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Præsentation 

VIVE er en uafhængig statslig institution under Økonomi- og Indenrigsministeriet, og cente-

ret har til formål at levere anvendelsesorienterede analyser og forskning i emner, som er 

relevante i forhold til velfærdssamfundets udvikling og udfordringer. Uvildighed, kvalitet og 

anvendelighed er i højsædet. 

VIVE udvikler og formidler viden om samfundsforhold med betydning for befolkningens le-

vevilkår, og som bidrager til at kvalificere velfærdsdebatten og styrke beslutningsgrundla-

get for den offentlige sektors opgaveløsning. VIVE skal bidrage til at styrke kvalitetsudvik-

ling, effektivisering og styring i den offentlige sektor både i kommuner, regioner og natio-

nalt.  

VIVE har omkring 200 medarbejdere, som har stærke forsknings- og analysefaglige kom-

petencer og indgående sektorkendskab. Vi besidder solide kompetencer både inden for 

kvalitative og kvantitative analysemetoder, og medarbejderskaren tæller bl.a. økonomer, 

sociologer, politologer, psykologer og antropologer. 

En af vores styrker er, at vores medarbejdere er vant til at arbejde sammen på tværs – 

både af sektorer og metoder. Når vi skal løse en ny opgave, sammensætter vi et tværfag-

ligt team af medarbejdere, så vi får mange forskellige perspektiver på en problemstilling. Vi 

udpeger en projektleder, som sikrer en god projektstyring, og som står for al dialog med 

rekvirenten både undervejs og efter, at projektet er afsluttet. 

VIVE løser opgaver for både kommuner, regioner, ministerier, styrelser, fonde og organisa-

tioner. Typisk er der tale om evalueringer, kortlægninger, effektmålinger og analyser base-

ret på store mængder data indsamlet ved brug af en kombination af forskellige metoder.  

VIVE kvalitetssikrer alle produkter, før de publiceres. VIVE benytter både interne og eks-

terne referees, som bidrager til at sikre, at udgivelserne hviler på et tilstrækkeligt stærkt 

grundlag, at anvendte data er dækkende, og at konklusionerne er velfunderede, både rent 

metodisk og indholdsmæssigt. 
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Til Danske Fysioterapeuter 28. maj 2019 

 

 

Vi ønsker at takke for, at VIVE, Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for Velfærd 

(herefter VIVE) har fået mulighed for at byde på opgaven. 

I dette tilbud er der foretaget en præcisering af den modtagne opgavebeskrivelse på bag-

grund af skriftligt materiale fra Danske Fysioterapeuter og møde d. 30. april 2019. 

VIVE stiller med dette tilbud vores viden om styring og organisering på sundhedsområdet, 

praksissektoren og sundhedsøkonomi til rådighed for opgaveløsningen. 

Til løsning af opgaven har vi valgt en sammensætning af medarbejdere, hvis kompetencer 

og erfaringer matcher den forestående opgave.  

Vi ser frem til at høre fra jer. 

 

Med venlig hilsen 

 

 

Pia Kürstein Kjellberg 

Forsknings- og analysechef, VIVE Sundhed 
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Resumé 

På Danske Fysioterapeuters ordinære repræsentantskabsmøde i 2018 blev det vedtaget, 

at der skal gennemføres en analyse af praksissektoren. Som del af dette arbejde ønsker 

Danske Fysioterapeuter en analyse af praksissektoren om centrale nøgletal og rammevil-

kår ved eksterne konsulenter. Analysen skal skabe fælles indsigt i praksisområdet som 

baggrund for de fremadrettede diskussioner i Danske Fysioterapeuter.  

Formål 

På denne baggrund beskriver dette tilbud et projekt med følgende formål: 

 Beskrive nøgletal for praksissektoren herunder data for fysioterapeuterne, ydernum-

mersystemet, økonomi, sundhedsforsikringer og den forventede udvikling fremadrettet 

 Give en beskrivelse og analyse af rammevilkårene i praksissektoren med henblik på at 

afdække: 

1) grundelementerne i organiseringen af praksissektoren 

2) baggrunden for og formålet med den nuværende organisering  

3) fordele og ulemper ved den nuværende organisering på makro- og mikroniveau. 

 

Analysen baseres på en kombination af forskellige metoder: 

 Deskriptiv beskrivelse af nøgletal 

 Elektronisk spørgeskemaundersøgelse blandt referencegruppens medlemmer 

 Fokusgruppeinterview 

 Gennemgang af litteratur. 

 

Professor Jakob Kjellberg og projektchef Betina Højgaard vil varetage løsningen af opga-

ven. Begge har stor ekspertise og erfaring med løsning af lignende opgaver samt stærke 

sundhedsøkonomiske og analytiske kompetencer i forhold til praksissektoren. 

Der lægges vægt på tæt dialog med Danske Fysioterapeuter om opgaveløsningen, pro-

jektfremdrift og den endelige afrapportering. 

Den pris, som Danske Fysioterapeuter skal betale VIVE for at løse opgaven, som beskre-

vet i dette tilbud, er 350.000 kr. ekskl. moms. 
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1. Baggrund  

På Danske Fysioterapeuters ordinære repræsentantskabsmøde i 2018 blev det vedtaget, 

at der skal gennemføres en analyse af praksissektoren. Den nærmere ordlyd af vedtagel-

sen fremgår af nedenstående boks. 

Vedtagelse på repræsentantskabsmødet 2018 

Forslagsstillerne forpligter hovedbestyrelsen til at gennemføre en analyse af praksissek-

toren, herunder konsekvenserne af ydernummersystemet, sundhedsforsikringer og 

samarbejdet med det offentlige, i forhold til patientperspektivet, fysioterapeutperspekti-

vet og samfundsperspektivet. 

 

Som første fase i praksisanalysen har Danske Fysioterapeuter i februar-marts 2019 gen-

nemført en større spørgeskemaundersøgelse blandt Danske Fysioterapeuters medlemmer 

i praksissektoren.1 Formålet med videns- og erfaringsindsamling blandt medlemmer i prak-

sissektoren var at høre deres oplevelser og erfaringer med fordele og ulemper i praksis-

sektoren for på baggrund heraf at kunne kvalificere og skærpe de væsentligste tematikker 

for den videre analyse. 

I fase to har Danske Fysioterapeuters sekretariat bearbejdet resultaterne af medlemsun-

dersøgelsen, og de har på baggrund heraf identificeret og udvalgt syv tematikker til at 

indgå i den videre analyse. De syv tematikker er nærmere beskrevet i Tabel 1. Danske Fy-

sioterapeuters ønske med den videre analyse er at få tydelighed og opdaterede fakta om-

kring konsekvenserne af ydernummersystemet, således at der opnås fælles indsigt som 

baggrund for de fremadrettede diskussioner. 

Tabel 1: Udvalgte tematikker på baggrund af spørgeskemaundersøgelsen 
 

Tema Beskrivelse 

Økonomi Økonomi er et afgørende tema for indretningen af praksissektoren både for fy-
sioterapeuter inden for og uden for ydernummersystemet:  

 Uden for systemet fremhæves mulighederne for selv at prissætte ydel-

ser.  

 Inden for systemet fremhæves det stabile patientgrundlag, mens mang-

lende muligheder for differentiering af pris (og ydelser) efterspørges. 

Patientperspektivet Kvaliteten af den behandling, patienterne tilbydes, og patienternes oplevelse af 
behandlingen er helt central for praksissektoren. Flere peger på, at ydernum-
mersystemet begrænser patienternes muligheder for frit at vælge behandler, 
mens andre fremhæver de positive sider af systemet i form af tilskud til be-
handling, ensartet pris og bred geografisk dækning. 

Konkurrence På den ene side roses systemet for at sikre regulering af sektoren og for at 
sikre den enkelte ydernummerejer et stabilt indtægtsgrundlag med gode mulig-
heder for investeringer i moderne klinikfaciliteter.  

På den anden side kritiseres ydernummersystemet for at understøtte en situa-
tion med manglende konkurrence mellem praktiserende fysioterapeuter og for 
at medføre ulige vilkår for praktiserende inden for og uden for systemet. 

Kapacitet Der er flere modstridende holdninger til, hvilken klinikstørrelse og -type der er 
ønskværdig for sektoren. Koncentration af ydernumre på færre hoveder kritise-

 
1  Spørgeskemaet blev udsendt til 3.195 medlemmer i praksissektoren. Svarprocenten var på 35 %, hvor 25 % be-

svarede hele spørgeskemaet. 
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Tema Beskrivelse 

res, og der stilles spørgsmål ved, om antallet af ydernumre er passende. Til-
gængeligheden af ydernumre synes begrænset, og handlen med ydernumre 
findes problematisk. 

Styring På den ene side fremhæves værdien af styring i form af fx kvalitetssikring og 
værn mod uretmæssig udnyttelse af systemet, på den anden side vurderes do-
kumentationskravene som en til tider uforholdsmæssig stor administrativ be-
lastning. 

Limitering Limitering opfattes som en væsentlig begrænsende faktor for klinikkernes ud-
vikling og som uhensigtsmæssig for patienten. Den kollektive sanktion, hvis det 
samlede loft overskrides, opfattes som uretfærdig. 

Samarbejdet med forsik-
ringsselskaber 

Samarbejdet med forsikringsselskaber sikrer flere borgere adgang til fysiote-
rapi med fuldt eller delvist tilskud. Samarbejdet er imidlertid udfordret af, at 
nogle forsikringsselskaber er meget tilbageholdende med at betale deres reg-
ninger eller har endog meget lange betalingsfrister. Forsikringsselskaberne kri-
tiseres desuden for unødig indblanding i den faglige kvalitet og for at opstille 
urimelige dokumentationskrav. 

 

Danske Fysioterapeuter ønsker, at selve analysen gennemføres af eksterne konsulenter, 

og de har på denne baggrund kontaktet VIVE. 

Nedenfor er VIVEs forslag til opgaveløsningen, som vi gerne går i nærmere dialog om. 

2. Formål 

Analysen skal afdække praksissektoren i forhold til de syv beskrevne tematikker i Tabel 1.2 

Mere specifikt har analysen til formål, at: 

 Beskrive nøgletal for praksissektoren i forhold til (inkl. historisk udvikling, hvor 

det er muligt): 

Fysioterapeuterne 

o Antal (fysioterapeuter i praksissektoren, ydernumre, praksisser inden for og 

uden for ydernummersystemet – dækningsgrad)  

o Alder og køn  

Ydernummersystemet 

o Geografi (praksisfordelingen i forhold til de fem regioner) 

o Praksisstørrelse og -type 

o Udviklingen af antallet af reelle ejere til ydernumre (klinikejere inden for syge-

sikringen) 

o Udviklingen af antal ansatte/indlejere i praksis 

o Økonomi (offentlige: udgifter til fysioterapeutisk behandling, antal ydelser og 

antal patienter) 

o Udviklingen i aktivitet inden for og uden for ydernummersystemet 

o Hvordan udvikler koncentrationen af ydernumre sig? Hvem ejer ydernum-

rene? 

o Hvilke muligheder er der for at blive en del af ydernummersystemet? Hvilke 

økonomiske forudsætninger kræver det?  

o Prisudviklingen på en ydernummerklinik 

 
2  De syv tematikker bliver afdækket med de opstillede analysespørgsmål, men der er i opstillingen af analysespørgs-

målene anvendt en anden gruppering af undersøgelsesspørgsmålene, som er mere logisk i forhold til dataindsam-
lings- og analyseprocessen. 
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o Hvor mange borgere bliver behandlet uden for overenskomsten? 

Økonomi 

o Omsætning (praksis inden for og uden for ydernummersystemet) 

o Løn og arbejdsforhold henholdsvis inden for og uden for ydernummerklinikker 

o Hvad tjener en fysioterapeut i gennemsnit, når man starter klinik uden for 

ydernummer de første tre til fem år? 

o Hvor mange klinikker uden for/inden for sygesikringen må lukke inden for de 

første fem år? 

Sundhedsforsikringerne 

o Hvor meget fylder sundhedsforsikringer i praksissektoren? 

o Hvor mange procent af sundhedsforsikringer vil ikke dække fysioterapeuter 

uden for sygesikringen eller kun tilbyde patienttaksten i overenskomsten? 

Den forventede udvikling fremadrettet 

o Dækningsgraden om 5, 10 og 15 år med den udvikling, der er i antal nye fy-

sioterapeuter 

o Den demografiske udvikling. 

 

 Give en beskrivelse og analyse af rammevilkårene for praksissektoren med hen-

blik på at afdække: 

 Grundelementerne i organiseringen af praksissektoren 

 Baggrunden for og formålet med den nuværende organisering  

 Fordel og ulemper ved den nuværende organisering på makro- og mikroniveau. 

3. Undersøgelsesdesign 

De følgende afsnit beskriver vores forventninger til undersøgelsens gennemførelse samt 

de hovedopgaver og metoder, der vil indgå i opgaveløsningen.  

Den endelige metodiske tilgang – herunder vægtningen af de forskellige afdækningsmeto-

der – fastlægges efter dialog med Danske Fysioterapeuter. 

 

Delopgave 1: Nøgletal for praksissektoren 

I denne delopgave foretages der en deskriptiv gennemgang af nøgletal for praksissekto-

ren, herunder den forventede udvikling fremadrettet. Nøgletallene baseres på eksisterende 

talmateriale fra Danske Fysioterapeuters medlemsdatabase, Statistikbanken (Danmarks 

Statistik), eSundhed og VIVE rapport om de danske sundhedsudgifter tilbage i tid og den 

forventede udvikling fremadrettet (1). Nøgletal, som der ikke findes eksisterende talmateri-

ale om, vil blive afdækket via en elektronisk spørgeskemaundersøgelse. I Bilag 1 er der en 

fuld oversigt over inkluderede nøgletal og datakilde hertil. 

Elektronisk spørgeskemaundersøgelse 

VIVE gennemfører en elektronisk spørgeskemaundersøgelse blandt referencegruppens 

217 medlemmer med henblik på at afdække nøgletal, som der ikke findes eksisterende tal-

materiale om, samt til at belyse mulighederne inden for og uden for ydernummersystemet.  
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Spørgeskemaundersøgelsen gennemføres som en webbaseret undersøgelse i Sur-

veyXact. Spørgeskemaet tilrettelægges med afsæt i et ønske om at afdække: 

 baggrundsvariabler såsom køn, uddannelse, alder osv. 

 nøgletal, hvor der ikke findes registertal og offentlige statistikker 

 mulighederne inden for og uden for ydernummersystemet. 

 

Link til spørgeskema udsendes via Danske Fysioterapeuter til referencegruppens med-

lemmer. Spørgeskemaet vil blive pilottestet i to faser. I første pilottest kommenterer Dan-

ske Fysioterapeuter på spørgeskemaet. I anden pilottest udsendes spørgeskemaet til fem 

personer i referencegruppen.   

Jævnfør bilag 2 er referencegruppen ikke en repræsentativ stikprøve for alle medlemmer i 

praksissektoren. Ejere, og især ejere med ydernummer, er overrepræsenteret i reference-

gruppen, mens der er underrepræsentation af lejere med ydernummer og § 24-ansatte. 

Selvstændige er overrepræsenterede og ansatte underrepræsenterede. Arbejdsgiversekti-

onen er således tydeligt overrepræsenteret. Referencegruppen er rimeligt balanceret geo-

grafisk i forhold til den generelle fordeling i medlemsbasen.  

Formålet med spørgeskemaundersøgelsen er at belyse variation i forhold til vilkårene mel-

lem forskellige praksisformer og jobkategorier – formålet er ikke at foretage en samlet re-

præsentativ analyse. Referencegruppens manglende repræsentativitet er derfor ikke i sig 

selv et problem. Overrepræsentationen af ejere kan i forhold til nøgletalsafdækningen 

være en fordel, da mange af nøgletallene, der ikke findes talmateriale for i registre og of-

fentlig tilgængelige statistikker, netop skal afdækkes via dem fx. prisudviklingen på klinik-

ker.  

Afklaringsspørgsmål 

For at sikre endnu større repræsentativitet i spørgeskemaundersøgelsen ønsker VIVE 

at indgå i dialog med Danske Fysioterapeuter om muligheden for at udsende spørge-

skemaet til alle Danske Fysioterapeuters medlemmer i praksissektoren.   

Arbejdsdeling mellem VIVE og Danske Fysioterapeuter 

Nøgletalsindsamlingen vil foregå medio august til og med september 2019. De endelige 

nøgletal, som ønskes afdækket, aftales i samarbejde med Danske Fysioterapeuter. Dan-

ske Fysioterapeuter har ansvaret for at levere tal fra Danske Fysioterapeuters medlemsda-

tabase til VIVE og rekvirere anden talmateriale efter aftale med VIVE, jf. Bilag 1. 

VIVE udarbejder det elektroniske spørgeskema i SurveyXact og pilottester skemaet i sam-

arbejde med Danske Fysioterapeuter. Danske Fysioterapeuter har ansvaret for at udsende 

det færdige spørgeskema til referencegruppen samt udsende reminder om at svare. VIVE 

har det fulde ansvar for efterbehandlingen af spørgeskemaet. 

Delopgave 2: Beskrivelse og analyse af rammevilkårene for 
praksissektoren 

Parallelt med delopgave 1 foretager VIVE en beskrivelse og analyse af rammevilkårene for 

praksissektoren. I analysen afdækkes følgende spørgsmål:  
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Makroniveau 

 Hvad er afsættet og motivationen for ydernummersystemet? 

 Hvordan fungerer systemet i dag (fx loft for indtjening, sanktion ved overskri-

delse af loft mv.)? 

 Hvad betyder sundhedsforsikringerne for samfundsøkonomien? 

Mikroniveau – fysioterapeuterne 

 Incitamenter inden for og uden for ydernummersystemet 

 Fordele og ulemper ved henholdsvis at være/ikke være en del af overens-

komsten 

 Krav til dokumentation  

 Ligger forsikringsselskaberne uhensigtsmæssige begrænsninger ind i deres 

vilkår? 

Mikroniveau – patienterne 

 Konsekvenserne af ydernummersystemet for patienten (er der patienter, som 

ikke får det tilbud, de burde have?) 

 Hvad betyder sundhedsforsikringerne for patienterne? 

 Favoriserer forsikringsselskaberne særlige klinikker/kæder? Og begrænser de 

dermed patienternes valg af fysioterapeut? 

 

Beskrivelsen og analysen vil blive baseret på nationale politiske dokumenter, forskningslit-

teratur, nationale beskrivelser og evalueringer samt de identificerede nøgletal. Til kvalifice-

ring af analysen vil der blive gennemført to fokusgruppeinterview med nøglepersoner med 

viden om praksissektoren. 

Det skal endvidere på opstartsmødet med Danske Fysioterapeuter afklares, om nogle af 

besvarelserne fra Danske Fysioterapeuters spørgeskemaundersøgelse af medlemmer i 

praksissektoren i februar-marts 2019 vil kunne inddrages i nærværende opgaveløsning.  

Fokusgruppeinterview 

Der foretages to fokusgruppeinterview af en til to timers varighed med nøglepersoner med 

viden om praksissektoren i form af praktikere (mikroniveau) og repræsentanter for makro-

niveauet. Udvælgelsen af nøglepersoner vil tage afsæt i, hvilke specifikke temaer/tal fra 

nøgletalsanalysen og litteraturgennemgangen der søges en nærmere kvalificering af. Ud-

vælgelsen af nøglepersoner vil ske i samråd med Danske Fysioterapeuter. I alt forventes 

seks til otte personer at deltage i hver fokusgruppeinterview.  

Formålet med fokusgruppeinterviewene er overordnet: 

 at uddybe og kvalificere resultaterne af analysen af rammevilkårene og nøgletallene 

 at få forskellige vinkler på fordelene og ulemperne ved den nuværende styring af prak-

sissektoren. 

 

Fokusgruppeinterviewene vil blive gennemført som semistruktureret interview på baggrund 

af interviewguide. Interviewguiden vil tage udgangspunkt i at få besvaret videnshuller, som 

det ikke har været muligt at afdække via nøgletallene og litteraturen, samt kvalificere cen-

trale analyseresultater. 
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Arbejdsdeling mellem VIVE og Danske Fysioterapeuter 

VIVE udarbejder interviewguide og står for gennemførelsen af fokusgruppeinterviewene. 

VIVE præsenterer strategi for udvælgelsen af deltagere i fokusgruppeinterviewene for 

Danske Fysioterapeuter. Danske Fysioterapeuter står for selve rekrutteringen af deltagere. 

Fokusgruppeinterviewene vil blive afholdt i VIVEs lokaler i København. Danske Fysiotera-

peuter er ansvarlig for at dække eventuelle rejseomkostninger hos deltagerne samt udbe-

tale honorar for deltagelsen.  

4. Tidsplan og afrapportering 

Analysen forventes igangsat i juni 2019 og afsluttes i november 2019. Nedenfor i Tabel 2 

er den overordnede tidsplan skitseret. Den detaljerede tidsplan for analysens gennemfø-

relse aftales på opstartsmødet. 

Tabel 2: Overordnet tidsplan 
 

Opgaver Jun Jul Aug Sept Okt Nov 

Opstartsmøde  

F
E

R
IE

 

    

Identificering af eksisterende nøgletalmateriale, bearbejdning og op-
stilling  

     

Udarbejdelse af spørgeskema til referencegruppen      

Pilottest af spørgeskema       

Gennemførelse af spørgeskemaundersøgelse og bearbejdning af 
data 

     

Desk research af skriftligt materiale      

Skriftlig interviewguide og fokusgruppeinterview      

Analyse og rapportskrivning      

Eksternt review     1. uge 

Kommentering Danske Fysioterapeuter     1. uge 

Tilretning af rapport efter review og kommentering Danske Fysiotera-
peuter 

    2. uge  

Milepæle       

Indgåelse af kontrakt        

Opstartsmøde – endelig fastlæggelse af opgaveløsningen og proces-
sen herfor 

      

2. møde med Danske Fysioterapeuter – præsentation/dialog omkring 
udformning af spørgeskema 

      

Udsendelse af spørgeskema    Primo   

Udkast til rapport sendes til kommentering Danske Fysioterapeuter 
og i eksternt review 

     1. uge 

3. møde med Danske Fysioterapeuter – kommentering på rapportud-
kast 

     2. uge 

Endelig rapport afleveres til Daske Fysioterapeuter      Medio 

 

 



 

 

Side 13 

Projektnr: 301470 

Dato: 28. maj 2019 

4.1 Afrapportering 

Resultaterne af analysen præsenteres i en VIVE-rapport på i alt ca. 30-40 sider ekskl. bi-

lag, som offentliggøres på VIVEs hjemmeside. 

Rapporten skrives i et letforståeligt sprog med figurer og tabeller. Strukturen aftales med 

Danske Fysioterapeuter. Et foreløbig forlag til strukturen fremgår af boksen nedenfor. 

Boks 1.  Foreløbigt forslag til struktur for rapporten 

Kapitel 1 Indledning, herunder formål, afgrænsning og metode [ca. 5 sider] 

Kapitel 2     Overordnet beskrivelse af grundelementerne i organiseringen af praksis-

sektoren, baggrunden for og formålet med den nuværende organisering 

og styring, finansieringen og honorering [ca. 5 sider]  

Kapitel 3  Afdækning af nøgletal, inkl. evt. beskrivelse af nøgletal, som der mangler 

data på [ca. 15 sider] 

Kapitel 4  Analyse af praksissektoren, herunder vurdering af fordele og ulemper ved 

den nuværende organisering på makro- og mikroniveau [ca.10 sider] 

Referencer  

Bilag  

 

Processen omkring afrapportering og offentliggørelse afvikles i dialog med Danske Fysio-

terapeuter med henblik på at aftale et passende tidspunkt for offentliggørelse. 

Med mindre andet aftales skal VIVEs rapporter offentliggøres senest seks måneder efter 

rapporten foreligger. 

5. Projektstyring og bemanding 

Projektet gennemføres som et VIVE-projekt men udføres i tæt dialog med Danske Fysiote-

rapeuter.  

5.1 Bemanding 

Analysen gennemføres af et stærkt projektteam, som har stor indsigt i sundhedsøkonomi, 

styring og ledelse i sundhedsvæsenet samt sundhedsvæsenets opbygning og udvikling. 

Projektteamet har erfaring med gennemførelse af lignende analyser inden for almen prak-

sis, speciallægepraksis, tandlæge- og sygehusområdet. Nedenfor er en kort beskrivelse af 

de enkelte medarbejdere i teamet. Medarbejdernes fulde CV findes i bilag. 
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Rolle i projektet Medarbejder Opgaver og kompetencer 

Projektleder, ansvar 
for gennemførelse af 
analysen og den 
samlede afrapporte-
ring 

Betina Højgaard, 
sundhedsøkonom, 
ph.d., projektchef 

Projektchef Betina Højgaard har ansvaret for gennemførelse af 
analysen samt for den samlede afrapportering. 

Betina har stor sundhedsøkonomisk ekspertise og har næ-
sten15 års erfaringer med analyser i sundhedsvæsenet, herun-
der analyse af forskellige styringsværktøjer. 

Betina har beskæftiget sig med evaluering af en lang række sty-
ringsinstrumenter og er bl.a. førsteforfatter til rapporten ”Alterna-
tive styrings- og afregningsmodeller for sygehuse med afsæt i 
værdibaseret styring” og ”Den statslige styring af det regionale 
sundhedsområde. Analyse af centrale instrumenter”. 

Ansvarlig for gen-
nemførelsen af fo-
kusgruppeinter-
viewene samt spa-
ringspartner 

Jakob Kjellberg, 
professor i anvendt 
sundhedsøkonomi 

Professor Jakob Kjellberg er ansvarlig for gennemførelsen af fo-
kusgruppeinterviewene samt indgår i analysen med inputs og 
faglig sparing. 

Jakob har gennem 20 år forsket i sundhedsøkonomi, styring og 
ledelse i sundhedsvæsenet, og han har et stærkt kendskab til 
sundhedsvæsenets opbygning og udvikling. 

Jakob har beskæftiget sig med evaluering af en lang række sty-
ringsinstrumenter, og han forsker bl.a. i økonomisk styring af 
sundhedsvæsenet. 

Opsætning af spør-
geskema i Sur-
veyXact samt data-
ekstraktion fra spør-
geskemaundersø-
gelsen 

Student xx VIVE har en lang række af studenter, som har stor ekspertise i 
opsætning af spørgeskema i SurveyXact og dataekstraktion fra 
spørgeskemaundersøgelser. 

5.2 Forudsætninger for undersøgelsens gennemførelse  

Projektbeskrivelsen forudsætter, at VIVE har en fast kontaktperson fra Danske Fysiotera-

peuter, som hjælper med udtræk af data fra medlemsregistret og rekvirering af anden evt. 

relevant talmateriale jf. bilag 1, udsendelse af spørgeskema og organisering af fokusgrup-

peinterview. 

5.3 Dialog og samarbejde 

Det planlagte analysedesign bygger på høj grad af dialog og samarbejde med Danske Fy-

sioterapeuter, baseret på telefonisk kontakt særligt i opstartsfasen, hvor analysedesignet 

planlægges samt i forbindelse med indsamling af data som Danske Fysioterapeuter skal 

levere. 

Desuden er der planlagt løbende møder med Danske Fysioterapeuter for at sikre en tæt 

dialog og bidrage til kvalitet af undersøgelsen. 

Hvis der sker ændringer undervejs i projektets forudsætninger, eller hvis der af andre 

grunde er behov for at ændre på projektets indhold (formål, overordnede metode, tidsplan, 

ressourceforbrug, økonomi eller kvalitet), vil projektlederen tage dette op med Danske Fy-

sioterapeuter og fremlægge årsager og konkrete forslag til ændringer. 

5.4 Kvalitetssikring 

VIVEs faste procedure for kvalitetssikring sikrer, at alle publikationer og leverancer lever 

op til høj faglig og metodisk kvalitet. Kvalitetssikringen af rapporter består af review ved to 

eksterne bedømmere kombineret med godkendelse af den ansvarlige forsknings- og ana-

lysechef. De eksterne reviews gennemgøres af en anerkendt forsker og fagperson med 



 

 

Side 15 

Projektnr: 301470 

Dato: 28. maj 2019 

ekspertise på området. Endvidere får Danske Fysioterapeuter et rapportudkast til gennem-

læsning og kommentering, før den endelige rapport foreligger. 

5.5 Etik og datasikkerhed  

VIVE garanterer, at alle kvantitative oplysninger indsamlet i relation til undersøgelsen ude-

lukkende anvendes aggregeret. Kvalitative data anonymiseres i forbindelse med analyse 

og rapportskrivning, og det er kun undersøgelsens ansvarlige, der har adgang til data. 

6. Budget 

Nedenfor er VIVEs budget for opgaveløsningen (Tabel 3). Den pris, som Danske Fysiote-

rapeuter skal betale VIVE for at løse opgaven, som beskrevet i dette tilbud, er 350.000 kr. 

ekskl. moms. 

Tabel 3: Budget ekskl. moms 
 

Hovedopgaver Beskrivelse Pris  
(kr. ekskl. moms) 

Projektledelse Tre projektmøder med Danske Fysioterapeuter: 

 Opstartsmøde herunder dialog omkring ønsker til 

nøgletal og muligheden for at udvide spørgeske-

maundersøgelsen til at inkludere alle Danske Fy-

sioterapeuters medlemmer i praksissektoren 

 Et møde med præsentation/dialog omkring ud-

formning af spørgeskema 

 Et møde omkring præsentation af resultater og 

kommentering på rapportudkast 

35.000 

Delopgave 1   

Afdækning af nøgletal  Afdækning, bearbejdning og opstilling af nøgletal ba-
seret på eksisterende talmateriale 

50.000 

Spørgeskemaundersøgelse refe-
rencegruppen  

Elektronisk spørgeskema inklusive databehandling 75.000 

Delopgave 2   

Desk research   Gennemgang af skriftlig materiale 60.000 

Fokusgruppeinterview Fokusinterview inklusive databehandling 40.000 

Udarbejde rapport Analyse, rapportudkast, indarbejde kommentarer fra 
opdragsgiver, intern og ekstern kvalitetssikring 

90.000 

I alt  350.000 
 

 

Beløbet på 350.000 kr. ekskl. moms faktureres efter aflevering og godkendelse af rappor-

ten. 

7. Litteratur 

(1) Kollerup AI, Kjellberg J (2018) Flere ældre og nye behandlinger. København VIVE 
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8. Bilag 1 - Oversigt over data og forslag til data-
kilder 

Data Datakilder 

Antal fysioterapeuter i praksissektoren  eSundhed https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-
sundhedssektoren/Ydere-i-praksis (Data fra 2007 -
2018) 

Danske Fysioterapeuters medlemsregister til afdæk-
ning af fysioterapeuter uden for ydernummersystemet  
(data fra 2015 og frem) (Data fra 2007-2018) 

Antal ydernumre og opgørelse over kapacitet eSundhed https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-
sundhedssektoren/Ydere-i-praksis (Data fra 2007 -
2018) og via Danske Fysioterapeuter 

Praksisser inden for og uden for ydernummersystemet Danske Fysioterapeuters medlemsregister sammen-
holdt med data fra eSundhed https://www.esund-
hed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-
praksis (Data fra 2007-2018) 

Alder og køn Danske Fysioterapeuters medlemsregister alternativt 
(data fra 2015 og frem) og eSundhed 
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundheds-
sektoren/Arbejdsstyrken-af-sundhedsuddannede. 
(data fra 2000-2016) I sidstnævnte udtræk for den 
samlede arbejdsstyrke, mens medlemsregisteret vil 
kunne give udtræk specifikt for praksissektoren. 

Praksisfordeling i forhold til de fem regioner Praksisser inden for ydernummersystemet 
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundheds-
sektoren/Ydere-i-praksis (data fra 2007-2018) 

Praksisser uden for ydernummersystemet: Danske 
Fysioterapeuters medlemsregister 

Praksisstørrelse og -type Praksisstørrelse: Danske Fysioterapeuters medlems-
register (data fra 2015 og frem) 

Arbejdsgivere i Danske Fysioterapeuter betaler et 
supplerende kontingent pr. virksomhed (CVR-num-
mer). Størrelsen på kontingentet afhænger af, hvor 
mange ansatte og lejere, der er tilknyttet virksomhe-
den, og der kan på baggrund heraf foretages opgø-
relse af praksisstørrelse og -type. 

Udviklingen af antallet af reelle ejere til ydernumre Rekvireres gennem Danske Fysioterapeuter 

Udviklingen af antal ansatte/indlejere i praksis eSundhed https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-
sundhedssektoren/Ydere-i-praksis (data fra 2007-
2018) 

Økonomi (offentlige: udgifter til fysioterapeutisk be-
handling, antal ydelser og antal patienter) (data for 
2006-18) 

Statistikbanken https://www.statistikbanken.dk/SY-
GUS1 (data fra 2006-2018) 

 

Udviklingen i aktivitet inden for og uden for ydernum-
mersystemet 

Aktivitet inden for systemet: Statistikbanken 
https://www.statistikbanken.dk/SYGUS1 (data fra 
2006-2018) 

Aktivitet uden for systemet: evt. via baggrundsmateri-
ale 

Udviklingen i koncentrationen af ydernumre. Hvem 
ejer ydernumrene? 

Hvis muligt rekvireres disse data gennem Danske Fy-
sioterapeuter 

Hvilke muligheder er der for at blive en del af yder-
nummersystemet? Hvilke økonomiske forudsætninger 
kræver det? 

Afdækkes via VIVEs spørgeskemaundersøgelse og 
evt. baggrundsmateriale 

Prisudviklingen på en ydernummerklinik? Afdækkes via VIVEs spørgeskemaundersøgelse og 
evt. baggrundsmateriale 

Hvor mange borgere bliver behandlet uden for over-
enskomsten? 

Afdækkes via VIVEs spørgeskemaundersøgelse og 
evt. baggrundsmateriale 

https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Arbejdsstyrken-af-sundhedsuddannede
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Arbejdsstyrken-af-sundhedsuddannede
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.esundhed.dk/Emner/Ansatte-i-sundhedssektoren/Ydere-i-praksis
https://www.statistikbanken.dk/SYGUS1
https://www.statistikbanken.dk/SYGUS1
https://www.statistikbanken.dk/SYGUS1
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Data Datakilder 

Omsætning (praksis inden for og uden for ydernum-
mersystemet) 

Afdækkes via VIVEs spørgeskemaundersøgelse og 
evt. baggrundsmateriale 

Løn og arbejdsforhold henholdsvis inden for og uden 
for ydernummerklinikker 

Overenskomstmateriale samt afdækkes via VIVEs 
spørgeskemaundersøgelse 

Hvad tjener en fysioterapeut i gennemsnit, når man 
starter klinik uden for ydernummer de første tre til fem 
år? 

Afdækkes via VIVEs spørgeskemaundersøgelse og 
baggrundsmateriale 

Hvor mange klinikker uden for/inden for sygesikringen 
må lukke inden for de første fem år? 

Afdækkes om muligt ved data rekvireret gennem Dan-
ske Fysioterapeuter  

Hvor meget fylder sundhedsforsikringer i praksissek-
toren?  

Afdækkes via VIVEs spørgeskemaundersøgelse og 
evt. baggrundsmateriale 

Hvor mange sundhedsforsikringer vil ikke dække fy-
sioterapeuter uden for sygesikringen/eller kun tilbyde 
patienttakssten i overenskomsten?  

Der vil blive taget afsæt i Danske Fysioterapeuters 
egen liste herom: https://www.fysio.dk/radgivning-reg-
ler/selvstandig-virksomhed/sundhedsforsikringer/over-
sigt-over-udbydere-af-sundhedsforsikringer 

[det fremgår ikke af fysio.dk, hvornår siden er opdate-
ret] 

Dækningsgraden om 5, 10 og 15 år – Sammenholder 
prognose for antallet af fysioterapeuter om 5, 10 og 15 
år med befolkningsfremskrivning fordelt på alder  

Sammenholder prognose for antallet af fysioterapeu-
ter om 5, 10 og 15 år (data herfor leveres af Danske 
Fysioterapeuter) med befolkningsudviklingen fordelt 
på alder (baseret på befolkningsfremskrivning fra 
Danmarksstatistik) 

Den demografiske udvikling Baseres på tidligere foretaget fremskrivning i VIVE 
og/eller Danmarks statistik 

 

9. Bilag 2: Sammensætning af referencegruppen 

Kilde: Danske Fysioterapeuter (notat af 15-05-19) Sammensætning af referencegruppe.  

Tabel 4: Referencegruppen og alle medlemmer i praksissektoren fordelt på jobkategori 
 

Jobkategori Antal Andel Alle medlemmer i praksissektoren 

§ 24-ansat 17 8 % 14 % 

Ansat vikar 4 2 % 3 % 

Basis 4 2 % 3 % 

Ejer M/Y 71 35 % 18 % 

Ejer U/Y 40 20 % 10 % 

Selvstændig vikar 1 0 % 2 % 

Lejer M/Y 45 22 % 35 % 

Lejer U/Y 16 8 % 10 % 

Mobil 3 1 % 1 % 

Ride 2 2 % 2 % 

Øvrige 1 3 % 3 % 

I alt 204 100 % 100 % 
 

Kilde: Medlemsdata og praksissektorundersøgelsen 

 

  

https://www.fysio.dk/radgivning-regler/selvstandig-virksomhed/sundhedsforsikringer/oversigt-over-udbydere-af-sundhedsforsikringer
https://www.fysio.dk/radgivning-regler/selvstandig-virksomhed/sundhedsforsikringer/oversigt-over-udbydere-af-sundhedsforsikringer
https://www.fysio.dk/radgivning-regler/selvstandig-virksomhed/sundhedsforsikringer/oversigt-over-udbydere-af-sundhedsforsikringer
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Tabel 5: Referencegruppen og alle medlemmer i praksissektoren fordelt på region 
 

Region Antal Andel Alle medlemmer i praksissektoren 

Hovedstaden 60 29 % 31 % 

Midtjylland 50 24 % 25 % 

Nordjylland 19 9 % 10 % 

Sjælland 31 15 % 13 % 

Syddanmark 48 23 % 21 % 

I alt 208 100 % 100 % 
 

Kilde: Medlemsdata og praksissektorundersøgelsen 

 

Tabel 6: Referencegruppen og alle medlemmer i praksissektoren fordelt på medlemstype 
 

Medlemstype Antal Andel Alle medlemmer i praksissektoren 

Ansat 10 5 % 12 % 

Ansat med forsikring 17 8 % 9 % 

Selvstændig 4 2 % 2 % 

Selvstind med forsikring 173 83 % 75 % 

Øvrige 4 2 % 2 % 

I alt 208 100 % 100 % 
 

Kilde: Medlemsdata og praksissektorundersøgelsen 

 

Tabel 7: Referencegruppen og alle medlemmer i praksissektoren fordelt på sektion 
 

Medlemstype Antal Andel Alle medlemmer i praksissektoren 

Ansat 79 38 % 17 % 

Ansat med forsikring 129 62 % 83 % 

I alt 208 100 % 100 % 
 

Kilde: Medlemsdata og praksissektorundersøgelsen 
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Jakob Kjellberg har 15 års erfaring med at gennemføre evalueringer i sundhedsvæsenet. Fokus for evaluerin-

gerne spænder fra vurderinger af lægemidlers omkostningseffektivitet, fx ved vurdering af tilskudsstatus i primær-

sektoren, eller om nye dyre lægemidler bør være end del af standardbehandling, til analyser af afregningssyste-

mers konsekvenser for indikationsskred og ventelisteudvikling. 

Jakob er endvidere kursusleder i VIVE og er blandt andet gennemgående underviser på VIVEs egne kurser i 

sundhedsøkonomi, ligesom han er en meget anvendt underviser og foredragsholder om sundhedsøkonomiske 

emner. 

Jakob har gennemført en lang række opgaver for blandt andet Sundhedsstyrelsen, Sundhedsministeriet, Finans-

ministeriet, Danske Regioner, KL, Lægeforeningen, LO, hospitaler og lægemiddelindustrien. 

Faglige kompetencer 

Metoder 

CEA/CBA/CUA 

Cost of illness 

Registeranalyse 

Sundhedsøkonomisk analyse 

Omkostningsanalyser 

Tema 

Almen praksis 

Det fremtidige sundhedsvæsen 

Effektivitet og benchmarking 

Koordination og sammenhæng 

Publikationsliste 

2019 

Martinus Hauge, Amalie; Sidsel Vinge, Jakob Kjellberg og Betina Højgaard (2019): Kræftudredning uden for 

kræftpakkerne. Analyse: Hvordan fungerer udredningen i almen praksis og i diagnostisk pakkeforløb?. VIVE Rap-

port. VIVE - Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for Velfærd. 

Buch, Martin Sandberg; Rikke Ibsen og Jakob Kjellberg (2019): Tværgående akutfunktion mellem Esbjerg Kom-

mune og Sydvestjysk Sygehus. Organisering, oplevede resultater, effekter og økonomi. VIVE Rapport.  

Kjellberg, Jakob og Anna Kollerup Iversen (2019): Et kig i krystalkuglen: Pengene passer ikke! Hvad gør vi så?.  

Kjellberg, Jakob (2019): Sundhedsreformen savner en langsigtet plan for de reelle udfordringer. Kommunal Sund-

hed. 

Kjellberg, Jakob (2019): Det bliver svært at gøre det nært.  



 

Side 21 

Madsen, Marie Henriette; Martin Sandberg Buch, Anders Bo Bojesen, Iben Bolvig, Betina Højgaard og Jakob 

Kjellberg (2019): Udviklingshospital Bornholm. Evaluering af forsøg med værdibaseret styring på Bornholms Hos-

pital.  

Jakobsen, Marie og Jakob Kjellberg (2019): Kortlægning og komparativ analyse af modeller for nationalt behand-

lingsråd på sundhedsområdet. Erfaringer fra England, Norge, Tyskland, Australien og Canada. VIVE Rapport. 

VIVE - Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for Velfærd. 

Wadmann, Sarah og Jakob Kjellberg (2019): New model for prioritised adoption and use of hospital medicine in 

Denmark since 2017: Challenges and perspectives. Health Policy. 

2018 

Von Heymann-horan, Annika; Pernille Bidstrup, Mai-britt Guldin, Per Sjøgren, Elisabeth Anne Wreford Andersen, 

Hans Von Der Maase, Jakob Kjellberg, Helle Timm og Christoffer Johansen (2018): Effect of home-based spe-

cialised palliative care and dyadic psychological intervention on caregiver anxiety and depression: a randomised 

controlled trial. British Journal of Cancer. 

Nordly, Mie; Kirstine Skov Benthien, Eva S Vadstrup, Geana P Kurita, Annika B Von Heymann-horan, Hans Von 

Der Maase, Christoffer Johansen, Helle Timm, Jakob Kjellberg og Per Sjøgren (2018): Systematic fast-track tran-

sition from oncological treatment to dyadic specialized palliative home care: DOMUS – a randomized clinical trial. 

Palliative Medicine. 

Buch, Martin Sandberg; Jakob Kjellberg og Christina Holm-petersen (2018): Implementing Integrated Care – Les-

sons from the Odense Integrated Care Trial. International Journal of Integrated Care, 18(4). 

Von Heymann-horan, Annika; Pernille Envold Bidstrup, Christoffer Johansen, Nina Rottmann, Elisabeth Anne 
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