telefon 2622 3673.

LOUISEKLINIKKEN HELSINGOR
KAN NU KOBES

Louiseklinikken er en veldrevet klinik der udferer softlaser be-
handling og massage mod mange forskellige lidelser og med et
godt omdemme.

Klinikken er beliggende i egne lokaler i Helsinger.

Der er gode adgangsforhold, gode parkeringsmuligheder ved
klinikken samt offentlig transport nzer klinikken.

Klinikken blev grundlagt i 2014 og har igennem arene faet et
godt ry og en fin omsaetning og indtjening, som for den rette
keber vurderes at kunne ages vaesentligt. Indehaver kan efter
nermere aftale deltage i driften efter overtagelse.

Serigst interesserede kan fa yderligere oplysninger ved
henvendelse til:

Per Kristensen Consult v/ Per Kristensen pé info@perkconsult.dk
eller telefon 2622 3673.

Klinisk workshop

Kognitiv Funktionel Terapi
D. 7. og 8. september 2023
Milling Park Hotel, 5500 Middelfart
Pris 3.118 DKK incl. moms

For yderligere information:
Peter.thinggaard2@rsyd.dk

Rygcenter Syddanmark
- en del af Sygehus Lillebalt
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linisk workshop
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Sporisfysioterapi kurser 2023

Brush-Up Eksamensforberedende kursus
Tape i sportsfysioterapi

Albue/Hand i sportsfysioterapi

Fod i sportsfysioterapi

Akutte skader og ferstehjcelp i sportsfysioterapi
Antidoping/Kost/Erncering
Fysioterapeutisk undersggelse og
behandling af hjernerystelse

Del 1 eksamen

Sport, skader og smerter

Advanced UE

Advanced OE

Skulder i sportsfysioterapi

Knce i sporisfysioterapi
Introduktionskursus

Introduktionskursus

Fod i sportsfysioterapi

Tape i sportsfysioterapi

Albue/hdand i sportsfysioterapi
Introduktion, Skulder, Albue/hand
Introduktion, Knce, fod

Akut skade, Hofte, Ryg

Litteratursegning og kritisk lcesning
Brush-up, Eksamensforberedende kursus
Ryg i sporisfysioterapi

Brush-up, Eksamensforberedende kursus
Antidoping/Kost/Erncering

Akutte skader og ferstehjcelp i sportsfysioterapi
Skulder i sporisfysioterapi

Knce i sportsfysioterapi

Hofte i sportsfysioterapi

Eksamen del 1

Eksamen del 2

Kagbenhavn
Odense
Odense
Odense
Kgbenhavn
Kabenhavn
Odense

Kbh el Hilleragd
Horsens
Odense
Odense
Odense
Tarnby
Kgbenhavn
Horsens
Odense
Odense
Odense

Club La Santa
Alle tre kurser

Odense
T&rnby
Tarnby
T&rnby
Odense
Odense
Tarnby
Horsens
Odense
Kbh el Hillerad
Tarnby

17.18. april

25. april

26. april

2.3.mqj

8. mqj

9. maqj

12. 13. maj og 8. juni

13. mqj

15. 16. mqj
23.24.25. mqj

6.7 juni

13. 14. juni

20. 21. juni

24. 25. august

30. 31. august

11. 12. september
19. september

20. september

29. september - 6. oktober (uge 40)

11. oktober og 1. november
31. oktober 1. november
24. 25. oktober

31. oktober 1. november
7. november

8. november

9. 10. november

16. 17. november

21.22. november

25. november

2. december

Mere info og timelding: www.sportsfysioterapi.dk

Muskuloskeletal Ultralydsscanning kurser 2023

Basisuddannelse | uliralydsscanning OE
Basisuddannelse i ultralydsscanning UE
Almen Billeddiagnostik

Patologi OE - advanced uliralydsscanning
Patologi UE - advanced ultralydsscanning
Almen Billediagnostik

Roskilde
Horsens
Odense
Hovedstaden
Hovedstaden
Odense

23. marts
27. marts
28. april

25. maqj

26. maj

13. oktober

Kursuskalender 2024 for Dansk Selskab for Sportsfysioterapi udkommer primo nov 2023, www.sportsfysioterapi.dk
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Det glaeder os at inviterer til heldagsseminar:
Neuroplasticity
A Novel & Practical Clinical Application to Induce Functional Improvement
ved Dr. Mike Studer PT, DPT, FAPTA

Onsdag den 27. september 2023, kl. 8.00-16.30, Holbaek Sygehus

Course description: This Course Will Reveal A Novel And Intense Clinical Approach Built Specifically For Persons That Are 6 Months
Or More In Recovery Post Cerebrovascular Accident (CVA); With Multiple Sclerosis (MS), with Parkinson’s Disease (PD) After Brain
Injury Or Surgery (From Concussion, To TBI, To Tumor) This Approach Includes Interventions That Are Designed And Built Directly
From Evidence And Are Adapted With Consideration For The Unique Attributes Of Changes In The Body And Brain Months And Years
After CVA/Brain Injury And With Disease-Onset For Years.

Program for dagen inklusiv fuld kursus beskrivelse finder | pa vores hjemmeside: www-rehab-partner.dk. For tiimelding og spgrgsmal
kontakt os pa info@rehab-partner.dk eller ring til os pa: 86801807.

Pris inkl. forplejning dkk. 2.500,00 / ved tidlig tilmelding inden den 31. maj 1/2 pris dkk. 1.250,00.

Ny Generation LiteGait Intelligent Lgftesgjle
- Fuldautomatisk efter fastsaettelse af malsaetning
- Automatisk veegtbeering under hele treeninngen
Mad os pé’] - Konstant dynamisk stgtte/aflastning

stand C2-053 - Perfekt til balance & gangtraening

Bella Center Copenhagen :
Fra den 23-25 maj 2023 - Treen bl.a. trin med fuld support

NuStep T4r NuStep T5xr NuStep T6pro
2 treeningsprogrammer, 10 forskellige indstil- 13 treeningsprogrammer, 15 traeningsnivauer, Interaktiv treening med stor touch skaerm,
lingsmuligheder, leveres med fodstropper og PacePartner, leveres med fodstropper, hofte- og 15 traeningsniveauer, PacePartner. Leveres med
hoftesikkerhedssele. torso sikkerhedssele. Lagring af traeningsdata fodstropper. Lagring af treenings data -eksport
Max bruger veaegt 182 kg. -eksport via USB. Max bruger vaegt 272 kg. via USB eller bluetooth. Max bruger veegt 227 kg.

REHAB-PARTNER | www.rehab-partner.dk | +45 8680 1807 | info@rehab-partner.dk



