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Formandsvalg

Interview med de fem kandidater om deres
visioner for faget og foreningen
SIDE 8-17

Reprasentanter i aktion

Efter repreesentantskabsmgdet i november er
foreningen ikke leengere helt den samme.
SIDE 20-39
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INCLUSIVE LINE

Innovativt treeningsudstyr, udviklet til personer bade med og uden handicap. Med INCLUSIVE
LINE gor Technogym det muligt for en stor gruppe mennesker at opna de fysiske - og psykiske
fordele, malrettet fysisk treening medferer. Sdvel personer med kognitive -, sensoriske - eller
fysiske handicap som personer uden handicaps kan med fordel benytte udstyret.

* FORBEDRET SIKKERHED. Alle indstillinger pa styrketraeningsudstyret udfores med én
enkelt treek-/udlesningsmekanisme.

ET VIRKELIG INCLUSIVE PRODUKT. Visuelt adskiller udstyret sig ikke fra almindeligt
treeningsudstyr, og intimiderer derfor ikke personer med handicap.

SVINGBART SADE. Pa alle overkropsmaskinerne kan saedet let svinges til siden, sa
kerestolsbrugere let og effektivt kan positionere sig i den korrekte traeningspostition.

FORBEDRET ERGONOMI. Taktile tal kombineret med en ny smart veegtsplit, gor det ogsa
muligt for blinde og svagseende at benytte maskinerne.

.{""‘-’. INCLUSIVE LINE, inkluderer bade styrke- og konditionstraeningsudstyr.

' www.technogym.com @
Godkendt af IF] som eller kontakt en af Pedan's konsulenter pa:

handicapvenligt udstyr

www.inclusivefitness.org 56 65 64 65 The Wellness Company
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Kravene er udvekslet
Forhandlingerne om en ny overenskomst pa
det offentlige omrade er for alvor i gang.

Reprasentskabsmade
Medlemsservice og radgivning,

beskaftigelsen, faglige selskaber, forskning,

erhvervspolitik og brugerbetaling var bare
nogle af de emner, Danske Fysioterapeuters
gverste myndighed, representantskabet,
beskzeftigede sig med, da der var
reprasentantskabsmegde i november.

Min arbejdsplads

Sgren Drivsholm er fysioterapeut,

40 ar og ansat pa en retspsykiatrisk
rehabiliteringsafdeling, hvor han blandt
andet spiller fodbold med de indsatte.

Frivillig fysioterapeut for

illegale indvandrere

Den hyppigst stillede diagnose pa
Rade Kors' Sundhedsklinik for illegale
indvandrere er sygdomme i bevage-
apparatet.
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Mgd kandidaterne
til formandsvalget

Brian Errebo-Jensen, Niels Honoré, Tina
Lambrecht, Lene Christoffersen og Lisbeth
Schrgder er alle kandidat til formandsposten
i Danske Fysioterapeuter. Hvem er de, og
hvad vil de? Hvilke visioner har de for faget,
og hvad skal den forening, de vil sta i spidsen
for, beskaftige sig med?

Interview: 8-17
Valgmgoder: 48

Det faglige

42

Akupunktur i fysioterapi

Der er efterhanden evidens for positiv
effekt af akupunktur til behandling
af en rekke muskuloskeletale
smertetilstande.

Gangbesvzer som folge af artrose
gger risiko for tidlig ded

Patienter med osteoartrose og
gangbesver bgr behandles som personer
med hgj risiko for kardiovaskulzer
sygdom.

Antispastisk medicin hammer
motorisk indlaering

Det faste:

Fysnyt 6
Foreningsnyt 18

Mgder og kurser 49

Job 56




NY patenteret “FingerPrint” teknologi bringer os til naste

NESIU niveau inden for kinesiotapening.

kgl froves Db, Kenno Kase Since 1979
Den NYE Kinesio® Tex Gold er lettere og fgles som et ekstra lag hud

» Gold FP giver nano-touch mikrostimulation til epidermis og de

Udviklet til at efterligne underliggende lag

og stimulere huden

i » Gold FP efterligner blid bergring og giver et effektivt hold

H o * Gold FP har en hgjere kvalitetsbomuld med mere andbarhed
[P Tllfajgt patenteret
Wil | klassisk bglgeform

Det mest troveer-
dige fremskridt
inden for stimula-
tion ved bergring

» Gold FP har en ny patenteret vaevningsproces og gget komfort

» Gold FPs centrale egenskaber er de samme for alle Kinesio
Taping® specifikationer

Tilfrajei patentefet FP
(FingerPrint) belgeform * Gold FP er allergivenlig og uden latex
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FORVENTES PA LAGER|
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Sports Pharma er skandinavisk forhandler (% W5 Niels Bohrs Ve 7
af den originale Kinesio® Tex Gold - ,q?-é‘ WWW.S p o rtS p h arma. d k ‘ T 73640533

Telefax 75 72 20 53

Spinomed® - aktiv mod osteoporose

Spinomed kan anvendes ved osteoporosebetingede sammenfald samt andre ryglidelser.

+ Stabiliserer og retter den
beskadigede rygsgjle op

»  Styrker muskulaturen

* Forbedrer mobiliteten og giver
smertelindring

+ Effekten er dokumenteret i flere 7 medi Danmark ApS

kliniske tests og studier : Vejlegardsvej 59
2665 Vallensbzek Strand

Telefon 4655 7569
Fax 7025 5620
kundeservice@sw.dk

Optimalt supplement til medicinsk
behandling

www.medidanmark.dk medi. | feel better.



Reallgn og faglig udvikling

Tina Lambrecht

Konstitueret
formand for Danske
Fysioterapeuter

@ Vistar

over for store
udfordringer i
sundhedsvaesenet,
der kan sammen-
fattes i, at vi

skal have mere
sundhed for
pengene.

Danske Fysioterapeuter
Nerre Voldgade 90
1358 Kgbenhavn K

Telefon 33 4146 20
Mail: redaktionen@fysio.dk
www.fysio.dk

94. argang.
ISSN 1601-1465

Det bliver ikke nogen let opgave. Sa er det sagt
klart og tydeligt. Men vi formaede for to ar siden,
under svare betingelser, at forhandle et over-
enskomstresultat pa plads, som medlemmerne
efterfglgende sagde ja til. Sa jeg tror, at det ogsa
denne gang skal lykkes at fa en fornuftig aftale
om, hvilke lgn- og arbejdsvilkar der skal gzlde for
fysioterapeuter, sygeplejersker, jordemagdre og
andre offentligt ansatte sundhedsgrupper.

Hovedopgaven bliver at sikre reallgnnen sa
godt som muligt, og at er der fortsat er tid og
plads til faglig og professionel udvikling pa ar-
bejdspladsen. Det er kort fortalt de krav, som
Sundhedskartellet mgder frem med til arbejdsgi-
verne, nar overenskomstforhandlingerne for alvor
gar i gang her i december.

Den gkonomiske ramme bliver ogsa denne
gang meget stram. Derfor har vi valgt at sige, at
alle skal have del i lgnstigningerne, og at det gal-
der om at bevare den reguleringsordning, som er
med til at sikre, at offentligt ansatte ikke halter
yderligere efter lgnudviklingen pa det private
arbejdsmarked.

Vi star over for store udfordringer i sundheds-
vasenet, der kan sammenfattes i, at vi skal have
mere sundhed for pengene. Det er vi enige med
politikerne og arbejdsgiverne om. Hvis vi skal
skabe et mere effektivt sundhedsvaesen, skal vi
have bedre mulighed for faglig og professionel
udvikling og sikre et godt arbejdsmiljg. Det er
efter min og Sundhedskartellets vurdering forud-

Redaktion:

setningerne for bedre kvalitet og mere effektivi-
tet i sundhedsvaesenet.

For to ar siden fik vi i overenskomsten sat
penge af til faglig udvikling ag forskning, bl.a.
til kliniske retningslinjer i kommunerne og til en
udviklingspulje pa sygehusomradet. Selv om der
var tale om et forholdsvis beskedent belgb, er
der allerede kommet mange gode resultater ud
af satsningen. Derfor er det en god ide fremover
at sette penge af til disse initiativer, sa arbejdet
kan fortsaette.

Jeg skriver denne leder, for jeg kender de krav,
som arbejdsgiverne mg@der frem med, og derfor
er det svaert for mig at kommentere dem. Pa et
enkelt omrade har KL's forhandlere dog allerede
lgftet slgret: De gnsker at indskrenke medar-
bejdernes indflydelse i MED og begranse brugen
af tillidsrepraesentantsystemet, fordi det skulle
vare for dyrt. Det er svaert at forsta.

For mig at se ma opgaven vere at inddrage alle
de dygtige medarbejdere i stgrst muligt omfang,
nar de strategiske mal skal settes og beslutnin-
ger treffes, og ikke at begrense dem og sgge
tilbage til en ledelsesstil, som jeg troede hgrte
fortiden til. Det er i hvert fald ikke den rette me-
dicin til at sikre mere sundhed for pengene.

Lees artiklen pa side 19.

Kommunikationschef Mikael Mglgaard, ansv.red. (mm@fysio.dk)

Faglig redakter Vibeke Pilmark (vp@fysio.dk)
Redaktionschef Anne Guldager (ag@fysio.dk)

Annoncer:

Dansk Mediaforsyning « telefon 70224088 » www.dmfnet.dk « fysiojob@dmfnet.dk
Kontrolleret oplag 11.351 « Kontrolleret af FMK i perioden 1. juli 2010 - 30. juni 2011.

Layout og tryk: Datagraf » Forside: Henrik Frydkjzer

Redaktionspanel: Kristian Thorborg, Martin B. Josefsen, Michelle Stahlhut, Birte Tamberg,
Jakob Lorentzen, Bettina Ruben, Mette Aadahl, Lene Nyboe Jakobsen.
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Giv et ben
| jJulegave

Folkekirkens Ngdhjaelp opfordrer danskerne
til at give mineofre i Myanmar en benprotese
med tilhgrende genoptraening i julegave.

Find benet pa

E http://giv-en-ged.noedhjaelp.dk

Virtuelt
sundhedsrum
forebygger
sygefravaer

Medarbejdere i Beskzeftigelsesfor-
valtningen i Aarhus Kommune kan
konsultere fysioterapeut Anders
Rosgaard, hvis de har brug for gode
rad om arbejdsstillinger, forebyg-

gende traening og stresshandtering.

Konsultationen foregari et virtuelt
sundhedsrum, der bestar af pc, et
webkamera og et enkelt program,
der skal installeres pa computeren.

E Laes mere pd fysio.dk/
virtyelt-sundhedsrum

HVOR MEGET PLADS KRAVER
EN FORFLYTNING?

En ny vejledning fra Socialstyrelsen indeholder
anbefalinger om, hvor meget plads der skal af-
saettes, naren overvaegtig person skal forflyttes
i sovevearelse/sengestue og toilet/badevaerelse.
Alle forflytninger, der danner baggrund for an-
befalingerne, blev afprgvet med to personer, der
vejede henholdsvis 205 og 250 kg og var pa for-
skelligt funktionsniveau.

E Download vejledningen fra kortlink.dk/
socialstyrelsen/brdv

procent

... af de europiske
arbejdspladser har
ikke tzenkt stress
ind i arbejdsmiljg-
politikken og kun
meget fa ggr noget
aktivt for at fore-

Sang er godt for respira-
tionen. Derfor har lunge-
og infektionsmedicinsk
afdeling pa Hillergd
hospital oprettet et kor
til patienter med KOL.

bygge stress og
andre psykosaciale
lidelser. Arbejds-
miljg 11/2012.

Osteoporose
og KOL

Ugeskrift for Leeger den 19. no-
vember 2012 bragte to artikler om
udredning og behandling af osteo-
porose hos patienter med KOL

og medicinsk behandling af osteo-
porose hos patienter med moderat
til sveert nedsat nyrefunktion.
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Ma smerte
patienter
traene hardt?

Patienter med kroniske smerter er ofte i darlig form, da
smerterne setter begraensninger pa den fysiske aktivitet.
Fysioterapeuter er forsigtige med at presse dem i genoptree-
ningen af frygt for at fremprovokere smerterne yderligere.
Men er der en grund til at vaere forsigtig, spgrger den norske
fysioterapeut Anders Orpana i det norske Fysioterapeuten.
Pa Skogli Helse- og Rehabiliteringssenter AS, hvor han er
ansat, har fysioterapeuterne i flere ar brugt Wingate test til
at male peak power output, anaerob traethedstaerskel og den
totale anaerobe kapacitet. Efter en indledende opvarmning
skal patienterne pa ergometercyklen gennemfgre maksimale
spurt pa 30 sekunder. Patienterne far efter testen tilbudt
tre ugers trening samt undervisning i smertemekanismer.
Selvom patienterne presses maksimalt, nar de traener pa er-
gometercyklen, forvaerrer det ikke deres symptomer, men far
en gget styrke og gget anaerob kapacitet. Anders Orpana.
Md smertepasienter kun trene forsiktig?

E kortlink.dk/fysioterapeuten/brxd
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Mal ledbevaegelighed med smartphone

Forskere har undersggt palideligheden af en vinkelmalerapplika-
tion pa smartphonen. Undersggelsen viste, at applikationen er
lige sa brugbar som almindelige goniometere. Man kan downloade
en gratis demo-version af Clinometer-level til iPhone og android-
mobiltelefon i app-store.

RETNINGSLINJER FOR FYSIOTERAPI
| HERTEREHABILITERINGEN

De hollandske monofaglige kliniske retningslinjer for fysioterapi i
hjerterehabilitering er oversat til engelsk og kan downloades fra

E fysio.dk/fafo/Kliniske-retningslinjer/

NYE SPECIALISTER

Specialistradet i Danske Fysioterapeuter har godkendt to
fysioterapeuter som specialister:

Gitte Bogedahl som specialist i sundhedsfremme og forebyggelse
Rasmus Sylvest Mortensen som specialist i neurofysioterapi

INTELLIGENT
TRANINGSELASTIK

En gruppe fysioterapeuter,
leger og ingenigrer har udviklet
en ny treningselastik, hvor der
er pasat en straksensor, som
automatisk kan registrere, hvor
meget elastikken bliver for-
lnget. En validering viser, at
det er muligt med sensorerne

i elastikken at finde ud af, om
patienterne har trenet, hvilken
gvelse patienterne har udfart
og med hvilken intensitet.

E Fysio.dk/traeningselastik

Hvad er meningen med livet? En

Fotograf Bo Nymann har i1 ar fulgt otte handicappede
eliteatleter, som trods deres handicap har fundet meningen
med livet. Alle har de haft det mal at kvalificere sig til De
Paralympiske Lege i London 2012. Bo Nymanns billeder bliver
udstillet i @ksnehallen i Kgbenhavn og Musikhuset i Aarhus i
januar 2013.

g http://8towardsi2.com/

NNVINAN 08 0L04

svensk
balance-
skole

Den svenske
fysioterapeut
Anna Skaring og
ergoterapeuten
Sofia Biderholt
ejer firmaet "Saker
Senior AB”, som
tilbyder xldre
samt private

og offentlige
virksomheder
konsulentydelser
og kurser, der skal
forebygge fald.
Fysioterapi 7 2012.
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Erfaringen skal proves aft

At vere formand for Danske Fysioterapeuter kraever erfaring og specialiserede
kompetencer, mener Brian Errebo-Jensen, der fgler sig klar nu

AF JOURNALIST ANNE GULDAGER
ag@fysio.dk

FOTO: OLE JOERN, RED STAR

a regionsformand Brian Errebo-
D]ensen som den forste erklaerede sin
kandidatur til formandsposten i Dan-
ske Fysioterapeuter var det ikke resultatet af
en pludselig indskydelse, men derimod den
forelpbige kulmination pd mange ars arbejde
med fagpolitik pd bdde frivillig og lonnet
basis, heraf knap fem ar som Danske Fysio-
terapeuters regionsformand i Syddanmark.
“Jeg foler, at jeg har traenet og oparbej-
det sd meget erfaring, at jeg nu er klar til at
prove mig selv af som formand, men forst
og fremmest mener jeg selviolgelig, at jeg
kan tilfere foreningen noget”, svarer han
som forklaring pd, hvorfor han nu gnsker at
rykke mod ost fra residensen i Esbjerg og ind
pa formandskontoret i Kebenhavn.

”Vi lever i en fantastisk speendende tid,
hvor der er meget pd spil. Der er finanskrise,
og ressourcerne er smad. Foreningen skal
bruge de breendende platforme til at komme
med professionens svar pd de udfordringer,
samfundet stdr med. Hverdagsrehabilitering
er et godt eksempel, men ogsa hele forebyg-
gelses- og sundhedsfremmeomradet, som
er sd forsomt”.

IKKE ET DELTIDS)OB

At Brian Errebo-Jensen gar efter formandspo-
sten nu hanger dog ikke kun sammen med
den tid, vi lever i, men ogsd med hans eget
familieliv, indremmer han.

“Bornene er flyttet hjemmefra, og hunden
er dod, sd nu kan jeg hellige mig det her, uden
at familien gar i stykker. At vaere formand
er ikke et deltidsjob, og jeg synes, at man
skylder at gore sig klart, om man vil kunne
honorere de hgje forventninger og krav, der
folger med”.

En naturlig forventning er, mener Brian
Errebo-Jensen, at en formand kan veere det
samlingspunkt, som fellesskabet har brug
for.

“Uden medlemmerne er vi ingenting, og
hvis vi ikke vaerner om de feelles vaerdier, ri-
sikerervi, at foreningen brister. Organisatio-
nen skal heenge sammen hele vejen igennem
pé tvaers af serinteresser. Vi er alle sammen
Danske Fysioterapeuter. Jeg vil dialogen, fordi
den er afgorende. Jeg vil gerne lytte, og jeg vil
inddrage de mange stemmer”, erklaerer Brian
Errebo-Jensen, der blandt andre har lederne
og repraesentanter fra uddannelsesstederne
pé sin liste over de medlemmer, han mener,
foreningen med fordel kunne inddrage mere.

VIHAR IKKE ALLE SVARENE

Brian Errebo-Jensen erklearer at ville std pa
mal for veerdier som rummelighed, aner-
kendelse og respekt, blandt andet forstdet
som respekten for dem, der ved, hvor skoen
trykker.

”Vi skal passe pd med at tro, at vi sidder
med alle svarene inde i foreningen. Mange
af de udfordringer, vi stdr over for, har de
hédndteret pd arbejdspladserne laenge, og ndr
vi tror, at vi finder pd noget nyt, har de al-
lerede vaereti gangilang tid. Det geelder for
eksempel pd erhvervspolitikomradet, hvor
vi taler om innovation og iveerksaetteri som
om, det er noget, vi selv har fundet pd, men
hvor flere professionshgjskoler for lengst har
sat det pd skemaet. Og det gaelder akutfunk-
tioner pd sygehusene, hvor man jo er godt i
gang mange steder. Sd vi skal fd lederne og
uddannelsesfolkene ind, give dem medbe-
stemmelse og have dem med til at formulere
madl og strategier”.

Brian Errebo-Jensens opskrift pd fremtidens
Danske Fysioterapeuter er en forening, der
er naervarende, synlig, vedkommende og
let tilgeengelig.

”Sd leenge vi holder fast i, at vi er en pro-
fessionsforening og kan holde vores med-
lemmer i arbejde, er jeg fortrgstningfuld.
Men vi mé ikke hvile laurbeerrene, og en
nylig medlemsundersggelse viser, at der er
omrdder, hvor vi godt kan blive skarpere. Vi
skal give endnu bedre rddgivning, og vi skal
lave endnu flere arrangementer, hvor vi kan
mede vores medlemmer”.

Hvis Danske Fysioterapeuter skal vaere en
attraktiv forening for alle grupper af fysio-
terapeuter, kan det veere ngdvendigtat teenke
idobbelte medlemskaber, mener han og har
derfor ogsd aftaler med andre foreninger som
for eksempel AC og Lederne pé sin liste over
ting, der skal hakkes afi hans formandstid.

FAG PA EN ANDEN MADE

Efter fem ar som en regionsformand i Dan-
ske Fysioterapeuter pd fuld tid og for det
som konsulent i Sundhedsstaben i Region
Syddanmark er det ved at vaere laenge siden,
Brian Errebo-Jensen har set en patient, sa
det er narliggende at sporge, om han ikke
efterhdnden er kommet meget langt vaek
fra faget?

“Jeg har veeret fysioterapeuti 25 dr og har
vaeret bdde offentligt ansat og praktiserende.
Imitvalggrundlag som regionsformand ind-
gik, atjeg ville komme meget rundt og besage
medlemmerne ude pd arbejdspladserne, og
det har jeg stdet ved. I mange &r forenede
jeg mit arbejde som fysioterapeut med at
vaere deltidspolitiker, men vil man veere god
til noget, skal man kaste sig helhjertet over
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BRIAN ERREBO-JENSEN

er uddannet i Esbjerg 1987.

.

Var sygehusansat fra 1987 til 1994
Praktiserende fra 1995 til 2000
Kredssekretaer, Danske
Fysioterapeuter 1990-2005
Praksiskonsulent, Ribe Amt
2003-2006

Konsulent, sundhedsstaben,
Region Syddanmark 2007-2008
(orlov herfra)

Valgt som regionsformand

for Danske Fysioterapeuter i
Region Syddanmark siden 2008

53 ar. Bor i Esbjerg.
Gift og har 3 bern.

Tillidshverv:

Kredsbestyrelsesmedlem,

Ribe Amtskreds 1988-2005.
Medlem af hovedbestyrelsen
1995-2006 og igen siden 2008
Nastformand 1997-2004

Tidligere formand for
studiebestyrelsen for fys- ergo- og
jordemoderuddannelserne i Esbjerg
Tidligere medlem af bestyrelsen
for CVU-Vest

Pt. bestyrelsen for Pensionskassen
for sundhedsfaglige (PKA)

Pt. regionsbestyrelsen, FTF Region
Syddanmark

Pt. uddannelsesudvalgene for

UC Syd og UC Lillebaelt

det. S4 jeg tror kun, at det har gjort mig til

en bedre politiker, at jeg de senere ar har
beskaftiget mig med politik pa fuld tid. Folk
sporger indimellem, om ikke jeg savner mit
fag, men jeg beskeeftiger mig jo stadig med
mit fag - det er bare pd en anden mdde.

TURNUSSTILLINGER

Bliver Brian Errebo-Jensen valgt som for-
mand, bliver indferelsen af turnusstillinger
noget af det, der kommer til at std hojt pa
foreningens dagsorden. "Det er en gammel
kanin, der er blevet trukket op af hatten med
jevne mellemrum, men det bliver mere og
mere relevant - sarligt der, hvor der stilles
krav om bestemte kompetencer. Det er nok
for ambitipst at forestille sig, at alle nyuddan-
nede skal i turnus, men man kunne starte
projektagtigt”, siger Brian Errebo-Jensen og
naevner praksisomrddet som et sted med
oplagt behov for den kvalitetssikring, han
mener et turnusforleb vil indebaere.

”Ogsa for eksempel psykiatrien kunne
vaere relevant, fordi det er et af de omrdder,
vi har svaert ved at rekruttere til. Jeg sidder
iuddannelsesudvalgene pd UC-Syddanmark
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og -Lillebaelt, og gor ogsd her meget ud af; at
de ikke ma give kob pa praktikforlebene pd
vores sma omrdder. At have studerende giver
en forsyningssikkerhed og et fagligt miljo,
der er helt nodvendigt, hvis kvaliteten skal
vareiorden”, siger Brian Errebo-Jensen og far
sdledes sporet sig selvind pd endnu et emne,
dervil fylde med ham som formand: Flere job.
Vi taler meget om det private omrdde i oje-
blikket, og det skal vi gore, men jeg tror ikke,
at vores potentiale pd det offentlige omrdde
erudtemt. Det geelder psykiatrien, det geelder
hele forebyggelsesomrddet, og det geelder de
diagnostiske funktioner pd akutomrddet”.
Ogsa foreningens satsning pd “mindre
kniv, mere treening” rummer endnu uud-
nyttet potentiale, mener han. "Effekten skal
dokumenteres endnu bedre, og vores viden
skal bredes ud, for vi har et godt budskab. Jeg
tror, at vi skal initiere smdprojekter rundt
omkring; man behever ikke at teenke i store
forkromede forskningsprojekter hele tiden.
Forskning er vigtig, men vi skal hele tiden
huske, at vi har mange fysioterapeuter i
fronten, der har krav pa nogle gode lon- og
arbejdsforhold og et godt arbejdsmilje”. ©
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Vi skal turde udvikle faget

Danske Fysioterapeuter skal ga fremtidens udfordringer i mgde ved at

skabe endnu mere faglig udvikling og stolthed - for eksempel ved at

omfavne teknologien, mener Niels Honoré, kandidat til formandsposten

AF JOURNALIST ANNE GULDAGER
ag@fysio.dk
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ormandskandidat Niels Honoré ville
Fegentlig helst have varet fotograferet

med en ultralydsscanner, for den er
nemlig, mener han selv, et godt eksempel
pé, hvad der driver ham, og hvordan han
opndr resultater.

"Da jeg for 12 dr siden introducerede mu-
skuloskeletal ultralydsscanning i Danmark,
var der en udbredt skepsis blandt kollegerne,
der ikke rigtig kunne forstd, hvad de skulle
bruge det til, men i dag har ultralydsscan-
ningen sat fokus pd, at fysioterapeuter kan og
skal diagnosticere, og det har givet fysioterapi
faglig status".

Det er arbejdet med ultralyd, der har gjort,
at fysioterapeuterne sidder centralt i den
diagnostiske funktion péa f.eks. skulderom-
rddet i Viborg, og pa fod og ankelomrddet
i Aalborg, mener Niels Honoré, der anser
det, han kalder 'faglige landvindinger', for
afgerende for fysioterapiens fremtid.

"Nér jeg bliver formand, skal sddanne
kompetencer udbredes, sd fysioterapeuter
bliver fagligt styrket. Jeg tror pd, at vi med
ultralydsscanneren har et unikt koben, der
kan skaffe os endnu mere pladsifremtidens
sundhedsvasen. Og ultralyden er bare ét ek-
sempel. Der findes ogsd andre omrdder, hvor
vi kan udvikle vores fag og vores faglighed
gennem teknologien. Derfor vil jeg som for-
mand arbejde for, at vi via private investorer
og fonde kan saette endnu mere fokus pa fag-
lighed og teknologi. Samtidig vil jeg arbejde
for mere efteruddannelse og kompetenceud-
vikling i den offentlige sektor, for eksempel
gennem en ny uddannelsesfond. P4 den made

kan vi som fysioterapeuter kvalificere os til
nye arbejdsomréder og tage ejerskab afbdde
teknologien og vores faglighed”.

FAGMAND OG FAGFORENINGSMAND

Sin faglighed udfolder Niels Honoré til dag-
lig som klinikejer i Roskilde, hvis borgere,
han i al beskedenhed mener at have gjort
sundere. Sidelpbende har han spillet forskel-
lige roller i Danske Fysioterapeuter, hvor han
blandt andet har veeret med i udarbejdelsen
afspecialistordningen, har veret formand for
MT-gruppen og siddet i repraesentantskabet
i to perioder

Og netop blandingen affagmand og fagfor-
eningsmand er vigtig, mener han - fordi det
tager udgangspunkt i den faglige stolthed.

"Jeg onsker at blive formand, fordi jeg er
dybt passioneret og ekstremt stolt over mit fag
ogvil arbejde for, at det fir en storre synlighed
bédde i medierne og pd Borgen. Vi skal som
fysioterapeuter vaere mere synlige. Fysioterapi
har gennemgdet en rivende udvikling de sid-
ste 4r med mere fokus pa styrkelse af vores
fagligheder gennem evidens og forskning, og
den linje vil jeg fortsaette. Faglig udvikling er
altafgerende for faget. Man skal stemme pd
mig, fordijeg er en udadvendt, passioneret og
ekstremt proaktiv fysioterapeut. Mine erfarin-
ger fra arbejdet med sundhed i Roskilde skal
loftes op pé et langt hgjere niveau og udvides
til hele faget og til resten af Danmark”.

Og det kan han gere fra formandsstolen,
mener Niels Honoré, men understreger, at
han ikke kommer til at gro fast i den. "Jeg
nyder hver dag medet med patienten, og jeg

vil veere den formand, som fastholder min
relation til faget. Jeg hopper gerne i et paent
jakkesat, men jeg kommer ogsa til at tage
arbejdstejet pd og drage ud i landet og veere
for eksempel en uge i en kommune eller pad
et hospital.”

SKAL VARE FRAKKERE

Star det til Niels Honoré, skal Danske Fysio-
terapeuter give sit besyv med ogsd pd om-
rdder, der ikke umiddelbart lugter af sund-
hedspolitik.

Vi skal veere klar for eksempel, ndr politi-
kerne godkender et medieforlig med penge til
endnu en begrne-tv-kanal. Her skal vi vaere pd
banen og stille spergsmdlstegn ved, om det nu
ogsd er lykken med alt det tv, eller om man
sd ikke i det mindste kan stille krav om en
vis portion programmer med fokus pa fysisk
aktivitet. Det er sagt mange gange for, men
nu skal vi altsa veere mere synlige. Vi skal
have endnu mere fokus pd arbejdet omkring
Borgen, veere endnu mere debatskabende og
ogsd endnu frekkere, sd vi kan komme ud
over rampen og fa politikerne til at forstd,
at vi kan levere veerdiskabende sundhed.”

Niels Honoré vender flere gange tilbage til
den faglige stolthed, som han mener, er helt
central for fysioterapeuter, og som foreningen
skal bygge sit politiske arbejde pd. Men faglig
stolthed handler ogsd om at turde sige fra,
understreger han.

”Vi skal turde sige fra og saette den faglige
integritet i spil over for politikere og me-
ningsdannere. Og vi skal gore det sammen
-senke paraderne i forhold til hinanden og
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NIELS HONORE
e 39ar
. Bor i hovedstaden med sin kone Line og deres dgtre Anna pa 9 ar og
Marie pa 6 ar

. Uddannet fra Fysioterapiskolen i Kgbenhavn i 1999.
. Siden 2000 ejer af Fysiocenter Roskilde sammen med Niels Erichsen.

. Introducerede muskuloskeletal ultralydsscanning i Danmark og har vae-
ret med til at etablere uddannelsen bade her og i Sverige.

. Formand for Fagforum for Manuel Terapi 2003-2008

. Medlem af Danske Fysioterapeuters repraesentantskab 2004-2006

. Nuvarende medlem af udvalg for Sundhedspolitik og Analyse under
Danske Fysioterapeuter

E Laes mere pa www.nielshonore.dk og via http://www.facebook.com/pages/
Niels-Honoré-som-formand/
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med patienten i centrum vaere stolte over, at vi til-
sammen i kommunerne, pd hospitalerne ogidet
private kan skabe super relevante patientforlgb”.

FREMTIDENS FAGFORENING

Niels Honoré, kan godt svare pd, hvorfor han er
medlem af Danske Fysioterapeuter, men det er
der alt for mange andre medlemmer, der ikke
kan, mener han og udnaevner derfor 6500-kro-
ners-sporgsmdlet til en af foreningens vigtigste
udfordringer.

”Svaret pd, hvad man fédr for sine 6500 kroner
om dret som medlem af Danske Fysioterapeuter,
skal veere klart for alle, og man m4d aldrig veere
itvivl om, at det kan betale sig. Hvis en kollega
sporger i frokoststuen, skal man da kunne for-
klare, hvorfor man er medlem,” siger han og
afslgrerikke det mindste spor af usikkerhed, da
han selv svarer pd samme sporgsmal:

“Jeg er medlem, fordi kun ndr vi stdr sam-
men som lille fag i sundhedsvasenet, kan vi
forandre noget.”

En vigtig forudsaetning for at f4 mere plads
i fremtidens sundhedsvasen er tale med én
stemme, og det gor man ved at skabe fremtidens
fagforening, der kan tiltraekke og fastholde fysio-
terapeuter fra alle sektorer, mener Niels Honoré.

”Viskal skabe en version 2.0 af vores forening.
Vi skal konfigurere vores hardware, herunder
et bundsolidt sekretariat, med nutidssvarende
software, sd vi kan honorere medlemmernes
behov. Vi skal turde stille spergsmalet, om vi gor
det rigtige; skal der eksempelvis veere adgang
til rddgivning ogsa efter klokken 16, og skal vi
lukke os endnu mere inde bag login, eller skal
vi dele ud af vores viden til patienter og andre
faggrupper?”.

En anden vigtig rolle for foreningen er, mener
Niels Honoré, at understette udviklingen af det
fysioterapeutiske arbejdsmarked.

”Vi stdr i de kommende ar over for et ar-
bejdsmarked, der umiddelbart kunne ligne en
udfordring, men som ogsd rummer et keempe
potentiale. Vi bliver mange flere fysioterapeuter,
og det tvinger os til at saette vores viden i spil pd
en helt anden mdade, men det gor os ogsd klar
til et samfund med en befolkningssammen-
setning med mange flere aldre, der far brug
for hjaelp og feerre haender til at yde hjelpen. Vi
sidder simpelthen med en af de vigtigste nogler
til lgsningen pa sundhedsvasenets kommende
udfordringer”. ©
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Samarbejdsevner og strategisk
sans er vigtige egenskaber

for en formand, mener
formandskandidat Tina
Lambrecht, der vil bruge evnerne
til at skabe Danmarks bedste
sundhedsorganisation
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TINA LAMBRECHT

« 45ar

» Borved Limfjorden tet ved Aalborg

* Har tre bgrn

» Uddannet fysioterapeut i 1995

» Har arbejdet ved Aalborg Sygehus samt hospice
+ Har arbejdet inden for en reekke store hovedspecialeomrader
» TR pa Aalborg Sygehus

» Fagligt aktiv siden 1998

» Medlem af hovedbestyrelsen siden 2000
» Regionsformand i Nordjylland siden 2006
» Konstitueret formand for Danske Fysioterapeuter siden maj 2012
+ Formand for forhandlingsudvalgene.

Tina Lambrecht har udarbejdet noget valgmateriale,
der kan rekvireres ved henvendelse til tI@fysio.dk




99 Jeg harlysttil det, og jeg trives med det”,
erklerer Tina Lambrecht som det forste
svar pd, hvorfor hun vil vare formand

for Danske Fysioterapeuter. Men tilfgjer sd, at

det ogsd er fordi, hun mener, at hun vil veere

god til det efter at have provet sig selv af i

rollen som konstitueret formand iet halvtdr.

“Jeg mener, at jeg har de rette faglige og
personlige kompetencer, der kan bringe for-
eningen ind i fremtiden. Jeg har indsigt, jeg
er fremsynet, beslutsom og handlekraftig,
og jeg er malrettet mod at ville skabe en
forening for alle medlemmer. Nar man har
medlemsinteresser, der peger i flere forskel-
lige retninger, er det vigtigt med en skarp
analytisk og strategisk sans, at man kan se
muligheder pd bdde kort og pé lang sigt og
navigere i en verden med mange dagsordener

- ikke kun fra egne medlemmer, men ogsa

fravores samarbejdspartnere. Jeg kan sette

retningen og fore os igennem den udfordring,
deter at bevare faellesskabet trods forskellige
interesser”, erkleerer Tina Lambrecht.
“Desuden har jeg politisk taeft og kant, er
god til at gebaerde mig og veere tydelig i den
politiske verden. Jeg er god til at skabe mig
netvaerk, tale med andre og skabe den store
platform, vi skal std pa for at nd vores mdl”.

JOBTIL ALLE
Og det er ambitigse mal, Tina Lambrecht
har stillet op for sig selv i formandsstolen:
Job til alle, Danmarks bedste fagforening, og
fysioterapeuter i front i alle sektorer.
“Retningen i forhold til flere jobs er den,
vi allerede gdr i nu, hvor vi med vores nye
erhvervspolitik investerer kraefter i at fi en
storre andel af det private sundhedsmarked.
Viskallave indsatser, der understotter de fysio-
terapeuter, der starter nye virksomheder pa
det private marked, sd vi udvider vores samlede
andel af markedet og lofter kvaliteten. Og
sd skal vi understotte vores position pd det
samlede arbejdsmarked, hvor vi har et godt
ry som en veluddannet profession. Det skal
vi gere ved at sikre forskningsbaseret grund-,
efter- og videreuddannelse”, uddyber hun.
Strategisk skal fysioterapeutisk efter- og vi-
dereuddannelse modsvare de aktuelle behov
pd arbejdsmarkedet, mener Tina Lambrecht
og peger pd, at der er i gjeblikket er serligt
fokus pé psykiatrien, pd kronikeromrdadet
og pd diagnostiske funktioner.

"Det fokus skal vi forstd at udnytte. Vi skal
inden for hovedspecialerne op pé et efter- og
videreuddannelsesniveau, der er interna-
tionalt anerkendt, sd vi kan sige, at vi i alle
sektorer kan lofte opgaverne bedst muligt
og ogsd bedre end andre. P4 den made kan
vi give os selv den bedste platform at std pa
som en markant profession og en markant
faggruppe. Vi har en rigtig god position i
sundhedsvasenet, og den skal vi oge yderli-
gere og bruge aktivt til at skabe os nye job”.

DANMARKS BEDSTE
SUNDHEDSORGANISATION
Maélsetningen om Danmarks bedste sund-
hedsorganisation skal resultere i en organisa-
tionsprocent pd 95 og kunne afleeses i en hoj
medlemstilfredshed, mener Tina Lambrecht.

"De 95 procent skal vi nd ved at vaere dbne
og yde den service, bistand og rddgivning,
som medlemmerne har brug for. Og ved at
vise dem, at vi er handlekraftige, at vi har
adgang til den politiske verden, og at vi giver
os selvindflydelsen. Vores storste udfordring
som forening bliver, om det vil lykkes at skabe
jobtil alle de nye fysioterapeuter, der kommer
ud, men en anden stor udfordring er, at det
ikke leengere anses som en selvfplge at vaere
medlem af'en fagforening”.

Og hvis medlemskab skal vaere en selvfolge,
skal det vaere attraktivt, sldr hun fast.

”P3 den mdde er det ikke spor anderledes,
end ndr man valger fitnesscenter. Man valger
det, der bedst kan ime@dekomme ens behov.
Men vi skal ogsd vise, at vi kan veere med
til at understotte den faglige udvikling og
sd skal vi veere tydelige omkring en meget
vigtig pointe: Jo storre, vi er, jo mere synlige
er vi, og jo mere kan vi opnd. Vi er sterkest,
ndr vistdr sammen, for tilsammen kan vi {4
mest slagkraft udadtil”.

FOLING MED FAGET

Tina Lambrecht har veret regionsformand
siden 2006, og det er dermed lange siden,
hun har tjent sin lgn pé en fysioterapeutisk
arbejdsplads, men regionsformandsposten
har ikke veeret et elfenbenstdrn, understre-
ger hun.

"Hvis man skal veere formand, er det ikke
et afgorende vilkdr, at man lige har haft
fingrene i faget. For mig er det vigtigste, at
man besidder de kompetencer, der skal til

FORMANDSVALG 13

for at vaere en god formand, og det mener
jeg, atjeg gor. Det afggrende er, at man evner
at inddrage alle medlemmer i foreningens
arbejde. Men det er naturligvis vasentligt,
at man har feling med faget og ved, hvad
der rorer sig pd arbejdspladserne. I mine ar
som regionsformand har jeg hele tiden haft
en god kontakt til medlemmerne og en god
dialog med lederne og med de tillidsvalgte,
og jeg har veret synlig til alle foreningens
arrangementer. Det har betydet, at jeg hele
tiden har haft en stor bergringsflade til fysio-
terapeuter fra alle sektorer og dermed indblik
i, hvad der optager dem, og det vil jeg blive
ved med at have”, siger Tina Lambrecht og
lover samtidig at sld grerne ud og derene op
og i hgjere grad inddrage medlemmerne i
foreningens arbejde.

”Som formand skal man veere i stand til
at samarbejde og have respekt for dialogen,
bygget pd ligevaerdighed og anerkendelse. Vi
skal 1 hojere grad inddrage medlemmernes
viden og anerkende deres vidensniveau. Jeg
har altid brugt mit bagland aktivt, og jeg
ved, at det er pd den mdde, man ndr de bedste
resultater. Vi skal lytte og anerkende den
viden, medlemmerne sidder med, uanset
om de er basisterapeuter eller professorer".,
siger Tina Lambrecht og fortsaetter:

"Péd repraesentantskabsmedet blev der frem-
sat et tydeligt enske om en storre dbenhed
fra foreningen og ud i medlemskredsen, og
det skal vi selvfglgelig tage alvorligt, men
ikke som dbenhed for dbenhedens skyld. Vi
skal dbne for dialogen, fordi vi ved, at vores
tillidsvalgte, vores ledere, de faglige selska-
ber, fraktionerne m fl. tilsammen daekker et
enormt spekter afviden inden for fysioterapi,
og den viden skal vi bruge i opndelsen af vores
feelles mal. Hvis man engagerer sig i andre,
engagerer dem og giver dem ansvar, sd tager
de ogsd del i vores faelles ansvar”. ©
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Medlemmerne
skal have mere,
end de forventer
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Egentlig ville Lene Christoffersen have helliget sig det regionale arbejde, men
fristelsen til at prove kraefter med formandsposten, blev alligevel for stor

99 Lyttende” er et af de ord, Lene Christof-
fersen bruger, ndr hun beskriver sig selv.
Hun vil gerne hore, hvad andre har at

sige, for hun danner sig sin egen mening, og
derfor har hun heller ikke en stor forkromet
programerklering her ved indgangen til den
valgkamp om formandsposten, som hun har
valgt at deltage i som kandidat.

Og dog, for hun ter godt give et bud pé
nogle visioner, hun tror, hun deler med en
bred medlemsskare:

“Danske Fysioterapeuter skal veere en mo-
derne, medlemsinddragende fagforening,
der leverer kompetent og professionel rdd-
givning og har klare servicemdl. Et sted hvor
medlemmerne oplever, at de fir mere, end
de forventer. Det er dét, de skal baere videre,
ndr de taler om foreningen”, mener Lene
Christoffersen.

En anden vision, hun tror, at hun og med-
lemmerne er faelles om, er visionen om flere
job.

”Viskalsld deren ind til nye arbejdsomra-
der og fastholde og udvikle dem, vi har. P&
sygehusomradet har laeger og sygeplejersker
faet lov at saette sig for meget pd sammedags-
kirurgien, men der er ogsd en relevant plads
til 0s. Og sd tror jeg, at vi kan blive enige om,
atdetervigtigt for os at fd dokumenteret ef-
fekten af'vores ydelser endnu bedre. I forhold
til'mere treening, mindre kniv’ er vi ndet rigtig
langt pd kne-og rygomradet, men vi mangler
stadig klar evidens pd skulderomrddet. Neeste
bolge, tror jeg, bliver ‘mere traning, mindre
medicin’. Dér har vi ogsd meget dokumenta-
tion, og mulighederne er uendelige - blandt

andetinden for psykiatrien! Der arbejdede jeg
som ung fysioterapeut, og jeg ved at treening
gor en forskel. Der er alt for f fysioterapeuter
i psykiatrien”, erklaerer hun.

VI SKAL KUNNE FORKLARE
FORSKELLEN

Ogsa forebyggelses-og sundhedsfremmeom-
rddet stdr pa Lene Christoffersens liste over
omrdder, hvor fysioterapeuter burde fylde
mere, men de idreetsuddannede er rendt med
for meget af opmarksomheden, mener hun.

”Vi skal blive bedre til at veere klare pd,
hvorfor detide enkelte tilfaelde er det rigtige,
atdeter en fysioterapeut, der skal have jobbet.
Det skal ikke vaere sddan, at kommunerne
teenker ‘en fysioterapeut vil vare godt, men
en akademiker md da vaere endnu bedre’. Vi
skal kunne forklare, hvorfor det er os, der
vil gore den positive forskel”, siger hun og
navner ogsd hele kronikeromradet som et
potentiale for mange nye arbejdspladser til
fysioterapeuter.

"Der er 1,8 millioner kronikere i Danmark.
Derer masser afarbejde. Bdde i det etablerede
sundhedsvasen og i hele det nye marked”.

Med ‘det nye marked’, mener Lene Christof-
fersen den private del af sundhedsmarke-
det. Det er dér, foreningens mest innovative
medlemmer, tjener deres lgn, mener hun,
men frygter samtidig, at det er dem, der har
svaerest ved at se sig selv i foreningen.

”Vi har veret alt for langsomme til at
knytte vores mange frie fugle uden overens-
komst teettere til foreningen. Det nytter ikke
bare at opfordre dem til at danne en fraktion

- der skal meget mere til. Vi skal helt ud dér,
hvor de er, og helt taet pd den enkelte. De har
sd mange gode ideer, og vi kan hjelpe dem
med at fd dem fort ud i livet, men det kreever,
at vi kommer ud til dem og siger 'Fortel os,
hvad det er I laver’.”

JEG SKAL SIGE, AT JEG VED DET VIRKER
Lene Christoffersen har de senere ar varet
formand for Forskningsfondens bestyrelse
og har her set, hvordan ansegningerne til
fonden langt overstiger det belgb, der er til
rddighed til uddeling.

Vi er nedt til at prioritere flere midler til
forskning og fortsat satse benhérdt pa doku-
mentationen. Dette erialle fysioterapeuters
interesse og jeg er sikker pd at medlemmerne
gerne vil indgd en kontrakt om at veere med
til, at det skal lykkes. Det er jo det, jeg som
formand skal gd i byen med. Jeg skal ikke
sige, at jeg tror, at fysioterapi er en effektiv
behandling - jeg skal sige, at jeg ved det. Der-
forvil jeg arbejde for, at vi skaffer flere penge
til forskning og dokumentation. Nogle af
pengene skal vi finde i foreningens budget,
men vi skal ogsd arbejde for, at vi far flere
penge udefra”.

KONTINGENTET MA IKKE BLIVE H@)JERE
Den forening, Lene Christoffersen gerne vil
vaere formand for, skal kunne tiltraekke og
fastholde medlemmer fra alle grene af faget
og alle sektorer. Det kraever differentierede
ydelser pd foreningens hylder, mener hun,
men det kraever ogsd et konkurrencedygtigt
kontingent.
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LENE CHRISTOFFERSEN

» Uddannet i Holstebro 1986.

» Ringkgbing Sygehus februar 86 - september 86

« Viborg @st (Psykiatrisk Sygehus) 1986 - 1988

» 1986 - 1992 Viborg klinik for Fysioterapi (fra 1988 pa fuld tid )

» 1992 indehaver af Storvorde Fysioterapi.

» 1988 - 1992 medlem af kredsbestyrelsen i Aarhus amt

» 1992- 2006 medlem af kredsbestyrelsen i Nordjyllands Amt, heraf
flere ar som kredsformand

» 2003-2006 kredssekretzer for danske fysioterapeuter i Nordjylland

+ 2006 konstitueret regionsformand

» 2006 - medlem af regionsbestyrelsen i Region Nordjylland.

» 2000 - 2012 medlem af Danske Fysioterapeuters hovedbestyrelse
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“Jeg taler ikke for, at vi skal saette kontingentet
ned, men det md ikke blive hgjere, end det er
nu. Og hvis folk skal betale den pris, skal vi veere
rigtig skarpe pd ydelserne. Og vi skal italeseette, at
det herer et godt sted — en moderne fagforening,
der udvikler sig med medlemmerne og har en
plan for, hvordan vi tackler forandringer”.

En af de varer, der skal vaere tydeligere pd
foreningens hylder er karriereplanlaegning,
foreslar hun.

“Det er vigtigt for mange unge fysioterapeuter
at fd sparring pd, om de for eksempel skal starte
i bredden eller begynde at specialisere sig med
det samme. Det skal vare en del af det at vaere
medlem af Danske Fysioterapeuter, at man kan
fa rdd om den slags. Jeg tror ogsd, at vi skal til at
vaere mere interkulturelle. Mange vil gerne rejse
med deres fag, og vi skal som forening vise en vej
til det, fordi det vil kunne bibringe ikke bare det
enkelte medlem, men ogsd hele faget meget, atvi
ser, hvordan fysioterapi udmentes andre steder”.

DET ER NU, MULIGHEDEN ER DER

Efter at have siddet i Danske Fysioterapeuters
hovedbestyrelse siden 2000 stillede Lene Chri-
stoffersen ikke op til genvalg pa repreesentant-
skabsmedet 1 november, og planen var, at hun
i stedet ville hellige sig det regionale arbejde i
Nordjylland, hvor hun har sit liv og sin klinik,
Storvorde Fysioterapi.

“Men det er jo nu, muligheden er der”, siger
hun som forklaring pd, hvorfor den plan for en
tid er blevet skrinlagt til fordel for en drgm om
at komme til at std helt i front.

“Jeg har en vision om en moderne fagforening,
som man gerne vil vaere en del af, og jeg vil gerne
veere formand, fordi det vil give mig maksimal
indflydelse pa opfyldelsen af denne vision. Man
skal stemme pd mig, fordi jeg kan vaere en sam-
lende figur. Jeg er god til at skabe relationer og
god til at snakke med medlemmer, ligegyldigt
hvor de kommer fra. Jeg er vant til kontakten
med politikere og embedsmand bdde fra ud-
valgsarbejde i Danske Fysioterapeuter og lokalt,
ndr klinikken har haft budt ind pa opgaver”.

Lysten til det politiske arbejde har hun med
hjemmefra, idet hendes far var formand for
Kegbmandsforeningen og medlem af Aalborg
Byrdd. Men ogsd modet til at stille sig frem i
forreste linje kan have redder tilbage til barn-
dommen, getter hun. “Jeg var nummer fem af
fem soskende, sd jeg er vant til at skulle skabe
mig pladsen”. ©
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Det skal vaere mindre
bureaukratisk at vaere
fysioterapeut

Nye jobs, faglige visioner og nytankning. Sadan lyder den meget korte version af Lisbeth Schragders
programerklzering forud for valgkampen om formandsposten

AF JOURNALIST ANNE GULDAGER
ag@fysio.dk

FOTO ENOK HOLSEGAARD

LISBETH SCHR@DER

» Uddannet 1990 i Neestved.

+ 1990 klinik deltid/Slagelse Sygehus deltid

» 1993 afdelingsfysioterapeut for medicinsk
og neurologisk afdeling

+ 2000 vicefunktionschef i Funktionsbarende En-
hed for Intern Medicin, Slagelse Sygehus.

» 2005 viceklinikchef i en klinikledelse for
fysio- og ergoterapi pa Holbzk, Slagelse og
Kalundborg sygehuse.

» 2008-2012 ledende overfysioterapeut i
Afdeling for Reumatologi og rehabilitering pa
Nykgbing F, Nestved, Vordingborg, Slagelse
og Ringsted sygehuse

Tillidsposter:

» 1990-1995 medlem af kredsbestyrelse

» 1990-1993 samarbejdsudvalg for praktiserende
fysioterapeuter

+ 2008-2012 medlem af uddannelsesudvalg for
fysioterapiuddannelsen USC)

» 2008-2012 medlem af Forskningsradet for
Sygehus Syd.

» 2008-2012 medlem af Sygehus Syd kvalitetsrad

Videreuddannelse:

» Diplomuddannelse i ledelse, Handelshgjskolen.

\ SE LISBETH \ . M{eqtorforrlye ledere

o 1 SCHRODERS » 1-arig certificeret coach uddannelse

- PRASENTATIONSVIDEO

(FRA17/12) OG LAS
\ HENDES VALGOPLAG
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isbeth Schreder tager imod pd 15. sal pd
LNaestved Sygehus i et modelokale, der

netop har huset MED-udvalget. At skulle
formidle sine visioner om, hvad hun vil med
formandsposten i Danske Fysioterapeuter
virker umiddelbart som et spring efter at have
arbejdet sig igennem MED-udvalgets noget
mere konkrete dagsorden, men springet er
egentlig ikke sd stort, mener hun.

"Pd sddanne meder, med mange forskellige
droftelser, holdninger og interesser, oplever
jeg, hvordan dbenhed, samarbejde og ind-
dragelse giver nytenkning. Fysioterapeuter
skal skabe udvikling og taenke nyt i faelles-
skab med andre fag, og det vil jeg gerne veere
med til at styrke som formand for Danske
Fysioterapeuter”.

SAMARBE]DE OG INDDRAGELSE

Lisbeth Schreder er som overfysioterapeut
péd Naestved, Slagelse og Nykebing Falster
Sygehuse ikke ukendt med pladsen for bord-
enden, og den indtager man kun med auto-
ritet, hvis man evner at samarbejde, mener
hun og naevner samarbejdet med patienten
og borgeren, som noget af det der skal mere
fokus pa.

"Der er stigende forventninger til kvalite-
ten af'vores ydelser, men der kommer ikke
flere ressourcer, og derfor skal vi finde nye
arbejdsgange og behandlingsformer. Vi skal
styrke udvikling afvores kernekompetencer,
men vi er ogsd nedt til at tale med borgerne
om deres forventninger til det, vi leverer”.

Og pa samme mdde skal foreningen tale
med medlemmerne om deres forventnin-
ger og ikke mindst ideer, tilfgjer Lisbeth
Schreder. "Samarbejde tager tid, men de
hurtige losninger viser sig ofte i sidste ende
at blive langsomme lgsninger. Hvis ikke du
far droftelsen og dialogen, kan du gd glip af
en masse gode lgsninger. Vi taler meget om
borgerdrevet innovation, men medlemsdre-
vet innovation er lige s relevant”.

Selv har Lisbeth Schreder seerligt det sene-
ste ar fplt sig inddragetiforeningens arbejde
og har sat pris pd at vare blevet indkaldt til
strategimeder mellem lederne og foreningen.

“Det skal vi have mere af. Jeg tror pd, at det
er den vej, vi skal gd. Vi skal have medlem-
merne ind og here deres tanker. Den dben-
hed skal styrkes endnu mere, og vi skal ud
og fortaelle de gode historier om dbenhed,

inddragelse og samarbejde, sd foreningen
bliver naervearende for det enkelte medlem”.

NATIONAL KLINISK DATABASE

En af Lisbeth Schreders faglige visioner er
udviklingen af'en national klinisk database
for fysioterapi pd tveers af sektorer.

“Der er en masse projekter i gang for at
dokumentere effekt af vores ydelser i hen-
holdsvis praksissektoren, kommunerne og
pé sygehusene. Hvis vi fik samlet vores data i
én database pd tvaers, ville det vaere et unikt
varktej og samlingspunkt for vores viden og
ikke mindst vaerdifuldt for den fremtidige
forskning. Tilsammen behandler vi utro-
ligt mange patienter og borgere, men vi har
ikke vaeret gode nok til at samle og videndele
vores data. I takt med, at vi skaber evidens-
grundlag, vil vi kunne skabe nye jobs for
fysioterapeuter, hvilket bliver altafgerende i
en tid, hvor der kommer flere og flere faerdig-
uddannede fysioterapeuter samtidig med, at
den offentlige pkonomi er presset”.

Det private marked er et oplagt sted at
satse, men det er ikke det eneste sted, mener
Lisbeth Schreder.

“Opgaveglidning vil kunne give nye pladser
til os i det offentlige, men det kreever, at vi
tor. Vi skal turde prove ting af med risiko
for, at det ikke altid er det rigtige. I vores
afdeling sendte vi erfarne fysioterapeuter
ud i Skadestuen, som pionerer, hvor de fik
til opgave i et skadesteam med laeger og sy-
geplejersker at afprove nye arbejdsgange.
Resultatet har varet en succes for patienten.
Simpelthen fordi kvaliteten af behandlingen
er pgetved, at fysioterapeuterne er blevet en
del af skadesteamet. Det betod i sidste ende
bade jobskabelse og oget kvalitet”.

HVERDAGEN SKAL HANGE SAMMEN

At veere pioner er ikke nedvendigvis det
samme som at opfinde den dybe tallerken
selv, og Lisbeth Schreder roser foreningen
for at have hentet inspiration til sit politiske
arbejde udefra.

”Vi skal vaere gode til at kigge udad - ogsd
ud over landegraenserne - for at blive klogere.
At foreningen har ladet sig inspirere af USA
til den politiske bolge, hvor vores regionsfor-
maend og -bestyrelsesmedlemmer kommer
ud og meder politikerne og inviterer dem ud
pa de fysioterapeutiske arbejdspladser, synes
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jeg er rigtig godt. Vi skal vaere ambitigse pd
vores medlemmers vegne”.

Med til at vaere ambitigs herer at arbejde
serigst med innovation, forskning og evidens,
understreger Lisbeth Schroder, men minder
samtidig om, at hvis man ikke trives pd sin
arbejdsplads, kan man ikke levere kvalitet.

"Det bliver vigtigt at balancere udviklings-
tiltag og trivsel. Vi skal tage vare pa vores
egen sundhed. Hvordan skal vi ellers levere
sundhed til andre”, sperger hun og bringer
ordet ‘afbureaukratisering’ pd banen.

"Dokumentationsdelen fylder efterhdnden
sd meget, at det er blevet administrativt tungt
at vaere fysioterapeut. Vi skal dokumentere
tilstreekkeligt, men vi skal ogsd finde nye
smarte metoder og arbejdsgange. Hvis vi
kan gore det mindre bureaukratisk at vaere
fysioterapeut, kan vi fd mere tid til udvikling
og ikke mindst til patienten og borgeren”.

SAMSPILLET MELLEM POLITIK OG FAG
Lisbeth Schreder ved godt, at hun ikke er den
af de fem formandskandidater, der har haft
flest tillidsposter i Danske Fysioterapeuter,
men at arbejde politisk har hun gjorti mange
ar, understreger hun.

“Det er en politisk dagsorden, der styrer i
regionerne, og det er i samspillet mellem den
politiske dagsorden og den faglige kvalitet,
at jeg har min force. Jeg er vant til at skulle
navigere efter, hvad der er strategisk vigtigt
nu og her, og jeg er vant til at teenke i, hvor-
dan man satter fysioterapi pd dagsordenen
over for sygehusledelsen og politikerne. Men
selviplgelig kender jeg ikke alle hjgrner af
foreningen, og jeg vil have tid til at saette
mig ind i arbejdet. Jeg har ikke siddet i ho-
vedbestyrelseni 10 dr, men kommer fra ‘den
virkelige verden’. Det kan vise sig at veere en
fordel, fordi jeg kan vaere med til at nytaenke
og stille skarpt pa fremtidens forening og
den faglige udvikling. Mit mdl bliver at saette
fokus pa faglige visioner og nytenkning i
foreningen samt skabe de gode lgsninger og
resultater - gennem dbenhed, samarbejde og
inddragelse”. ©
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VALGKAMPEN!
Fysio.dk: Du kan finde mere om de fem kandidater til formands-

posten pa fysio.dk/formandsvalg
! Her kan du Iese kandidaternes valgoplag, og her blogger de fra 1

valgkampen. Fra den 17. december praesenterer de ogsa hver deres
lille kampagnevideo.

Afskedsreception

Der er mulighed for at sige farvel til Danske

Valgmgder: Mgd kandidaterne live pa mgder i de fem regioner i
januar - ls mere i annoncen pad side 48.

Valget: Gennemfgres som urafstemning blandt alle foreningens
stemmeberettige medlemmer i perioden 21. januar til 4. februar.
Hvis ingen kandidat far mere end halvdelen af stemmerne, skal de
to topscorere ud i yderligere en valgrunde.

Fysioterapeuters formand gennem 12 ar,
Johnny Kuhr, ved en reception i sekretariatet
pa Norre Voldgade i Kebenhavn, fredag den
25.januar kl. 15-17.

VALG AF
NY REGIONS-
FORMAND

edlemmerne i Region Midtjylland skal
Mhave ny formand, idet regionsformand

gennem syv ar, Tina Frank, den 15.
januar 2013 starter som funktionsleder i Reha-
biliteringsenheden i Silkeborg Kommune. Tina
Frank bliver leder for 25 fysio- og ergoterapeuter,
som star for genoptreningen af de borgere i
kommunen, som er udskrevet fra et sygehus
med en genoptraningsplan.

Der bliver mulighed for at tage afsked med
Tina Frankved en reception tirsdag den 8.januar
k1.15-16.45 (umiddelbart inden formandsvalg-
mede)i Silkeborg Medborgerhus, sal C, Bindslevs
Plads 5. Afhensyn til traktement md man gerne
tilmelde sig receptionen via mail til kontormidt@
fysio.dk senest den 28. december.

Da Tina Frank traeder tilbage
som regionsformand i Region
Midtjylland, skal der afholdes
valg. En ny regionsformand
skal, hvis der er mere end én
kandidat, veelges ved uraf-
stemning blandt regionens
medlemmer. Frist for indsen-
delse af kandidatur, bilagt 25
stillere, er den 1.februar2013.
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Kravene er udvekslet

Sundhedskartellet gnsker at sikre reallannen og skaffe bedre plads til faglig
og professionel udvikling pa arbejdspladsen. Kravene er blevet udvekslet med 3
arbejdsgiverne, sa nu er overenskomstforhandlingerne for alvor gaet i gang N

er skal vaere generelle lgnstigninger
Dtil alle fysioterapeuter, sygeplejer-

sker, ergoterapeuter og evrige sund-
hedsgrupper, og sd skal reguleringsordnin-
gen bevares.

Detvar beskeden fra Sundhedskartellet til
Danske Regioner og KL, da der i begyndelsen
af december blev udvekslet krav forud for
overenskomstforhandlingerne pd det offent-
lige omrdde.

Malet er i storst muligt omfang at sikre
reallpnnen, selv om det ikke bliver en nem
opgave i den nuvarende situation, hvor der
ikke er mange penge at forhandle om. "Derfor
erdet ogsd helt naturligt, at alle skal have del i
lonstigningerne,” siger konstitueret formand
for Danske Fysioterapeuter, Tina Lambrecht.

Hun tilfgjer, at reguleringsordningen li-
geledes er et vigtigt redskab til at sikre, at
de offentligt ansatte sundhedsgrupper ikke
kommer til at halte yderligere efter private
ansattes lonudvikling - seerligtien tid, hvor
pengene er smd.

IKANDIDATERNE SKAL MED
Sundhedskartellet stiller ogsad krav om, at

kandidatuddannede fysioterapeuter, syge-
plejersker m.fl. fremover skal kunne se sig
selv i overenskomsten. Der bgr veere en klar
sammenhang med de sundhedsfaglige kom-
petencer, som kandidaterne har erhvervet via
deres uddannelse, og sd de lon- og arbejds-
vilkdr, de arbejder under. Og den sammen-
haeng finder de bedst i Sundhedskartellets
overenskomst.

”Vivil derfor arbejde benhdrdt pd at sikre
kandidaternes plads i overenskomsten,” lyder
meldingen fra Tina Lambrecht.

Og sd onsker Sundhedskartellet, at der
bliver bedre plads til faglig og professionel
udvikling pd arbejdspladsen. Vi skal sikre,
at den nye faglige viden, bliver implemente-
ret og taget i brug i hverdagen,” siger Tina
Lambrecht.

Sundhedskartellet ser ogsd gerne, at ar-
bejdet med kliniske retningslinjer i kom-
munerne, og de regionale udviklingspuljer,

Sundhedskartellets
formand, Grete Christensen,
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I fortaellerien video om de kray,
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AF KOMMUNIKATIONSCHEF
MIKAEL M@LGAARD

mm@fysio.dk

ILLUSTRATION GITTE SKOV
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som blev aftalt ved overenskomstforhand-
lingerne for to dr siden, fortsaetter fremover.
Den regionale pulje har medvirket til, at der
pé sygehusene er blevet sat mange faglige
udviklingsprojekter i gang, hvor fysiotera-
peuter har en central rolle.

FORHANDLINGERNE ER | GANG
Kravene blev udvekslet den 7. december, ef-
ter Fysioterapeutens deadline. Derfor er ar-
bejdsgivernes kravikke med i denne artikel.
Men man kan holde sig opdateret pa fysio.
dk, hvor der lgbende bliver rapporteret fra
overenskomstforhandlingerne.
Forhandlingerne er nu for alvor gdetigang,
og efter planen skal de resultereien aftale i
slutningen af februar. Aftalen sendes derefter
til afstemning hos Sundhedskartellets med-
lemmer. Hvis der bliver sagt ja, traeder den
ny overenskomstikraftden 1. april 2013. ©

Las ogsd Tina Lambrechts leder pd side 3.

-

’

som Sundhedskartellet vi| pree-
sentere forarbejdsgiverne, og

hvad det er for udfordringer som
hun og resten afforhandlings—

udvalget star overfor.

7’
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Fokus pa medlemsservice
og radgivning

Faglig udvikling og et
solidt aftryk pa den
sundhedspolitiske debat
er ikke nok. Konstitueret
formand Tina Lambrecht
lagde i sin beretning pa
representantskabsmadet
op til, at foreningen

skal have gget fokus

pa kerneydelsen:
Radgivning og service til
medlemmerne

e 56 personer i Danske Fysiotera-
Dpeuters reprasentantskab medtes

to dage i november for at tegne de
store linjer for foreningens arbejde i de kom-
mende 4r, men forst benyttede konstitueret
formand Tina Lambrecht lejligheden til at
gore status:

Foreningen har med Johnny Kuhrispidsen
ndet en lang raekke imponerende resultater,
sagde Tina Lambrecht og opremsede blandt
andet kandidatuddannelse i fysioterapi, et
oget fokus pd genoptreening i kommunerne,
en plads til Danske Fysioterapeuter i det na-
tionale rdd for kliniske retningslinjer og det,
hun karakteriserede som "landeplagen” hver-
dagsrehabilitering.

“Resultaterne er mange. Rigtig mange,”
konstaterede Tina Lambrecht og slog fast,
at den strategiske satsning pé fag har vaeret

rigtig, men at tiden nu er kommet til at rette
blikket mod foreningens kerneydelse: Solid
medlemsservice og -rddgivning.

STYRKE OG AKILLESHAL PA SAMME TID
"Foreningens storste styrke —at vi er forening
for alle fysioterapeuter — er ogsa akilleshee-
len,” sagde Tina Lambrecht og tilfgjede, at der
derfor mdlrettet skal arbejdes med to ting:

For det forste skal det vaere tydeligt for
alle medlemmer af Danske Fysioterapeuter,
hvilke fordele feellesskabet giver den enkelte,
uanset man arbejder pa en klinik med el-
ler uden overenskomst, om man er ansat i
en kommune, pd sygehuset eller i en privat
virksomhed - om man er til idrat, bern,
ledelse, MT, smerte eller gamle.

“Det skal std klart, at der aldrig ville vaere
blevet lyttet til fysioterapeuterne, hvis viikke

TEGNING IDA KATHRINE JORGENSEN

REPRASENTANTSKABET

De 56 medlemmer af repraesentantska-
bet er Danske Fysioterapeuters gverste
myndighed og m@des hvert andet ar i
november. | repraesentantskabet sid-
der formanden (valgt ved urafstemning
blandt alle medlemmer), og de fem re-
gionsformaend (valgt ved urafstemning
blandt medlemmerne i pagzldende re-
gion), og herudover bestar forsamlingen
af reprasentanter fra foreningens for-
skellige organisatoriske grupperinger: 30
representanter stiller op fra regionsbe-
styrelserne og vaelges ved urafstemning
i regionerne. 15 repraesentanter er valgt
ved urafstemning af alle stemmeberet-
tigede medlemmer i fraktioner, fagfora
og faggrupper. To tillidsreprasentanter,
én arbejdsmiljgreprasentant samt et
SU-medlem for de praktiserende valges
af og blandt disse grupper. Det sidste
medlem valges pa Fergerne.

E Se mere pa: fysio.dk/org/
Reprasentantskabet/




AF JOURNALIST ANNE GULDAGER
ag@fysio.dk

FOTO HENRIK FRYDKJAR

g Fysio.dk

var samlet i én, steerk forening, og at feelles-
skabets styrke kommer den enkelte til gode”,
sagde Tina Lambrecht.

For det andet, tilfpjede hun, skal alle de
ydelser, som foreningen har pa hylden-fra det
politiske arbejde med eksempelvis hegrings-
svar til den helt konkrete rddgivning - have
hej kvalitet, og medlemmerne skal vaere klar
over, hvad de far for kontingentet.

PROJEKT PRIVATANSATTE

En gruppe medlemmer, der ifplge en ny med-
lemsundersogelse, savner malrettede tilbud
fra foreningen, er de privatansatte.

Knapt 1600 af Danske Fysioterapeuters
medlemmer er privatansatte, og otte ud af
ti er ikke underlagt en overenskomst, men
er ansat pd individuelle kontrakter, fortalte
Tina Lambrecht.

“Derfor har vi i hovedbestyrelsen sgsat
Projekt Privatansatte. Projektet skal sikre
bedre vilkdr for privatansatte medlemmer,
samtidig med, at vi gor en seerlig indsats for at
fortaelle dem, hvilken hjelp og bistand de kan
fadiforeningen. Dermed kan vi forh&bentligt
tiltraekke og fastholde flere privatansatte
fysioterapeuter som medlemmer,” sagde Tina
Lambrecht, inden hun gik over til at tale
om den del af foreningens aktiviteter, der
handler om faglig udvikling:

”Viskal lofte professionen til nye hgjder. Vi
skal skabe de bedste rammer for vores profes-
sions fortsatte udvikling. Vi skal have mere
forskning, mere evidens og mere viden. Det
forventer omverdenen afos, og det forventer
vi af os selv.”

Et af redskaberne i forseget pd at indfTi
de store forventninger er etableringen af
faglige selskaber, sagde Tina Lambrecht, og
lagde hermed op til et af de emner, der kom
til at fylde i den senere debat pd repraesen-
tantskabsmedet. ©

Las mere om reprasentantskabets droftelser
pd de folgende sider - og om faglige selskaber
side 26.
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<

"Hvis vi her i Danske Fysioterapeu-
ters hgjeste myndighed, reprze-
sentantskabet, kan blive enige om
fundamentet for fremtiden, sa er vi
alle sammen godt hjulpet fremover,”
sagde Tina Lambrecht som afslut-
ning pa sin mundtlige beretning pa
repreesentantskabsmadet.

A

"| stedet for at tale om, hvad foreningen
kan gare for medlemmerne, skal vi maske
til at tale om, hvad vi kan gare sammen’”,
opfordrede Agnes Holst, repraesentant fra
Region Midtjylland.

>

"Godt der lige kom et par ord med om
hverdagsrehabilitering,” kvitterede Solvejg
Pedersen, repraesentant fra Region Hoved-
staden. "Selvom vi er fantastiske i os selv,
har vi meget at laere om det at gare ting
sammen med andre faggrupper".

<

Rasmus Gormsen Hansen, reprae-
sentant for Fagforum for Hjerte-
og lungefysioterapi og overfysio-
terapeut pd Korsar, Ringsted og
Slagelse Sygehus, tog ordet under
debatten om beretningen for at
rose beslutningen om at lade dele
aof fysio.dk veere bag login og for-
beholdt foreningens medlemmer.
"leg var meget imod beslutnin-
gen til at begynde med. Men jeg
kan merke, at det har gjort en
forskel, nar vi pa arbejdspladsen
taler om, hvad vi far for vares
kontingent. Det har givet pote i
hverdagen.”
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Beskaeftigelsen:

Hvilke briller skal man

tage pa, nar man vurderer
beskaeftigelsessituationen for
fysioterapeuter i fremtiden?
Det var et af emnerne i debatten
pa reprasentantskabsmgdet

Bekymring eller udfordring?

A

"Vivil blive tvunget til at lave alt, og vi risike-
rer at udvande vores fag,” led en advarsel

fra Morten Topholm, der mener, at der bliver
uddannet alt for mange fysioterapeuter.

>

"Det er ikke os, der har besluttet, at vi skal
have sadan et kempe optag pa fysiotera-
peutskolerne. Det er et vilkdr, og det er en
udfordring, som vi har taget op,” sagde
regionsformand i Midtjylland, Tina Frank.

>

"leg har veeret uddannet i rigtig mange ar
og har hart rigtig mange gange, at der ikke
kan blive ved med at veere job til os alle
sammen, men det har der veeret. Far gik vi
og spurgte hinanden, hvorfor vi aldrig blev
neevnt, ndr man talte om sundhed, men nu
bliver vi ofte navnt,” konstaterede Preben
Weller, repreesentant for de praktiserendes
SU-medlemmer.

r det realistisk at finde arbejde til
E 20.000 fysioterapeuter i 2020? Det

mener Morten Topholm, reprasentant
fra Region Syddanmark, ikke, og han tog
derfor ordet pa repraesentantskabsmedet for
at henlede forsamlingens, og ikke mindst
hovedbestyrelsens opmarksomhed pd det,
han anser for det alt for store optag pa fysio-
terapeutuddannelsen.

“Danske Fysioterapeuter har fiet udar-
bejdet en rapport, der viser, at antallet af
fysioterapeuter vil stige til op mod 20.000,
for der er ligesd mange, der forlader faget,
som der kommer nye ind i det. P nuvaerende
tidspunkt har Danmark 2,6 millioner er-
hvervsaktive, og alle eksperter er enige om,
at den erhvervsaktive andel af befolkningen
er aftagende. Ud afen arbejdsstyrke, der hen
ad vejen naermer sig 2 millioner, vil de 20.000
vare fysioterapeuter, svarende til 1 procent af
arbejdsstyrken. Er der basis for det?” spurgte
Morten Topholm.

”Vi vil blive tvunget til at lave alt, og vi
risikerer at udvande vores fag. Saet antallet
af uddannelsespladser ned pd grunduddan-
nelsen til fysioterapeut nu, og lad i stedet de
unge mennesker sgge ind pd uddannelser,
hvor der ogsd efter krisen er arbejde til dem”,
lod hans opfordring.

NAGTER AT VARE PESSIMIST

Om regnestykket holdt, blev der ikke gdet i
detaljer med under debatten, men alle var
enige om, at det er en udfordring at skabe
plads til mange flere fysioterapeuter.



Konstitueret formand Tina Lambrecht var dog
fortrestningsfuld: ”Vores arbejdslgshed er pa
ingen méde alarmerende hgj, ogjeg har endnu
aldrig siddet pd et TR-netveerksmede, hvor der
ikke er kommet en eller flere og har fortalt, at
nu er der en ny stilling her og en stilling der.
Sd det er ikke gdet i std, men det er klart, at
vaeksten pd det offentlige arbejdsmarked ikke
ersd stor, som den har vaeret hidtil,” sagde hun.

Derfor er det hovedbestyrelsens holdning,
at der skal ydes en indsats for at fysiotera-
peuter kan skabe vaekst pd den private del af
sundhedsmarkedet, forklarede hun, og lagde
op til en senere debat om hovedbestyrelses
forslag til en erhvervspolitik for foreningen.

Atmulighederne pa det offentlige arbejds-
marked ikke er udtemt gik igen i indlaeg fra
flere talere. Regionsformand Tine Nielsen
henledte opmerksomheden pd hele psykia-
triomradet, som er underforsynet med fysio-
terapeuter, eksempelvis i socialpsykiatrien.

Her kunne Kirsten Carstensen, reprasen-
tant fra Region Hovedstaden, supplere med,
at fysioterapeuterne mdske selv er den storste
barriere for at udvide beskeeftigelsesomrddet:

"Narviiregionsbestyrelsen taler med politi-
kerneide forskellige kommuner, forteeller de,
atndr derslds stillinger op i socialpsykiatrien,
hvor der ikke specifikt sgges efter en bestemt
faggruppe, sd kommer der ansggninger fra
paedagoger og fra ergoterapeuter, men ikke
nogen fra fysioterapeuter. Vi skal turde selv”,
opfordrede hun.

Ogsd regionsformand i Region Sjelland,
Lise Hansen, havde de positive briller pa i
beskeftigelsesdebatten:

“Man kan vaelge at veere bekymret over det
hoje optag til uddannelsen, men man kan
ogsd veelge at vaere begejstret for, at sd mange
gerne vil veere fysioterapeuter. Jeg naegter at
blive bekymret. Der er s mange muligheder
derude - dem skal vi samle op,” sagde hun.

SMERTEGR/ANSEN ER NAET
Regionsformand i Syddanmark Brian Errebo-
Jensen var enig med Morten Topholm i, at
smertegrensen er ndet, og at der ikke skal
optages flere, med advarede mod at lade be-
kymringen fd magten: "KL omtaler os i sit
sundhedsudspil som neglemedarbejdere.
Sddan skal vi ogsé se os selv. Vi skal passe pa
med ikke at tale vores fag ned, selvom der
er krise". ©
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DEBAT om beskeeftigelsen

Pa fysio.dk har repraesentantskabets draftelser
om beskaftigelsessituationen givet anledning
til debat. Her er et uddrag fra debatten:

METTE KOLD REILEV Jeger klinisk underviserog synes, at det erdybt bekymrende, at flere af mine
tidligere studerende har taget hele uddannelsen, men efterfglgende ikke har kunnet fa arbejde og
derfor har skiftet erhvery, fx kommet i leere i en butik. Teenker man slet ikke pa, at det er for det
forste er et voldsomt knzek for de unge og derudover voldsomt dyrt for samfundet at bruge sa
mange penge pa uddannelse, der aldrig bliver brugt pga. for lidt arbejde. Det er pa tide at komme
ned fra visionernes piedestal og se realiteterne i gjnene!!

PETER JEPPESEN Problemet er taksimeterprincippet, som giver uddannelserne incitament til
at masseudanne fysioterapeuter, uagtet at det bliver til arbejdslgshed. Desuden kan det jo ogsa
diskuteres, om kvaliteten pa fysioterapeutuddannelsen kan opretholdes, nar selv helt uduelige
studerende far lov at besta, fordi der er penge i det.

MAGNUS B. BIRKREM Jeg er helt enig i at der uddannes for mange fysioterapeuter i forhold til
efterspgrgsel, men jeg tror at uddannelsens indhold er meget skyld i at nyuddannede ikke kom-
mer i arbejde.

Bemark: Jeg udtaler mig herved kun om min uddannelse ved fysioterapeutskolen i Arhus. |
mine gjne er jeg blevet uddannet til den traditionelle fysioterapeutiske stilling (lsnmodtager som
udevende fysioterapeut i klinikker, sygehus, lokalcentre osv.). Undervisning i iveerksaetteri/inno-
vation burde i mine gjne vaere en obligatorisk del af uddannelsen og dermed gare de studerende i
stand til at skabe deres eget job.

HELGE BECH Uddannelserne har lzenge haft denne problematik pa dagsordenen. Pa UC Syd-
danmark har vi fx. lenge vaeret i gang med at taenke professionsudvikling i erkendelse af, at de
fysioterapeuter, vi uddanner, ikke udelukkende skal arbejde inden for de snaevre, traditionelle
arbejdsfelter. Vi arbejder derfor bevidst med tvaerfaglighed, innovation og nyskabelse for at
udvikle og udvide professionsfeltet. Derfor laver vi valemoduler pa nye og spaendende omrader,
der skal fa de studerende til at kigge lidt ud over faggranserne. Det er en stor, men spandende
opgave og det glader mig derfor, at Danske Fysioterapeuter ogsa kan se ngdvendigheden af en
professionsudviklingsstrategi. Mere af det, tak.

UFFE HOLMSGAARD RASMUSSEN Jeg er helt uenig i den drejning, debatten har taget.

For det fgrste sa er der nogle helt grundlaaggende ting vi skal ggre os klart om vores grundud-
dannelse:

1. Det eren professionsuddannelse - ikke et et jobskabelseskursus. Hvis man bare vil undervises
i innovation og andet moderne newspeak hvorfor sa tage en uddannelse som fysioterapeut?

2. Deterikke grunduddannelsens primzre eller sekundaere opgave at skabe innovation og udvide
arbejdsfeltet (uagtet at det sikkert star nedfaeldet) - derimod skal grunduddannelsen sikre, at de
fysser, som kommer ud, har en basis og en professionalitet (i ordets bredeste betydning), som
borgere og patienter nyder godt af (det er nemlig dem det drejer sig om).

E Laes mere pa http://fysio.dk/org/Reprasentantskabet/Nyheder/Beskaftigelsen-Bekymring-
eller-udfordring/
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Pa trods af, at beretningen indeholdt
hovedbestyrelsens bekendelser om bade
regel- og lovbrud, blev den enstemmigt
godkendt af representantskabet.

oktober maned blev der udskrevet nyvalg
Ove eS yre Se I l Itil formandsposten i Danske Fysiotera-
peuter, da Johnny Kuhr valgte at traekke
[ ) ® sig pd grund af sygdom.
m Beslutningen om et nyvalg er stikimod for-
a O 1 glve Se eningens love, ifglge hvilke naestformanden
skulle vaere trddt i formandens sted indtil
valgperiodens udlgb i april 2014. Men det

ville vaere for lang tid at have en formand,

AF JOURNALIST ANNE GULDAGER Reprasentant- derikke ervalgt af medlemmerne, besluttede
ag@fysio.dk

skabet roste hovedbestyrelsen, som derfor udskrev nyvalg

FOTO HENRIK FRYDKJAR til formandsposten uden at have hverken

hovedbe styre Isen hjemmel i lovene eller reprasentantskabets
g fysio.dk for at have bﬂjet velsignelse.

love og reg|er ien Samtidig blev det besluttet at give Johnny
i . Kuhr en fratraedelsesordning med honorar i
konkret situation, nimdneder. Ogsa det eristrid med gaeldende
men stillede regler, idet der ifplge bestemmelser vedtaget
spargsmé | stegn af repraesentantskabet ikke udbetales fra-
e traedelsesgodtgarelse til politikere, der selv
ved den prlnC|p|eIIe vaelger at treekke sig.

side af sagen Konstitueret formand Tina Lambrecht og
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regionsformand i Syddanmark Brian Errebo-
Jensen fremlagde beslutningen for repraesen-
tantskabet og forklarede, at hovedbestyrelsen
havde valgt at indgé en fratraedelsesaftale,
fordi alternativet - en sygemelding frem til
april 2014 - var uholdbart for foreningen.
“Det ville have skabt uro om den politiske
ledelse af Danske Fysioterapeuter, hvis vi
skulle have kort med en konstitueret formand
ito dr. Den situation enskede hovedbestyrel-
sen ikke”, forklarede Brian Errebo-Jensen.

ROS OGEN LOFTET PEGEFINGER
Fra alle sider i salen lod der ros til den kon-
krete beslutning. Der kunne slet ikke have
vaeret tale om ikke at yde en fratraedelses-
godtgorelse i den konkrete situation, lod det,
men flere luftede alligevel en betaenkelighed
over, at repraesentantskabet ikke var blevet
inddraget.

“Hvor gdr greensen? Hvad nu hvis hoved-
bestyrelsen en anden gang beslutter noget,

Find BogPlus pa fysio.dk/boeger
og bestil bager fra Munksgaard
med 20 % rabat

Normalpris: Kr. 298,-
BogPlus-pris: Kr. 239,-

PERSON

HANDTERING

NORMALPRIS

349,-

279,20

som viikke er enige i,”spurgte repraesentant
fra Region Hovedstaden Solvejg Pedersen.
Regionsformand Lise Hansen, Sjeelland,
lagde ikke skjul pa, at beslutningen havde
givet spvnlgse neaetter, men beroligede med,
at hun trods sine mange dr i bdde hovedbe-
styrelse og repraesentantskab aldrig tidligere
havde oplevet, at hovedbestyrelsen havde
mattet gore noget, de ikke havde hjemmel til.

NYE REGLER

I erkendelse af, at lovene havde vist sig util-
straekkelige, fremlagde hovedbestyrelsen
et forslag til @ndring, sd der fremover kan
udskrives nyvalg med hjemmel i lovene, hvis
der er mere end et ar til det ordineere valg
skal finde sted.

“Hvis man satter det pd spidsen, sd betyder
de nuvarende regler, at en nestformand
kan vaere formand i 3 dr og 364 dage uden
at f3 afprevet sit mandat,” argumenterede
Tina Lambrecht, da hun fremlagde forslaget.

MEDLEMSPRIS

Rabat pa bgger

KOMMUNIKATION FOR SUNDHEDSPROFESSIONELLE
belyser kommunikation som et humanistisk fag, sddan
som det har relevans for sundhedsfagligt personale.
Alle bogens kapitler inddrager ny national og inter-
national forskningsbaseret viden om kommunikation

i sundhedsveesenet.

Laes mere
pa gad.dk

Indtast medlemskoden
FYSIO2012 pa gad.dk og

fa fratrukket 20% af prisen
og fa portofri levering.

KOMMUNIKATION
e LT LR R AT TR 1Y)

[ gads forlag

Ifolge forslaget vil et valg i utide ikke rykke
ved den ordinere valgperiode. Den formand,
der veelges nu med tiltraedelse 1. april, skal
sdledes kun sidde et r, inden der skal veere
valg igen.

Det gavanledning til lidt debat for og imod
nedvendigheden af faste valgperioder, men
uden at det resulterede i et ®ndringsforslag.

Tina Lambrecht understregede, at hoved-
bestyrelsens forslag skulle ses som et udtryk
for, hvad det var npdvendigt at endre her og
nu, men at der vil blive tale om en storre gen-
nemskrivning forud for repraesentantskabs-
meodeti2014. "Viharikke lyst til, at det hele
skal ende med lgsninger, der er lex-Johnny.
Det kraever omtanke og tid til at fordybe sig
at aendre vedtagterne. Derfor vil vi gerne
forelaegge et nyt sat vedtaegter pd neeste
repraesentantskabsmede”, forklarede hun.

Forslaget blev vedtaget. ©
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Faglige selskaber 1
fysioterapi er en realitet

Det er snart slut med fagfora og faggrupper i Danske
Fysioterapeuter. Reprasentantskabet besluttede, at
hele molevitten skal overga til at vaere henholdsvis
specialebzrende faglige selskaber og faglige selskaber
under paraplyorganisationen Dansk Selskab for
Fysioterapi. Men fgrst efter en trussel om, at det kunne
risikere at ende med ingenting

bk mediool'

Analogic Ultrasound Group

Musculoskeletal Ultralyd

flexFocus 400
Physio
Detaljerede billeder af
strukturer i overfladen
Ergonomisk og nem
skannerbetjening

Nem renggring og
desinficering

Europe and Rest of World: Mileparken 34 - 2730 - Herlev - Denmark - T +45 4452 8100 « F +45 4452 8199
Headquarters USA: 8 Centennial Drive « Peabody MA 01960 « T +1 800 876 7226 / +1 978 326-1300
www.bkmed.com

aglige selskaber i fysioterapi er snart
Fen realitet. Repraesentantskabet vedtog

med et overvaeldende flertal den model
for faglige selskaber i fysioterapi, som ho-
vedbestyrelsen lagde frem, og dermed kan
implementeringen nu ga i gang.

Men forud var gdet en lang debat, et haste-
nedsat hovedbestyrelsesmode bag lukkede
dore og en trussel om, at pillede reprasen-
tantskabet for meget ved modellen, ville ho-
vedbestyrelsen trakke hele forslaget.

TILKNYTNINGEN TIL DANSKE
FYSIOTERAPEUTER
Det begyndte eller sd godt.

“Det er med stor stolthed, at viidag frem-
laegger et forslag om en model for faglige
selskaber i fysioterapi”, sagde konstitueret
formand Tina Lambrecht, da hun introdu-
cerede forslaget, der er blevet til i et bredt
samarbejde med fagfora og faggrupper.

Alle nuvarende fagfora og faggrupper over-
gdr til at blive henholdsvis specialebarende
faglige selskaber og faglige selskaber. Selska-
berne forankres i Danske Fysioterapeuter, der
yder dem et samlet tilskud pa 1,7 millioner
kroner. Foruden et grundbelgb samt et belgb
pr. medlem i direkte tilskud til de enkelte
selskaber, skal pengene daekke honorering
af en formand for paraplyselskabet Dansk
Selskab for Fysioterapi (DSF) og aflenningen
af sekretariatsmedarbejdere, i alt 55 timer
pr.uge, der tilknyttes paraplyselskabet, men
formelt er ansat i Danske Fysioterapeuters
sekretariat.

Seerligt to repraesentanter kritiserede den
fremlagte model: Vibeke Bechtold, reprae-
sentant for Fagforum for Idreetsfysioterapi
og Morten Hogh, repraesentant for Smerte
& Fysioterapi.

Vibeke Bechtold var ikke glad for det,
hun ansd som den for teette tilknytning til
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Danske Fysioterapeuter. "Hvis DSF bliver en
undergruppe i Danske Fysioterapeuter, vil
det ligne gammel vin pa nye flasker”, som
hun sagde. Hertil lgd svaret fra blandt an-
dre hovedbestyrelsesmedlem Eva Hauge, at
reprasentantskabet selv pd sit sidste mode
havde vedtaget, at der ikke skulle ske en reel
adskillelse mellem Danske Fysioterapeuter
og selskaberne. "Det her handler ikke om,
hvordan vi kan adskille os fra hinanden, men
om hvordan vi kan styrke vores faglighed og
legitimitet,” mente hun.

Sanne Jensen, repreesentant fra Region
Midtjylland, ansd det som en fordel, at selska-
berne er forankret i Danske Fysioterapeuter,
i hvert fald til at begynde med.

“Jeg taenker, at det er en proces. At DSF
ligger under Danske Fysioterapeuter er med
til at synliggere for medlemmerne, hvad de
far for pengene,” mente hun.

SKAL ALLE VARE LIGE?

Morten Hogh mente, at det fremlagte forslag
bar preeg af, at der var indgdet for mange
kompromiser undervejs, herunder at faglige
selskaber skulle vaere ligevaerdige med spe-
cialebeerende faglige selskaber.

“Hvem er det, vi tilgodeser? Alle kan blive
et fagligt selskab — det kreever ingen evidens.
Mangfoldighed er fint, men hvis DSF’s besty-
relse kan blive tegnet af faglige selskaber, der
reprasenterer en bestemt metode, hvordan
harman sd teenkt sig at vise, at det er special-
erne og ikke de faglige interesser, der er i
fokus?” argumenterede han blandt andet.

Morten Hogh stillede derfor et @ndrings-
forslag om, at bestyrelsen for DSF skulle udgoe-
res affire medlemmer fra de specialebarende
faglige selskaber og et fra de faglige selskaber,
samt at DSF’s formand skulle vaelges blandt de
fire fra de specialebeerende faglige selskaber.

Et andet @ndringsforslag kom fra Vibeke

A

"Det er ikke acceptabelt, at
tilskuddet til faglige selska-
ber skal komme fra Danske
Fysioterapeuter; vi vil have
det fra Dansk Selskab i
Fysioterapi”, mente Vibeke
Bechtold, der ligeledes fandt
det uacceptabelt, at para-
plyselskabets sekretariat
skulle ligge i Danske Fysio-
terapeuter.

Bechtold. Den honorering af paraplyselska-
bets formand med 75.000 kroner arligt, som
fremgik afhovedbestyrelsens forslag, var for
lidt, mente hun og stillede derfor forslag om
frikeb svarende til 20 timer pr. uge.

Det, regnede hovedbestyrelsen ud, ville
betyde en ekstraudgift pd 250.000 kroner,
og hovedbestyrelsen kunne efter et haste-
indkaldt mede derfor ikke stotte forslaget,
men mente, at det skulle vaere op til DSF, om
man ville bruge en del af de 1,7 millioner,
der tilfores fra Danske Fysioterapeuter, til en
yderligere honorering af formanden.

Heller ikke Morten Hoghs forslag fandt
opbakning i hovedbestyrelsen.

"Deter et krav til alle de faglige selskaber,
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At ligestille faglige selskaber med speciale-
beerende faglige selskaber er en fejl, mente
Morten Hagh, der til det sidste keempede
for, at de specialebzrende faglige selska-
ber skulle sikres starre representation i
Dansk Selskab for Fysioterapi.

at de skal arbejde evidensbaseret, og vi kan

ikke stotte, at specialerne skal favoriseres i
bestyrelsen. Man valger vel dem til bestyrel-
sen, som man synes, er kompetente i forhold
til bestyrelsesarbejde,” argumenterede Tina
Lambrecht. Hun tilfgjede, at modellen var
konstrueret i et samarbejde med fagfora og
faggrupper, og at baglandet havde veret hort
hele vejen, og sd kom truslen:

"I hovedbestyrelsen betragter vi @ndrings-
forslagene som sd vidtgdende, at vivil overveje
at traekke hele forslaget om faglige selskaber,
hvis de bliver vedtaget”.

Det blev de ikke. ©
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Danske Fysioterapeuter

skal arbejde malrettet for,

at der bliver flere penge til
er fysioterapeutisk forskning.

Men pengene skal ikke,

som det ellers var foreslaet,
findes ved de kommende

o
overenskomstforhandlinger
pa praksisomradet
® AF JOURNALIST ANNE GULDAGER

ag@fysio.dk
O I ( I I I I l FOTO HENRIK FRYDKJAR
gf\/sio.dk

‘ er var i badde hovedbestyrelsen og
i resten af repraesentantskabet stor

sympati for et forslag om, at forenin-

gen skal arbejde for, at der bliver flere penge
til fysioterapeutisk forskning. Forslaget kom
frarepraesentanterne i Region Syddanmark,
og blev fremlagt af Morten Topholm. I forsla-
get indgik, at der saerligt skulle arbejdes for,
at pengene skulle findes ved overenskomst-
forhandlingerne i praksissektoren i form af
ogede indbetalinger til praksisfonden, sd
puljen vokser fra de nuvarende 4,8 millioner
kroner til 25-30 mio. kr. drligt.

Morten Topholm forklarede, at de forste
penge ofte er dem, der er sverest at skaffe

til et projekt, og at de flere penge til fonden
derfor skal ses som en investering, fordi det,
han kaldte en "first move-forkningsfond” vil
gore det lettere for fysioterapeuter ogsa at fa

penge fra andre fonde.

At pengene ifplge forslaget skulle findes via
A
Lene Christoffersen (tv), repreesentant fra Nordjylland og formand for Forsk-
ningsfonden, mente ikke, at der ville vaere opbakning til at hente mange flere

sygesikringsoverenskomsterne begrundede
Morten Topholm med, at repraesentantskabet

penge til forskning via overenskomstforhandlingerne i praksissektoren: "Hvis vi for fire dr siden afviste et forslag om at skaffe
bruger en stor del af den skonomiramme, der er til forhandlingerne, pa det her, penge til forskning via et gget kontingent.
sd er jeg ikke sikker pa, at vi ville kunne fa stemt overenskomsten hjem. Vi skal Ud fra det konkluderede han, at overenskom-

ikke kun vende det indad, men ogsd udad, ndr vi skal lede efter de her penge.” sten sd er eneste mulighed, og tilfojede, at

offentligt ansatte fysioterapeuter bidrager



Brian Errebo-Jensen, regionsformand i
Syddanmark, mente, at det vigtige var
intentionen i forslaget: "Budskabet er, at
vi skal se pa mulighederne for at skaffe
flere penge til forskning. "Hvis vi sparger
arbejdsgiverne, hvad de gnsker af os som
profession, sd siger de tre ting: Kvalitet,
kvalitet og kvalitet. Og sa er det, vi skal
sparge:"Hvor er midlerne?”

indirekte til forskningen i form af offentligt finansierede
regionale puljer.

ARBEJDSGIVERNE KOMMER MED NUL KRONER

Fra flere sider i hovedbestyrelsen lod der dog advarsler
om at binde forhandlerne ved de kommende overenskom-
ster pd sygesikringsomradet op pd at @ge indbetalingen
til fonden vel vidende, at der ikke er ret mange penge
at komme efter, og at det derfor meget vel ville kunne
risikere at 4 betydning for en bevarelse af reallonnen.

“Det vil simpelthen kortslutte kravsindsamlingen
blandt vores medlemmer i praksissektoren, hvis I ved-
tager det her. Arbejdsgiverne kommer med nul kroner,
og kravsindsamlingen vil slet ikke give mening, hvis vi
vedtager at komme med et krav, der pa forhdnd leegger
beslag pd alle midler,” sagde regionsformand Tina Frank,
Midtjylland, under debatten pd repraesentantskabsmedet.

Morten Topholm pdpegede, at der kan vare penge
i systemet, der aldrig ville komme i spil til len, men
medgav, at timingen lige nu muligvis ikke er den bed-
ste til at binde foreningens forhandlere for meget til de
forestdende forhandlinger.

S& han og de gvrige forslagsstillere bakkede op om
et @ndringsforslag fra hovedbestyrelsen, der betod, at
linjerne om, at de flere penge skulle findes via overens-
komsten, blev slettet.

Tilbage stdr, at foreningen skal arbejde for flere penge
til fysioterapeutisk forskning. ©
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Fagforening
- nu med
erhvervspolitik

Ny politik skal understgtte udviklingen pa det
private arbejdsmarked. Og sa skal der s=ttes pris
pa den gode ivaerksatter

"Vi har en steerk tro pad,
at hvis de entreprenante
i blandt os far bedre
muligheder, sa vil det
give mange nye arbejds-
pladser,” sagde Carsten
B. Jensen, da han

presenterede Region ‘

Hovedstadens forslag.

AF BO BERENDT CHRISTENSEN OG
ANNE GULDAGER

bbc@fysio.dk

FOTO HENRIK FRYDKJAR

E fysio.dk

99 Vi kan med vores faglighed bidrage til
bedre kvalitet. Det er godt for bade fysio-
terapeuter og patienter, at vi kommer

ud og skaber vores egne muligheder,” sagde

konstitueret formand Tina Lambrecht, inden
hun praesenterede reprasentantskabet for for-
slaget til foreningens forste erhvervspolitik.

Politikken tager udgangspunkti, atdeter
en offentlig opgave at stille sundhedsydel-
ser til rddighed for borgerne, men at det
private sundhedsmarked er et supplement
til et steerkt offentligt sundhedsvasen, og
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at foreningen derfor skal medvirke til at
fremme etablering og vaekst af bidde sma og
store virksomheder, med fokus pé etablering
afvirksomheder inden for nye markeder for
sundhedsfremme og forebyggelse.

Mens alt tyder pa, at de offentlige budget-
ter vil vaere stramme de kommende 4r, sd ser
mulighederne lysere ud pé det private mar-
ked.Danskerne er nemlig blevet meget mere
villige til selv at hive penge op af lommen
for at kebe sundhedsydelser. I 2010 brugte
de 18 milliarder kroner pa privat sundhed
fra kosttilskud over fysioterapi til alternativ
behandling. Og netop i dét blandede billede
kan fysioterapeuter gore en forskel.

”Selvom vi ikke kan gd ud og skabe de kon-
krete arbejdspladser, sd har vi et ansvar for
at vores arbejdsmarked er sd stort, varieret
og vellgnnet som muligt. Vi skal forteelle
beslutningstagerne om alle de kompetencer,
fysioterapeuterne kommer med - og fortaelle
fysioterapeuterne om alle de muligheder, der
er,” sagde Tina Lambrecht.

ET KONKRET FORSLAG

En erhvervspolitik er en god ide, mente re-
presentanterne fra Region Hovedstaden, der
dog ogsd mente, at politikken med det samme
skulle udmentes i noget konkret og derfor
stillede et supplerende forslag om at afseette
250.000 kroner til oprettelse af en Facilitato-
renhed for Fysioterapeutisk Entreprenerskab.

Selvom hovedbestyrelsen syntes, der er
mange gode takteriforslaget, sd var et flertal
alligevel imod. Blandt andet fordi man ikke
ville binde sig til at tilbyde en service, det
offentlige allerede tilbyder i forvejen via de
regionale vaeksthuse.

“Der er mange offentlige muligheder for
at fa stotte som ivaerksaetter. Vores tilbud
skal supplere det, der er i forvejen - vi skal
kunne noget dér, hvor det offentlige ikke
kan,” argumenterede Tina Lambrecht.

MELDER SIG UD
Anne Marie Jensen, der selv er ivaerksaetter
og deltog i repraesentantskabsmedet for Frak-
tionen afFrie Fysioterapeuter, tog ordet for at
forteaelle, hvordan det som ivaerksatter kan
vaere svart at se sig selv i Danske Fysiotera-
peuters tilbud.

”Min fraktion er ved at lukke, fordi folk
melder sig ud,” fortalte Anne Marie Jensen,

der derfor var glad for forslaget fra Region
Hovedstaden.

“Det er min fornemmelse, at nar jeg kon-
takter foreningen, sd er der ikke nogen, der
har kompetencer pd det her omrdde hverken
blandt valgte eller ansatte,” sagde hun.

Flere penge til omradet ville derfor vere
en god investering, mente hun, fordi det vil
kunne rekruttere og fastholde selvsteendigt
erhvervsdrivende fysioterapeuter som med-
lemmer af foreningen.

Lene Christoffersen, Region Nordjylland,
mente dog omvendt, at erhvervspolitikken
kunne blive for konkret: "En politik er ikke en
konkret plan. Forslaget til erhvervspolitik er
en god ramme for arbejdet. Vived godt, at vi
mister jer, hvis viikke ggr noget,” sagde hun
og fortsatte: "Tanken er, at det vi skal levere,
skal veere ganske fysioterapi-specifikt. Vi har
ikke interesse i at lave noget, man i forvejen
kan fd i det offentlige. Vores tilbud skal veere
centreret om det meget fagrettede.”

ERHVERVSPOLITIK MED PRIS

Herefter foreslog Kirsten Carstensen fra Re-
gion Hovedstaden, at man i hvert fald ind-
stiftede den iveerksatter- og innovationspris,
der ogsd var indbygget i forslaget.

Det blev taget op som selvstendigt @n-
dringsforslag og vedtaget. Den resterende
del af forslaget fra Region Hovedstaden blev
nedstemt, men hovedbestyrelsen lovede, at
tage tankerne fra det med i det videre arbejde.

Og sd vedtog repraesentantskabet den sam-
lede erhvervspolitik. ©

g Se Danske Fysioterapeuters erhvervspoli-
tik pa fysio.dk/org/om-os/Politikker/
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Brugerbetaling

1 taeenkeboks

Hvad skal Danske
Fysioterapeuter mene

om brugerbetaling? Det
spergsmal endte i en l®ngere
diskussion og et Igfte fra
hovedbestyrelsen om, at hele
foreningens sundhedspolitik
skal diskuteres pa naste
reprasentantskab.

AF PRESSE- 0G
KOMMUNIKATIONSKONSULENT
BO BERENDT CHRISTENSEN

bc@fysio.dk

FOTO HENRIK FRYDKJAR

g Fysio.dk

elvom forslaget kun ville fjerne en en-

kelt linje fra Danske Fysioterapeuters

sundhedspolitik, sd gav det anledning
til en laeengere debat. Og det var da heller
ikke en hvilken som helst linje, der var tale
om, men den der siger, at "brugerbetaling pa
sundhedsydelser ber afskaffes.”

Forslaget om at stryge linjen var stillet af
Michael Christensen, der repreesenterede
Region Midtjylland. I sin prasentation af
forslaget pegede han blandt andet pd, at
forsamlingen dagen for havde vedtaget, at
Danske Fysioterapeuter skulle have en er-
hvervspolitik for at kunne bane vej for flere
jobs i den private sektor.

“Med det som nyt fokusomrade, er vi ngdt
til at revidere vores syn pd brugerbetaling,”
sagde Michael Christensen.

En del afbaggrunden for den nye erhvervs-
politik er en analyse af fremtidens private
sundhedsmarked, som konsulentfirmaet
Lighthouse Cph har lavet for Danske Fysiotera-
peuter. Den peger pd, at det private marked
vil give nye muligheder for fysioterapeuter.

“Erhvervspolitikken er en laenge ventet
erkendelse af, at vaeksten ikke kun kan ligge
i det offentlige. Veeksten skal ogsd ske i det
private. Med andre ord skal den altsd ske
ved brugerbetalte sundhedsydelser. Hvordan
harmonerer det med, at vores politik siger,
at brugerbetaling ber afskaffes?” spurgte
Michael Christensen.

10 MINUTTER AF MARATON-TIDEN
Etvaekstomrdde, som analysen fra Lighthouse
peger pa, er det, den kalder "forbedrings-
segmentet”. Her finder man eksempelvis
fru Nielsen, der ikke fejler noget, men som
gerne vil kunne lgbe et maraton 10 minut
ter hurtigere.

“Hvis vi tager vores egne politikker alvor-
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Ved at veere imod brugerbe-
taling sender foreningen et
forkert signal til de mange
medlemmer, der i frem-
tiden skal tjene deres penge
pa det private
sundhedsmarked, mener
Michael Christensen,
Region Midtjylland.

ligt, sd skal vi arbejde for, at det offentlige
skal betale for, at vi hjelper hende med dét.
Arligt talt, er det sd ikke pé tide at dbne ar-
mene for dem, der skaber fysioterapeutjob,
der ikke er offentligt finansierede?” spurgte
Michael Nielsen og understregede, at der
stadig vil stadig std i sundhedspolitikken,
at foreningen gdr ind for fTi og lige adgang
til sundhedsydelser.

Det er ikke nok, mente konstitueret for-
mand Tina Lambrecht: "I hovedbestyrelsen
gdr vi ikke ind for brugerbetaling pa sund-
hedsydelser. Vi mener, at vi skal g pd to ben.
Vi vil understotte mulighederne pa det pri-
vate sundhedsmarked, men det er ikke det
samme som at for eksempel KOL-patienter
selv skal betale. Vi mener, det er muligt at
nuancere, som det er i dag — derfor stotter
vi ikke forslaget,” sagde hun.

GODE POINTER

En enkelt i hovedbestyrelsen bakkede dog
op om forslaget. "Jeg stotter Michaels for-
slag. Det har jeg ikke altid gjort, for gratis
sundhedsydelser er en vigtig veerdi for mig.
Men Michael har en masse gode pointer — og
teksten om fri og lige adgang er deekkende
for mig,” sagde Tina Frank, som er formand
for Region Midtjylland.

Seren Qvist, Praktiserende Fysioterapeuter,
mente, at der i den nuveaerende sundheds-
politik mangler en afklaring af, hvad en
sundhedsydelse er, og hvad den ikke er. Han
pegede pd, at rapporten fra Lighthouse faktisk
opdeler sundhedsydelser i fire forskellige
slags: Genoptrening, behandling, forebyg-
gelse og forbedring.

“Jeg tror, vi alle sammen er enige om, at
KOL-patienter ikke skal betale selv. Mdske
giver det storre enighed, hvis vi tager ud-
gangspunktide fire grupper. Genopbygning



og behandling kunne vere dem, vi synes skal

vare gratis, mens forbedring og forebyggelse
kunne vare omrdder hvor brugerbetaling er i
orden,” sagde Seren Qvist.

NOGET VIHAR EN MENING OM
Den kegbte Kirsten £gidius, Region Midtjylland,
ikke.

“Jeg er helt uenig i, at den nuvarende tekst
vil blokere for at udvikle det private omrdde.
Der er visse ydelser, vi vil seette hegn op om. Det
er vigtigt for mig, at brugerbetaling er noget,
vi har en mening om. Fri adgang er ikke nok,”
sagde hun.

Eva Hauge fra Mekanisk Diagnostik og Fysio-
terapi var enig: "Jeg synes godt, at man som
forening kan have en overordnet ideologi om,
at man ikke gnsker betaling pa visse sundheds-
ydelser, men satningen kan méske blodes op.
Vi anerkender jo, at der er brugerbetaling pd
nogle omrdder for eksempel i praksissektoren.”

DISKUSSIONEN ER ANDRET

Rasmus Gormsen Hansen fra Fagforum for
Hjerte- og lungefysioterapi mente, at Lighthouse-
rapporten har indvarslet et paradigmeskift: "Vi
er en sundhedsprofession, men vi er ogsd sa
meget mere. Vi er nedt til at bruge nye ord. Jeg
ved ikke, hvad jeg synes om forslaget, men speen-
dende er det,” sagde han.

Pd baggrund af diskussionen foreslog hovedbe-
styrelsen, at tage en diskussion af hele sundheds-
politikken pd naeste reprasentantskabsmede og
tage Michael Christensens pointer med.

Det syntes Michael Christensen var en glim-
rende ide, sd han trak sit forslag, men gav den
forestdende debat i hovedbestyrelsen endnu et
ord med pé vejen: "Jeg synes, at man skal gore sig
den overvejelse som forening, hvad det betyder,
atman har et meget partipolitisk statement i sin
sundhedspolitik.” ©
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Patienten og dem

1 fodnoten

Danske Fysioterapeuter har faet et nyt s=t etiske
retningslinjer, der kan vejlede i relationen mellem
fysioterapeuter og deres ... gh ...

AF ANNE GULDAGER

ervarstor ros til Etisk Udvalg, da et
Dnyt sat etiske retningslinjer blev
praesenteret for repreesentantskabet.
Dog var ikke alle enige i udvalgets be-
slutning om at lade "patient” og ikke ek-
sempelvis bruger eller borger vaere det
gennemgdende ord i retningslinjerne.

Brian Errebo-Jensen, regionsfor-
mandiSyddanmark og medlem afEtisk
Udvalg lagde selv op til debatten ved at
forteelle, at brugen af ordet patient var
noget afdet, der havde voldt problemer
undervejs. Vi er ogsd i kontakt med
mange, der ikke er patienter, men vier
alligevel landet pd betegnelsen patient,
fordi vi ikke synes, at der er et andet
ord, der deekker bedre; til gengaeld ta-
gerviforbehold ien fodnote™.Vieren
sundhedsorganisation, og vi mener, at
det er for tidligt at gere op med ordet
patient,” forklarede han.

Det forstod Pia Westhoff, repree-
sentant fra Region Midtjylland ikke.
”I kommunerne bliver borgerne ikke
kaldt patienter, og der er altsd mange
af os, der arbejder i kommunerne,”
indvendte hun.

Charlotte Larsen, Region Hovedstaden,
var enig: "Vi laver ogsd en masse fore-
byggende arbejde i forhold til menne-
sker, der heller ikke er patienter.”

I Fraktionen af Praktiserende Fysio-
terapeuter var man til gengaeld mere
pa bolgelengde med etisk udvalg: "Vi
arbejder under en behandleroverens-
komst, og jeg synes, at fodnoten tager
fint hojde for fremtiden” sagde Mari-
anne Kongsgaard, der repreesenterede
fraktionen.

Rasmus Gormsen Hansen, Fagforum
for Hjerte- og lungefysioterapi gik mere
op i, at de etiske retningslinjer skulle
blive et levende stykke papir i stedet for
atende deres dage i en skuffe. Men det
er der ingen fare for, forsikrede Brian
Errebo-Jensen. "Retningslinjerne skal
bruges til refleksion og undervisning,
ikke mindst pd grunduddannelsen - vo-
res vaerdier skal gores levende for vores
nye kolleger,” lovede han. ©

g Leas de nye etiske retningslinjer pd
fysio.dk/org/Hovedbestyrelse/Udvalg/
Etisk-Udvalg/Etiske-retningslinjer/

VARDIERNE

De etiske retningslinjer tager udgangspunkt i et st grundlzeggende

veerdier i fysioterapi:
©  Respektogintegritet

©  Menneskeligt ligevaerd og vaerdighed

©  Professionel Trovaerdighed

(1) Fysioterapi udfoldes i dag i forhold til savel syge som raske og i forhold til mennesker
i alle aldre. Etiske retningslinjer i fysioterapi anvender for ensartethedens skyld begrebet

"natient” om alle modtagere af fysioterapi.
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Lang debat
om abenhed

kal moderne i Danske Fysioterapeuters

hovedbestyrelse veere dbne for medlem-

merne afreprasentantskabet? Det fore-
slog Marianne Kongsgaard fra Praktiserende
Fysioterapeuter.

I Praktiserende Fysioterapeuter tror vi
Pé, at en gget gennemsigtighed i, hvordan
beslutninger traeffes, vil give storre forstdelse
og oget opbakning til hovedbestyrelsens be-

slutninger,” sagde hun og fortsatte: "Det var
for eksempel forst i gar, vi fandt ud af, hvad
dervar blevet af de tre forslag, vi fik vedtaget
pa sidste reprasentantskabsmede.”

HOVEDBESTYRELSEN:

ABENHED ER VIGTIGT

Konstitueret formand, Tina Lambrecht med-
gav, at dbenhed er rigtigt vigtigt, og det er

Et forslag om abne
hovedbestyrelsesmgder
gav repraesentant-
skabsmgdets lengste
talerliste. Resultatet
blev et Iofte om mere
inddragelse

der ogsd allerede omkring hovedbestyrelsens
beslutninger, mente hun. Blandt andet kan
man modtage referater og dagsordener fra
mederne pd nyhedsmail, ligesom de bliver
lagt pé fysio.dk

"Narviikke kan stotte forslaget, sd skyldes
det dels, at vi har gjort meget allerede. Dels
at forslaget kan resultere i mindre dbenhed.
Hvis vi ser pd andre dbne meder som for ek-

FLEXI-BAR
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sempel ud i byrddene, sd er alting klappet
af pd forhdnd. Det er det samme, der er sket
med de dbne samrdd i Folketinget,” sagde
Tina Lambrecht og fortsatte: "Vi ser vores
meder som arbejdsmeder for hovedbesty-
relsen. Vifrygter, at bne moder kan betyde,
at nogle forhandlinger sd vil overgd til mail
eller uformelle moder.”

Kent Nyeland Sandholt, der reprasenterede
Region Midtjylland var ikke begejstret for den
kommentar. "I Danske Fysioterapeuter sidder
vivelihovedbestyrelsen for medlemmernes
skyld - og ikke for at blive genvalgt. S ma
man sige, hvad man mener, selvom det er
dbent,” sagde han.

Ogsd Rasmus Gormsen Hansen, Fagforum
for Hjerte- og lungefysioterapi, undrede sig.
“Jeg tror ikke, at der kommer til at sidde
20-30 tilherere til mederne. Men hvis der
gjorde, sd ville det da veere fedt,” sagde han
og fortsatte: "Hvis vi om to ar finder ud af,
at det har betydet korridorsnak, sd har ho-
vedbestyrelsen misforstdet deres mandat.
Jeg ville vaere indstillet pd at rydde den be-
styrelse.”

HAR IKKE PR@VET DET F@R
Line Schiellerup, repraesentant for hovedsta-
den og medlem af hovedbestyrelsen, var i
tvivl. ”Jeg har aldrig prevet dbne hovedbesty-
relsesmeder, men hvis det er det, repraesen-
tanterne gnsker, sd gor vi det. Men jeg er ikke
sikker pd detisig selvvil give det engagement,
som forslagsstillerne hdber pa,” sagde hun.
Tina Frank, formand for Region Midtjyl-
land, efterlyste eftertanke. "Jeg synes, det
er en svar diskussion. For hvem har lyst til
atsige, at de ville opfore sig anderledes, hvis
mederne var dbne. Jeg synes, at I skal sperge
jer selv, om det ville @ndre noget for jer, hvis
I havde dbne moder, der hvor I er,” sagde hun.

Forslaget om dbne hovedbestyrel-
sesmader skulle tages som udtryk
for interesse og engagement, un-
derstregede Marianne Kongsgaard,
Praktiserende Fysioterapeuter.

>

"l dag kan hovedbestyrelsesmed-
lemmerne diskutere og sa tillade sig
at skifte holdning. Det kan bekymre
mig, at abenheden kan ldse nogen,”
advarede Tine Nielsen, formand

for Region Hovedstaden.

IKKE MISTILLID

Selvom Marianne Kongsgaard understregede,
at forslaget ikke skulle tages som udtryk
for mistillid til hovedbestyrelsens arbejde,
men mere som udtryk for en interesse og et
engagement, var Solvejg Pedersen, Region
Hovedstaden, skeptisk:

“Der var to ord, der kom til mig, da jeg
laeste forslaget: Nysgerrighed og kontrol. Jeg
synes, det er rigtig vigtigt med dbenheden,
men jeg synes ogsd, at det vigtigt med tillid
til, athovedbestyrelsesmedlemmerne udferer
den opgave, de har fdet,” sagde hun.

Brian Errebo-Jensen pegede pd, at de prin-
cipielle forslag tit far debatten op pa de hoje
nagler.

Vi skal ikke veere bergringsangste. Men
det er tit sddan med principielle forslag, at

de giver masser af debat og det kommer ud

inogle urealistiske proportioner,” sagde han
og fortsatte: "For eksempel er repraesentant-
skabsmederne dbne for medlemmerne - og
det er jo ikke fordi, der kommer sd mange.”

FORSLAGET BLEV TRUKKET

Efter debatten trddte hovedbestyrelsen af-
sides. Da de vendte tilbage var det med et
forslag om, at de fremover vil arbejde med
videndeling og inddragelse i det politiske liv
iorganisationen.

"Vivil gerne have lov til at preve det af og
arbejde med det frem til naeste repraesentant-
skabsmeode,” sagde Tina Lambrecht.

Det fik de lov til, og Marianne Kongsgaard
trak sit forslag. ©
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Trods kampvalg blev der plads til bdde nye og gamle ansigter, da reprasentant-
skabet valgte seks medlemmer til hovedbestyrelsen. Efterfelgende har Rasmus
Gormsen Hansen valgt at traekke sig, og 1. suppleant Carsten B. Jensen har
overtaget hans plads.

Hovedbestyrelsen ser dermed ud som folger:
Nyvalgt: Morten Hogh, Dansk Smerte og Fysioterapi
Genvalgt: Line Schiellerup, Region Hovedstaden
Genvalgt: Kirsten Agidius, Region Midtjylland
Genvalgt: Esther Skovhus, Region Syddanmark
Nyvalgt: Sanne Jensen, Region Midtjylland

Nyvalgt: Carsten B.Jensen, Region Hovedstaden

Udover de seks valgte bestdr hovedbestyrelsen af konstitueret formand, Tina
Lambrecht og de fem regionale formand: Tine Nielsen, Hovedstaden, Lise Hansen,
Sjeelland, Brian Errebo-Jensen, Syddanmark, Tina Frank, Midtjylland og Gitte
Norgaard, konstitueret formand i Region Nordjylland samt Martin Ljungberg,

observater for de studerende.

Fra venstre

Gitte Norgaard,
Martin Ljungberg,
Kirsten Agidius,
Line Schiellerup,
Tine Nieelsen,
Lise Hansen,
Tina Lambrecht,
Morten Hegh,
Tina Frank,
Sanne Jensen og
Esther Skovhus.

Brian Errebo-Jensen,

FYSIOTERAPEUTEN NR. 12 / DECEMBER 2012

Johnny Kuhr gaestede
repreesentantskabsmadet og
benyttede anledningen til en
peptalk til repreesentanterne

med besked om at passe godt pd
faget og foreningen. De kvitterede
med et stdende bifald.

Fysioterapi
1 databasen

AF BO BERENDT CHRISTENSEN

vis vi skal have bedre kvalitet i de be-

handlinger, vi udferer, sd kraever det
mere viden. Men hvordan fir man samlet
erfaringerne med patientbehandling og
patientforlgb? Der skal etableres en dansk
database for klinisk fysioterapi, mente Ras-
mus Gormsen fra Fagforum for Hjerte- og
lungefysioterapi.

Ierkendelse af, at det gor man ikke sddan
lige, lod hans forslag, at Danske Fysiotera-
peuter skulle nedseette et udvalg, der forud
for neeste reprasentantskabsmede skulle
analysere blandt andet omkostningerne
ved at etablere og drive en database og ud-
arbejde et egentligt forslag til etablering.

En faelles database, som alle fysiotera-
peuter, der behandler patienter, skal indbe-
rette til, vil give bedre mulighed for forsk-
ning i fysioterapi, argumenterede Rasmus
Gormsen Hansen.

Atdataopsamling er helt afggrende for at
sikre hgjere kvalitet fremover, kunne ingen
erklere sig uenig i, men hovedbestyrelsen
stillede alligevel et @ndringsforslag. En
offentligt ejet klinisk database vil have
mere legitimitet, mente man, og udval-
gets opgave skal derfor veere at analysere,
hvordan behovet for databaser inden for
fysioterapi kan deekkes ved, at fysioterapi
bliver en del af eksisterende databaser eller
ved etablering af tvaerfaglige, offentligt
ejede databaser.

Zndringsforslaget blev vedtaget. ©



Mindst

to dr uden
prisstigning
AF BOBERENDT CHRISTENSEN

risen for at vaere medlem af

Danske Fysioterapeuter vil
vere den samme mindst to 4r
frem. Det er en af konsekven-
serne af en beslutning, repree-
sentantskabet har truffet. Da
prisen bliver den samme i kro-
ner og ore og dermed ikke folger
den almindelige prisudvikling,
betyder det reelt, at det bliver bil-
ligere at veere medlem.

Indtil nu har det vaeret sddan,
atkontingentet har fulgtlennen.
Hvis lennen steg 3 procent, s
skete det samme med kontin-
gentet. Men sddan skal det altsa
ikke vaere laengere. Fremover skal
reprasentantskabet fastsette pri-
sen, ndr de modes hvert andet ar.

Hovedbestyrelsen havde stillet
forslaget om at fjerne sammen-
haengen mellem kontingent og
lon for at fé storre frihed til at
folge strategiske maél, og fordi
de tidligere regler gav problemer
med at leegge budget for de ar,
hvor der er overenskomstfor-
handlinger. ©

Kirsten Thoke roste hovedbestyrel-
sen for ideen om at fastfryse
kontingentet, for som hun sagde:
"Det foreslog jeg selv for to ar siden”.
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Foreningens nye formal

En tilfgjelse om at @ndre formalsparagraffen for Danske
Fysioterapeuter blev vedtaget med et overvaldende flertal

folge §2 i Danske Fysioterapeuters love
Ihar foreningens formél veeret atvaretage

medlemmernes faglige og okonomiske in-
teresser, men efter reprasentantskabsmedet
er nu tilfgjet ”... og arbejdsmiljemaessige...”.

Bag forslaget stod en gruppe reprasen-
tanter for Region Hovedstaden, herunder
Charlotte Larsen, der fremlagde forslaget
med argumenter om, at det ville veere en
vigtig signalveerdi, hvis arbejdsmiljoet blev
skrevet med ind i paragraffen.

Konstitueret formand Tina Lambrecht kvit-
terede for forslaget, som hun kaldte "sympa-
tisk”, men kunne ikke gd ind for det.

“Heller ikke selvom jeg er gammel tillids-
repraesentant,” som hun sagde. "Vi er rigtig
godt seekket ind pa arbejdsmiljpomrddet
med et arbejdsmiljerdd og en velfungerende
struktur med arbejdsmiljerepraesentanter, sa
hvad er det for et problem, forslaget skal lpse?
Og hvorfor skal der sd ikke ogsa std noget
om for eksempel uddannelse?” spurgte Tina
Lambrecht, der ikke talte pd vegne afen enig
hovedbestyrelse, men blevmodsagt afblandt

DEN NYE §2

Foreningens formal er at varetage
medlemmernes faglige, gkanomiske
0g arbejdsmiljgmaessige interesser.

DANSKE FYSIOTERAPEUTERS
MISSION

Danske Fysioterapeuter udvikler

den fysioterapeutiske profession og
styrker samfundets opfattelse af
fysioterapis veerdi for den enkelte og
for helheden.

Danske Fysioterapeuter sikrer de
bedst mulige vilkar for fysiotera-
peuter, nar det drejer sig om lgn-,
arbejds- og ansttelsesvilkar, uddan-
nelse og kompetenceudvikling.

g Laes mere: http://fysio.dk/org/
om-os/Vision-mission-og-vardier/

andre hovedbestyrelsesmedlem Line Schiel-
lerup, repraesentant fra Region Hovedstaden.
"Jeg stotter forslaget. Ikke fordi det skal tages
som udtryk for noget, vi ikke gor, men fordi
deter naturligt at have arbejdsmiljoet med i
vores formdlsparagraf, fordi det understreger
det, vi gor, og som vi skal gore endnu mere
af, ” mente hun.

ADVAREDE MOD KNOPSKYDNING

Brian Errebo-Jensen medgav, at paragraffen
var formuleret i en fjern fortid og advarede
mod det, han kaldte knopskydning. I stedet
for at udvide formadlsparagraffen skulle man
hellere se pd, om man var dakket ind i for-
eningens vision, mission og vaerdier mente
han, og henledte forsamlingens opmarksom-
hed p4, at blandt andet ordet "arbejdsvilkdr”
indgdr som en del af missionen.

Det hjalp dog ikke. Knopskydning eller ej,
valgte forsamlingen med et overvaldende
flertal, at varetagelse af medlemmernes ar-
bejdsmiljemeessige interesser skal fremga
specifikt af formélsparagraffen. ©

AF JOURNALIST ANNE GULDAGER
ag@fysio.dk

FOTO HENRIK FRYDKJAR

E fysio.dk

"Det er en vigtig signalveerdi, at arbejdsmiljoet
kommer med i foreningens formalsparagraf.
Iszer i gjeblikket, hvor vi er sa pressede overalt”,
sagde Charlotte Larsen, Region Hovedstaden.
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"leg gar ikke ind for,
at hovedbestyrelsen
skal have mere ar-

bejdsro, " erklzerede
Agnes Holst, Region
Midtjylland. "Det er
jo en demokratisk

proces, vi har gang i

>

"Vores samfund
aendrer sig hur-
tigt, og vores love
og vedtzgter har
behov for at blive
trimmet lgbende,
sd i stedet for to
travle dage, far

vi bare tre travle
dage og ikke mere
tid til strategiske
droftelser,” mente
Lisbet Jensen, Re-
gion Sjeelland.

her. Hvis vi har behov
for tre dage, sa udvid
medet til tre dage. Vi
skal have rad til vores
hagjeste myndighed.
Hvis vi sparer pd
demokratiet, har vi
ingen berettigelse.”

Vises igen om to ar

Det lykkedes ikke
hovedbestyrelsen

at fa vedtaget et

forslag om at afholde
representantskabsmgde
hvert tredje ar i stedet for
som nu hvert andet

AF JOURNALIST ANNE GULDAGER
ag@fysio.dk

FOTO HENRIK FRYDKJAR

E fysio.dk

ere tid til strategiske dreftelser pa

reprasentantskabet og mere tid

til at fore strategierne ud i livet.
Det var baggrunden for et forslag fra hoved-
bestyrelsen om at udvide perioden mellem
repraesentantskabsmederne fra to til tre r
mod s til gengeeld at udvide moderne fra de
nuvarende to dage til tre.

Forslaget var en udleber af en analyse af
foreningens politiske struktur, som et konsu-
lentfirma har udarbejdet for hovedbestyrel-
sen. Analysen viser, at den politiske struktur
grundlaeggende er velfungerende, men at
en leengere periode mellem reprasentant-
skabsmederne ville give mere rum til det
strategiske arbejde.

K@BER IKKE PRAMISSEN
Deter foreningens vedtaegter, der regulerer,
hvor ofte der er repraesentantskabsmede, og
en vedtaegtsendring kraever to tredjedele af
repreesentantskabets stemmer for at blive
vedtaget. Men salen var delt pd spergsmaélet.
”Jeg kober ikke preemissen, at et behov for
leengere meder betyder, at vi er nedt til at
udvide perioden mellem mederne, ” sagde

blandt andre Kirsten Thoke, der repreesen-
terer tillidsrepraesentanterne.

Per Norman Jorgensen, Region Hovedsta-
den, var egentlig kommet til repraesentant-
skabsmedet med en intention om at stemme
for forslaget, fortalte han, men var kommet
i tvivl efter at have hert hovedbestyrelsen
argumentere for forslaget:

"Jeg har provet det her for, 1 1992, da vi
vedtog at holde repraesentantskabsmede hvert
andet dristedet for hvert &r. Dengang var ar-
gumentationen, at forberedelsen af mgderne
tog for meget tid, og det argument forstod jeg.
Men nu argumenteres der med, at en laeengere
periode mellem me@derne vil give storre mulig-
hed for at arbejde strategisk. I det strategiske
arbejde kan der veere behov for at justere og f&
repreesentantskabets godkendelse undervejs,
og sd er tre dr lang tid”, mente han.

Regionsformand Brian Errebo-Jensen ind-
vendte, at mange andre foreninger afholder
kongres hvert tredje dr, og mindede om, at
demokratiet ogsd arbejder imellem reprasen-
tantskabsmederne, pd for eksempel regions-
bestyrelseskonferencer og diverse drsmoder
for foreningens tillidsvalgte.



DE STUDERENDES STEMME
Martin Ljungberg, der er de fysioterapeut-

studerendes observater i hovedbestyrelsen,
og som deltager i reprasentantskabsmedet
med taleret, men uden stemmeret, kunne
heller ikke gd ind for forslaget.

”Vi studerende udgoer en stadig storre
gruppe af foreningens medlemmer. Vores
holdning og ord betyder noget, og vi har
netop etableret det forste samlede netverk for
studerende péd tveers af uddannelsesstederne.
Herefter kommer det til at gé rigtig steerkt,
og min forventning er, at vi til det naeste re-
praesentantskabsmede vil stille med forslag,
der kan age vores indflydelse. Derfor bor det
naste reprasentantskabsmede komme sé
hurtigt som muligt.”

Og det gor det. Det naeste reprasentant-
skabsmede finder sted i november 2014, dvs.
om to dr, for det lykkedes kun hovedbesty-
relsen at fa opbakning fra ca. halvdelen af
repraesentantskabet og ikke det kraevede to
tredjedeles flertal. ©
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Nadr repraesentantskabet modes igen om to dr bliver det blandt andet for
at tage stilling til forslag, der skal sikre de studerende mere indflydelse i
foreningen, lovede Martin Ljungberg, der er de studerendes representant
med taleret, men uden stemmeret.

Hvordan kan

STARband

Hovedformskorrigerende Ortose

hjeelpe min baby?

Nogle spaedbern udvikler en asymmetrisk hovedform, der ofte
afhjeslpes med ovelser pa maven, fysioterapi m.m. | tilfeelde hvor
en mere harmonisk form ikke opnéas inden 4-manedersalderen
anbefales STARband — Hovedformskorrigerende Ortose:
STARband benyttes 23 timer i degnet i en periode, hvor den
varsomt og sikkert guider babyens hoved til en mere ensartet form.

Behandling med den innovative ortose ordineres enten efter
henvisning til en specialleege, eller ved henvendelse direkte til
bandageriets tilknyttede specialleege Hanne Hove, der er
ekspert i kranie- og ansigtsmisdannelser.

Du er velkommen til at kontakte os eller besoge
www.starband.dk for uddybende information:
Vi vil s& gerne dele vores viden.

Frederiksborggade 23 « 1360 Kabenhavn K

BANDAGIST Sundholmsvej 73 « 2300 Kebenhavn S

R e Telefon 33 11 85 57 « Klinik@bjn/dk » www.bin.dk




40 MIN ARBEJDSPLADS

NAVN:

SPREN DRIVSHOLM
ALDER:

40 AR
ARBEJDSPLADS:

AARHUS UNIVERSITETSHOSPITAL,

RISSKOV

Hvor er du ansat?

Jeg er fysioterapeut pa R4, som er en rets-
psykiatrisk rehabiliteringsafdeling. Det er

en lukket afdeling, der er sarligt sikret og
huser unge mend, som lider af skizofreni og
har begaet noget kriminelt. Patienterne har
enten faet en anbringelses- eller behand-
lingsdom, og de skal ofte veere pa afdelingen
i flere ar.

FYSIOTERAPEUTEN NR.12 / DECEMBER 2012
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Hvad er mdlet for patienterne?

Helt overordnet, at de opndr det hgjest mu-
lige funktionsniveau - bade fysisk, psykisk
og socialt, og at forebygge, at de patienter,
der er pa afdelingen vender tilbage til krimi-
nalitet, nar de bliver udskrevet. | den periode,
de er pa afdelingen, er de meget begranset
af de fysiske rammer, og mange er udsat for
folgevirkningerne af et hardt liv med mis-



brug, ingen motion og darlige kostvaner.
Det forsgger vi at @ndre pa. Derfor tog vi
for et par ar siden blandt andet initiativ

til at etablere et fodboldhold, som gar pa
tveers af de fire retspsykiatriske afdelinger
i Risskov, og det har veeret en stor succes.

Som fysioterapeut, hvordan bidrager du
til det overordnede madl?

Som et led i den fysioterapeutiske under-
spgelse og behandling tilbyder jeg patien-
terne sundhedssamtaler. De handler blandt
andet om at afdakke deres aktivitets-
niveau, tidligere erfaringer med motion,
motivation og eventuelle gnsker for frem-
tidige @&ndringer. Jeg tilbyder og forsgger
at motivere patienterne til fysisk aktivitet.
Det kan vaere alt fra gature, til Igbetrae-
ning, styrketraening, bordtennis, spinning
og fodbold, som jeg navnte far.

Hvad kan fodbold gare for patienterne?
Vi kunne se, at der var gode faglige argu-
menter for at arbejde med fodbold som
metode, fordi patienterne gennem fodbol-
den kan blive udfordret pa flere niveauer.
De bliver inddraget bade i forhold til ind-
hold i treningen og sammensatningen af
holdet. Her ligger en konkret traening i at
samarbejde og forhandle. Et vigtigt fokus
for patienter i retspsykiatrien er oplevelsen
af og evnen til bade kropsligt og mentalt
at kunne handtere frustration, vrede og
aggression. Mange af vores patienter lider
af skizofreni, og mange har negative symp-
tomer, og det fylder meget for dem. De kan
have sansemaessige kropslige forstyrrelser
og problemer med kontakten til omverden.
Nar de spiller fodbold bliver symptomerne
mindre og de glemmer tit deres darlig-
domme. Mange af dem har spillet fodbold
som bgrn og unge, og i det ligger der en
iboende motivation. Flere af patienterne
har vaeret eller er misbrugere. At veere en
del af et fodboldhold kan vaere en motiva-
tionsfaktor til at vaelge misbruget fra til
fordel for at kunne deltage i stavner og
turneringer. Fodbold kan som anden fy-
sisk aktivitet have en positiv indvirkning i
forhold til kropsligt og mentalt velvare og
vaere med til dempe abstinenssymptomer
og rastlgshed.

Hvad har fodbolden givet patienterne?
Fodbold giver energi, og patienterne ople-
ver kroppen som noget positivt - kroppen
kan rent faktisk yde noget, og det er nyt
for flere af dem. Fgr kunne mange af vores
patienter ligge i sengen og lave ingenting
hele dagen. De er ogsa kommet i bedre
humagr, efter de er begyndt at dyrke idraet.
Misbruget er faldet, de har faet mere
struktur pa hverdagen, og der er kommet
mere fokus pa sundhed frem for sygdom.
De er kommet i meget bedre form. | be-
gyndelsen hang tungen ude af munden
efter fem minutters traening, nu spiller de
fleste uden problemer en hel fodboldkamp,
og flere spgrger efter ekstra traening. Vi
traener en gang om ugen - og det er bade
personale og patienter, der treener med, og
sa ervi af sted til staevner rundt om i lan-
det. Bade til almindelige firmaturneringer
og stevner for socialt udsatte.

Nar vi har vaeret ude at spille, har der pa
intet tidspunkt veeret optrak til vold eller
lignende. Jeg oplever, at patienterne er med
til afstigmatisere sig selv og vise, at de kan
opfare sig ordentligt ude i samfundet -
selv nar de er pressede.

Hvordan kommer | af sted med patienterne?
Det er klart, nar vi har med patientgruppen
her at ggre, sa skal sikkerheden veere helt i
top. Patienterne bliver altid risikovurderet,
inden vi tager dem med ud, og det gar vi
for at sikre, at de ikke skader sig selv eller
andre. Til dagligt er de lukket inde, sa det er
stort for dem og en kaampe oplevelse, at de
har mulighed for at komme ud.

Hvad er den storste udfordring i dit arbejde?
Jeg skal vaere meget vedholdende og mo-
tiverende. Det er en patientgruppe, der har
haft deres sygdom lenge, og som ofte er
praeget af social tilbagetraekning, initiativ-
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Igshed og ambivalens. Deres motivation for
at @ndre deres situation kan nogle gange
ligge pa et meget lille sted, da de ikke ved,
hvor lenge de skal vaere indlagt. De kan vir-
kelig have sveert ved komme af sted til be-
handling, og der er jeg ngdt til at blive ved
med at opfordre, skubbe pa og snakke med
dem om, hvad det betyder, at de tager del

i det, vi laver. Det er ofte en harfin balance
mellem at tage ansvar for dem og tage
ansvaret fra dem. Jeg skal blive ved med

at kunne rumme dem og stgtte dem, ogsa
i de perioder hvor de har det rigtigt sveert.
Men der ligger samtidig ogsa en stor glaede
i, at jeg som fysioterapeut kan vaere med
til at give patienterne nogle gode kropslige
og relationelle oplevelser og erfaringer. Jeg
elsker at bevaege mig med sammen med
patienterne, hvilket jeg haber og tror pa er
med til at anerkende og bekrzfte patien-
terne som mennesker - pa trods af deres
kriminelle fortid og sygdom.

Hvad gor dit arbejde specielt?

Vores patienter er indlagt lenge, og jeg er
sammen med patienterne i en lang periode.
Det betyder meget for det forlgb, jeg har
med den enkelte.

Samtidig arbejder vi meget tvaerfagligt,
og det g@r mit arbejde ekstra spendende
og udfordrende. Jeg arbejder sammen med
padagoger, ergoterapeuter, sygeplejersker,
social- og sundhedsassistenter, lzger,
socialradgivere og psykologer. Det giver et
bredt perspektiv pa rehabilitering og sund-
hedsfremme og forebyggelse. @

AF FREELANCEJOURNALIST HELLE
HORSKJAER

redaktionen@fysio.dk

FOTO CLAUS SJODIN

RETSPSYKIATRISK AFDELING

AARHUS UNIVERSITETSHOSPITAL, RISSKOV.

Sengeafsnittet R4 er et seerligt sikret retspsykiatrisk rehabiliteringsafsnit for patienter
med en behandlingsdom eller en anbringelsesdom. Patienterne er psykisk syge og har
tidligere begaet kriminalitet. Der er 16 patienter indlagt pa afdelingen.
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Flere og flere patienter besgger
sundhedsklinikken i Kgbenhavn
for personer uden lovligt

ophold i landet. Den hyppigst
stillede diagnose er sygdomme

i beveegeapparatet. Derfor har
klinikken siden april i ar ogsa haft
frivillige fysioterapeuter tilknyttet,
som tager sig af alt fra gigtlidelser
til overbelastningsskader

AF FREELANCEJOURNALIST HEIDI PEDERSEN

FOTO HENRIK FRYDKJAR
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de lidelser, som de frivillige fysioterapeuter i Rgde Kors’

sundhedsklinik for udokumenterede migranter i det indre
Kgbenhavn varetager pa deres vagt. Sygdomme, som patienterne
ikke kan fa behandlet i det offentlige sundhedsvasen, fordi de op-
holder sig ulovligt i landet og derfor ikke er berettiget til andet end
akut legehjzelp. Klinikken abnede dgrene i august 2011, og den far-
ste arsrapport er for nylig blevet offentliggjort. Rapporten viser,
at behovet for legehjzelp er stort. | klinikkens fgrste seks maneder
var der 504 konsultationer fordelt pa 222 patienter. Efter et ar er
tallene steget til 1343 konsultationer fordelt pa 597 patienter.

Men det er ikke kun leegehjzlp, der har vist sig at veere ngdven-
digt for de mange patienter, som besgger klinikken. Siden april i ar
har der ogsa veeret fire fysioterapeuter tilknyttet. Den hyppigste
diagnose hos klinikkens patienter er nemlig sygdomme i bevege-
apparatet.

"Behovet for andre ydelser end lgehjzelp har overrasket os. Da
vi opdagede, at mange havde problemer med for eksempel ryg og
knze, matte vi selvfglgelig ogsa have fati fysioterapeuter,” siger

G igt, overbelastede knz eller skuldre. Det er blot nogle af



prasident for Rgde Kors, Susanne Larsen og understreger vigtigheden af, at patienter-
ne har mulighed for at konsultere netop denne faggruppe: "I et rigt land som Danmark
mener vi, at alle mennesker har ret til et sundhedstilbud, uanset hvilken lidelse de kom-
mer med,” siger Susanne Larsen.

PATIENTFORL@B EKSISTERER IKKE

En af de fysioterapeuter, som har veret tilknyttet klinikken siden april, er 50-arige
Anita Larsen. Hun arbejder til daglig som fysioterapeut i Solrgd Kommune, hvor hun

de seneste sidste 14 ar primaert har beskzftiget sig med genoptraening. Og selvom tre
timer hver sjette uge umiddelbart ikke lyder af meget, er det alligevel kraevende at vaere
frivillig fysioterapeut, fortzeller hun.

"Jeg er vant til at have et forlgb med mine patienter, men som regel kommer patien-
terne i sundhedsklinikken kun én gang, fordi de maske ikke har muligheden for at
komme igen pa det tidspunkt, vi har abent, eller fordi de lever en usikker tilvarelse.

Det betyder, at jeg ofte ikke kan fglge op pa, hvordan det gar dem, og det kan ggre det
sveert for alvor at kunne hjzlpe,” siger Anita Larsen.

Hun sgrger derfor for at understrege over for sine patienter, at det er vigtigt, at de
arbejder med deres lidelse, og - hvis de kan - sa kamme igen. Men det kan for mange
vare en udfordring.

"De fleste er i en uoverskuelig livssituation. Sa selvom det er relevant at give passiv
behandling, hvor patienten ikke deltager fysisk, er det ofte bedst, at jeg giver dem nogle
gvelser med hjem, sa de far fornemmelsen af at fa magt over deres problem. Det nytter
ikke noget, hvis de far opfattelsen af, at det eneste, der hjzlper, er, hvis nogen ggr no-
get fysisk ved dem, for sa bliver det endnu mere uoverskueligt,” siger Anita Larsen.

KULTURELLE BARRIERER

Hun har behandlet mange typer af patienter pa klinikken: Fra manden, der havde baek-
kensmerter, fordi han hver nat sidder sovende op ad en vag, til kvinderne, der konstant
bzerer rundt pa deres barn for at skabe tryghed i en kaotisk hverdag og dermed gdelaeg-
ger deres ryg. Alle patienterne gar indtryk, men Anita Larsen forsgger at undga at lade
sig pavirke fglelsesmassigt af de barske menneskeskabner.

"Det er meget ubehageligt at vide, at folk ofte ikke har noget sted at bo. Det sztter
virkelig det, jeg kan, i perspektiv. For i virkeligheden er der sa meget andet, som fylder
i deres hverdag, selvom de selvfglgelig gerne vil have gjort noget ved det problem, de
kommer med i klinikken,” siger Anita Larsen.

Overbelastningsskader fylder meget, men hun har ogsa haft mere akutte tilfzlde,
fortzller hun. "Jeg havde en mand, som arbejdede pa et mekanikervaerksted, som havde
faet en gearkasse ned over sin ene skulder. Hvis ikke vi havde veret der, ville han ikke
have veeret undersggt grundigt og faet den rette behandling, som i fgrste omgang var
rad omro, is og ubelastede gvelser,”.

| det kankrete tilfzelde fik Anita Larsen brug for en tolk, og i stedet for en begraenset
koammunikation pa engelsk gjorde tolken det muligt, at patienten blev forstaet - og om-
vendt, at Anita Larsen forstod, hvad der var galt.

Anita Larsen oplever i det hele taget mange arbejdsrelaterede skader, selvom patien-
terne opholder sig ulovligt i landet og derfor reelt ikke har ret til at arbejde. "Mange af
de lidelser, som folk kommer med, er noget, hvor vores fag kan ga@re en forskel. Alt lige
fra stilladsarbejdere til mekanikere, der har baret for tungt”, siger hun.

Anita Larsen er glad for, at hun kan hjzlpe de mange udokumenterede migranter,
fordi fysioterapi ikke er noget, de kan fa andre steder i systemet, og hun satter ikke
spgrgsmalstegn ved, om de har ret til hjzlp eller ej.

"Hvis de kommer til 0s, sa er det fordi, de eri tvivl, eller fordi de er bange for at sgge
hjzlp i det offentlige. Og hvis der er nogen, der synes, at de kan bruge det, jeg kan, sa
skal de have lov til det,” siger hun. @
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SUNDHEDSKLINIKKEN:

Danske Fysioterapeuter har
givet tilskud til indretningen
af klinikken, der er opret-

tet i et samarbejde mellem
Rede Kors, Legeforeningen
og Dansk Flygtningehjzlp,
men drives og administreres
af Rgde Kors. Klinikken er
bemandet af et hold frivillige
bestaende af i alt 6-8 sund-
hedsfaglige personer pr. gang

Foruden fire fysiotera-
peuter star der i alt 202 frivil-
lige Izeger, sygeplejersker,
tandlzger, bioanalytikere,
jordemgdre og psykologer til
radighed.

De fire hyppigste diagnoser
er: sygdomme i bevaegeappa-
ratet (103), graviditet og fad-
sel (83), hudsygdomme (75) og
tandproblemer (71).

Patienterne i klinikken er
typisk folk, der kommer til
landet for at finde arbejde,
mennesker, der sgger om fa-
miliesammenfgring, afviste
asylansggere samt au pairs,
der bliver i landet, efter deres
kontrakt er udlgbet. Starste-
delen af patienterne er mellem
19 0g40 ar.

Klinikken har abent tre dage
om ugen, mandag, onsdag og
torsdag kl. 17-20..

UDOKUMENTEREDE
MIGRANTER

Der findes mellem 1000-5000
udokumenterede migranter i
Danmark, viser en rapport fra
Malmg Universitet fra 2010.
Mange af dem undlader at
henvende sig til sundhedsvae-
senet af frygt for at blive regi-
streret og hjemsendt. Hele 67
procent oplever risikoen for at
blive pagrebet af myndighe-
derne ved sygehusbesgg som
meget hgj, viser en undersg-
gelse fra Lager uden graenser
i Sverige.
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Evidens tor akupunktur
som en del af den
fysioterapeutiske
intervention

Der er efterhanden evidens for positiv effekt af akupunktur
til behandling af en reekke muskuloskeletale smertetilstande.
Behandlingsmetoden kan med fordel integreres i fysioterapi

AF SUNE LINDRUP
sunelindrup@gmail.com

FOTO: THINKSTOCK

RESUME

Igennem de sidste artier har akupunktur vundet
indpas i den vestlige verden. Der er gget doku-
mentation for akupunkturbehandling som et led

i en multimodal behandling af en lang raekke mu-
skuloskeletale smertetilstande. Den bedste evidens
findes der for akupunktur til kroniske knaesmerter,
knaeartrose, uspecifikke lendesmerter, migraene og
spandingshovedpine. | artiklen beskrives kort den
foreliggende evidens og virkningsmekanismerne for
akupunktur, og der praesenteres to behandlingsfor-
Igb af henholdsvis en patient med knasmerter og
en patient med spzendingshovedpine.

»> Akupunktur er i de seneste ar blevet en del af det etablerede
behandlingssystem. Iszer praktiserende leger, sygehuspersonale
og jordemgadre har taget denne behandlingsform til sig. Omkring
en tredjedel af landets praktiserende laeger anvender pa nuvae-
rende tidspunkt akupunktur som del af deres behandling(1). | fysio-
terapien spiller behandlingsformen ogsa en stadig voksende rolle.
Faggruppen "Akupunktur og Smerte” under Danske Fysiotera-
peuter har saledes igennem de sidste par ar haft et jeevnt stigende
medlemstal.

Akupunkturen har med sit udgangspunkt i den traditionelle
kinesiske medicin (TCM) veeret anset som en alternativ behand-
lingsform af den vestlige sundhedsvidenskab. Dette skyldes for-
modentlig de grundleggende forskelle mellem de to verdeners op-
fattelse og forstaelse af menneskekroppen pa et savel fysiologisk,
som meta-fysiologisk plan.

| sin oprindelige kinesiske form tog akupunkturen udgangspunkt
i en taoistisk opfattelse med vagt pa ubalancer i kroppen og ind-
dragelse af begreberne yin og yang. Akupunktur er i den kinesiske
udgave en del af en intervention, som har som mal at normalisere
ubalancer via pavirkning af energibaner i kroppen (medianer). | den
vestlige sundhedsvidenskab har akupunkturen faet en mere neu-
rofysiologisk tilgang. Blandt andet har store tyske, randomiserede
multicenter- undersggelser i klinisk praksis genereret ny viden
om akupunkturens neurofysiologi (2). Med udgangspunkt i denne
neurofysiologiske forstaelse er akupunkturen ved at vinde indpas i



den moderne vestlige medicinske diagnostik, og det har fort til, at
fysioterapeuteri stigende grad er begyndt at inddrage akupunktur
i behandlingen af muskuloskeletale smertetilstande.

DOKUMENTATIONEN

Til trods for metodiske problemer i de videnskabelige studier
specielt mht. placebo-effekten foreligger der evidens for brugen
af akupunktur i behandlingen af adskillige problematikker. Bedst
evidens findes der for behandling af kroniske knasmerter (3) og
knaeartrose (12), uspecifikke lendesmerter (4), migraene (5)(6) og
spandingshovedpine (7). Endvidere findes der evidens for behand-
ling af hofteartrose (8), kroniske nakkesmerter (9)(10) og kroniske
skuldersmerter (10). Der foreligger desuden undersggelser og sy-
stematiske reviews med evidens for akupunktur i forbindelse med
post-operativ og graviditetsrelateret kvalme (13)(14)(15), menstru-
ationssmerter (16) og albuesmerter (17). Generelt ma akupunktur
anses som et dokumenteret redskab til behandling af langvarige
muskuloskeletale smerteproblematikker (17) med bedre effekt end
placebo eller ingen behandling (19).

Der findes ingen dokumentation for behandling af neuropatiske/
radikulaere smerter pa nuvaerende tidspunkt, men protokoller og
casestudier beskriver igangveerende interessante undersggelser
pa omradet (20)(21). Uden for det muskuloskeletale omrade kan
desuden navnes akupunktur til at fremme spontan fostervending
fra saedestilling, "breech presentation” (22)(23)(24). Der er fort-
sat behov for forskning, da effekten stadig pa mange omrader er
utilstraekkeligt undersggt, og virkningsmekanismerne kun delvist
dokumenteret.

EN NATURLIG DEL AF FYSIOTERAPI

Udviklingen inden for den vestlige medicinske form for akupunktur
har medfgrt, at denne kan fungere som en fuldstzendig integreret
behandlingsform i nutidens diagnostiske fysioterapi. De nuvae-
rende neurofysiologiske forklaringsmodeller og den anvendte vest-
lig medicinske terminologi g@r det muligt at kommunikere med det
gvrige sundhedspersonale og informere patienten om akupunktu-
rens potentiale. Pa baggrund af den foreliggende dokumentation
og en vurdering af "cost effectiveness” er der flere videnskabelige
studier, der peger pa, at akupunktur bgr foretraekkes til en rekke
muskuloskeletale problematikker frem for andre af fysioterapiens
passive behandlingsformer (25)(26)(27)(28).

Det skal dog understreges, at aktive behandlingsformer som ud-
gangspunkt bgr have fgrsteprioritet, og at behandlingen ber tage
udgangspunktien grundig undersggelse med opmarksomhed
pa smertemekanismer, neurofysiologiske forhold, differentiel-
diagnostik, kontraindikationer og patientens modtagelighed for
behandlingen. Som ved anden behandling skal patientens modta-
gelighed vurderes ud fra et bio-psyko-socialt perspektiv, men ogsa
behandlerens eget terapeutiske udgangspunkt, praktiske erfaring
og overbevisning synes at have stor betydning for et positivt
resultat (29). Pa denne baggrund kunne mantraet om "den rette
behandling til den rette patient pa det rette tidspunkt” suppleres
med "den rette behandler”.
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Der er evidens for, at akupunktur er relevant som en del af behand-
lingspaletten til blandt andet kroniske kneesmerter og knaeartrose,
uspecifikke lendesmerter, migraene og spaendingshovedpine.

VIRKNINGSMEKANISMER

Akupunkturen menes at virke pa forskellige ni-
veauer. Nal-indstikkets afferente stimulation af
de frie nerveender aktiverer en axonrefleks og gger
den lokale blodgennemstrgmning, hvilket fremmer
den lokale helingsproces. Pa spinalt niveau aktive-
res inhiberende interneuroner i baghornet, hvilket
har en smertelindrende effekt via gate-control-
mekanismen i det pagzldende segment.

Fra hypothalamus og den periaquaduktale gra
substans (PAG) udskilles serotonin og noradrenalin,
som regulerer descenderende smertemekanismer,
der inhiberer aktiviteten i baghornene pa alle seg-
mentniveauer. Centralt aktiveres blandt andet om-
rader i det limbiske system, frontallappen og dele af
thalamus, hvilket spiller en rolle for smertens emo-
tionelle komponenter. Fra dette niveau reguleres
ligeledes funktioner i bade det hormaonelle system,
og det autonome nervesystem, hvilket kan have
indflydelse pa bl.a. sgvn, appetit og humar.

Pawww.dffas.dk kan man lese en mere detalje-
ret beskrivelse af virkningsmekanismerne bag aku-
punktur og den foreliggende evidens. Her kan man
ogsa lese referatet fra den internationale kongres
"Contemporary Acupuncture, Integration in Today's
Health Care”. Fysioterapeut Maja Helbo Jensens ar-
tikel " Medicinsk akupunktur og videnskabelig doku-
mentation” fra Fysioterapeuten nr.1, 2011 beskriver
savel virkningsmekanismer som dokumentation.

E Link: fysio.dk/medicinsk-akupunktur
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Mand med knasmerter

> 63-arig mand henvises til fysioterapi pa grund af smerter
i venstre knz. Der ses en ledspalte-reduktion pa rgntgen. Pa-
tienten har haft intermitterende venstresidige smerter igen-
nem tre ar. Smerterne beskrives som dybe smerter i knzet og
gmhed/murren svarende til [arets yderside og skinnebenets
forside. Smerterne er vaerst morgen, ved Igft, og efter at
patienten har siddet i laengere tid. Smerterne aftager ved af-
lastning og under let aktivitet og angives til 0-5 pa numerisk
smerteskala (NRS): 0-5.

Kliniske fund: Varus-stilling i venstre knae. Let nedsat eks-
tension og fleksion sammenlignet med hgjre side. Arbejdsdiag-
nose er venstresidig knaartrose. Malet for behandlingen er at
bevare funktionen i knzet under hverdagsaktiviteter og redu-
cere smerteniveauet.

Behandlingsplan: 5-10 sessioner inden for ca. 40 dage.

Der benyttes fglgende maleredskaber: KOOS, NRS og Patient
Specific Function Scale ved fgrste og femte behandling samt
ved forlgbets afslutning.

BEHANDLINGEN:

« Information omkring knaeartrose med udgangspunkt i Sund-
hedsstyrelsen referenceprogram (30).

« Instruktionirelevant gvelsesterapi/trening/aktivitet.

» Anbefaling om vaegttab for at opna smertereduktion.

» Akupunktur: Punkter omkring ve. knae, knaets segmentzere
innervation (L2-L4) og enkelte distale punkter (kaldt major-
points). Tid: 10-20 min.

» Eventuel el-akupunktur som behandlingsprogression efter et
par behandlinger.

EN KOMPLET
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Kvinde med hovedpine

> 35-arig kvinde henvises til fysioterapi pga. hoved-
pine. Normal rgntgen af cervikal-columna. Kvinden har

lidt af i intermitterende hovedpine igennem 4-5 ar med
gget frekvens de sidste fem maneder. Der er intet kendt
traume eller episoder med nakkehold. Smertebeskrivelse:
Trykkende band om hovedet og trykken bag gjnene. Smer-
terne er vaerst pa jobbet og op ad dagen. Smerterne kan
reduceres med smertestillende medicin og moderat fysisk
aktivitet. Smerterne angives til 0-6 pa numerisk rangskala
(NRS) for smerte.

Kliniske fund: Ingen bevagelsesindskrankning af cervi-
kal-columna, men palpation af suboccipital muskulatur, m.
trapezius, m. sternocleidomastoideus, m. levator scapulae
m.fl. fremprovokerer kendte symptomer. Arbejdsdiagnose
er spendingshovedpine. Malet for behandling er reduktion
af intensitet og frekvens af hovedpine.

Behandlingsplan: 10 sessioner inden for ca. 60 dage.

Der benyttes fglgende maleredskaber: Hovedpinedag-
bog, registrering af medicinforbrug og NRS hver 14. dag.

BEHANDLINGEN:

 Information om spandingshovedpine med udgangs-
punkt i Dansk Hovedpineselskabs referenceprogram
(31).

« Instruktion i holdningskorrektion, arbejdspladsens ind-
retning, relevant gvelsesterapi og afspaendingsteknik.

» Akupunktur: Suboccipitalt og gvrige relevante muskler
samt enkelte major-points. Tid: 10-20 min. ©
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Sune Lindrup blev fysioterapeut i 2003, og har siden 2005 veret praktiserende fysio-
terapeut pa klinikken A-Fys i Solrgd. Han har en efteruddannelse inden for manuel
terapi (ExamMT), Mckenzie (CertMDT), akupunktur (MedAc) og idraetsfysioterapi
(FFI) og har siden 2009 undervist pa Sygeplejeskalen i Hillergd i forflytningsteknik.
Sune Lindrup har de sidste 7-8 ar anvendt akupunktur som en del af sin fysioterapeu-
tiske behandling og deltaget pa flere efteruddannelseskurser i akupunktur.
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Gangbesvar som folge af artrose |
knze og hofte gger risiko for tidlig ded

»> | et kohortestudie med 1163 engelske delta-
gere har Niiesch et al. undersggt dgdeligheden
blandt mennesker med rgntgenverificeret oste-
oartrose (OA) i hofte eller knae og sammenlignet
med dgdeligheden i baggrundsbefolkningen.
Undersggelsen viser, at nar der tages hgjde for
faktorer som alder og ka@n, er der en statistisk
signifikant overdgdelighed blandt mennesker
med OA. Den generelle dgdelighed hos menne-
sker med OA viste sig at veere 1,5 gange starre,
end hvad man kunne forvente sammenlignet
med baggrundsbefolkningen. Nar man sa pa den
specifikke dgdsarsag viste det sig, at flere men-
nesker med OA dgr af kardiovaskulzer sygdom
eller demensrelaterede arsager i forhold til bag-
grundsbefolkningen.

| undersggelsen sa man ligeledes pa, om det var
muligt blandt personer med OA at identificere be-
stemte modificerbare risikofaktorer, som havde
en sammenhang med denne overdgdelighed.
Analysen viste, at tilstedevarelsen af gangbe-
svar hos personer med OA medferte en markant
gget risiko for (tidligere) ded, selv nar der i analy-
sen var justeret for relevante confoundere sasom
alder, kgn, socio-gkonomisk status, komorbiditet
m.m. Man fandt en hazard ratio (HR) pa 1.48,
hvilket vil sige, at der er 48 procent starre risiko
for d@d, hvis personen har gangbesvar. | undersg-
gelsen konkluderes det, at den ggede dgdelighed
associeret med gangbesver hovedsagligt er for-
arsaget af kardiovaskulare problemer.

Denne kohorteundersggelse er stor og meto-
dologisk velgennemfgrt. Den har dog en raekke
svagheder, som vurderes at medfgre en vis un-

AF LISE WALTHER JORGENSEN, SARAH KROMAN,
BIRGITTE HOUGS KJAR, LINA HOLM INGELSRUD

dervurdering af problemets omfang og uklarhed

i forhold til, i hvor hgj grad undersggelsens resul-
tat kan generaliseres til alle personer med OA. Pa
trods af dette udggr undersggelsens resultat ny
vigtig viden for fysioterapeuter og for mennesker
med OA.

For fysioterapeuten er de kliniske implikatio-
ner af denne undersggelse, at personer med OA
og gangbesvar skal behandles som personer,
der er i hgj risiko for at udvikle kardiovaskulaer
sygdom'), Fysisk traening er allerede anbefalet
med en styrke A i Sundhedsstyrelsens referen-
ceprogram for behandling af knaartrose®. Den
bedst undersggte traeningsform til personer med
OA er styrketrening, som udover at nedszette
smerter kan forbedre leddets funktion og den
almene funktion i dagligdagen. Styrketraening
kan ligeledes forbedre sundhedstilstanden hos
personer med metabolisk syndrom grundet
inaktivitet, idet styrketraening forbedrer mu-
skulaturens evne til regulering af bl.a. fedt og
sukkerstoffer®. Pabaggrund af Nueschetal.'s
kohorteundersggelse kan fysioterapeuter derfor
med god grund anbefale eller behandle denne
patientgruppe med styrketraening, som ud over
at virke symptomlindrende ogsa kan medvirke
til at forebygge ded af kardiovaskulzer sygdom.
Seti et folkesundhedsmaessigt perspektiv bgr
fysioterapeuter ligeledes medvirke til at infor-
mere personer med OA om vigtigheden af at
opretholde en fysisk aktiv hverdag, pa trods af
smerter og begyndende funktionsevnenedsat-
telser®. @

Et engelsk kohortestudie viser, at der en overdgdelighed pa grund af
kardiovaskulzer sygdom hos mennesker med artrose i knze og hofter.
Den ggede dgdelighed hos patientgruppen er associeret med gangbesveer
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Antispastis
heemmer m

< medicin
otorisk indlaering

Det er nok ikke nogen overraskelse, at man helst skal vaere frisk og veludhvilet for at fa
mest ud af treening og fysioterapi. Nu har ny forskning fra Kgbenhavns Universitet vist, at
den slgvende effekt af antispastisk medicin modvirker de plastiske forandringer, der sker

i nervesystemet ved traening, og medicin kan derfor vaere uhensigtsmaessig i forbindelse

med genoptraening

RESUME

Ny forskning peger pa, at geengse antispa-
stiske medikamenter modvirker de neurale
processer, der ligger til grund for motorisk
indlaering og genoptraening. Spasmolytika

har tunge bivirkninger, og den daglige admini-
stration ber tilrettelzegges med tanke pa den
samtidige genoptraning, sa den ikke pavirker
treningen og de efterfglgende neurale finju-
steringer. Spasticitet bar ikke ngdvendigvis
behandles farmakologisk, og det anbefales at
udvise forsigtighed, nar der udskrives spas-
molytika under genoptraening. Den aktive
genoptrening er den vigtigste faktor, nar
patienter skal fa det meste ud af de tilbage-
vaerende synaptiske forbindelser, og genvinde
mest mulig funktion.

FIND FORSKERGRUPPEN
PA HJEMMESIDE OG FACEBOOK
Falg forskergruppens videnskabelige arbejde

pa www.cphncm.blogs.ku.dk/ eller pa Face-
book som " Copenhagen Neurolab”.

»> Genoptraning efter skader i centralnervesystemet (CNS) har
til formal at gge patientens funktionsniveau og livskvalitet. For
patienter med forhgjet muskeltonus bestar genoptraeningen ofte
af en kombineret behandlingsstrategi med bade fysisk genoptrae-
ning og antispastisk medicin. Den farmakologiske behandling af
stivheden er forbundet med kraftige bivirkninger og bliver ofte pa-
begyndt, uden at man tanker over, om behandlingen far betydning
for genoptraeningen. Som en del af forskerteamet "Fysisk aktivitet
og hjernen” pa Kgbenhavns Universitet har vi kunnet pavise, at
antispastisk medicin kan have en negativ effekt pa motorisk ind-
lzering og en eventuel uhensigtsmaessig virkning pa samtidig fysisk
treening. Vi forslar et gget fokus pa, at administreringen af antispa-
stisk medicin sker pa baggrund af netop de mekanismer, der bidra-
ger til den forhgjede tonus, samt at indtagelsen af spasmolytika
bliver timet, sa den ikke heammer den daglige genoptraening.

HAMMER DEN AKTIVITETSAFHANGIGE PLASTICITET
Vores farskningsgruppe viste for nyligt, hvordan en enkelt dosis af
de antispastiske medikamenter Baklofen (20 mg) og Diazepam (10
mg) medfgrte en nedsat motorisk indleeringsevne hos raske for-
spgspersaoner (Willerslev-Olsen et al 2011). Begge medikamenter
har en heemmende effekt pa eksitabiliteten i CNS (spandingsni-
veauet i neuronerne). Det er netop denne effekt, der gar dem virk-
somme i behandlingen af spasticitet, men samtidig modvirker de
potentielt den styrkelse af de synaptiske forbindelser, der ses ved
indlering og trening, og derved det neurale grundlag for indlaering.
Studiet viste 0gsa, at den nedsatte motoriske indleeringsevne
under medicinens pavirkning var sammenfaldende med en for-
mindsket plastisk adaptation til traeningen (Willerslev-Qlsen et al



Det er v
ligt at time
indtagelsen af
antispastisk
medicin i for-
hold til genop-
treeningen. Ny
forskning viser,
at medicinen
hammer ef-
fekten af tree-
ningen.

2011). En tilsvarende forringet indlaering sas ogsa hos en gruppe
raske forsggspersoner, der treenede en praecisionsopgave efter at
have indtaget Tizanidin, et andet antispastisk medikament, der
ligeledes virker hemmende pa iseer motorneuronerne i rygmarven
(Christiansen et al ikke publiceret data).

Da medicinen ikke ngdvendigvis har samme effekt ved indta-
gelse af en enkel dosis som ved kronisk brug og heller ikke ngdven-
digvis pavirker en rask person pa samme made som en person med
en skade pa CNS, er det ngdvendigt ogsa at efterprgve medicinens
virkning pa klinisk relevante patienter.

I et nyligt pilot-studie testede vi derfor effekten af langtidsad-
ministreret Baklofen pa en kronisk (fire ar efter traume) rygmarvs-
skadet person. Vedkommende blev testet pa en rekke elektro-
fysiologiske- og adfaerdsparametre dels i forbindelse langvarig
indtagelse af Baklofen, og dels efter at denne var holdt op med
at medicinere sig dagligt. Resultaterne viste som forventet, at
medicinen havde en tydelig effekt pa straekreflekserne i hvile. For-
skergruppen sa altsa et gget respons pa passivt strak, efter at pa-
tienten var stoppet med at tage Baklofen. Dette havde dog ingen
effekt pa patientens funktionsevne. Den maksimale voluntzere
styrke over ankelleddet var uzndret, graden af dropfod var den
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samme og evnen til at aktivere hele m. tibialis anterior synkront,
et mal der tidligere er blevet vist at karrelere med graden af drop-
fod (Barthelemy et al 2010), var ligeledes upavirket af medicinen.

Foruroligende nok var evnen til at lzere en ballistisk plantarflek-
sion, en opgave der indebaerer effektiv aktivering af flere motoriske
enheder synkront, kraftig mindsket under medicineringen. Det
tyder pa, at medicineringen mod spasticitet haemmer den motaori-
ske indlaering hos rygmarvsskadede betydeligt. Dette er i overens-
stemmelse med de tidligere resultater fra studiet pa raske. Det skal
samtidig understreges, at de receptorer, som antispastisk medicin
rammer, ikke kun findes pa det spinale niveau, men ogsa kortikalt.
Det betyder, at medicinens haammende effekt ikke kun medfarer et
gget heemmende input til motorneuronerne, men ogsa til forbindel-
serihjernen, og saledes pavirker hjernes plasticitet negativt.

Det er derfor afggrende at tage hgjde for medicinens negative pa-
virkning af hjernens plasticitet, idet det potentielt kan give proble-
mer i forhold til samtidig genoptraning af funktion og farlighed.

FOKUSERET BEHANDLING FRA ALLE SIDER

Ligesom det er sveert at radgive pa baggrund forsgg pa raske
personer, kan man heller ikke generalisere effekten af medicinen
fra én rygmarvskadet til alle patientgrupper, der har forhgjet mu-
skeltonus. Resultatet giver alligevel anledning til at overveje, om
medicinering altid er den rigtige vej frem og illustrerer samtidig, at
timingen af medicinindtagelsen bgr planlzgges ngje, hvis genop-
treningen skal have optimal effekt. Antispastisk medicin deemper
reflekser i hvile, men hvordan modulerer den reflekserne under
gang, og hvordan pavirker den funktionsniveauet?

Yderligere forskning pa omradet er pakrzvet, for disse spargs-
mal kan besvares, men to artiers forskning inden for omradet
peger pa, at der er grund til at overveje, om medicinering altid er
den rigtige l@sning pa en neuromuskuler stivhed. Det er desuden
vigtigt at understrege, at antispastisk medicinering som udgangs-
punkt ikke er livsvarig, og at effekten af medicinen Igbende bar
evalueres, sa man undgar, at patienten far et liv fyldt med bi-
virkninger uden den gnskede medicinske effekt. @

BLA BOG

Lasse Christiansen, cand.scient. i humanfysiologi fra det davaerende Institut for Idraet, Kgbenhavns Universitet.
Han faerdiggjorde i 2011 sit speciale omhandlende optimering af motorisk indlaering i forskningsgruppen "Fysisk
aktivitet og Hjernen”. | 2012 startede han pa sin ph.d., der handler om hjernens belgnningssystemer i relation til
motorisk indlzering og genoptraening. Parallelt med dette har han arbejdet med spasmolytikas indvirkning pa ind-
lering hos raske og rygmarvskadede.

Maria Willerslev-Olsen, cand.scient. i biokemi pa Kgbenhavns Universitet 2009. Hun skrev sit speciale i samar-
bejde med forskningseruppen "Fysisk aktivitet og Hjernen” pa Institut for Idraet, Kgbenhavns Universitet. Spe-
cialet omhandlede gangfunktion, med sarligt fokus pa dropfod, hos personer med rygmarvsskade. Var ansat
som forskningsassistent fra 2009-2011, hvor hun beskaeftigede sig med antispastisk medicinering og funktion.
| februar 2011 pabegyndte hun sin ph.d., hvis hovedformal er at unders@ge, hvorvidt spasticitet er et funktionelt
problem hos bgrn med spastisk cerebral parese.
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Mgd de femn kandidater,
der stiller op til
formandsvalget i
Danske Fysioterapeuter:

VALGM@DER:

® Aalborg Sygehus Syd,
auditoriet:
7. januar

Silkeborg Medborgerhus:
8. januar

Fredericia Idratscenter,
Furniture Lounge:
9. januar

Ringsted Kongrescenter:
10. januar

Rigshospitalet, kantinen:
14. januar

Mgderne foregar fra kl. 17 - 20.
Der er mad og drikke til deltagerne.
Tilmelding er ikke ngdvendig.
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Henvendelse vedrgrende annoncering af arrangementer i Danske Fysioterapeuters regioner, fraktioner eller faggrupper skal
ske til Anne Guldager, ag@fysio.dk - 33414630. Henvendelse vedrgrende gvrig annoncering skal ske til Dansk Mediaforsyning

pa tlf.: 70224088, fysiotekst@dmfnet.dk

Se oplysninger vedrgrende deadlines, priser og formater pa fysio.dk - Fysioterapeuten - annoncering

M@D FORMANDSKANDIDATERNE

Danske Fysioterapeuter skal have ny
formand. Formandskandidaterne holder
derfor en rekke medlemsmaeder, hvor
du har mulighed for at mgde kandi-
daterne og stille spgrgsmal. Mgdet i
Region Midtjylland bliver den 8. januar

i kantinen pa Regionshospitalet i Sil-
keborg. Neermere information vil vaere
tilgeengelig pa midtjylland.fysio.dk, hvor
du ogsa altid kan holde dig opdateret
pa nye spendende arrangementer her i
Midtjylland.

Husk ogsa at du kan fglge med

i foreningsarbejdet i din region pa
facebook.com/danskefysioterapeuter.
regionmidtjylland

MINIFAGFESTIVAL 2013 - HVILKE
FAGLIGE EMNER OPTAGER DIG?

Danske Fysioterapeuter i Region
Midtjylland vil i 2013 genoptage suc-
cesen med en Minifagfestival. Vi sgger
lige nu inputs til emner, og gar du med
en faglig arranggr i maven, sa harer

vi ogsa gerne fra dig! Hvilke faglige
emner synes du er allermest spaen-
dende, vigtige, sjove? Gar du og tenker,
at du gerne vil lzere noget mere om
diagnostisk fysioterapi, smertelindring,
idraetsskader, fysioterapi som psykia-
trisk behandling eller noget helt
femte? Savil vi gerne hare det, sa

vi kan arrangere en Minifagfestival

af hgj kvalitet! Mail gerne dine
kommentarer til kontormidt@fysio.dk

MEDARRANG@R AF
MINIFAGFESTIVAL 2013?

Har du sa mange idéer, at de vrimler

i hovedet, eller kunne du tenke dig at
fa erfaringer med at arrangere et stort
arrangement og samtidig snuse til den
organisatoriske del af fagforenings-
arbejdet? Sa meld dig til arranggr-
gruppen ved at sende en mail til
midtjylland@fysio.dk

REGION SJALLAND EFTERLYSER
KVALITETSUDVIKLINGSPROJEKTER.

| "Fonden til fremme af fysioterapeutisk
forskning, uddannelse, information
m.v." forventes der afsat ca. 87.000 kr.
til udviklingsprojekter i Region Sjzlland
i 2013. Der kan sgges penge til kvalitets-
udviklingsprojekter med relevans for
praksissektaren. Fristen for indsendelse
af ansggning er den 13.februar 2013.
Lees mere pa: http://fysio.dk/Regioner/
sjaelland/

°
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Danske Fysioterapeuters /
Faggruppe for Akupunktur og Smerte ( J

DFFAS opdateringsdag

Dagens program:

- Teoretisk oplaeg om fysioterapi til patienter med langvarige
smerter

- Akupunkturbehandling - med udgangspunkt i kliniske cases

Sted: Buddingevej Fysioterapi, Buddingevej 85, Kgs. Lyngby
Tid: 8. december kl. 09.30-16.00

Underviser: Bjarne Rittig-Rasmussen

Deltagerantal: 25 (forst til melle-princippet)

Pris: Gratis for medlemmer af Faggruppen for Akupunktur
0g Smerte

Tilmelding: inden den 3. december kl. 08.00

Kursus 3: 18. - 20. januar, Hvidovre

Smerte & Fysioterapi

SMBF

Smerteskole

Kursisterne modtager en powerpointpraesentation,

som bliver gennemgaet. Kursisten kan efterfglgende
anvende materialet til egne kurser.

Emnerne som bliver gennemgaet er smerte, sensibilisering,
nociception, mation og trening samt medicin.

Kurset forudsetter Explain Pain.

Tid: 15. januar 2013 kl. 9 - 1830

Sted: Fysiocenter Arhus, Vesterbro Torv 1-3, Arhus C
Pris: Med| af SMOF: 2.100 kr., ikke-medI|: 2.400 kr
Underviser: Morten Hogh

Lees mere pa www.videnomsmerter.dk og www.smof.dk

McKenzie Institut

Diskusprolaps-kursus
d. 18.-20- januar 2013 i Kebenhavn

Deltag i tre-dages interaktivt kursus, hvor du far konkret viden
og praktiske kundskaber til at undersgge og behandle prolaps-
patienter. Kurset omfatter undersggelsesmetoder, reesonnering,
differentialdiagnostik og evidensbaseret behandling. Pa kurset
kommer du til at undersgge patienter, for at traene faerdigheder
og klinisk reesonnering i praksis.

Pris: kr 4.500,- / medlemmer af IMDT kr 4.200,-

Mere information pa www.mckenzie.dk

Basic Body Awareness
Therapy - BBAT i 2013

Kursus Dato Kursuspris Laes mere og tilmeld dig pa

BBAT 2 14.-19. april 12.200 kr  www.psykfys.dk

BBAT1 26.-31. maj 12.400 kr - www.fysio.dk
BBAT 2 sem. 8.-11. sept. 9100 kr  www.psykfys.dk
BBAT 4 29.sept-3.0kt. 12.300 kr www.psykfys.dk

BBAT1 10.-15. nov. 12.400 kr - www.fysio.dk

£
Basic Body Awareness g
Therapy - BBAT 2

Kurset er en opfelgning af BBAT 1. Gennem faglig fordybelse
tilegner deltagerne sig kundskaber, faerdigheder og holdninger,

sa de far stgrre personlig erfaring med gvelserne i BBAT. Teori

om bevagelsesmassige grundprincipper i BBAT bliver gennem-
gaet, og deltagerne far kendskab til og forstaelse af terapeutisk
holdning og kommunikation. Deltagerne far praksiserfaring med
BBAT rettet mod individuel behandling m.h.t. savel terapeutisk
interview og samtale som tilpasning til klinisk brug. Forudsatning
for optagelse er, at rapporten efter BBAT 1er blevet godkendt af
underviseren.

Tid: 14. - 19. april 2013

Sted: Kerteminde Vandrerhjem

Pris: Kr.12.200,- dekker overnatning i enkeltvaerelse

og forplejning

Tilmelding: Senest 1. februar 2013

- se www.psykfys.dk/kurser/kursuskalender

Deltagere: 12 fysioterapeuter

Underviser: Kirsten Nissen, fysioterapeut, leereruddannet i BBAT

Lees mere pa www.psykfys.dk
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Institut for Mekanisk Diagnostik og Terapi,
McKenzie Institut Danmark

Part A

Undersggelse og behandling
- Lumbal Columna

Tid: 31. januar - 3. februar 2013
Sted: Fysioterapeutisk Specialist Team, Adalsvej 27, Risskov
Pris: kr 5.050,-

Tilmelding via www.mckenzie.dk
Se hjemmesiden for yderligere oplysninger

PartB

Columna cervicalis

Malgruppe: Fysioterapeuter, der har gennemgaet Part A
Tid: 24. -27. januar 2013

Sted: Fysioterapeutisk Specialist Team, Adalsvej 27, Risskov
Pris: Medlemmer IMDT kr 5.050,- Ikke medlemmer 5.450,-

Tilmelding via www.mckenzie.dk
Se hjemmesiden for yderligere oplysninger

Part C

Lumbal columna,
avanceret problemlgsning.
Underekstremiteter,
diagnostik og behandling.

Malgruppe: Fysioterapeuter, der har gennemgaet Part A og B
Tid: 17. - 20. januar 2013

Sted: Fysioterapeutisk Specialist Team, Adalsvej 27, Risskov
Pris: Medlemmer IMDT kr 5.050,- Ikke medlemmer 5.450,-

Tilmelding via www.mckenzie.dk
Se hjemmesiden for yderligere oplysninger

Fagforum for Onkologisk og Palliativ fysioterapi

i ._':;‘h
2 l_? “
iy ’

iy

Temadage

Tid: 28. februar - 1. marts
Sted: Skanderborg Vandrerhjem

Titel: Hvordan skubbe uden at skubbe omkuld

- iarbejdet med kraeftpatienter?

To temadage med fokus pa anerkendelse, fysisk aktivitet,
motivation og mestring.

Pris: 2.500 kr. for medlemmer af fagforum,
3.000 kr. for ikke-medlemmer.
Tilmelding senest 01.02.13.

Se narmere om program og tilmelding pa hjemmesiden:
www.onkpalfysio.dk

Temadagene afholdes i forbindelse med den arlige
generalforsamling i fagforum.

w F
Temadag om skulder

Patienter med skuldersmerter - hvornar kan vi undga operation

i skulderen, hvis vii stedet treener? Og hvordan skal der trenes?
Meget ny viden og evidens er samlet inden for undersggelse og
traening af den ikke traumatiske smerteskulder. Kliniske test,
implementering og effektmaling bliver omdrejningspunkterne
pa dagen, og oplagsholdere fra Sverige og Belgien er inviteret.
Malgruppen er fysioterapeuter i alle regier, hvor fysioterapeuter
undersgger og behandler skulderpatienter.

Temadagen arrangeres i samarbejde med Fagforum for Muskulo-
skeletal Fysioterapi, Fagforum for Idraetsfysioterapi og Syddansk
Universitet.

Laes mere pa www.fysio.dk/kursuskalender

Tid: 7. februar 2013.

Sted: Rigshospitalet, Kgbenhavn

Pris: Kr. 1.995,- inkl. forplejning . Studerende kr. 500,-
Tilmelding: Hurtigst muligt pa www.fysio.dk/kurser
Deltagerantal: 200 fysioterapeuter

Undervisere: Forskere fra FoF pa Syddansk Universitet. Mogens
Dam, Kgbenhavn. Filip Struyf, Belgien. Theresa Holmgren,
Sverige. Ann Cools, Belgien.
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Temadag: Voksne med
udviklingshamning

Arbejder du med voksne personer med udviklingshemning? Og
treenger du til inspiration til sundhedsfremmende aktiviteter

og forebyggelse af livsstilssygdomme for borgere med udvik-
lingshaamning? Temadagen giver bud pa sundhedsfremmende
aktiviteter inden for holdtraening, ridning, bassin og udendars
aktiviteter. Etik og snitflader for hvornar og hvordan fagprofes-
sionelle ivaerksatter sundhedsfremmende aktiviteter bliver
droftet, og der vil blive lagt op til hvordan vi udvikler et godt
samarbejde, hvor socialpaedagoger og fysioterapeuter far gje

for hinandens kvaliteter. Hvordan kan fysioterapeuter sammen
med socialpadagoger i botilbudene vaere med til at gge voksne
udviklingshemmedes fysiske aktivitet og samtidig styrke empo-
werment og selvbestemmelse? Malgruppen er fysioterapeuter og
socialpzdagoger.

Temadagen er udviklet i samarbejde med repraesentanter fra
Socialpadagogisk Landsforening

Praktiske oplysninger:

Tid: 16. april 2013

Sted: Odense Kommunes Uddannelsescenter, Odense

Pris: Kr. 1.995,- inkl. forplejning, uden overnatning.
Deltagerantal: 100 - 150 fysioterapeuter og socialpadagoger
Tilmelding: Senest 19. februar 2013 pa www.fysio.dk/kurser

Ridefysioterapi

Fysioterapi med hesten som redskab. Kursets praktiske vinkel
ervalg af hest, centreret ridning, bagrytterfunktion og ideer til
behandling.

Teoretisk bliver der lagt sarlig vaegt pa evidens og effektmaling,
neurologi, cerebral parese, test og malemetoder til voksne, test og
malemetoder til barn, ICF som referenceramme, planlaegning af be-
handling, hesten som fysioterapeutisk redskab samt padagogik.
Kurset bestar af tre moduler med hjemmearbejde mellem modu-
lerne, praktik og en frivillig teoretisk opgave efter endt kursusfor-
lgb. Det fulde kursusforlgb er vurderet til 7 ECTS point.
Malgruppen er fysioterapeuter, der gnsker at arbejde som ridefy-
sioterapeuter

Laes mere pa www.fysio.dk/kursuskalender

Praktiske oplysninger:

Tid: Modul 1: 24. maj 2013. Modul 2: 25. - 26. maj 2013.

Modul 3: 6. - 9. september 2013

Sted: Kolding Vandrerhjem og Skzrgarden, Center for
Ridefysioterapi

Pris: Kr. 21.900. inkl. overnatning pa dobbeltverelse, fuld
forplejning og praktik. Allerede godkendte ridefysioterapeuter:
modulerne 2-3: kr. 15.750,-

Tilmelding: Tilmeldingsfrist 1. april 2013 pa www.fysio.dk/kurser
Deltagerantal: 24 fysioterapeuter

Kursus for undervisere:
Motor Control and Balance

Underviser eller forsker du i motorisk kontrol og balance? Pa
dette unikke kursus fortsatter Anne Shumway-Cook og Marjorie
Woollacott hvor de slap, sidst de holdt kursus i Danmark. Du vil pa
dette kursus fa en endnu grundigere forstaelse for Motor Control
and Balance og fa redskaber til at formidle denne viden teoretisk
og praktisk. Evidensbegrebet uddybes og relateres til undersg-
gelse, test og analyse af testresultater og klinisk reesonnering.
Der bliver stor deltageraktivitet med afsat i cases. Eksempler pa
undervisningsforlgb praesenteres, drgftes og afprgves i lgbet af
kurset.

Malgruppen er fysioterapeuter, der underviser, forskere og faglige
udviklere. Det forventes, at deltagerne tidligere har deltaget pa
et kursus med Shumway-Cook og Woollacott, eller at man har
tilsvarende kompetencer. Undervisningen er pa engelsk og det
forventes at deltagerne laeser og forstar relevant forskningslit-
teratur.

Laes indholdet pa kurset pa www.fysio.dk/kursuskalender

Tid: 12.- 14. juni 2013

Sted: Hvidovre Hospital.

Pris: Kr. 5.250,- inkl. forplejning. Eksternat

Deltagerantal: 40-60 fysioterapeuter

Tilmelding: Senest 17. april 2013 pa www.fysio.dk/kurser
Kursussprog: Engelsk

Undervisere: Anne Shumway-Cook, fysioterapeut, Ph.D., Univer-
sity of Washington, Seattle, Washington. Marjorie H. Woollacott,
Ph.D., University of Oregon, Eugene, Oregon

Fysioterapeuten
som underviser

Skal du til at undervise, eller vil du udvikle dine kompetencer som
underviser og formidler?

Fa styr pa de forskellige roller som underviser og bliv treenet i at
satte scenen for undervisningen ved at kunne veksle mellem
rollerne og forskellige paedagogiske virkemidler. Du bliver trenet
i forskellige teknikker, som kan anvendes over for store og sma
forsamlinger, og du lerer at praesentere et budskab med overbe-
visning, sa du med stgrst mulig gennemslagskraft bliver i stand
til at braeende igennem over for en given modtagergruppe.

Las mere pa www.fysio.dk/kursuskalender

Tid: 14. - 15. marts 2013

Sted: Hvidovre Hospital, undervisningsbygningen

Pris: Kr. 3300,- eksternat. Ergoterapeuter kr. 4300,-

Tilmelding: Senest 13. januar 2013 pa www.fysio.dk/kurser
Deltagerantal: 24 fysioterapeuter. Ergoterapeuter i den udstraek-
ning der er plads.

Undervisere: Helle @stergard, fysioterapeut, kandidat i paedago-
gisk psykologi og Mette Hald, lektor, cand.mag. i dansk og filosofi
og forfatter til bogen "Prasentation og formidling”.




M@DER OC KURSER

55

Lungefysioterapi:
Grundlaeggende viden
og klinisk praksis

Padette kursus bliver du opdateret med evidensbaseret viden og
konkrete redskaber til at varetage lungefysioterapi til forskellige
patientkategorier. Der fokuseres primzrt pa de store hovedom-
rader: Den medicinske patient - herunder KOL, astma, pneumoni
- den kirurgiske patient samt patienten med neuromuskulaer
sygdom.

Laes mere pa www.fysio.dk/kurser

Praktiske oplysninger:

Tid: 13. - 15. maj 2013

Sted: Hvidovre Hospital

Pris: Kr. 4.700,- inkl. forplejning. Eksternat

Tilmelding: Senest 17. marts 2013 pa www.fysio.dk/kurser
Undervisere: Monica Fagevik-0lsén, spec.sjukgymnast, docent,
Peter Lange, ledende overlzege, dr.med., Tove Tafdrup Olsen,
specialeansvarlig fysioterapeut, Inger Juul Poulsgaard,
fysioterapeut samt Linette Marie Kofoed.

Kvalitet i holdtraening
- fa ny inspiration!

Fa nye ideer og inspiration til kreativ holdtraening med malret-
tet, differentieret traening, aktiv brug af musik som inspiration
0g motivation samt tips til den gode kommunikation om "ansvar
for egen traening”. Pa kurset arbejdes teoretisk og praktisk med
eksempler fra deltagernes hverdag med holdtraening indendgrs
og udendgrs. Malgruppen er fysioterapeuter pa klinikker, sund-
hedscentre og andre steder, hvor man arbejder med holdtrzening
af patienter og borgere. Formalet med kurset er, at deltagerne
kommer hjem med ny viden og inspiration til at udvikle kvaliteten
i treningen.

Laes mere pa www.fysio.dk/kurser

Tid: Fredag12. april - lgrdag13. april 2013

Sted: Fyn

Pris: Kr. 3.300,- Eksternat. Ergoterapeuter kr. 4300, -
Deltagerantal: 24 fysioterapeuter. Ergoterapeuter i den
udstraekning der er plads.

Tilmelding: Senest 17. februar 2013 pa www.fysio.dk/kurser
Undervisere: Dorthe Varning Poulsen, fysioterapeut, Msc.
Idreet og Velfzerd og Katja Arnoldi, fysioterapeut og adjunkt,
UC Sjzelland

Rehabilitering

af hjertepatienter
med komplekse
diagnoser og tilstande

Hvad er den rette fysiske trening og hvordan opnar vi den bedst
mulige mentale trivsel og velbefindende hos patienter med
hjerteklap, endocarditis, hjertetransplantation, atrieflimren eller
indopereret ICD enhed? Hvad kendetegner den enkelte sygdoms-
gruppe i forhold til sygedomsudvikling, symptomer, diagnose og
behandling? Formalet med kurset er at give fysioterapeuten, sy-
geplejersken og legen evidensbaseret viden og konkrete redska-
ber til at varetage hjerterehabilitering til denne voksende gruppe
af patienter.

Malgruppen er fysioterapeuter, sygeplejersker og laeger, der arbej-
der med hjertepatienter og rehabilitering i klinisk praksis pa tvars
af sektorer.

Kurset udbydes i samarbejde med CopenHeart, Fagforum for
Hjerte- og Lungefysioterapi og Hjerteforeningen. Las mere pa
www.kurser.dk

Tid: 24. - 25. maj 2013

Sted: Rigshospitalet, Kgbenhavn

Pris: Kr. 3500,- incl. middag fredag aften for fysioterapeuter
samt sygeplejersker og lzeger tilknyttet CopenHeart. Andre sy-
geplejersker og lzeger er velkomne i den udstraekning der er plads.
Pris: kr. 4500,-

Deltagerantal: 200

Tilmelding: Senest 27. marts 2013 pa www.fysio.dk/kurser
Undervisere: Leger, sygeplejersker og fysioterapeuter fra ind-
og udland med szrlig kundskab og klinisk erfaring indenfor de
enkelte diagnoser og tilstande.
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@ DEN INTELLIGENTE KROP

Kurser og uddannelser 2013
med fysioterapeuterne Lotte Paarup & Hilde Gudding

Kursus/Uddannelse Start dato / Varighed / Pris Sted

Andedrasttet er motoren 17. januar / 7 timer / 1.500,- Herlev
Alnmacges gﬁi?iiﬁﬁiﬁﬁ: 15. februar / 7 timer /1,500, Herlev
Den elastiske baekkenbund 21. februar / 5 timer / 1.200,- Herlev
Pilates Reformer udd. - Modul 1 1. marts / 21 timer / 5.500,- Herlev
Pre-Pilates 7. marts / 16 timer / 2.500,- Herlev
Psoas, den oversete muskel 18. april / 5 timer / 1.200,- Herlev
Sunde fodder 2. maj /5 timer /1.300,- Herlev
Pilates Matwork uddannelse 3. maj / 60 timer / 16.500,- Herlev

Lees mere om de enkelte kurser pa
www.denintelligentekrop.dk

Vi afholder ogséa de enkelte kurser ude af huset,
kontakt os for muligheden.

Vi kan ogsé kontaktes pa tlf. 44927349 eller
pé mailadressen info@denintelligentekrop.dk

wlv  Ackermann College

x i x 40-years experience of education

Est1974

Structural Osteopathy and
Soft Chiropractic!

- Intensive -
5 days practical education with Diploma
- Focused -
Diagnastics - exact HVLA Technigues
- Practical -
90 % of the seminar are practical exercises
- Individual -
Maximum 7 students per teacher
- Proven -
The techniques can be used in
your own practise directely after the coursal

Experienced teachers: Eg. PW. Ackermann, Assoc. Professor,
Qrthopedic Specialist, D. Salomonsson, PT

Sturegatan 50, 114 36 Stockholm

Tel: +46-8-662 04 02 - Fax +46-8-661 20 05
www.ackermann-institutet.se - info@ackermann-institutet.se

Bobath kursus (IBITA)

i 2 diplommoduler om
neurorehabilitering

Med afsaet i Bobath konceptet, udbyder Metropol i
samarbejde med IBITA* 2 diplommoduler hvor du laerer
om den nyeste forskning inden for patoneurologi og
behandling til mennesker med erhvervet hjerneskade.
Der er fokus pa integration af ICF i den kliniske
raesonnering med vaegt pa mobilitetsaspektet. Dine
kliniske erfaringer inddrages og kvalificeres med
patientbehandling gennem hele modulet.

Laes mere og tilmeld dig her:

www.phmetropol.dk/bobath1 og /bobath2

Tilmeldingsfrist: 7. januar 2013
Arranggr og oplysninger: /
Professionshajskolen Metropol, ]
Inger Birthe Bjorniund tif. 7248 7694

eller inbj@phmetropol.dk
MEROPAL

Kompetencegivende
efter- og videreuddannelse

*) International Bobath Instructors
Training Association

1-dags Introduktionskursus i ﬂ n
ULTRALYDSSCANNING
For dig der gerne vil anvende ultralydsscanning i din klinik

Pa dette intensive kursus far du en teoretisk introduktion, og du kommer i
praksis til at arbejde med de grundlaeggende funktioner, nar du skal fremkalde
0g analysere scanningsbilleder.

Fa praktisk traening. Det primaere fokus p& kurset er praksisafprevning ved
scanneren, hvor du kommer til at gennemga og arbejde med standardprojek-
tioner, du typisk vil anvende i klinikken. Udvalgte scanninger i ankel-, knae- og
skulderregion gennemgas ogsa pa kurset.

Efter kurset kan du selv anvende basal ultralydsscanning i klinikken.

Det er vigtigt for os, at du far rig mulighed for at traene og diskutere dine
scanninger med underviseren. Derfor har vi begraenset deltagerantallet til 12
personer.

Laes mere pa www.proterapi.dk/kursus

Moderne udstyr

ProTerapi og GE Healthcare stiller ultralyds-
scannere til radighed pa kursusdagen.

Tid: 31. januar 2013, 9.30 - 15.30.

Sted: GE, Park Allé 295, 2605 Brandby.

Pris: 1.500 ekskl. moms pr. deltager.
Underviser: Christian Neergaard, Fysioterapeut,
master i idraet og velfaerd. Lektor pa Fysioterapi-
uddannelsen, Professionshgjskolen Metropol.
Underviser bl.a. i ultralydsscanning. Forfatter til
flere lzerebgger indenfor idraetsfysioterapeutiske
omréader. Christian Neergaard anvender selv
ultralydsscanning i sin klinik.

Tilmelding: Tilmeld dig allerede i dag pa \
www.proterapi.dk/kursus eller ring pa 4344 4200 - -

(PlrjolT]elrfalplifAl/]S|

ProTerapi A/S « Sdr.Ringvej 37 « 2605 Brandby
Telefon: 4344 4200 « Telefax 4344 4202 « e-mail: pt@proterapi.dk « www.proterapi.dk
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. L
Correction

academy

Kunne du teenke dig at leere de mest effektfulde og evidensbaserede mobiliserings-
og manipulationsteknikker? Hvad vil det betyde for dig nér du kan hjeelpe dine patien-
ter endnu bedre og at det samtidigt er sjovt og let at lave manuelbehandling?

Mobilisering og manipulation af skulder — albue - hand

Med fokus pé skulderbaeltet, albuen og handen, vil kursisten laere at undersege regio-
nerne, og behandle dem med simple og effektive manipulationer samt andre manuelle
teknikker. Der vil vaere cases i supraspinatus syndrom, rotatorcuff syndrom, carpal
tunnel syndrom, tennisalbue, museskader, dysfunktioner i skulderleddet, ac-leddet,
sc-leddet, scapula, albueled, handled,héndrodsknogler samt frossen skulder, bursitter
og tendinitter.

Veerdien ved at deltage pa kurset er at du far et super effektivt vaerktej der kan kom-
bineres med dine andre teknikker, samt en god forudsaetning for at traeningsterapi
bliver mere optimal.

Tid/Sted (1 dags kursus)

Lordag den 02.02.13. 9-16 p& i Arhus pa Park Alleen Fysioterapi
eller

Sendag den 03.02.13. kl. 9-16 pé fysioterapeutskolen i Kebenhavn

Undervisere:
Uffe Stadager, fysioterapeut og osteopat D.O
Jesper Bergstrom, fysioterapeut og osteopat D.O

Investering:
Kun 1500 kr. (prisen er incl. frokost, kaffe/the og kompendium.)

Tilmelding:
Online booking samt mere information om kurser pa vores hjemmeside
www.correctionacademy.dk (klik pa manuelle moduler for fysioterapeuter)

. L
Correctdlon
academy

Kunne du teenke dig at lzere at bruge de mest effektfulde og evidensbaserede mobili-
serings og manipulationsteknikker? Hvad vil det betyde for dig nar du kan hjeelpe dine
patienter endnu bedre og at det samtidigt er sjovt og let at lave manuelbehandling?

Mobilisering og manipulation af
Hofte - Knae - Fod

Med fokus péa hoften, knaeet og foden vil kursisten leere at undersege regionerne,

og behandle dem med simple og effektive manipulationer og mobiliseringsteknikker.
Der vil veere cases i sportsskader, hoftearthrose, bursitis, meniskproblemer, ligamen-
smerter, fejlstilling i knaeet, caput fibula lasning, ankel distorsion, achilles problemer,
lasning af fodrodens led samt teeerne. Derudover vil du f& indblik i de biomekaniske
kaeder relateret til de omkringliggende regioner.

Veerdien ved at deltage pa kurset er at du far et super effektivt veerktgj der kan kom-
bineres med dine andre teknikker, samt en god forudsaetning for at traeningsterapi
bliver mere optimalt.

Tid/Sted

Lordag d. 12.01.13. 9-16 Ved Park Alleens Fysioterapi, Park Allé 7, Arhus
eller

Sendag d. 13.01.13. kl. 9-16 pa fysioterapeutskolen i Kebenhavn

Undervisere:
Uffe Stadager, fysioterapeut og osteopat D.O
Jesper Bergstrom, fysioterapeut og osteopat D.O

Investering:
1.500 kr. (prisen er incl. frokost, kaffe/the og kompendium.

Tilmelding:
Online booking samt mere information om kurser pa vores hjemmeside www.correc-
tionacademy.dk (klik pa manuelle moduler for fysioterapeuter).

. L
Correction

academy

Functional Medicine - next generation af behandling af smerter
og inflammation i bevaegeapparatet.

Kursus for dig der vil have mere succes med din behandling og tilgan-
gen til dine patienter. Smerter og lidelser i bevaegeapparatet kan vaere
sveere at have med at gore, med det resultat at behandlingen med
fysioterapi ikke altid virker s& godt eller hurtigt, som den faktisk kan.

Functional Medicine er baseret pa den den nyeste viden, hvor der bliver
kigget p& de sammenhzenge der er mellem ernaering, inflammation og
muskuskeletale problemer. Functional Medicine er en ny tilgang til at
evaluere og behandle patienter, hvor man arbejder med hele patienten
og derfor tilpasser behandlingen bedre til den enkelte. Fremfor at se pa
patienten som kun veerende en diagnose eller blot at se pa patientens
problemer isoleret set, ser man p& patienten som helhed og behandler
bade diagnoser og de underliggende faktorer, der over tid har skabt
problemet. Dette er det unikke ved Functional Medicine, der er en
meget metodisk tilgang til at undersege og evaluere hele patienten, for
derefter at behandle effektivt og malrettet. P& dette kursus leerer du at
se pa ernzering, fordgjelsen, immunfunktionen og inflammation, deres
relation til det fysiske legeme og deres samspil samt patientens sam-
lede livsbillede og helbredsniveau.

P& kurset far du nogle konkrete og simple veerktejer du med stor effekt,
let kan anvende som supplement til din nuveerende behandling og fa
starre tilfredshed fra dig selv og dine patienter.

Kurset varer i to dage. Underviserne vil vaere Umahro Cadogan, er-
naeringsekspert, kok og forfatter samt adjungeret professor i ernaering

og Functional Medicine og Martin Lund Rasmussen, fysioterapeut og
master i akupunktur samt certificeret i Functional Medicine.

Hvad du leerer:

- Hvordan den inflammatoriske process fungerer og forleber

- Hvilke faktorer der pavirker inflammation

- Hvornér inflammation ogsa er gavnligt

- Hvordan inflammation kontrolleres uden at haemme helingsprocessen

- Hvordan kosten kan andres, sa den bliver anti-inflammatorisk og
derved kan understotte fysioterapeutisk behandling af smerter, skader
og irritationstilstande

- Hvornar der er en rationel grund til at give sterre doser nzeringsstoffer
eller fytokemikalier som kosttilskud for at understette behandlingen

Dato og sted:
12.-13. januar fra 9-16 pa Fysioterapeutskolen i Kebenhavn,
Sigurdsgade 24 Kbh. N

Investeringen er 3.200 kr. for begge dage inkl. frokost, kaffe og the
samt undervisningsmateriale.

Tilmelding:

Online booking samt mere information om kurser pa vores hjemmeside
www.correctionacademy.dk (klik pa& manuelle moduler for fysiotera-
peuter).
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Vendet s@ger nye medarbejdere

Vil du veere en del af en succs? Vil du veere med til at forbedre hverdagen i plejesek-
toren? Er du fagligt velfunderet, dygtig og engageret? Sa er du mdske én af vores nye

kollegaer.

Vi producerer og salger et unikt produkt, VENDLET -
verdens eneste elektriske vendelagen - som tilbyder
unikke fordele for patienter, personale og ledelse.
Vores kunder er den kommununale hjemmepleje,
plejehjem, institutioner og sygehuse mv.

Vendlet er et mindre firma i vaekst. Vi har en uformel
omgangstone og ligger stor vaegt pa teamwork — alt
sammen med henblik pa at give vores kunder den
bedst mulige service. Se mere pa vores hjemmeside.

Salgskonsulent til Fyn og Sydlig Jylland

Dine opgaver spander vidt. Du far den fulde
kontakt til kunderne lige fra det opsggende salg til
montering, undervisning, efterfglgende service-ring
og serviceeftersyn. Vi har allerede gode kunder i
omradet, men potentialet er langt stgrre. Du skal
derfor aktivt opsgge nye kunder, lave aftaler om
demonstrationer og undervisning m.v. og derved
udvide kundeportefgljen.

Du arbejder selvstaendigt ud fra eget hjem og kan
selv planlaegge din dag. Vi ligger vaegt pa faglig-hed,
hvorfor du er fysioterapeut, ergoterapeut, sygeple-
jerske, SOSU, forflytningsvejleder eller har anden
relevant branchekendskab. Du er fortrolig med Of-
fice pakken og gerne Navision.

Som person er du troveaerdig, positiv og udad-vendt.
Du kommer let i dialog med andre mennesker og er
god til at lytte. Derudover er du energisk, arbejdsom
og fleksibel. Du har en god fysik og er ikke bange for
at bruge haenderne.

Du tilbydes ordentlige forhold med varebil, pc,
telefon, pensionsordning og et godt kollegialt miljg.

@nsker du yderligere oplysninger om stillingen, er
du velkommen til at kontakte Claus Lykke,
tlf. 4041 4141, eller Peter Maindal, tIf. 2134 1000.

il s,

q W ©

VENDIET
VENDLET

Faqlig koordinator / Cand.scient.san

Dine opgaver handler bredt set om at understgtte
og udbygge fagligheden i organisationen. Vend-

let vil veere specialisterne i alle forhold omkring
handteringen af sengeliggende. Du skal saledes
sgge efter relevante studier, litteratur og hjzelpe
med den kliniske dokumentation. Du skal medvirke
til at opbygge studier eller lighende sammen med
relevante samarbejdspartnere samt udarbejde ar-
tikler, vejledninger og anbefalinger mv. Du skal ogsa
veere klar til at give praesentationer ved konferencer
i savel Danmark som i udlandet. Endelig skal du
kunne sammenfatte det hele i et sundhedsgkono-
misk perspektiv og ud fra dette synspunkt forsta at
perspektivere diverse problemstillinger.

Du arbejder selvstaendigt og kan selv tilrettelaegge
dine arbejdsopgaver, men fungerer ogsa godt i
teamwork. Da der er tale om en stilling med
saerdeles stort fokus pa faglighed er du uddannet
fysioterapeut, ergoterapeut eller sygeplejerske med
en overbygning som sundhedsfaglig kandidat eller
tilsvarende. Du arbejder struktureret og formar at
holde mange bolde i luften.

Som person har du glimt i gjet, er troveerdig, positiv
og kommunikativ. Du har en analytisk tilgang til op-
gaver og informationer og forstar at omsaette fagligt
vanskeligt materiale til noget, som forstas bredt og
derved bliver operationelt. Du er udadvendt og
finder det spandende at undervise og fremlaegge.
Du har en fleksibel indstilling og vil kunne deltage i
rejseaktivitet i mindre omfang.

Du tilbydes ordentlige forhold med pc, telefon,
pensionsordning og et godt kollegialt miljg.

@nsker du yderligere oplysninger, er du velkommen
til at kontakte Peter Maindal, tIf. 2134 1000.

For begge stillinger gzelder, at vi gerne ser, at du kan starte den 1. marts 2013.

Ansggninger sendes til: ansog@vendlet.dk

Vendlet ApS 0 Egelund 33

Ansggningsfrist: 7. januar 2013 kl. 13:00.

6200 Aabenraa o www.vendlet.dk
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Foto: Colourbox

Fysioterapeut

til Furess Kommune

Vi mangler en dygtig fysioterapeut til barn med saerlige
behov i Furese. Er det dig?

Vil du vaere med til at sikre udviklingen hos bern og unge
med behov for en specialiseret indsats? Og kan du sam-
arbejde med bade familierne, kommunens daginstitu-
tioner samt andre interne og eksterne samarbejdspart-
nere?

PPR og Forebyggelse i Furess Kommune sager pr.

1. marts 2013 en fysioterapeut, der har erfaring med
traening, radgivning og vejledning i forhold til barn
med sarlige behov. Stillingen er pa 20 timer ugentligt.

Du vil fa din daglige gang i kommunens daginstitutioner,
hvor hovedparten af behandlingen, radgivningen og
vejledningen skal forega. Det er derfor vigtigt, at du har
lyst til at se det fysioterapeutiske arbejde i et inklude-
rende perspektiv.

Vikan tilbyde

et hgjt fagligt niveau med engagerede og dygtige
kollegaer

¢ en tvaerfaglig personalegruppe bestaende af
talepaedagoger, specialpedagoger, familievejleder
og fysioterapeuter - i alt 15 kolleger

 personalemgder med mulighed for supervision og
refleksion over egen praksis.

Laes mere, og seq stillingen pa furesoe.dk/job
senest den 11. januar 2013.
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Brabrand

Gellerup Fysioterapi & Treening seger fysioterapeut til ydernummer under 30
timer. Arbejdstiden forventes at vaere 37 timer.
Tiltreedelse efter aftale men gerne 1. februar 2013.

Ansggning vedlagt eksamensbevis hurtigst muligt og senest 14. december 2012.

Henvendelse til

Gellerup Fysioterapi & Treening
Charlotte Hyldahl

Gudrunsvej 7 . 8220 Brabrand
TIf. 8625 2590

/ Klinikken falger ikke standardkontraktens punkter vedrarende opsigelsesvarsler
og fravalg af konkurrence/kundeklausuler /

Fuglebjerg Mofionscenter |

SUNDHED - STYRKE - VELVAERE -
——

Gar du med en drem om at blive selvsteendig, har du nu mulig-
heden for, at kabe Fuglebjerg Motionscenter. Fuglebjerg ligger godt
placeret med en afstand af ca. 20 km. til Slagelse, Neestved, Sorg, og
Skeelskar. Vi dbnede vores center i februar maned 2006 med helt nye
maskiner af maerket TechnoGym. Udover kondi- og styrketraening har vi
separat rum med 8 spinning cykler.

Er du interesseret i at hgre naermere sa kontakt os pa tIf. 2028 4340
eller mail: kontakt@fuglebjergmotionscenter.dk

Klinik slges

Klinik sager ny ejer(e) til viderefarelse af laekker klinik med godt
kundegrundlag og potentiale til mere. Beliggenhed Midtsjelland.
Med engagement, arbejdslyst, humgr samt fornemmelse for
fysioterapi og forretning, kan denne mulighed sikre en fremtid med en
arbejdsplads, hvor man selv hestemmer alt.

Da klinikken ikke er gul og gratis skal der investeres en del penge.
Modeller til finansiering kan fremlaegges inkl. Lejemal ved fremvisning.

Ring og aftal naermere pé 2030 3616.
Eller se butikken pa www.midtsjl-fysioterapi.dk
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Al henvendelse til: Danske Fysioterapeuter, Na@rregade 90, 1358 Kgbenhavn K. Tlf.: 33 4146 20

In partnership with:

ottobock.
LECKEY’

Nye innovative produkter
til bern, unge og voksne

Kimba Neo
Brugervenlig klapvogn med
bled polstring til det aktive liv

Vores mdl er at levere praktiske og funktionelle
hjcelpemidler, der giver den enkelte stgrst mulig
frihed til at tage del i livet. Vi er derfor stolte over
at kunne tilboyde et bredt udvalg of standard-
produkter og speciallgsninger i form af kerestole,
el-kgrestole, klapvogne, siddesystemer, stastgtter,
stel fil scedesystemer og rollatorer af eget fabrikat samt
fra tyske Ottobock og engelske Leckey.

For stabil siddeposition

og optimal stette. Mange
indstillingsmuligheder, inkl.
indstillelig affjedring. Med
aftageligt og vendbart scede.

KIT Siddesystem
Til teenagere og voksne med
komplekse behov

Modulopbygget med asymmetrisk
indstillelig scededybde og multi-
justerbare rygdele, benstatter og
fodplader samt velpolstrede hynder.

Formstgbte sceder
Til de mest udfordrende
k) ’ siddestillingsproblemer

I'samarbejde med bruger, terapeut
og parerende opbygger vores
erfarne bandagist den funktionelle
siddestilling, der danner grundlag
| for fremstillingen af det endeligt
o udformede scede.




