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Relateret til Kraeftplan lll blev det i 2010 besluttet at styrke og kvalitetsudvikle den pallia-
tive indsats, ikke blot pa kraeftomradet men for alle med en livstruende sygdom.

Dette er konkret udmantet i to publikationer fra Sundhedsstyrelsen: Forlgbsprogram for
rehabilitering og palliation fra 2012 og Anbefalinger for den palliative indsats fra 2011. Sidst-
navnte peger bl.a. pa behovet for udvikling af professionelle kompetencer.

Pa den baggrund er der efterfglgende udarbejdet anbefalinger til kompetencer for centra-
le professionelle i den palliative indsats. Der er med disse skabt et solidt fundament for
den enkelte professionelles kompetenceudvikling og for udviklingen af fremtidens prae- og
postgraduate uddannelse i palliation.

Anbefalinger til kompetencer for fysioterapeuter i den palliative indsats beskriver saledes
de kompetencer, som er ngdvendige for, at fysioterapeuter kan bidrage til at sikre den pal-
liative patient og dennes pargrende indsatser af hgj faglig kvalitet.

Anbefalingerne er udviklet af DMCG-PAL i samarbejde med Danske Fysioterapeuters Fagfo-
rum for Onkologisk og Palliativ Fysioterapi, og DMCG-PAL vil med dette forord gerne benyt-
te lejligheden til at takke Fagforum, Danske Fysioterapeuter og de mange fysioterapeuter,
som har bidraget med viden og ekspertise til arbejdet.

Henrik Larsen Marianne Mose Bentzen
Overlzege Udviklingssygeplejerske
Formand for DMCG-PAL Formand for koordinationsudvalget for uddannelse
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Anbefalinger til kompetencer for fysioterapeuter i den palliative indsats er udarbejdet af
DMCG-PAL i samarbejde med Danske Fysioterapeuters Fagforum for Onkologisk og Palliativ
Fysioterapi (bilag 1). Hensigten med anbefalingerne er at stgtte fysioterapeuter i at yde pal-
liativ fysioterapi af hgj faglig kvalitet til patienter med palliative behov og deres pargrende.
Anbefalingerne tager afsat i Sundhedsstyrelsens Anbefalinger for den palliative indsats (1)
og er udviklet med henblik pa at tydeligggre sammenhangen mellem de palliative opgaver,
som fysioterapeuter udfgrer, de kompetencer, som opgaverne fordrer, og de muligheder for
kompetenceudvikling og uddannelse, som fysioterapeuter kan ggre brug af for at udvikle og
fastholde det ngdvendige kompetenceniveau.

Anbefalingerne har til formdl:

« At sikre, at fysioterapeuter, som arbejder med palliativ fysioterapi, har de rette kompeten-
cer til at udfgre palliativ fysioterapi af hgj kvalitet

« At fremme ensartethed og gennemsigtighed i forhold til opgaver og kompetencer i pal-
liativ fysioterapi pa tvaers af sektorer og geografi

« At sikre udbydere af palliativ fysioterapi relevant viden om ngdvendige kompetencer i for-
hold til opgavevaretagelse

« At sikre udbydere af kompetenceudvikling og uddannelse viden om behov for relevante
udbud vedrgrende palliativ fysioterapi

Det er ambitionen, at anbefalingerne skal anvendes af:

« Faglige ledere og virksomhedsansvarlige fysioterapeuter til kvalitetssikring og udvikling af
indsatsen palliativ fysioterapi

« Fysioterapeuter og deres ledere til planlaegning af kompetence- og karriereudvikling

» Uddannelsesinstitutioner og udbydere af kompetenceudvikling til malretning og kvalitets-
sikring af udbud vedrgrende palliativ fysioterapi

« Faglige organisationer, som varetager professionens interesser i forhold til uddannelse og
sundhedsplaniaegning

Anbefalinger til kompetencer for fysioterapeuter i den palliative indsats kan leses i sin hel-
hed og giver som sadan overblik og et sammenhangende indblik i omradet. | forhold til
konkret anvendelse af anbefalingerne, f.eks. i forbindelse med udviklingssamtaler, kan de
enkelte profiler (niveau A, B og C) klippes ud enkeltvis og anvendes som stgtte/checkliste i
forhold til vurdering af kompetenceniveau og tilrettelaeggelse af plan kompetenceudvikling.
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Palliativindsats har i Danmark udviklet sig over de seneste 20 ar og primaert vaeret drevet af
individuelle, faglige og politiske initiativer.

Palliation er ikke et speciale i Danmark, men parallelt med kravet om kvalitet i den pal-
liative indsats er der sket en fokusering af viden og metoder, ligesom omfanget af forskning
i palliation er i vaekst. Det er saledes grund til at forsta og behandle omradet pa samme
made som formelle specialer.

Den aktuelle palliative indsats i Danmark er sammenfattet i Sundhedsstyrelsens pub-
likationer Anbefalinger for den palliative indsats ® og Forlgbsprogram for rehabilitering og
palliation @. Grundlaget for disse er WHOs definition:

Den palliative indsats har til formal at fremme livskvaliteten hos patienter og familier,
som star overfor de problemer, der er forbundet med livstruende sygdom, ved at forebygge
og lindre lidelse gennem tidlig diagnosticering og umiddelbar vurdering og behandling af
smerter og andre problemer af bade fysisk, psykisk, psykosocial og andelig art ©.

Den palliative indsats er ikke isoleret til den sene terminale fase. Palliative behov kan
jf. Sundhedsstyrelsens anbefalinger forekomme i alle faser af et sygdomsforlgb @. Og alle,
som har kontakt til patient og pargrende, bgr derfor fortlgbende vaere opmarksomme pa
vurdering af palliative behov.

Palliative behov er oftest sammensatte, og palliativ indsats fordrer derfor i reglen tvaer-
fagliched og tet samarbejde mellem relevante professionelle, patienten og dennes pa-
rerende. Palliativ indsats har pa den made tydelige paralleller til rehabilitering ©, og de to
typer af indsatser er i praksis svaere at adskille, bl.a. fordi der er sammenfald af mal og
metoder.

Den palliative indsats foregar, jf. Sundhedsstyrelsens anbefalinger mange steder i sund-
hedsvaesenet og inddeles i hhv. basal og specialiseret indsats. Den basale palliative ind-
sats foregar pa sygehuse, i kommuner og i almen praksis/praksissektoren og omfatter den
generelle indsats i forhold til personens mangeartede behov ved livstruende sygdom. Den
specialiserede palliative indsats foregar pa palliative afdelinger, i palliative teams og pa ho-
spice og retter sig mod patienter med komplekse behov, som ikke kan imgdekommes af den
basale indsats @.

PALLIATIV FYSIOTERAPI

Palliativ fysioterapi er fysioterapi til patienter med palliative behov og deres pargrende. Pal-
liativ fysioterapi er en del af det fysioterapifaglige speciale onkologisk og palliativ fysiote-
rapi @),

Palliativ fysioterapi tager som den gvrige palliative indsats udgangspunkt i WHOs defi-

nition og er kendetegnet ved, at:

« Indsatsen er rettet mod at lindre - ikke helbrede

« Indsatsen tilrettelegges med udgangspunkt i patientens udtrykte behov og prioriteringer

« Indsatsen er malrettet symptomer, funktionsevne og livskvalitet mere end diagnose

« Valg af metode, intensitet og dosis afhanger af patientens behov og formaen og kan
variere fra gang til gang

« Indsatsen er oftest tvaerfaglig

« Indsatsen forudsztter tid og rammer til at tilgodese individuelle behov med respekt og
neervaer

« Indsatsen forudsaetter szrlige personlige kompetencer hos fysioterapeuten: naervaer, em-
pati, rummelighed og en sarlig opmaerksomhed pa egen adfzerd
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Det overordnede madl for den fysioterapeutiske indsats er:
« At fremme patientens kropslige forudsztninger for et hverdagsliv karakteriseret af vaer-
dighed, livskvalitet og autonomi

Delmadl for den fysioterapeutiske indsats er:

« At fremme og vedligeholde starst mulig selvstaendig funktionsevne

« At forebygge og lindre plagsomme symptomer

« At forebygge komplikationer af nedsat mabilitet

« At stgtte patienten imod erkendelse af kropslige begrensninger og tab og udvikling af
relevante mestringsstrategier

* At stgtte patienten med gode kropsoplevelser

Den fysioterapeutiske indsats omfatter:

« Fysioterapeutisk undersggelse, vurdering, mal og plan malrettet en samlet palliativindsats

* Trening/genoptraning

« Fysioterapeutisk behandling, f.eks. manuel terapi, massage, lungefysioterapi, lymfgdem-
behandling

« Lindrende tiltag, f.eks. smertebehandling, TENS, akupunktur, bergring, lejring, afspan-
ding, samtale

» Forebyggende tiltag, f.eks. faldforebyggelse, forebyggelse af kontrakturer og decubitus,
hjeelpemidler

« Vejledning, f.eks. i forhold til selvbehandling, fysisk aktivitet, prioritering af aktiviteter i
forhold til ressourcer

« \ejledning og instruktion af pargrende og tvaerfagligt personale, i forhold til f.eks. forflyt-
ning og lejring

» Omsorg for pargrende

Fysioterapeuter bidrager til savel den basale som den specialiserede palliative indsats.
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Anbefalingerne til kompetencer er formuleret pd tre niveauer *9;

* Niveau A: Kompetencer for nyuddannede fysioterapeuter i forhold til palliativ fysioterapi
* Niveau B: Kompetencer for fysioterapeuter i den basale indsats

« Niveau C: Kompetencer for fysioterapeuter i den specialiserede indsats

Progressionen i niveau er styret af opgavernes karakter og behovet for, at fysioterapeutens
viden, feerdigheder og kompetencer pa den ene side er specifikke og dybdegaende, pa den
anden side er brede med henblik pa, at fysioterapeuten har overblik over og kan agere i for-
hold til den samlede palliative indsats.

Indenfor hvert af de tre niveauer beskrives:

» Typiske funktionsomrader for fysioterapeuter
* Typiske opgaver

+ Aktuelle uddannelsesmuligheder

* Relevante kompetencer

For at tydeligggre de indbyrdes niveauforskelle mellem de tre niveauer stgtter beskrivelser-
ne af kompetencer sig op ad Blooms kognitive taksonomi for sa vidt angar viden, Simpsons
psykamotoriske taksonomi for sa vidt angar feerdigheder og Kratwohls affektive taksonomi
for sa vidt angar holdninger (bilag 2) ™.

Det ligger endvidere i modellen, at niveau B bygger ovenpa niveau A og niveau C ovenpa
niveau B. Kompetencer i forudgaende niveau gentages derfor ikke i beskrivelserne af niveau
Bog C.

Anbefalinger til kompetencer for fysioterapeuter i den palliative indsats tager udgangs-
punkt den danske kvalifikationsramme for videregaende uddannelser, som opererer med
begreberne viden, feerdigheder og kompetence til beskrivelser af uddannelsesniveauer.
Begrebet viden handler om det at have viden om og forstaelse for et givent omrade, be-
grebet ferdigheder handler om den centrale kunnen og det at beherske pa det praktiske
niveau, mens begrebet kompetence handler om anvendelse af viden og fardigheder i prak-
sis i forhold til Igsning af konkrete opgaver. Kompetence udvikles fortlgbende i dynamiske
lreprocesser, nar ny viden og nye fardigheder via refleksion omsaettes med henblik pa ny
forbedret praksis €79,

For at sikre ensartethed er kompetencer formuleret i forhold til typiske roller, som fysio-
terapeuten opererer indenfor i sin professionelle ageren:

« Professionel

* Faglig ekspert

* Sundhedsfremmer

» Kommunikator

» Samarbejder

* Leder og koordinator

« Udvikler

Rollerne er formet med inspiration fra Sundhedsstyrelsens beskrivelse af specialleegeud-
dannelsen ™12,
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DE SYV KOMPETENCEROLLER

=> KOMMUNIKATOR
=>SAMARBE|DER FAGLIG EKSPERT

LEDER OG KOORDINATOR ———— UDVIKLER

SUNDHEDSFREMMER PROFESSIONEL

KOMPETENCER
FARDIGHEDER

VIDEN

Det er vigtigt at bemzerke, at der i forhold til beskrivelse af relevante uddannelsesmulighe-
der kun er beskrevet formelle uddannelsestilbud og korterevarende kurser. Kompetenceud-
vikling omfatter jf. definitionen ovenfor ogsa uformel Izring - arbejdspladslzring, interne
uddannelsesforlgb, sidemandsoplzring, kollegavejledning, supervision osv. Denne del er
ikke beskrevet her, men indgar selvfglgelig pa lige fod med uddannelse/kurser i arbejds-
pladsens samlede tilrettelzeggelse af lokal kompetenceudvikling.

Kompetencer i den palliative indsats er beskrevet pa baggrund af viden og erfaringer fra
fysioterapeutisk praksis suppleret med litteratur omhandlende kompetencer i forhold til
palliativ indsats * 5 91516.18,19),
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Kompetencer for fysioterapeuter i den palliative indsats tager uanset specialer og funkti-
onsomrader udgangspunkt i grundlaeggende kompetencer for professionsbachelor i fysio-
terapi. Fysioterapeuten skal kunne:

« Udfare, formidle og lede fysioterapi, i forhold til udredning, diagnostik, behandling, lindring,
sundhedsfremme, bevarelse af sundhed, forebyggelse af sygdom samt rehabilitering.

+ Indga i samarbejde med patienter, pargrende, kolleger og andre faggrupper med respekt
for den enkeltes personlige baggrund i form af etnicitet, kultur, religion, sprog o.a.

« Kvalitetssikre og udvikle fysioterapi, herunder skabe fornyelse, anvende forskningsresulta-
ter, anvende kendt viden i nye sammenhange samt folge og deltage i forskningsarbejde.

Fysioterapi tager udgangspunkt i bevaegelse som essentiel for menneskets udfoldelse og
har til formal at pavirke menneskers evne til at bevaege sig optimalt under givhe omstaen-
digheder (3™,

| forhold til specialet palliativ fysioterapi hagrer det til fysioterapeutens rolle som profes-
sionel udgver at omsztte de generelle fysioterapeutiske kompetencer til lindrende indsat-
ser, som modsvarer de behov, som den enkelte palliative patient har bl.a. karakteriseret ved
progression og stor grad af variation fra dag til dag.
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KOMPETENCER FOR NYUDDANNEDE FYSIOTERAPEUTER
| FORHOLD TIL PALLIATIV FYSIOTERAPI
Niveau A beskriver kompetencer, som nyuddannede fysioterapeuter skal opna via grundud-
dannelsen med henblik pa at have et relevant grundlag for at varetage palliative opgaver pa

b

mn

asalt niveau.

Roller

1. Professionel

2. Faglig ekspert

3. Sundhedsfremmer

Ikke relevant

Ikke relevant

Niveau A erhverves praegraduat pa grunduddannelse for fysiotera-
peuter, professionsbachelor i fysioterapi.
« Udbydes af professionshgjskolerne/ UC colleges

Viden

Har viden om palliati-
on, palliativ medicin og
den palliative indsats

Har viden om og for-
staelse for fysioterapi
i forhold til alminde-
ligt forekommende
palliative behov

Har viden om relevant
lovgivning, forlgbspro-
grammer og lignende,
som fastlaegger ram-

mer for den palliative

indsats

Har viden om kliniske
retningslinjer og
evidens i forhold til
palliativ fysioterapi

Har viden om og
forstaelse for Danske
Fysioterapeuters eti-
ske retningslinjer ™
Har viden om og for-

staelse for sundheds-
fremme

Fardigheder

Kan udfere undersg-
gelse og diagnostik

Kan opstille mal og
tilrettelegge den
fysioterapeutiske
indsats

Kan igangsatte,
justere og evaluere
treening/ genoptrae-
ning, fysioterapeutisk
behandling

Kan identificere behov
for palliativ indsats
Kan igangsatte stgt-
tende foranstaltninger
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Kompetence

Praktiserer palliativ
fysioterapi svarende
til basalt niveau

Yder selvstendigt
fysioterapi til patient
med almindeligt fore-
kommende palliative
behov med udgangs-
punkt i udtrykte
behov

Demonstrerer mest-
rings- og rehabilite-
ringsorienteret tilgang
til palliation

Bidrager til at fremme
livskvalitet og velvaere
for patient og pare-
rende



4, Kommunikator

5. Samarbejder

6. Leder og koordinator

7. Udvikler

Har viden om og
forstaelse for etiske
behov og kommunika-
tionsudfordringer

Har viden om og for-
staelse for metoder til
professionel kommu-
nikation og formidling
af viden

Har kendskab til og
forstaelse for egne,
samarbejdspartneres
og patient og pargren-
des szrlige bidrag til
den samlede indsats

Har viden om princip-
per og modeller for
tveerfagligt samar-
bejde

Har kendskab til lokale
og nationale program-
mer/retningslinjer/
aftaler og lignende,
som fastlegger struk-
turelle rammer for den
palliative indsats

Har viden om og for-
staelse for metoder til
vurdering af relevans
og validitet af viden

Kan formidle viden
og kommunikere
malrettet til patient
og pargrende og til
samarbejdspartnere

Udviser abenhed og
rummelighed

Udviser respekt for
patient og pargrendes
vaerdighed, integritet
0g autonomi

Udviser medmenne-
skelighed og empatisk
naervaer

Udviser selvindsigt og
bevidsthed om betyd-
ning af egen magtpo-
sition, fremtoning og
adfeerd

Udviser bevidsthed
om egne personlige
styrker og svagheder
Kan udfgre korrekt og
relevant dokumen-
tation

Inddrager relevante
samarbejdspartnere
aktivt i alle faser af
forlgbet

Koordinerer egen
indsats med gvrige
indsats

Kan planlzgge,
organisere, evaluere
og justere eget bidrag
i forhold til samar-
bejde med patient,
pargrende og @vrige
samarbejdspartnere

Kan kritisk vurdere
viden om palliativ
fysioterapi og tage
stilling til relevansen
i forhold til konkret
patientforlgb
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Kommunikerer profes-
sionelt med patient,
pargrende 0g samar-
bejdspartnere

Indgar professionelt

i tvaerfagligt samar-
bejde omkring patient
0g pargrende

Demonstrerer indsigt
i muligheder og

begransninger i egne
faglige kompetencer

Demonstrerer indsigt i
egne samarbejdsevner
og respekt for andres
bidrag

Leder eget bidrag og
koordinerer i forhold
til samarbejdspartnere

Forholder sig kritisk
og kvalitetsorienteret
til egen praksis



Niveau B:

KOMPETENCER FOR FYSIOTERAPEUTER | DEN BASALE PALLIATIVE INDSATS
Niveau B beskriver kompetencer, som fysioterapeuter skal besidde for kvalificeret at kunne
varetage palliative opgaver pa basalt niveau. Niveau B er inddelt i niveau B1 og B2:

» Malgruppen for B1 er fysioterapeuter, som varetager kliniske opgaver pa basalt niveau. B1
adskiller sig fra niveau A derved, at fysioterapeuter pa B1 niveau har erfaring med klinisk
erfaring med palliativ fysioterapi.

« Malgruppen for B2 er fysioterapeuter, som har sarlig ekspertise i forhold til opgaver pa
basalt niveau, som ggr dem i stand til at yde indsats i forhold til patienter med komplekse
behov og i stand til at yde klinisk vejledning i forhold til kolleger pa B1 niveau

De supplerende B2 kompetencer er markeret med (B2).

Typiske funktionsomrader

Typiske opgaver

Aktuelle uddannelses-
muligheder

Fysioterapeuter med kompetencer svarende til niveau B vil typisk
varetage funktioner indenfor den basale palliative indsats:
«Kommunalt ansatte fysioterapeuter pa treeningsomradet/kom-
munale teams
« Sygehusansatte fysioterapeuter indenfor specialer uden palliativ
specialindsats
* Praktiserende fysioterapeuter’
Fysioterapeuter med kompetencer svarende til niveau B til typisk:
« Yde basal palliativ indsats integreret i fysioterapeutisk undersg-
gelse, behandling og trening
« Forebygge progression af palliative behov
« Identificere behov for specialiseret indsats
« Yde fysioterapi malrettet patient med komplekse palliative behov
(B2)
« Yde klinisk vejledning til kolleger pa niveau B1 (B2)
- Kommunalt ansatte fysioterapeuter yder klinisk vejledning til
kolleger pa treeningsomradet, nar de udfgrer palliativ indsats
- Sygehusansatte fysioterapeuter yder klinisk vejledning til kol-
leger indenfor alle specialer uden palliativ specialindsats, nar de
udfgrer palliativ indsats
- Praktiserende fysioterapeuter yder klinisk vejledning til fysiote-
rapeuter i praksissektor, nar de udfgrer palliativ indsats
Niveau B1 erhverves via grunduddannelse for fysioterapeuter og
udbygges via erfaring, klinisk vejledning og fysioterapifaglig efter-
uddannelse.

Niveau B2 opnas ved at supplere med:
« Diplomuddannelse i palliativ indsats (mono-/tvaerfaglig)
- Udbydes af professionshagjskolerne/UC colleges (udbuddet daek-
ker ikke aktuelt behovet)
* Diplomuddannelse i klinisk vejledning
- Udbydes af professionshgjskolerne/UC colleges
« Fysioterapifaglig efteruddannelse herunder uddannelse i lymfg-
dembehandling
- Udbydes af Danske Fysioterapeuters faglige selskaber: Fagfo-
rum for Onkologisk og Palliativ Fysioterapi og Faggruppen for
lymfgdembehandling (udbuddet deekker ikke aktuelt behovet)

"Primzert med udgangspunkt i Servicelovens § 122.
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Relevante kompetencer

Niveau B bygger ovenpa niveau A, og de to niveauer bgr saledes ses i sammenhang. Niveau B1 vil

i praksis ligge meget tat op ad niveau A, eftersom fysioterapeuter pa niveau B1 skal kunne agere

kvalificeret pa baggrund af grunduddannelse.

1. Professionel

2. Faglig ekspert

3. Sundhedsfremmer

Viden

Har viden om, forsta-
else for og erfaring
med palliativ fysio-
terapi og grundlzeg-
gende principper for
den fysioterapeutiske
indsats

Har viden om kraeft-
sygdomme og andre
livstruende sygdom-
me og erfaring med
deres indvirkning pa
funktionsevne

Har viden om og erfa-
ring med almindeligt
forekommende pal-
liative symptomer og
symptomlindring

Har viden om og erfa-
ring med komplekse
palliative symptomer
og symptomlindring
(B2)

Har viden om og erfa-
ring med lymfgdem-
behandling (B2)

Har viden om sorg-

og krisereaktioner i
forhold til palliation

Fardigheder

Kan pa baggrund af
systematisk brug

af viden og erfaring
Igse kliniske opgaver
i forhold til patienter
med almindeligt fore-
kommende palliative
behov

Kan pa baggrund af
systematisk brug af
viden og erfaring Igse
kliniske opgaver i for-
hold til patienter med
komplekse palliative
behov (B2)

Kan identificere og be-
handle lettere tilfeelde
af lymfadem (B2)

Kan pa et tidligt
tidspunkt i forlgbet
identificere behov for
palliativ indsats

Kan forebygge/
udsztte behov for
indsats/ specialiseret
indsats

14 ANBEFALINGER TIL KOMPETENCER FOR FYSIOTERAPEUTER | DEN PALLIATIVE INDSATS

Kompetence

Praktiserer selvstan-
digt fysioterapi pa
basalt niveau

Praktiserer selv-
stendigt fysioterapi

i forhold til patienter
med komplekse behov
(B2)

Yder klinisk vejledning
(B2)

Yder selvstendigt
fysioterapi til patient
med almindeligt fore-
kommende palliative
behov med udgangs-
punkt i udtrykte
behov

Yder selvstendigt
fysioterapi til patient
med komplekse pal-
liative behov medud-
gangspunkt i udtrykte
behov (B2)

Udviser udforskende
og problemlgsende
adfeerd

Stgtter patient og
pargrende til ople-
velse af livskvalitet og
mestring



4. Kommunikator

5. Samarbejder

6. Leder og koordinator

7. Udvikler

Jf. kompetence-
niveau A

Har viden om og
redskaber til klinisk
vejledning (B2)

Jf. kompetence-
niveau A

Har viden om og for-
staelse for tveerfaglige
roller

Har viden om og for-
staelse for metoder til
vurdering af relevans
og validitet af viden

Jf. kompetence-
niveau A

Kan vejlede enkelt-
individer i forhold
til konkrete kliniske
situationer (B2)

Deltager selv i klinisk
vejledning (B2)

Kan med sikkerhed
vurdere behovet for
tvaerfaglige kompe-
tencer

Jf. kompetence-
niveau A

Kan koordinere den
samlede indsats med
udgangspunkt i pa-
tientens behov og de
til radighed veerende
ressourcer (B2)

Kan kritisk vurdere
viden om palliativ
fysioterapi og tage
stilling til relevansen
i forhold til konkret
patientforlgb
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Jf. kompetence-
niveau A

Opsegger aktivt
samarbejdspartnere
med udgangspunkt i
patient og pargrendes
udtrykte behov

Jf. kompetence-
niveau A

Forholder sig kritisk
og kvalitetsorienteret
til egen praksis



Niveau C:

KOMPETENCER FOR FYSIOTERAPEUTER | DEN SPECIALISEREDE PALLIATIVE INDSATS

0GR G g e e Fysioterapeuter med kompetencer svarende til niveau C vil typisk

varetage funktioner indenfor den specialiserede indsats:

* Regionale og kommunale palliative teams

« Sygehusbaserede palliative enheder

* Hospice

« Praktiserende fysioterapeut?

Typiske opgaver Fysioterapeuter med kompetencer svarende til niveau C vil typisk:

« Yde palliativ fysioterapi som del af sammenhangende og hel-
hedsorienteret tvaerfaglig palliativ indsats
- Undersggelse, behandling, treening og forebyggelse i forhold til

patient med szerligt komplekse palliative behov monofagligt
savel som tverfagligt

« VVejlede og radgive patient og pargrende vedrgrende palliative
behov

« VVejlede kolleger pa niveau A og B

« Undervise egen og andre faggrupper pa uddannelse/kurser i pal-
liativ fysioterapi

« Gennemfare kvalitetsudvikling og bidrage til forskning relateret til
palliativ indsats/palliativ fysioterapi

Aktuelle uddannelses- » Masteruddannelse i humanistisk palliation

muligheder - Udbydes af Aalborg Universitet
» Master i rehabilitering, specialespor i kreeftrehabilitering

- Udbydes af Syddansk Universitet
« Specialist jf. Danske Fysioterapeuters specialistordning?

Relevante kompetencer
Niveau C bygger ovenpa niveau A og B, og de tre niveauer bgr saledes ses i sammenhang.

Roller Viden Fardigheder Kompetence

1. Professionel Praktiserer selvsten-
digt fysioterapi pa
specialiseret niveau

Udvikler og underviser
indenfor specialet

2 Primaert med udgangspunkt i Servicelovens  122.

3 Danske Fysioterapeuters specialistordning godkender fysioterapeuter med specialistkompetencer opnaet gennem formel videre-
uddannelse, specialerelevant efteruddannelse/kurser og superviseret specialerelevant praksis. Der findes p.t. ikke speciale i pal-
liativ fysioterapi, men det forventes oprettet som integreret del af speciale i kreeftrehabilitering.

For yderligere information henvises til http://fysio.dk/fafo/Specialistordningen/
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2. Faglig ekspert

3. Sundhedsfremmer

4, Kommunikator

Har omfattende viden
om og erfaring med
det fysioterapifaglige
speciale palliation og
den fysioterapeutiske
indsats.

Har omfattende viden
om og erfaring med
livstruende sygdom-
me og deres indvirk-
ning pa funktionsevne

Har omfattende viden
om symptomer og
symptomlindring

Har omfattende viden
og erfaring med be-
handling af funktions-
tab, smerte, trethed,
obstipation, angst og
andengd

Har omfattende
viden og erfaring med
folger og senfalger
af alvorlig sygdom og
behandling af sadan

Har omfattende viden
og erfaring med lym-
fedembehandling

Harkendskab tilde for
palliationrelevante far-
makologiske prepara-
terogderesvirkninger
og bivirkninger

Jf. kompetence-
niveau A+B

Har viden om, erfaring
med og redskaber til
atinitiere, strukturere
og deltage i den svaere
samtale

Kan selvstzendigt ud-
rede, diagnosticere og
igangsatte aktiviteter
i forhold til szerligt
komplekse palliative
behov monofagligt
savel som tvaerfagligt

Kan opstille, evalu-
ere og justere mal og
tilretteleegge indsats,
som tager hgjde for
problemstillingens
kompleksitet og
patient og pargrendes
ressourcer og gnsker

Kan tilpasse behand-

lingen til hurtige for-

andringer i patientens
behov

Jf. kompetence-
niveau A+B

Kan gennemfare
svare samtaler med
patient og pargrende
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Yder selvstendigt fy-
sioterapi til patienter
med szerligt kom-
plekse palliative behov
som en del af den
samlede komplekse
palliative indsats pa
specialiseret niveau

Ser mgnstre og
sammenhange og
kan tilrettelegge
sammenhangende
og helhedsorienteret
indsats pa tveers af
faglige bidrag

Sersig selvsom
katalysator for patient
og pargrendes proces
iretning af fremme
sundhed oglivskvalitet

Skaber overblik og
formidler klarhed til
patient og pargrende

Mestrer den svaere
samtale

Kommunikerer ud fra
en anerkendende og
motiverende tilgang

Evner at veere til stede
i hablgshed, sorg og
angst



5. Samarbejder

6. Leder og koordinator

7. Udvikler

Jf. kompetence-
niveau A+B

Har viden om og erfa-
ring med at tilrette-
l2gge undervisning

Har viden om og erfa-
ring med supervision

Jf. kompetence-
niveau A+B

Har viden om og erfa-
ring med metoder til
vejledning, undervis-
ning/formidling og
kvalitetsudvikling

Har viden om og
erfaring med forsk-
ningsprocesser 0og
forskningsmetoder

Har viden om og erfa-
ring med implemente-
ringsmetoder

Kan vejlede enkelt-
individer og teams i
forhold til konkrete
kliniske situationer
og palliativ indsats
generelt

Deltager fast i klinisk
vejledning

Ser helheder og sam-
menhange og kan
agere savel monofag-
ligt som pa vegne af
det samlede team

Kan selvstzendigt og
kreativt arrangere

og lede forskellige
typer af samtaler med
patient, pargrende

og eventuelt andre
samarbejdspartnere

Kan selvstendigt
tilrettel2gge og gen-
nemfgre vejlednings-
forlgb

Kan selvstendigt
tilrettelzgge og
gennemfgre undervis-
ningsforlgb

Kan selvstendigt

vurdere behov for,

tilrettelzgge og gen-
nemfgre kvalitets- og
faglige udviklingsfor-
lgb herunder udvikling
og implementering af
kliniske retningslinjer

Kan selvstaen-

digt gennemfare
litteratursggning/-
vurdering og uddrage
anbefalinger i forhold
til praksis

Kan indga i dialog med

forskere om behov
for og relevans af
forskning

Kan bidrage til forsk-
ning
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Jf. kompetence-
niveau A+B

Stotter, vejleder og
underviser kolleger og
samarbejds-partnere

Fungerer som
konsulent i forhold
til patientforlgb pa
basalt niveau

Jf. kompetence-
niveau A+B

Repraesenterer specia-
let palliation og indgar
aktivt i udvikling af
samme

Omsatter erfaringer
til viden

Formidler viden



Grunduddannelsen til fysioterapeut er en uddannelse som professionsbachelor i fysioterapi.
Den foregar pa professionshgjskolerne og varer 3V ar.

Der kan bygges ovenpa grunduddannelsen som professionsbachelor med en kandidatud-
dannelse i fysioterapi.

Grunduddannelsen kan videre suppleres med en relevant tvaerfaglig diplom-, master- el-
ler kandidatuddannelse.

Uddannelse i fysioterapi omfatter endvidere faglige kurser indenfor de forskellige fy-
sioterapeutiske specialer i overvejende grad udbudt af Danske Fysioterapeuter og Danske
Fysioterapeuters faglige selskaber.

| forhold til grunduddannelsen som professionsbachelor i fysioterapi indgar undervis-
ning i palliation som en integreret del af undervisning i rehabilitering (modul 9). Der er ikke
formuleret specifikke lzringsmal for emnet palliation, ligesom der ikke specifikt er fastlagt
timetal/ECTS for emnet.

| praksis betyder det, at der aktuelt er stor forskel pa den undervisning og dermed de er-
hvervede kompetencer, som studerende pa bachelorniveau forlader uddannelsen med. Der
udbydes pa nogle institutioner specifik undervisning i palliation som tvaerfagligt valgfag
(modul 13). Forlgbet straekker sig her over fire uger og indbefatter introduktion til palliation,
palliativ medicin og palliativ indsats (13,20).

| forhold til postgraduat uddannelse findes der ikke aktuelt formel efteruddannelse i
palliativ fysioterapi, som kvalificerer fysioterapeuter postgraduat. Fysioterapeuter kan vi-
dereudvikle deres kompetencer via korterevarende monofaglige og tverfaglige kurser hos
Danske Fysioterapeuter, Fagligt selskab for onkologi og palliation, ligesom andre private
udbydere, regioner og specialiserede enheder ad hoc tilrettelzegger temadag og kurser.

Professionshgjskolernes efter- og videreuddannelsesafdelinger udbyder tvaerfaglige di-
plomuddannelser i palliation, men de er kun delvist relevante for fysioterapeuter, eftersom
indholdet ikke har specifikt fokus pa de fysioterapeutiske opgaver.

Der udbydes tvaerfaglic masteruddannelse i humanistisk palliation pa Alborg Universitet,

ligesom det er muligt at tone masteruddannelse i rehabilitering pa Syddansk Universitet
mod kraeftrehabilitering.
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Tilbud om fysioterapi til patienter med palliative behov er som sadan ikke et nyt f&enomen.
Fysioterapeuter har hele vejen i fagets historie anvendt eksempelvis massage, afspanding
og lejring til lindrende formal, men mere som en integreret del af basal fysioterapi.

| de senere ar er der imidlertid, parallelt med udviklingen af den palliative indsats gene-
relt, sket en sammenfatning og fokusering af teorier og metoder i denne del af fysiotera-
pien i retning af et egentlig fagomrade/speciale i palliativ fysioterapi.

Det forklarer til dels det beskedne omfang af litteratur, forskning og uddannelse, der
aktuelt findes pa omradet. Palliativ fysioterapi er i sin vorden. Men sammenholdt med ud-
viklingen i verden omkring os, kan vi med reference til eksempelvis det internationale sel-
skab for palliativ fysioterapi, IOPHPT#, se, at udviklingen i Danmark fglger de tendenser, som
kendetegner palliativ fysioterapi verden over. Der er et nyt speciale pa vej.

Derudover er det ogsa et faktum, at palliation ikke har vaeret hgjt prioriteret i det danske
sundhedsvasen. Efterspgrgslen efter og rammevilkarene for palliativ fysioterapi har derfor
heller ikke bidraget til at fremme udvikling af omradet.

Det synes imidlertid at @ndre sig nu, hvor der er stor opmarksomhed pa behovet for
palliativ indsats og palliative kompetencer. Fysioterapi star derfor som de gvrige profes-
sioner med en unik mulighed for at fa defineret og etableret fagomradet palliation som et
effektivt og veldokumenteret tilbud til patienter med palliative behov.

| forhold til uddannelse i palliativ fysioterapi kommer omradets relativt unge alder til ud-
tryk pa den made, at udbuddet som beskrevet ovenfor er heskedent og ufokuseret i forhold
til at sikre kompetenceudvikling pa alle niveauer.

Der er derfor behov for en systematisk udvikling af udbuddet af uddannelse i palliativ fy-
sioterapi, sa det bliver muligt for fysioterapeuter og deres ledere malrettet at tilrettelegge
kompetenceudviklingsforlgb, som tilgodeser det palliative omrades behov for kompetencer.

| forhold til grunduddannelsen til professionsbachelor i fysioterapi, er der behov for, at
palliativ fysioterapi defineres som obligatorisk pensum og fastlaegges i curriculum i forhold
til bade indhold og omfang. Det skal kunne forventes, at enhver fysioterapeut kan bidrage
til en palliativ indsats pa minimum basalt kompetenceniveau (A/B1), som det er beskrevet
her.
| forhold til postgraduat uddannelse er der behov for udbud af formel uddannelse, som kva-
lificerer fysioterapeuter til hhv. det udvidede (B2) og det specialiserede kompetenceniveau
(C). Det kunne f.eks. vaere forskellige typer af uddannelse:

« Tvaerfaglig diplomuddannelse i palliation med mulighed specifikt fokus pa palliativ fysio-
terapi i 1-2 moduler.

« Faglige kurser eller enkelte diplommoduler, som fokus pa ajourfgring af specifikke meto-
der samt ajourfgring i forhold til nyeste viden pa omradet.

« Tveerfaglig masteruddannelse i palliation med mulighed for specifikt fokus pa palliativ
fysioterapi

« Monofaglig master- el. kandidatuddannelse i palliativ fysioterapi - f.eks. udbud pa tvaers
af de nordiske lande

4 http://www.wcpt.org/node/49580
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Flere af ovenstaende muligheder findes i dag. Men der er behov for flere udbud, som kvali-
ficerer fysioterapeuter specifikt i forhold til palliativ fysioterapi og for, at udbud sattes ind
i en samlet ramme, som ggr det muligt for fysioterapeuter og deres ledere at fa inspiration
og konkrete vaerktgjer til hhv. organisations-/kvalitetsudvikling og individuel kompetence-/
karriereudvikling.

Men en ting er, hvordan tingene forholder sig lige nu. Lige sa interessant er det natur-
ligvis, hvordan palliativ fysioterapi forventes at udvikle sig, og hvilke uddannelsesmaessige
behov, der melder sig pa den baggrund. Tre tendenser ggr sig geldende for professionen
fysioterapi:

For det fgrste udvikler fysioterapi sig i retning af st@rre grad af specialisering. M&ng-
den af viden, udviklingstempoet, bargernes krav om effektive behandlingstilbud baseret pa
nyeste viden og kravet om accelererede forlgb fordrer, at fysioterapeuter som en integreret
del af sundhedsvasenet fordyber sig inden for udvalgte omrader. Den stadig stigende spe-
cialisering kalder pa, at det bliver muligt at kvalificere sig uddannelsesmaessigt til klinisk
specialist i form af formel og anerkendt specialistuddannelse.

For det andet er der en ny opgavedeling pa vej mellem lzger og fysioterapeuter i retning
af, at fysioterapeuter varetager farste-kontakt-funktioner pa isr det muskuloskeletale
omrade. Fra primart at have rehabiliterende opgaver varetager fysioterapeuter diagnosti-
ske funktioner. Ogsa dette fordrer, at der uddannelsesmaessigt saettes fokus pa viden og
feerdigheder til denne type af opgaver.

Endelig er deren klar tendens til, at fysioterapeuter i hgjere grad udgver deres hverv gen-
nem andre - det veere sig gennem patienterne selv eller gennem samarbejdspartnere, tre-
ningsassistenter m.m. Fysioterapeuter skal derfor fremadrettet kvalificere sig som coaches
og opgve kompetencer i at vurdere, malsatte, igangsatte og evaluere kliniske indsatser
gennem andre.

Disse tendenser vil utvivisomt ogsa ggre sig geeldende pa det palliative omrade. Det er
derfor vigtigt i forhold til planlegning af uddannelse at medtanke disse, saledes at uddan-
nelse retter sig mod fremtidens opgavevaretagelse mere end mod fortidens.

Der er med narvaerende gennemgang af og anbefalinger i forhold til palliativ fysioterapi
skabt et solidt grundlag for fremadrettet at arbejde systematisk med udvikling af fagom-
radet palliativ fysioterapi og ikke mindst den del af udviklingen, som handler om at sikre et
malrettet, dekkende og fremtidsorienteret udbud af uddannelse i palliativ fysioterapi. Pa
kort sigt og pa lengere sigt.
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8 Syntese =kritisere
- *underbygge
=z = kombinere woverskue
= =formulere
*relatere
Analyse
Y = fremstille
=opsege ®planlaegge
sudlede = dokumentere
®redegere
Anvendelse = sammenligne
= yzelge
=overfore
®organisere
Forstielse = generalisere
=fortolke
=forklare
*demonstrere
Viden =overveje
w ®illustrere
= onmwne ®gengive
E = genkende
E *gengive
- * beskrive
4 « have kendskab
o
Frade kendte Til det
ukendte
Orth,P., &T R. (1996). i%. K¢benhavn: Nvt Nordisk Forlag

Simpsons taksonomi

Faerdigheder
“ .
%| Detpsykomotoriske om rade
H
£
g Komplicerede faerdigheder
: ———————————————
=z = udfgre sikkert
= = udfere kreativt
Udforelse med = udfgre selvstaendigt
vaneprag
= rutineprasget
= en vis sikkerhed
= &n vis selvstaendighed
Styretudforelse
=afprove
= kopiere
®yvejledes
Parathed
=indstillet p&
= overblik
®anvende
lagttagelse
%_ ® blive klar over
£ =bemarke
k1 " lytte
T | =indstillet p3
Vejledes Under vejledning
Selvstaendig
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