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Sundhedsstyrelsen 

Enhed for Forebyggelse og det primære sundhedsvæsen  

 

Høringssvar til høring om Kvalitetsstandarder for sundheds- 

og omsorgspladser 

 

Danske Fysioterapeuter takker for høring om Kvalitetsstandarder for 

sundheds- og omsorgspladser.  

Udkastet til kvalitetsstandarder giver et udmærket overblik over formål, 

tilgængelighed, henvisning til og tildeling af fremtidige sundheds- og 

omsorgspladser. 

Udover ”terapeutfaglige” og ”sygeplejefaglige” indsatser er det ikke i udkastet 

nærmere defineret hvilke sundhedsfaglige indsatser, som borgerne skal 

modtage på sundheds- og omsorgspladserne. 

Danske Fysioterapeuter er positive overfor, at man i kvalitetsstandarderne 

eksplicit beskriver, at der skal være terapeutfaglige kompetencer til stede på 

matriklen alle dage.   

Vi foreslår rettelse til kap. 3.4., således at de terapeutfaglige kompetencer og 

indsatser tydeliggøres:  

”Borgernes behov for rehabilitering og genoptræning betyder, at der skal være 

kontinuerlige terapeutfaglige kompetencer til stede.  

Dette skal også medvirke til, at genoptræning og rehabilitering bliver en 

integreret del af den samlede indsats, og at terapeuterne indgår i det samlede 

team omkring borgeren.  

De terapeutfaglige kompetencer skal være til stede i dagtimerne alle ugens 

dage.” 

Fysioterapeuter vil have fokus på kerneopgaven 

Fysioterapeuter vil gerne indgå i den fælles opgaveløsning og i det tværfaglige 

samarbejde og støtte op om og indgå i andre opgaver, når det fagligt er 

relevant, i tilknytning til kerneopgaverne. 

Men fysioterapeuter vil lave fysioterapi og bidrage med deres kernefaglighed; 

undersøgelse, diagnosticering, individuel doseret behandling, genoptræning, 

rehabilitering, palliation mv. 

Det styrker fagligheden i den rehabiliterende indsats, når fysioterapeuter er en 

del af den samlede tværfaglige indsats til borgere og patienter. 

Derfor er foreslår vi, at Sundhedsstyrelsen tilretter afsnittet om relevante 

kompetencer på sundheds- og omsorgspladser, så det præciseres, at 

fysioterapeuter ikke indregnes i normering i forhold til pleje. 
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Lovgivning er barriere for kommunikation på tværs 

Der er gode hensigter i kvalitetsstandarderne for så vidt angår kommunikation 

på tværs og deling af nødvendige oplysninger om borgerne og borgernes 

forløb, herunder, at der skal sikres relevant digital understøttelse af alle 

faggrupper. 

Fysioterapeuter har, jævnfør sundhedslovens § 42 d, stk. 2, alene adgang til 

borgeres helbredsoplysninger, uden borgers samtykke, når borger er i aktuel 

behandling. 

Det giver særligt problemer for fysioterapeuter, som er ansat i funktioner med 

hurtige patient/borgerforløb, herunder i skadestuer/akutmodtagelser, hvor 

fysioterapeuter er ansat til at udrede og behandle patienterne. En opgave, 

som lægerne tidligere stod med alene og, som fysioterapeuterne i stort 

omfang har overtaget.  

Med de nye sundheds- og omsorgspladser vil der også være tale om hurtige 

forløb, hvor fysioterapeuten efterfølgende ikke vil have mulighed for at 

indhente borgers helbredsoplysninger, medmindre borger har samtykket hertil.  

Når fysioterapeuterne ikke kan tilgå journalen efter han/hun har afsluttet 

borger er det umuligt for fysioterapeuten at vide hvorvidt en indsats var 

relevant og nødvendig. Af den årsag kan det være vanskeligt for 

fysioterapeuter at bidrage til relevant og nødvendig ressourceallokering. 

Danske Fysioterapeuter rejser nu igen denne problematik med ministeriet, 

hvor vi anmoder om at blive sidestillet med læger, jordemødre og 

sygeplejersker i sundhedslovens § 42 d, stk. 2, nr. 1.  

Tekstnære forslag til rettelser 

Vi foreslår, at  

”forebyggelse” tilføjes i kap. 3.1.: Formålet med indsatserne på en sundheds-

og omsorgsplads er at forebygge, forbedre, vedligeholde eller forsinke 

forringelse af borgernes fysiske og kognitive funktionsevne.  

”fælles tværfaglige” tilføjes i kap. 3.2: Der fastsættes fælles tværfaglige 

konkrete mål for rehabilitering og genoptræning (…). 

Vi har ikke yderligere bemærkninger til høringsudkastet og stiller os 

selvfølgelig til rådighed, hvis styrelsen ønsker vores bemærkninger uddybet. 

 

Med venlig hilsen 

Niels Sandø 

Afdelingschef for Politik, Profession og Kommunikation 


