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Godkendt af IFI som
handicapvenligt udstyr
www.inclusivefitness.org

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. Savel 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.

¢ ETVIRKELIG INCLUSIVE PRODUKT. Visuelt adskiller udstyret sig ikke fra almindeligt
traeeningsudstyr, og intimiderer derfor ikke personer med handicap.

* SVINGBART SADE. P4 alle overkropsmaskinerne kan saedet let svinges til siden, sa
korestolsbrugere let og effektivt kan positionere sig i den korrekte treeningspostition.

* 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 ECHNOGyM
eller kontakt en af Pedan's konsulenter pa:

56 65 64 65 The Wellness Company
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HOVEDET HAR OGSA EN KROP

”Vi sperger lige Louise”, siger leererne pa Skolen Ved
Sundet. De har nemlig adgang til en fysioterapeut, der
kan hjeelpe de motorisk udfordrede elever.

HUNDEASSISTERET FYSIOTERAPI

Pa Hammel Neurocenter hjeelper terapihunden Gaia
med genoptraeningen. Hospitalet er i samarbejde med
Trygfonden ved at undersoge effekten.

HOLD @)JE MED TIMERNE OG PAS PA MED REGNINGERNE
Som praktiserende fysioterapeut har man pligt til
at seette sig i ind i overenskomstens bestemmelser.
Landssamarbejdsudvalget har igen haft brug for at
lofte pegefingeren.

Det faglige

KORSBANDSSKADER HOS BORN 0G UNGE
- BEHANDLING, FOREBYGGELSE OG TILBAGE TIL IDRAT.

Det faste
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Foreningsnyt
Min arbejdsplads
Forskningsnyt
Litteratur

Meader & kurser
Job

Kommuner og folkeskoler er
FYa10 ved at fa ajnene op for, at inklu-
sion, trivsel og leering har sam-
menheeng til en god motorik. I
Holbcek samarbejder Chalotte
Runge og Anne Juel Rasmussen
om et motorikforleb for born
iindskolingen i forelobig et af
kommunens skoledistrikter.
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AcupunctureShop ApS

P& under 2 ar har flere end 100 af dine kollegaer anskaffet sig en Lojer Capre briks.
Vi seger yderlig 50 referenceklinikker - se priser pa vores webside.

FX5

Eliten af brikse
fra Lojer

Lojer fra Finland:
Finske Lojer har mere end 100 ars erfaring med produktion af behandlingslejer, og dette har nu resulteret
i en serie af luksusbrikse i absolut farsteklasses design: Capre FX, Capre F og Capre M.

Er du vores referenceklinik?

AcupunctureShop ApS spger 50 referenceklinikker, som gennem os kan anskaffe sig en af disse brikse

til en meget fordelagtig pris. Vi seger ogsa referenceklinikker til bade Shockwave og HI-DEF BTL Laser.
Anvender din klinik akupunkturnale? Vi har Europas sterste lager samt prisgaranti. Kontakt os pa 76940877
og hgr neermere.

AcupunctureShop ApS - Jeppe Skovgaards Vej 31 - 6800 Varde - TIf.. 76940877 - Fax: 76940977
www.acupunctureshop.com



Tina Lambrecht

FORMAND FOR DANSKE
FYSIOTERAPEUTER
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Selvom nogle

Der er brug for

fysioterapeuter
i folkeskolen

aer de der igen. De sma forventningsfulde bern, med de alt for store skoletasker.
S 67.000 drenge og piger, der lige er startet i 0. eller 1. klasse.

Jegbliver glad, nar jeg mader nogle af disse born pa vej til eller fra skole. Men sam-
tidig ved jeg, at op imod hver femte af dem har brug for hjeelp til motorikken. Det er born,
der eksempelvis ikke kan komme op i klatrestativet, gribe en bold eller holde ordentligt
paenblyant. Det gar ud over bernene, der har sveerere ved at leere nyt eller deltage i legen
med skolekammeraterne.

Forskningen viser klart, at der er ssammenheeng mellem fysisk aktivitet, trivsel ogleering.
Jobedre motorik og fysik form, jo lettere gar det med indleeringen og det sociale samvaer.
Det er baggrunden for, at der i skolereformen er krav om 45 minutters daglig beveegelse i
folkeskolen. Det er en klog beslutning, politikerne har truffet.

Men man skal samtidig sikre, at det foregar pa den rigtige made. Det er ikke nok at
hoppe en tabel i skolegérden eller bruge tiden pa tilfzeldig adspredelse. Der skal kvalitet
ogintensitet i minutterne, sa bernene bliver udfordret motorisk og konditionsmeessigt. Og
der skal et traenet blik til at se, hvem der er med, og hvem der bliver heegtet af pa grund af

motoriske udfordringer. Her kan fysioterapeuter spille en vigtig rolle,
fordi vi har den faglige viden, der skal til.

Det har man da ogsa taget konsekvensen af flere steder i landet. I
Frederiksberg Kommune, gennemgar alle bern i 0. og 1. klasse et 10
ugers motorikforleb, udviklet i samarbejde med fysioterapeuter. P4
skolen ved Sundet i Kgbenhavn har man ansat en fysioterapeut 10
timer om ugen for at sikre, at beveegelse bliver integreret i undervis-
ningen, og at motoriske udfordringer bliver tacklet og ikke overset. Og
iRoskilde kommune har man indfert motorisk screening afalle bern,
som starterio. klasse..

Men selv om nogle kommuner har valgt at ga foran, er der desveerre

Imemuner har alt for mange steder i landet, hvor man svigter bernene. En opgerelse

fraRoskilde Kommune viser, at 19 procent af de bern, der starteriskole,

o)
va lgt a t gafo ran, har sa darligmotorik, at de har brug for hjeelp. Omregnet tillandsplan

svarer det til 12.000 af de bern, der lige er startet i skolen.

e r d e r d e S vw r re Det er baggrunden for, at Danske Fysioterapeuter har foreslaet, at

alt for mange
steder i landet,

motorikforleb bliver en obligatorisk del af indskolingen for alle bern
i Danmark, og at samtlige folkeskoler far adgang til en fysioterapeut
10 timer om ugen.

Det er de budskaber, vi tager med, nar vi den kommende tid holder
meder med kommunalpolitikerne i skole- og undervisningsudvalgene,

h v 0 r m a n S vi t e r ogsomviallerede diskuterer med organisationerne, som repreesenterer
g foreeldre, laerere og peedagoger. Viarbejder for at fa opbakning til forsla-

bornene.

gene, sa vi kan fa den del af skolereformen til at virke efter hensigten.
Det fortjener de mange nye skolebern.
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AF VIBEKE PILMARK, FAGLIG REDAKT@R

Kaffe og knogler

Tidligere har man radet ldre til at drikke mindre kaffe, hvis de havde osteo-
porose, da man mente, at kaffen ggede risikoen for knoglebrud. Men det
gar den ikke, viser en metaanalyse publiceret i Nutrition Journal; april 2015.
Effect of coffee intake on hip fracture: a meta-analysis of prospective cohort
studies af Shuai Li, Zhipeng Dai and Oiang Wu.

God effekt af ridefysioterapi til
sclerosepatienter

Fysioterapeut og cand.scient. i fysioterapi Mette Thomasberg Kobborg har skrevet
landets fgrste kandidatafhandling om ridefysioterapi. Resultatet viser, at sclero-
sepatienter i hgjere grad forbedrer deres ganghastighed, balance, koordination,
og haren oplevelse af st@rre effekt ved ridefysioterapi end ved traening pa bold.
L Lesmere og find afhandlingen pa: kortlink.dk/fysio/gz7e

Chokoladeog
hjerte-kar-sygdom

En gruppe forskere har analyseret data fra Euro-
pean prospective investigationinto-cancer-Nor-
folk (EPIC-Norfolk) og gennemfert en metaana-

lyse paniforskellige studier, der blandlt andet har R E F E R E N C E VE R D | E R F O R
A A MAKSIMAL GANGHASTIGHED

Der var 20.951 inkluderede i undersggelsen og

157.809 i metaanalysen. Undersggelserne viste, Den danske forsker og fysioterapeut Sigrid Tibaek og kolleger har
at indtagelse af chokolade, bade mark og lys, publiceret et studie, der havde som mal at finde referencevardier
var koblet til signifikant lavere risika for at fa for maksimal ganghastighed over 10 meter for hjemmeboende =ldre
hjerte-karsygdom, ogsa nar der blev korrigeret mellem 60 0g 79 ar. Studiet viser blandt andet, at der er meget store
for alder, livsstil mm. Pa trods af de positive re- forskelle pa maksimal ganghastighed alt efter alder og kan.
sultater maner forskerne desveerre til en forsigtig Sigrid Tibaek et al. Reference values of maximum walking speed among
tolkning af resultaterne og lgger op til, at der independent community-dwelling Danish adults aged 60 to 79 years:
skal forskes yderligere. a cross-sectional study. Physiotherapy 107 (2015) 135-140.

Kwok CS et al. Epub 15 juni 2015. doi: 10.1136/he-
artjnl-2014-307050
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Ny retningslinje
for rehabilitering af
diabetes-2 patienter

Ifglge en ny national klinisk retningslinje bar
diabetespatienter tilbydes en sammenhan-
gende rehabiliteringsindsats, bestaende af
sygdomsspecifik patientuddannelse, fysisk
aktivitet og traening samt dietbehandling.
Der anbefales treningsforlgb pa mere end
ti ugers varighed frem for kortere forlgh,
og treningen ber tilrettelaegges som aerob
traening og veaere superviseret for at sikre
den rette intensitet og mindske risikoen for
skadevirkninger. Patienter med diabetesre-
laterede komplikationer som f.eks. hyper-
tension, fodsar og hjerteproblematikker bar
ogsa tilbydes fysisk treening, dog med nogle
forbehold. Fysioterapeut, cand. scient. Henrik
Hansen fra Kgbenhavns Kommune, og fysio-
terapeut, ph.d. Stig Mglsted fra Kardiologisk,
Nefrologisk og Endokrinologisk Afdeling pa
Nordsjzellands Hospital var udpeget af Dansk
Selskab for Fysioterapi til at sidde i arbejds-
gruppen bag retningslinjerne.

= kortlink.dk/sundhedsstyrelsen/gzkf

Find posters,
abstracts

og foredrag
fra verdens-
kongressen

Nu er materialet fra den seneste verdenskon-
gres for fysioterapi tilgaengeligt pa WCPT's
hjemmeside. Posterprasentationer, ab-
stracts og lydoptagelser fra foredrag ligger
til fri afbenyttelse.

& Find materialet pa: wept.org/congress/
wept2015/proceedings

Special-
ordbog

Danskerne

farikke
tilstreekkeligt
med D-vitamin

Danskerne spiser for lidt D-vitamin, og det kan ga ud over bade muskler og knogler,
skriver en raekke ernzeringseksperter pa Videnskab.dk. De officielle anbefalinger pa
10 pg/dagoverholdes af de faerreste. Iszer 2ldre og mennesker med osteopaorose skal
sgrge foratindtage tilstraekkelige maengder af D-vitamin. Typisk far man D-vitamin
ved at spise fede fisk og indtage kosttilskud. Pa DTU Fgdevareinstituttet har man
gennemfgrt et forsgg med at berige mzlk og brgd med D-vitamin. De forsggsper-
soner, der havde indtaget beriget malk og brgd, kunne holde et tilstraekkeligt hgjt
D-vitaminniveau hen over vinteren.

% Kilde Videnskab.dk kortlink.dk/videnskab/h565

SEND 0S
DIN AFHANDLING

Er du fysioterapeut og kandidat, indeholder din afhandling maske viden, som kan
komme dine kolleger til gode, ligesom du kan fa udvidet dit netvark ved at finde
interessefaller. Send den til os og fa dine medkandidater til at ggre det samme.
Send den til: re@fysio.dk
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Become

Master of Science in Osteopathy (MS¢
or get your

Diploma in Osteopathy (D.O

in Copenhagen
ISO 9001 Quality Assurance

= All teachers are academically trained

= Recognition professional organization
= Electronic scripts & hardcopy study books
» Training at your own pace

= Personal guidance

Free Introduction Courses:
www.osteopathy.eu

D@

The International Academy of Osteopathy

Contact: Kleindokkaai 3-5, B-9000 Ghent (Belgium)| Tel.+32(0) 9 233 04 03

imla@osteopathy.eu




GR@N FITNESS

FESRDELAGTIG PRIS

Fitness Engros er et full-service fitness-hus med en udtalt
gren profil. Vi forhandler udstyr fra internationale top-
brands, og mange af vores produkter kan du fa som CPO.
Det betyder, at de er fabriksrenoverede, har 2 ars garanti
og derfor opleves som nye. Pa den made kan du traeffe et
baeredygtigt valg til en yderst fordelagtig pris.

INOTEC R1
-REHAB PULLEY STATION

Fritstaende eller vaegmonteret. Sma forggelser af belastningen, min-
dre end 400 g. Omfattende muligheder for hgjdejustering af Pulley.
Fastmonterede stgttehandtag. Stort bevaegelsesomrade og mange
muligheder for traening. Meget praecise styrestanger med nalelejer.
Bladt kabel og blad stalwire testet til over 250.000 lgft. To tredob-
belte bloktrisser. Dimensioner: 84 x 71 x 232 cm. Vagt 86 kg

INTROPRIS

14.900 DKK

EKSKL. MOMS

KONTAKT FITNESS ENGROS

Mads Ledstrup Ole Okke Patrick Nielsen

Salgschef Key Account Manager Distriktsansvarlig Jylland & Fyn
Mobil (+45) 25 3329 92 Mobil (+45) 25 38 76 79 Mobil (+45) 20 23 23 54
E-mail ml@fitnessengros.dk E-mail oo@fitnessengros.dk E-mail  pn@fitnessengros.dk

=
Fitness Engros A/S ‘ Snedkervej 4-6 2630 Taastrup TIf. 5614 1544 info@fitnessengros.dk fitnessengros.com EJ:EESS
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Skolereformen har fokus pa, at
eleverne skal bevaege sig mere.
Det giver muligheder for at
bringe fysioterapeuters kom-
petencer i spil pa en ny made.

Redaktionschef Anne Guldager

ag@fysio.dk
FOTO THINKSTOCK

o0—

FYSIOTERAPEUTER HAR VIDST det laenge, men
med skolereformen kom der yderligere fokus pa
det: Hoved og krop heenger sammen.

Reformen, der stiller krav om 45 minutters
daglig beveegelse og bygger pa en efterhanden
omfattende dokumentation for ssmmenhaengen
mellem fysisk aktivitet ogleering, har desuden
fokus painklusion. Ikke alle har de samme mo-
toriske forudsaetninger for at veere medilegen,
ogleererne har ikke altid forudseetningerne for
atse, hvad der er galt ogat rette op det. Men hvor
man tidligere ofte har pillet de darligste ud og
visiteret til en seerlig indsats, satser man nu
mange steder pa at give et motorisk loft til alle.

Det abner et nyt vindue for fysioterapeuter,
der ellers traditionelt kun har haft deres gang
pa folkeskolerne i forbindelse med born med
alvorlige udfordringer.

Skal ind inden barnet er blevet en sag
Et eksempel pa den nye inkluderende tanke-
gang er Holbzek Kommune, deriet pilotprojekt
inddrager kommunens terapeuter for at give et
skub til den motoriske udvikling hos bernene i
indskolingeniet af kommunens skoledistrikter.

Som chefkonsulent Anne Juel Rasmussen
siger: "Terapeuterne gleeder sig og siger, at det
giver s meget mening, og atdeter det, de gerne
har villet i meget lang tid. De har jo i forvejen
samarbejdet med skolerne om de bern, der har
seerlige udfordringer, sa de kender godt samspil-
let med det peedagogiske personale, men de er
glade for at fa mulighed for at arbejde langt mere
forebyggende end hidtil”.

Et andet eksempel er Frederiksberg Kom-
mune, hvor alle kommunens o. klasser og en



delaf1.klasserneidet seneste skolear har gen-
nemgdet et 10 ugers motorikforlgb, udviklet
i samarbejde med fysioterapeuterne i PPR. I
det kommende skolear rulles indsatsen ud til
at geelde for alle o. og 1. klasser i kommunen.
PPR deltager dels med et obligatorisk kursus til
leerere og peedagoger, dels med vejledning ude
ileerernes og paedagogernes konkrete praksis.

Tilbuddet om motorikforlgb i indskolingen
hareksisteretifire ar, men det atdet nu er blevet
obligatorisk, betyder rigtig meget, forteeller Tina
Borg Bruun, fysioterapeutiBerne- og Ungeom-
radet i Frederiksberg Kommune.

"Personalet har givet positive tilbagemeldin-
ger. Men sadanne interventioner har det nok
med at drukne i alt det andet, de ogsa skal pa
skolerne. Derfor er en skal-opgave i denne for-
bindelse meget betydningsfuld for de svageste
elevers motoriske udvikling og leering”.

Endnu et eksempel er Skolen ved Sundet pa
Amager. Her inddrog man allerede for fire ar
siden fysioterapeut Louise Heervig, hvis kompe-
tencer er blevet endnu mere efterspurgte efter
indforelsen af skolereformen.

Som skolens paedagogiske leder, Anette Vixe
Vistesen, udtrykker det: ”I begyndelsen sagde
de (1zererne, red.) “Thaltsa, det kanvigodt selv”.
Men nuerdetblevettil "vi sporger lige Louise”. ©

W Lesmereomeksemplernefra Holbekog Skolen
ved Sundet pa de folgende sider

EN DANSK KONSENSUSKONFERENCE
konkluderede i 2011, at derer dokumente-
ret sammenhzng mellem fysisk aktivitet
og leering, uanset alder, og forskerne var
blandt andet enige om, at fysisk aktivitet
forbedrer kognition, kanvare et redskab
iudviklingen af mentale, emotionelle og
sociale processer og gger dannelsen af
stoffer, der kan fremme hjernens struk-
turelle og funktionelle @ndring gennem
lzering og erfaring.

“Visporger

lige Louise”

Skolen Ved Sundet er en helt almindelig kommune-
skole. Naesten i hvert fald. Den adskiller sig nemlig
ved at have tilknyttet en fysioterapeut og have et
seerligt fokus pa, at hoved og krop hanger sammen.

o0—

LOUISE HERVIGBRUGER storstedelen af
sin arbejdstid i Barneterapien i Gen-
tofte, hvor hun behandler bern med
betydelig og varig nedsat funktions-
evne. Men en formiddag om ugen er
hun pa Skolen Ved Sundet pa Amager,
en almindelig folkeskole med godt 800
bern.

”IBorneterapien er indsatsen kon-
centreretomkringdetenkeltebarn, s
deterrigtig dejligt at kunne supplere
med en dag om ugen, hvor jeg med fa
midler kan gore en forskel for en hel
masse bern”, forteeller Louise Heervig,
der efter fire ar pa skolen ikke leengere
er alene om at have fokus pa kroppen
iundervisningen.

"Bevaegelse er blevet meget mere
legalt med skolereformen, men leerere
og paedagoger ved ikke altid, hvad de
skal stille op med det. Hvor vi som
fysioterapeuter er skolet med, at det
bare er noget, man teenkerind, ser de
det som en opgave oveniallede andre,
de ogsa skal lgse”, forteeller hun.

Af samme grund har et af hendes
tiltag pa skolen veeret indforelse af
"motoriktjeneren”, der er noget sa
lavpraktisk som en stumtjener i alle
klasserum med redskaber og ark med
ideer til at fa lagt sma pauser ind i
undervisningen, sa eleverne kan fa
pulsen op og treenet motorikkenilgbet
af'dagen.

"De er aktive i 5-7 minutter, og det
er organiseret, sa det ikke bare bliver

enlebetur rundt om blokken. Deleger
sig til det”, forklarer hun.

Blandtandre kreative tiltaghar vee-
reten julekalender til de sma klasser
med sma historier med inkorporeret
leg. Den kommer dog ikke frem igen,
datilbagemeldingen fralaerere og pee-
dagoger var, at december i forvejen var
alt for pakket, "og det viser jobarelidt
om, hvor stor udfordringen med at fa
integreret fysisk aktivitet er”, mener
Louise Heervig.

Erblevet et kendt ansigt
Foruden at bidrage til at fa fysisk ak-
tivitetind som en del afhverdagen, er
Louise Heervigs fokus pa de op til 30
procent af en borneargang, der ifolge
statistikken er motorisk udfordrede.
Fordi Louise Heervig nu har veeret
pa skolen i fire ar og derved har faet
spredt noget af sin viden, er hun gaet
fraatscreene bernenetil, sammen med
leerere og peedagoger, at tilretteleegge
motorikforlab, som alle 0. klasser skal
igennem, oghvor de traener grundleeg-
gende motoriske feerdigheder. Forle-
bene straekke sig fra skolestart til ef-
terarsferie, ca. 2lektioner om ugen, og
her spotter laerere og peedagoger selv
debern, de mener, Louise Haervig skal
se neermere pa og eventuelt udtage til
seerlige motorikhold.
Atfysioterapeuten har sin ugentlige
gang pa skolen og er blevet et kendt
ansigt fremfor en ekspert, man re-
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kvirerer udefra, anser hun selv som meget
veesentligt for samarbejdet med badelaerere,
peedagoger og foreeldre.

?Jeg ser jo barnene. Jeg har vaeret inde
i klasserne og har set det, som laererne og
foreeldrene kan genkende”, forklarer hun og
forteeller om en oplevelse med enlille dreng:

"Han fik besked pa at tegne en cirkel midt
papapiret, men kunne ikke, ogleereren op-
fattede det som tegn pa, at han ikke havde
leert noget. Men jeg havde testet drengen og
kunne forteelle, at nar man har en kropsbe-
vidsthed, der slet ikke er pa plads, kan det
veere sveert foren lille dreng overhovedet at
vide, hvor midten er. S kommer undervis-
ning og motorik til atheenge sammen, og vi
erien speendende og meningsfuld dialog”.

Kommet for at blive

Louise Heervig fremhaever ledelsen som en
meget vaesentlig brik, hvis man som fysio-
terapeut og eneste repraesentant for sin fag-
gruppe skal have succes med at sla igennem
i en kultur, der udelukkende er baseret pa
en paedagogisk forstaelsesramme.

"Hvis ikke ledelsen er med, er det som at
slaiendyne. Jeg har haftledelsen bag mig,
og fordiledelsen er meget synlig, er jeg ogsa
blevet meget synlig.

Den synlige ledelse star blandt andre
Anette Vixe Vistesen for. Hun er psedago-

12 FYSIOTERAPEUTEN #08 | 2015

“I'min optik skulle

alle skoler have en
fysioterapeut tilknyttet
mindst en dag om ugen,
og allerhelst hver dag’,
siger peedagogisk leder
Anette Vixo Vistesen

(tv).

Louise Heervig (th) er Etaf Louise
[ysisk til stede pa skolen Heervigs

en formiddag om ugen bidrag til let
og har derudover skrive- tilgengelig
og forberedelsestid Sysisk aktivi-
hjemme, svarende til tet: "Motorik-
7-10 timer i alt pr. uge. tjeneren’.

gisk leder pa Skolen ved Sundet, og det er
hende, Louise Heervig refererertil, og hende,
derharbanet vejen for samarbejdet med de
leerere og paedagoger, der til at begynde med
ikke rigtigkunne se, hvad en fysioterapeut
kunne bidrage med.

’I begyndelsen sagde de “I% altsd, det
kanvigodt selv”. Men nu er detblevet til "vi
sporger lige Louise”. Selvom de er opmeerk-
somme pd, at der er noget med motorikken,
er de jo ikke fysioterapeuter, men undervi-
sere”, pointerer Anette Vistesen.

Hendes og skolens samarbejde med Louise
Heervigstartede for fire ar siden omkringet
konkret projekt med bernemeblerne Bobles,
der laegger op til beveegelse og udfordrer
motorikken. Projektet skulle vise, om man
ved atbruge Boblesiindskolingen istedet for
almindelige mebler kunne fremme koncen-
trationen og fd mere roiklasserne. Idager
projektet slut, men de motorisk udfordrende
mabler er kommet for atblive, og det samme
erfysioterapeuten, erkleerer Anette Vistesen
uden forbehold.

“Louise blev her, da projektet var slut,
fordidenudvikling ogerkendelse, visa, ikke
blot hos eget personale men i aller hgjeste
grad ogsa hos foreeldrene, gjorde, at det er
et samarbejde, vi ikke vil undvaere”.

Anette Vistesen har med skolereformen
og dens inklusionstankegang faet endnu

et argument for at holde fast i skolens fy-
sioterapeut. “Inklusion er jo noget, vi som
mennesker alle sammen har ansvar for. Er
dernogen, der ikke lige passerind, er det os
andre, der ma finde ud af, hvordan de kan
veere her alligevel”, mener hun.

Kommet for at blive

Det sker blandt andet ved at lade Louise
Heervig indga i teamsamarbejdet omkring
de seerligt udfordrede born og deres foreel-
dre, forklarer Anette Vistesen.

"Der er ikke noget, man kan veere sa sar-
bar over for som ensbarn. Jeghar siddet ved
bord med psykologer og andre, som man
normalt tilknytter til en skole, hvor vi har
siddet og talt om, hvad bernene ”fejler” og
brugt termer, som foraeldrene har sveert ved
athandleud fra. Louise formar at transmo-
griffe til noget, foraeldrene kan gore, og de
bliver ikke forskraekkede, angste ogurolige
for, hvad der skal ske. Selvfolgeliger det ikke
altid nok. Men sa har vi faet foreeldrene sa
langt, at de godt kan se, at skolen har gjort
alt, hvad der staridens magt, og at der skal
noget andet til, i form af fx psykolog eller
medicin. Imin optik skulle alle skoler have
en fysioterapeut tilknyttet mindst en dag
om ugen, og allerhelst hver dag”. ©



Chalotte Runge
og Anne Juel

, Rasmussen

samarbejder om,
en bedre trivsel
Jfor skolebarn

i Holbcek
Kommune.

FOTO KARSTEN
BIDSTRUP.

Bevaegelse som
middel til trivsel,
lsering og inklusion

Holbzk Kommune vil @ge trivslen for bgrn i
indskolingen og stte ekstra fokus pa inklusion
ved at inddrage terapeutiske kompetencer. »>
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Pilotprojektet korer i Katrinedal
UGE | UGE | UGE | UGE | UGE | UGE | UGE | UGE | UGE | UGE

AKTIVITET 32 33 34 35 36 37 38-48 48 49

B | WORKSHOP l 1

GENERELLE
OBSERVATIONER

skoledistrikt. Hen over efterdret
korer fire workshops for lerere og
peedagoger pa distriktets to skoler,
og efter jul kommer distriktets
fire daginstitutioner med, sq der
bliver skabt et feelles sprog om-
kring de 5-7-arige barn, og vigtig
information ikke gar tabt i over-
dragelsen.

D | STRUKTUREREDE
OBSERVATIONER (1)

m

INTERVENTION

-n

STRUKTUREREDE
OBSERVATIONER (2)

o—

"DA REFORMEN KOM, teenkte jeg, at det var
det, jeg gjorde i forvejen og havde gjorti 1o
ar. Men nu geelder det for alle skoleborn -
deterikke kun idraetsprofilskolerne, der vil
noget med beveegelse”.

Sadan siger fysioterapeut og bachelor i
idreet, Chalotte Runge, der driver Motorik-
center.dk, hvor hun blandt andet uddanner
leerere og peedagoger til at have fokus pa
skolebgrns motorik.

Med begyndelsen af dette skolear gaelder
det blandt andet et skoledistrikt i Holbaek,
hvor der skal kod og blod pa reformens in-
tentioner om beveaegelse oginklusionisam-
spil med kommunens politik for velfaerd
og trivsel.

Chalotte Runge samarbejder med Anne
Juel Rasmussen, der selv har en baggrund
som fysioterapeut, og som nu, som chef-
konsulent i Holbeek Kommune, sidder med
en del af ansvaret for at virkeliggore kom-
munens sundhedspolitiske visioner.

De to er, da Fysioterapeuten meder dem
for sommerferien,igang medtilretteleeggel-
sen afet pilotprojekt, der ved hjeelp afleg og
beveegelse skal styrke de 5-7-ariges trivsel,
bade fysisk, psykisk, kognitivt og socialt.

Ser forst pa helheden

"Vores fokus variferste omgang pa motorisk
screening af forskolebern, men vi har sam-
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men med Chalotte Runge valgt en model,
som alle barnene og ikke kun de motorisk
udfordrede far gleede af, og som er mere i
trad med den inkluderende tankegang”,
forteeller Anne Juel Rasmussen.

“Leererne saetter aktiviteterigang, mener
ikke altid opmeerksomme pa, om alle er med,
elleromder er nogen, der bliver ekskluderet,
sa vi starter med at have et inkluderende
fokus i legene. Det, vi vil opné, er trivsel
og at se pa ressourcer fremfor fejlfinding”,
supplerer Chalotte Runge.

Projektet tager derfor udgangspunkt i
observationer gennem leg og ikke i test og
traditionel motorisk screening. Chalotte
Runges opgave er gennem workshops at
kleede laerere og peedagoger pa til selv at
se, om der er nogen, der traenger til et eks-
tra skub.

"Forst ser vipa helheden, ved at vi kigger
pa barnet indenfor de 4 udviklingsomra-
der - fysisk, socialt, kognitivt og psykisk.
Hvis vi spotter et barn, der eksempelvis er
motiveret for at deltage i en fangeleg, men
har svaert ved at deltage, er neeste skridt at
analysere arsagen. Ofte er det en kombina-
tion af flere ting: Pa det kognitive omrade
kan barnet have svaert ved at omseette be-
skeder til handling. Motorisk kan det have
problemer med balance og koordination.
Observationerne sker gennem leg, og le-

HVAD SIGER TALLENE?

Hvert tredje barn har mindst ét
motorisk problem, nar de star-
ter i skolen. Det vil sige, at de
fxikke kan kaste eller gribe en
bold, Igbe gadedrengelgb el-
ler holde korrekt pa en blyant.
Hver tiende har mindst tre mo-
toriske problemer og er derfor
udfordret i en grad, sa de har
brug foren szrligindsats. Det
viste en undersggelse baseret
pa databasen Bgrns Sundhed
i 2012. Men tallet kan veere
endnu hgjere, og eksempelvis
konkluderer man i Roskilde
Kommune pa baggrund af et
pilotprojekt, at det er hvert
femte barn, der har brug for
hjzelp til motorikken.



gen bruges efterfolgende til at arbejde med
barnets udfordringer. Pa det motoriske felt
handler det ofte om at kunne skelne mellem
umodenhed, utreenethed og motorisk usik-
kerhed. Mange af de umodne og utreenede
bern harbare brug for en masse beveegelse,
ogdeter her, leerere og peedagoger kommer
ind ibilledet.”

Terapeuterne glaeder sig
Observationerne paskolen foregariidreetsti-
merneogietdagligt "beveegelsesband” pa 45
minutter. De primaere aktorer bliver laerere
og peedagogisk personale, men - understre-
ger Anne Juel Rasmussen - understottet af
kommunens terapeuter og sundhedspleje,
derbliver en del af det tveerfaglige personale
og deltager pa workshops og to gange om
ugen i bevaegelsesbandet, hvor de kan sup-
plere med viden og veere sparringspartnere
og konsulenter for leererne.

"Det er tanken fremadrettet, at terapeu-
terne og sundhedsplejerskerne skal ses som
nogle med spidskompetencer pa det her felt,
som leererne kan traekke pa ogdermed seette
ind langt tidligere end hidtil omkring de
born, som har behov for et seerligt fokus.
Terapeuterne gleeder sig og siger, at det giver
sé meget mening, og at det er det, de gerne
harvilletimegetlangtid. De harjoiforvejen
samarbejdet med skolerne om de born, der
har seerlige udfordringer, sa de kender godt
samspillet med det paedagogiske personale,
men de er glade for at fA mulighed for at ar-
bejde langt mere forebyggende end hidtil”,
forteeller Anne Juel Rasmussen.

Undersogelser har vist, at helt op til 30
procent af en argang kan have motoriske
udfordringer i en eller anden grad. Malet
er, at det nye fokus pa beveegelse vil veere
nok til at hjeelpe det store flertal, mens der
skalenyderligere, terapeutisk indsats til at
hjeelpe en mindre gruppe pa 5-7 procent med
seerlige behov, vurderer Chalotte Runge.

Bevaegelsesband giver plads og rum
Et veesentligt mal med pilotprojektet, at
det skal vaere nemt at ga til og tage fat i de
lavpraktiske udfordringer, der ofte starive-
jen for en vellykket implementering, og her
hjeelper reformens indforelse af 45 minut-
ters daglig motion godt pa vej, mener de to.
"Atder erlagt et beveegelsesband ind hver

HVAD MENER DANSKE
FYSIOTERAPEUTER?

Danske Fysioterapeuter anbefaler, at samtlige fol-
keskoler far adgang til en fysioterapeut minimum
10 timer om ugen, som samarbejder med |zrere og

pedagoger om succesfuld implementering af de 45
minutters motion og bevaegelse. Og at alle kom-
munerinddrager fysioterapeuter til systematisk at
opspore bgrn med motoriske vanskeligheder, til at
udvikle og gennemfare motorikforlgb for alle barn
iindskolingen og til szrlige indsatser over for barn

med motoriske vanskeligheder.

dag, gor en keempe forskel, fordi der bliver
plads og rum til, at det er her, vi har fokus,
og sa bliver der rum til, at det tveerfaglige
personale kan komme ind ogbidrage”, siger
Anne Juel Rasmussen.

”Noget af det, man ved, er, at indsatsen
skal veere lidt men ofte, fremfor for eksempel
totimer pr. uge” supplerer Chalotte Runge.
“Rutiner er godt for bade bern og voksne og
betyder ogsa, at de far en masse erfaring,
som er forudseetning for, at beveegelse bliver
en forankret del af hverdagen”.

Selve planleegningen af aktiviteterne i
beveegelsesbandet er stadigleerernes ansvar,
understreger hun. "Jeg kommer ikke med
feerdige svar og manualer, men jeg giver dem
nogle didaktiske veerktejer, og om jeg sa skal
hjeelpe med at lave nogle lektionsplaner i
starten, ma tiden vise”.

Endnuer detikke besluttet, hvordan pro-
jektetskalevalueres, mentrivsel eret nogle-
ord, understreger Anne Juel Rasmussen. ”Vi
vil helt sikkert male pa, om barnene synes,
det er blevet sjovere at veere med, og om de
har faet et bedre socialt faellesskab. Det er
ikke etissue, at viskal spare penge, men alle
kommuner fattes penge, sa hvis vikan opna
noglebesparelser pa specialundervisningen
ved, at bernene bliver bedre til at koncentrere
sig, er der nok ikke nogen, der vil veere kede
af'det. Men malet er oget trivsel”. @

Lces mere om
anbefalingerne
pa borneomradet:
Sfysio.dk/Upload/
PolOrg/PDF/
Holdningspapir
Folkeskolen.pdf

Chalotte Runge er indehaver af
virksomheden motorikcenter.dk, og
Anne Juel Rasmussen er chefkonsulent
i Holbeek Kommune. Begge har en
baggrund som fysioterapeuter.

FOTO KARSTEN BIDSTRUP.
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Genoptrening

Hundeassisteret

fysioterapi

Journalist Berit Jarmin

redaktionen@fysio.dk

Pa Hammel Neurocenter hjzlper terapihunden Gaia med genoptraeningen. Hospitalet er
i samarbejde med TrygFonden ved at undersgge effekten af hundeassisteret terapi.

o0—

FYSIOTERAPEUT LINE BJERRE Sgrensen har
faet en ny kollega. Terapihunden Gaia, en
Islandsk Farehund, har siden 2014 veereten
del afteamet pa Kognitiv Klinik pa Hammel
Neurocenter. Gaias saerlige force er, at hun
er god til at motivere patienterne, forteeller
Line Bjerre Serensen.

“Vihavde en 50-arig mandlig patient, som
var delvis lammet efter en hjerneblodning.
Han var sveer at motivere, apatisk og meget
sengesggende. Vifandtud af, athunde havde
fyldt meget i hans liv og fik arrangeret et
besog af Gaia,” forteeller hun.

Det forste besog handlede mest om neer-
veer. Hunden hoppede op pa skedet af pa-
tienten i korestolen og ned igen og puffede
tilham for atlege. “Det skabte livigjnene pa
ham, ogvibesluttede os for at sammensaette
et treeningsforleb med hunden”.

Treeningsforlebet bestod af 1-2 sessioner
med Gaiaomugeniquger. Treeningen gik ud
pa at hente godbidder, ga tur, gemme mad,
Gaia skulle finde, og kaste bolde.

“Motivationen var en helt anden hos
manden, da forst hunden blev inddraget,
og han gjorde store fremskridt,” forteeller
Line Bjerre Serensen.

Hvorfor bruge dyr?

Dyreassisteret terapi har veeret brugt i
mange ar bade inden for psykiatri, ergote-
rapi og fysioterapi.

16 FYSIOTERAPEUTEN #08 | 2015

Florence Nightingale fandtud af, at dyr ge-
nerelt havde en positiv virkning pa nogle
af de patienter, som hun arbejdede med pa
hospitalet, og Freud tog ofte sin hund med,
nar han havde patienter i psykoterapi. Vi-
denskabelig forskning i mulighederne og
effekten af at inddrage dyr i behandlingen
har hidtil ikke kunnet give et entydigt bil-
lede af, hvad og hvorfor det virker; primeert
fordiforskningsmetoderne har veeret man-
gelfulde. I disser ar bliver der dog forsket
intensivt, Iseeri USA, forteeller Galina Ple-
sner, dyreadfeerdsbiolog og projektleder i
TrygFonden.

Ifolge Biophilia-teorien, som der ofte bli-
ver refereret til, er mennesket disponeret for
at modtage hjeelp fra andre levende veesner.
Med deres skaerpede sanser er dyr igennem
tiden blevet brugt til at advare mennesket
om fare, ogomvendt virker et afslappet dyr,
f.eks. en sovende hund, beroligende.

“Mekanismen har sandsynligvis at gore
med hormonet oxytocin,” siger Galina Ple-
sner.

Videnskabelige forseg har pavist, at oxy-
tocinniveauet stiger hos bade dyr menne-
sker, nar de er ssmmen. Hormonet, som
ogsabliver beneevnt ‘keerlighedshormonet’,
har en afstressende virkning pa kroppen.

“Dog er det vigtigt at understrege, at det
ikke gor sig gaeldende i alle interaktioner
mellem dyr og mennekser. Mekanismen

vil ikke veere der, hvis f.eks. patienten er
dedsensred for hunde”, forklarer Galina
Plesner.

Forsog korerito ar
Pa Hammel Neurocenter er der ikke tvivl
om, at hundeassisteret fysioterapi er en suc-
ces hos de patienter, som er glade for hunde.
“Det er et privilegium for os at kunne
bruge Gaia, og Gaias ejer har ogsa veeret
en stor inspiration i forhold til at finde pa
gvelser,” siger Line Bjerre Sgrensen, som
kan se mange mulighederihundeassisteret
fysioterapi ogsa uden for hospitalsregi.
Pilotprojekteti Hammel er planlagttil at
vareito ar og bliver lebende evalueret. ©



Delegeretvalg
2015

STIL OP!

Frist
10. oktober

Du er som delegeret
med til at praege

din

Stil op og fa indflydelse pa

pension

Hvordan pensionen er skruet sammen
Investeringer, der ggr en positiv

forskel og giver gode afkast

Serviceniveauet i pensionskassen

Som delegeret tilbyder PKA dig kurser
og seminarer, hvor du far mere viden

om pension.

Sadan stiller du op

G3& ind pd pka-valg.dk og meld dig som
kandidat. Fristen for at stille op er den 10.
oktober 2015 kl. 16.00. Du kan ogsa fa

tilsendt en opstillingsblanket.

Hjeelp dine kolleger
Pensionsordningen er med til at skabe
tryghed for dig og dine kolleger - 0gs8
hvis I bliver syge eller dgr i en tidlig
alder. Du kan stille forslag pa dine egne
og kollegernes vegne, ligesom du har
stemmeret pa generalforsamlingen.

Vil du vide mere?

Laes mere pd pka-valg.dk. Her kan du
0gsa se nuveaerende delegerede fortzelle
om, hvorfor de er delegerede. Du kan
0gsa laese pensionskassens vedtaegter
og valgregulativ. Begge dele kan du fa
tilsendt ved at kontakte PKA pa tif.:

39 45 45 48.

Regler ved opstilling

Du kan stille op som kandidat til at blive
delegeret, hvis du pr. 31. august 2015 er
medlem af pensionskassen. Du kan dog
ikke stille op, hvis du har sendt begeering
om at traede ud af pensionskassen.

Du hgrer som udgangspunkt til den
valgkreds, hvor din arbejdsgiver har
adresse. Hvis du ikke har en arbejdsgi-
ver, der indbetaler pensionsbidrag (hvis
du fx er hvilende medlem eller arbejds-
ledig), kan du stille op i den valgkreds,
hvor du bor.

Hvis du arbejder i en anden valg-
kreds end der, hvor din arbejdsgiver har
adresse, er ansat pa en landsdaekkende
institution, eller hvis du far indbetalt
pensionsbidrag fra flere arbejdsgivere
i forskellige valgkredse, geelder der
saerlige regler.

Du kan f8 mere information om
regler for opstilling og valgkredse pa
pka-valg.dk.

pka

Sammen giver
vi mere tilbage

Der skal veelges 44 fysioterapeuter
Der skal veelges i alt 200 delegerede
i Pensionskassen for Sundhedsfaglige.
De 44 fysioterapeuter fordeler sig

o °
saledes pa valgkredse:

. 16 Region Hovedstaden
. 5 Region Sjaelland

. 8 Region Syddanmark
. 10 Region Midtjylland

. 4 Region Nordjylland
o 1 Feergerne

De fem faggrupper i pensionskassen
veelger derudover én faelles delegeret
for Grgnland.




Praksis

e

Hold gje med timerne og
pas pa med regningerne

Som praktiserende fysioterapeut har man pligt til at seette sig i ind i overenskomstens
bestemmelser. Landssamarbejdsudvalget har igen haft brug for at lafte pegefingeren.

Redalktionschef Anne Guldager

ag@fysio.dk
FOTO THINKSTOCK

ENFYSIOTERAPEUTER pa det seneste mode i Landssamarbejdsudvalget
blevet idemt en bod pa 30.000 kr. for at have behandlet mere end de
gennemsnitligt 30 timer, som et ydernummer med en kapacitet under
30 timer giver mulighed for.

Foruden boden fik fysioterapeuten en advarsel om, at en ny overskri-
delse kan betyde udelukkelse fra overenskomsten. Det er fysioterapeu-
tens eget ansvar at folge med i, hvor mange timer han/hun behandler
og serge for, at kapaciteten ikke overskrides, pointerer udvalget.

Landssamarbejdsudvalget bestar af repraesentanter for Danske Fy-
sioterapeuter, KL og Danske Regioner. Udvalget behandler spergsmal af
principiel karakter vedrerende overenskomsterne pa praksisomradet.

Indimellem resulterer udvalgets afgarelserienbod, menudvalget kan
ogsanejes med at give en advarsel i form af en misbilligelse. Det sidste
var tilfeeldet i en sag, hvor en fysioterapeut havde givet uklar besked
til en patient om, hvilke ydelser der var opkraevet ekstra betaling for.

Laserbehandlingindgérikkeioverenskomstensydelsesbeskrivelse.
Man kan godt opkraeve betaling for en laserbehandling uden tilskud,
men man kan ikke samtidig afregne en overenskomstmaessig ydelse
(normabehandling). Hvis der afregnes en behandling inden for over-
enskomsten, skal den foretages uatheengigt af laserbehandlingen, og
det skal veere tydeligt for patienten, hvad han betaler for.

Pasamme made kan man ikke opkraeve betaling for en treeningsela-
stik, derindgar som en del af behandlingen. Hvis en overenskomstmaes-
sigydelse forudseetter brug afen treeningselastik, er det ikke patienten,
der skal betale for elastikken, og det er slet ikke patientens ansvar at
holde gje med, om der bliver afregnet korrekt, understreger udvalget.

Sagerne ender pa Landssamarbejdsudvalgets bord efter stikprove- Huvis en overenskomstmeessig ydelse forud-
kontrollereller patientklager, og Landssamarbejdsudvalget pointerede seetter brug af en treeningselastik, er det ikke
pamedet, at det er fysioterapeutens ansvar at leve op til overenskom- patienten, der skal betale for elastikken.
stens bestemmelser og at radgive patienterne korrekt, sa de ved, hvad
de betaler for. ©

18 FYSIOTERAPEUTEN #08 | 2015



\

L ENThE

Registrering pa
www.TWIC.dk

TWIC /510 SEPT 7015

TWIC er en fagmesse med fokus pa nye teknologier
samt fremtidens pleje og patientvilkar, udviklet i
samarbejde mellem MESSE C, DLi, Syddansk
Universitet og HANC-projektet.

INSPIRATION & NETVARK

Pa messen medes beslutningstagere, specialister

og fagfolk for at samle inspiration og dele deres

'

SPANDENDE KONFERENCEPROGRAN

TWIC byder pa et inspirerende og speendende

konferenceprogram omkring:

O Esbjerg-modellen: Kan sundhedsveaesnet seette
borgeren i centrum uden at det gar ud over den
sundhedsfaglige kvalitet?

O Helbredsprofilen: Den rette information hjeelper
kronikere til at handle pa egen sygdom.

Se hele programmet m.m. pa hjemmesiden.

viden og erfaring.

UDSTILLERNE

Mgd udstillere med de nyeste og mest innovative

lgsninger og produkter i sundheds- og plejesektoren.

ABNINGSTIDER

Den 9. - 10. september 2015, kl. 10.00-16.00

MERE INFORMATION

Laes mere pa www.TWIC.dk

(WG

TEKNOLOGT - WELLFARE (@
INNOVATION - CARE

015

D. 9.-10. september kl. 10.00-16.00
ec@messec.dk | www.messec.dk

Vi hjzelper
med at skabe ro
og overblik
for dine

ulykkes-
patienter

Hvem stéar bag UlykkesLinjen?

Initiativet er skabt i samarbejde mellem:
Havarikommissionen for Veijtrafikulykker (HVU)
Rigspolitiet
Rédet for Sikker Trafik
Forsikring & Pension

UlykkesPatientForeningen (tidl. PTU)
Offerfonden statter UlykkesLinjen

Henvis dine ulykkespatienter til os,
sa kan de fa gratis rad og vejledning

Mange patienter med skader efter en
ulykke, oplever livet former sig markant
anderledes end far. Det er bade fysisk og
mentalt belastende at mede alle de udfor-
dringer, en hverdag som filskadekommen
indebaerer. Bade ulykkespatienten selv
og de parerende bliver offe hvirvlet ind
i en ukendt og uoverskuelig verden af
sagsbehandling, paragraffer, regler og
reftigheder.

Giv et trygt nummer videre, i en
turbulent tid

Ulykkeslinjen er et gratis stettetiloud fil
ulykkespatienter og deres familie. Her
kan de f& uvildig telefonisk vejledning af
kompetente og erfame socialradgivere
samt et bagland of specialister i ulykkes-
patienter, bla. ergoferapeuter, fysiofera-
peuter, psykologer, jurister og leeger, der

UlykkesLinjen - Fieldhammervej 8 - 2610 Radovre - T 3673 2000 - ulykkeslinjen.dk

er filknyttet UlykkesPatientForeningen (idl.
PTU). De kan svare p& spergsmdl om
muligheder og rettigheder inden for bla.:

Genoptraening
Hizelpemidler
Handicapbil
Sygedagpenge
Forsikringssager

Advokatbistand

Hvad kan du gere herfra?

Du er velkommen til af henvise din
patient, aegtefeellen og andre pérerende
fil Ulykkeslinjens nummer. lees mere om
stettetilbuddet p& ulykkeslinjen.dk, hvor
der ogs& er mulighed for at bestille
informationsmateriale til bade personale
og patienter.

ULYKKESLINJEN
3673 2000




Foreningsnyt

REDAKTIONSCHEF ANNE GULDAGER / AG@FYSIO.DK

Faglige debatter
bor tages i faglige fora

Nuancerne forsvandt, da en fysioterapeut valgte
at undsige indholdet af en klinisk retningslinje
i pressen, mener hovedbestyrelsen.

"KVINDER, DROP KNIBE@VELSERNE”, det var overskriften
pa en pressemeddelelse fra fysioterapeut Lotte Paarup i
efterdret 2014. Budskabet, der blev citeret i flere medier,
var, at knibegvelser kunne veere direkte usunde og fore til
stiv og uelastisk og dermed svag beekkenbund.

Med overskriften undsagde Lotte Paarup den kliniske
retningslinje pa omradet. Det er der ikke i sig selv noget
galt i, da kliniske retningslinjer ikke er en kogebog. Men
den rigtige made at gore det pa ville have veeret at tage en
faglig debat og ikke at gd i massemedierne med et unuan-
ceretbudskab, der kan risikere at forvirre patienterne. Det
mener Danske Fysioterapeuters hovedbestyrelse, der har
behandlet sagen henover forsommeren.

Retningslinjer er ikke en kogebog
Nar beekkenbunden kom pa hovedbestyrelsens dagorden,
skyldtes det en klage fra fysioterapeut Birthe Bonde, der
mente, at Lotte Paarup havde forbrudt sig mod Danske
Fysioterapeuters etiske retningslinjer, hvori blandt andet
star, at ”fysioterapeuten yder fysioterapi i overensstem-
melse med almindelige anerkendte standarder og kliniske
retningslinjer baseret pa evidens og professionel erfaring”.
Hovedbestyrelsen har forud for sin behandling haft sagen
ihering dels hos Etisk Rad i Danske Fysioterapeuter, dels
hos Dansk Selskab for Fysioterapi og konkluderer pa den
baggrund, aten klinisk retningslinje er retningsgivende og
vejledende, men ikke en kogebog, som skal folges slavisk.
Hovedbestyrelsen valgte alligevel at udtale kritik i den
konkrete sag, fordi nuancerne i den faglige kritik efter besty-
relsens mening forsvandt med stramningen afbudskabet,
og pressemeddelelsen dermed bleven handlingsanvisning
over for patienter og borgere fremfor et oplaeg til en faglig
diskussion. @
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HOVEDBESTYRELSENS UDTALELSE

Den faglige debat om indholdet af en kli-
nisk retningslinje er seerdeles veerdifuld for
faget og dets udvikling. Uden faglig debat
vil faget sta stille. Derfor er kritik af klini-
ske retningslinjer ikke i sig selv et problem.
Tveertimod opfordrer hovedbestyrelsen alle
fysioterapeuter til at engagere sig i faglige
debatter om fysioterapi.

Hovedbestyrelsen finder ikke, at det er kor-
rekt at undsige en klinisk retningslinje i et
massemedie, som tilfzeldet er det i den kon-
krete sag. Den faglige nuance er forsvundet,
og det gor det vanskeligt maske umuligt for
patienterne/borgerne at treeffe det rette valg
pd baggrund af en unuanceret debat. | den
konkrete sag har stramningen af budska-
bet i pressemeddelelsens overskrift endda
veeret sanktioneret af fysioterapeuten selv,
saledes at den faglige kritik af den kliniske
retningslinje er blevet en handlingsanvis-
ning over for patienter/borgere. Det finder
Hovedbestyrelsen kritisabelt.

Lces om beekkenbundsstriden i
Fysioterapeuten nr. 12/2014 fysio.dk/
Fysioterapeuten/Arkiv/2014/
Skal-man-knibe-eller-ej






PENSION, LEDELSE OG FORHANDLING

Sparer du nok op i pension? Medlemsmagader for alle
selvstendige fysioterapeuter og fysioterapeuter ansat i
praksis og privat

 Hvordan far jeg sparet nok op til pensionen?
 Hvordan sikrer jeg mig gkonomisk, hvis jeg ikke lzengere kan arbejde som fysioterapeut?
+ Hvordan far jeg lavet en pensionsordning, der passer lige pracis til mig?

Det kan du fa svar pa, nar PFA pa otte mader fortzeller om de nye gode pensionsmuligheder, du
far fra 1. oktober. Du kan endvidere mgde konsulenter fra Danske Fysioterapeuter og blive klo-

gere pa:
DANSKE
FYSIOTERAPEUTER  Hvordan du bliver bedre til at forhandle med din chef, dine leverandgrer eller dine ansatte.
- DU MARKER * For ejere: Hvordan du kan lede og skabe faglig udvikling pa klinikken.
FORSKELLEN + Foransatte og lejere: Hvad der bgr sta i din kontrakt.

Der er gratis adgang, og der bliver serveret sandwich, vand, te og kaffe.
Tilmeld dig til mgderne pa fysio.dk/kurser, senest tre dage fgr mgdet finder sted.

MODERNE FOREGAR OTTE STEDER | LANDET, | TIDSRUMMET 17-20:

ALBORG: 14. SEPTEMBER

AN

ARHUS: 23. SEPTEMBER

K@BENHAVN: 21. 0G 22. SEPTEMBER

/°

HOLSTEBRO: 15. SEPTEMBER

o\
/ SLAGELSE: 17. SEPTEMBER

ESBJERG: 24. SEPTEMBER

ODENSE: 16. SEPTEMBER
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Hvordan far jeg sparet nok op til pensionen?

Mange fysioterapeuter farikke sparet nok op
til pensionen. Det kan fa stor betydning for,
hvordan tilvaerelsen bliver, nar man trekker
sig tilbage fra arbejdsmarkedet.

Danske Fysioterapeuter harindgaet en aftale
med PFA, der giver selvstendige og privatan-
satte fysioterapeuter fleksible muligheder
for at spare op til pensionen og forsikre sig
gkonomisk i tilfeelde af, at man ikke lzn-
gere kan arbejde som fysioterapeut. Den 1.
oktober traeder aftalen i kraft, og den bliver
obligatorisk for godt 2000 selvstendige med
ydernummer, mens 2500 andre selvstendige
og privatansatte far mulighed for at tilslutte
sig aftalen.

Pa otte medlemsmader over hele landet vil
PFA fortzlle om de mange muligheder, der
er for at spare op og forsikre sig ved kritisk
sygdom eller tab af erhvervsevne. Du kan
blandt andet hare, hvordan du selv kan veelge
hvordan din opsparing skal investeres, afhzn-
gigt afdinrisikovillighed og alder. Hvordan du
kanfaradgivning og holde dig orienteret om,
hvordan din pensionsopsparing udvikler sig.
Og hvor meget du som tommelfingerregel
bar spare op for at sikre dig til pensionen.

Du vil endvidere fa mulighed for at aftale
en personlig radgivningssamtale med en af
konsulenterne fra PFA.

Hvordan bliver jeg bedre til at forhandle?

En forhandling skal bade sikre et godt resul-
tat, og bevare den gode relation til modpar-
ten, man forhandler med. Det er den korte
beskrivelse af, hvad der kendetegner den
gode forhandling.

Man forhandler altid med en modpart, og for

fysioterapeuter er det ofte med en person,
sommanidetdaglige samarbejder tt med.
Det kan ggre forhandlingen vanskeligere.

Alle kan have glede af at blive bedre til at
forhandle. Uanset om zrindet er at kabe en
briks til klinikken, indga en samarbejdsaftale
mellem klinikejer og lejer eller sikre, at man
som ansat far de rigtige arbejdsforhold og
den rette lgn.

Pa medlemsmgdet fortzeller en forhandlings-
konsulent fra Danske Fysioterapeuter, hvad
der kendertegner en vellykket forhandling,
0g giver tips og rad til, hvordan du bliver en
bedre forhandler.

Det er muligt at lave aftale med forhand-
lingskonsulenten, hvis du har brug for hjzlp
til en forhandling.

Hvad ber der sta i min kontrakt?

Mange fysioterapeuter skriver under pa en
kontrakt, uden at have taget stilling til, hvad
der stariteksten. Narunderskriften fgrst er
sat, kan det vaere sveert at ®ndre pa indhol-
det. Derfor bgr man bruge tid og krefter pa
at sikre, at der star det rigtige i kontrakten.

Hvordan skal min lgn veere, og hvordan kan
Jjeg forvente, at den udvikler sig?

Hvor mange penge bliver der indbetalt til min
pensionsordning?

Og hvordan er jeg stillet gkonomisk, hvis jeg
bliver gravid?

Det er blot nogle af de forhold, som der bar
tages stilling til, inden man som privatansat
skriver under pa sin anszttelseskontrakt.

Som lejer er man selvstaendigt erhvervsdri-
vende, og det bgr kontrakten med klinikeje-
ren afspejle. Det betyder, at kontrakten skal

give gode rammer for at kunne praktisere,
og eksempelvis ikke give begransninger i
forhold til brugen af klinikkens faciliteter,
rettigheder over for selvbetalende patienter
eller indeholde en konkurrenceklausul.

Pa medlemsmgdet vil en forhandlingskon-
sulent fra Danske Fysioterapeuter fortlle,
hvordan man som privatansateller lejer bedst
sikrer sig, at der star det rigtige i kontrakten.

Duvilendvidere fa mulighed for at falaveten
aftale om at fa tjekket din kontrakt.

Hvordan kan jeg lede og skabe faglig ud-
vikling pa klinikken?

Det er ikke nok at vaere en dygtig fysiotera-
peut for at skabe faglig udvikling og vaekst i
virksomheden. Som klinikejer skal man ogsa
kunne lede og motivere ansatte og sikre et
godt samarbejde i forhold til lejerne. Ngglen
erklare mal og en fzelles kultur, der kanvzre
pejlemaerker for, hvordan virksomheden skal
udvikle sig.

Pa medlemsmagdet vil Danske Fysioterapeu-
ters erhvervskonsulent fortzlle, hvordan
man kan gribe arbejdet an med at fa lavet
en forretningsplan med klare mal og mal-
s@tninger, og hvad der kendetegner en god
virksomhedskultur.

Du kan blandt andet hgre, hvad der kan inspi-
rere og motivere ansatte og lejere, hvordan
man far skabt team-and og fzllesskabsfa-
lelse, og hvilken rolle du har som virksom-
hedsejer og leder.

Du har desuden mulighed for at lave en aftale
med erhvervskonsulenten, hvis du eksempel-
vis har brug for hjzlp til at fa lavet en for-
retningsplan eller afholdt et strategiseminar
pa klinikken.
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MIN ARBEJDSPLADS

NAVN: BENT FUGLSBJERG
ALDER: 48 AR
ARBEJDSPLADS: SOSU-NORD, FUTURE LAB




“Vi bliver lige sa stille
sveerere at komme udenom’

o0—

Hvad laver du?

Jeger chef for "afdelingen "Future Lab” pa
SOSU-Nord. Future Lab er vores afdeling for
velfaerdsteknologi, og jeg skal sikre, at de to
sporiafdelingen fungerer. Idet interne spor
sorger vi for, at underviserne kleedes pa til
atvidereformidle den viden, vi opbygger om
velfaerdsteknologi. I det eksterne spor sam-
arbejder vimed andre organisationer og med
virksomheder, der fx gnsker at markeds-
modne et produkt. Virader overlaboratorier,
hvor vikan teste et setup, ligesom vi hurtigt
kan skaffe kontakt til praksis, sa teknolo-
gierne kan testes dér, og virksomhederne
kan fa input til eventuelle sendringer fra
badeborgere og sundhedsfagligt personale.

Hvad er dinrolle?

Jegbeskeeftiger migbdde med personale- og
projektledelse. Jeg er chef for fem medarbej-
dereiafdelingen plustotil tre universitets-
studerende, og sa plejer jeg vores samar-
bejdsrelationer og serger for, at projekterne
skrider frem. Etafvores storste samarbejder
i gjeblikket er omkring kommunikations-
robotten Telenoid. Her samarbejder videls
med det japanske firma, der har udviklet
robotten, dels med et dansk firma, der ud-
vikler software ogendelig med et firma, der
er interesseret i at forhandle robotten, nar
den er markedsmodnet. Vi beskeeftiger os
med den del, der handler om at afpreve den
i praksis og har en ph.d.-studerende, der
har undersegt den pa seldre demente. Jeg
kunne tale meget leenge om resultaterne,
for vi har en stor datameengde, men den
korte version er, at vi har eksempler pa bor-
gere med demens, der ikke har sagt noget
itre ar, som er begyndt at kommunikere
bade med plejepersonale og parerende. Vi
harogsa et samarbejde i stobeskeen med et
firma, der udvikler apps. De vil have afpra-

vet, om man med en app kan lette arbejdet
med born i daginstitutioner, sa barnene pa
en sjov made bliver eksempelvis bedre til
at vaske haender, far gode rutiner omkring
spisning eller bliver bedre til selv at tage
flyverdragten af og pa.

Hvordan er du havnet i din stilling?

Jeg havde ni ar som lejer pa en klinik og
lavede sidelgbende noget projektarbejde
med langtidssygemeldte borgere. Til Ma-
riagerfjord Kommune havde jeg skabt et
tilbud med to psykologer, en ergoterapeut
ogtre fysioterapeuter, meni2o10begyndte
krisen for alvor at kradse i kommunerne, sa
kontrakten blev opsagt, og jeg matte lukke
det hele. Derefter laeste jeg en master i hu-
manistisk sundhedsvidenskab. Jeghavde jo
efterhdnden fundet ud af, at det med at gore
folk raske var en multidisciplineer starrelse,
ogjeghavdebrug for et bredere sygdoms- og
sundhedsbegreb. Mens jeg leeste, begyndte
jeg at undervise, bade pa fysioterapeutud-
dannelsen og pd SOSU-Nord. Da SOSU-Nord
sé stod og manglede en konsulent i Future
Labtil at opbygge nye samarbejdsrelationer
ogfaafdelingentil atvokse, sprangjegtil. Og
dadensaudvikledesigiensadanretning, at
det var patide at fa en leder til afdelingen,
1a det jo lige til hojrebenet.

Hvorfor var det oplagt,

at du skulle have en lederstilling?
Delshavde jegjohaft min egen virksomhed
oghavde arbejdet med ledelse tidligere, og sa
harjegogsaikraftaf min master den brede
forstaelse af sundhedsbegrebet og ved, hvor
meget der kommerispil, ndr man arbejder
med velfzerdsteknologi. Hvad er det, der
gor, at borgerne siger henholdsvis ”ja, det
viljeg gerne vaere med til” eller "nej, det vil
jeg under ingen omsteendigheder”? Det er

et stort og vigtigt arbejde, at sundhedsper-
sonalet forstar, hvad der er pa spil, nar vi
skal implementere teknologi i folks hjem.

Teenker dunogensinde pa

dig selv som fysioterapeut?

Ja,det gor jeg faktisk en hel del. Anvendelse
af velfzerdsteknologi handler jo bade om
ergonomi, om anatomi og om folks evne til
at handtere deres hverdag. Jeg kan meget
hurtigt analysere en teknologi ud fra den
viden, jeg har med mig fra min kliniske
erfaring.

Huvad er det bedste ved dit job?

At jeg kan se, hvordan den afdeling, jeg le-
der, lige sa stille bliver sveerere at komme
udenom, hvis man vil arbejde med vel-
feerdsteknologi. Vi far neesten dagligt nye
henvendelser. For en maned siden var jeg
og vores ph.d. inviteret til en workshop pa
et hollandsk universitet, hvor vi fortalte
om vores syn pa robotetik i et selskab med
hardcore filosoffer og antropologer. Og her
tilmiddagharjeget skypemede om Telenoid
med deltagere fra tre kontinenter. Jeg er
glad for mit arbejde, fordi jeg kan meerke,
at det er omsiggribende, men ogsa fordi jeg
dagligt feerdes i nogle omgivelser med sa
mange muligheder. Vibor i et helt nyt hus
pa 15.000 m2 med ovelejligheder og veerk-
steder, og nar leerere eller elever kommer
med et sporgsmal, kan jeg sla derene op til
.Jeg

1

laboratoriet og sige "I slar jer bare los
synes, vi er meget privilegerede. ©

Redaktionschef Anne Guldager

ag@fysio.dk
FOTO LARS HORN
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VEJLE 9.&10. september - begge dage kl.9-15.30
BRONDBY 5.86.oktober - man. kI. 12-18 tirs. kI. 9 - 16
VEILE  26.&27.oktober - begge dage kl.9-15.30
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3000 FYSIOTERAP'EUTER BRONDBY 3.&4 november - tirs. kl.9-160ns.kl.9-15
KAN IKKE TAGE FEIL!
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SUGGESFULDE KURSER KT 3 - AVANGEREDE TAPENINGER INDENFOR
Undervisere: KINESIO TAPING METODEN
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Susanne Damgaard, Exam. Idreetsfys, Certificeret Kinesiotape instruktor.
BRONDBY 9.december - onsdagkl.8.30-16.00

2.950 kr. - KT1 & KT2 kursus inkl. forplejning
1.700 kr. - KT3 kursus inkI. forplejning sportspharmaas | tel 75840533 | sportspharma.dk | kinesiotapening.dk



Korsbandsskader

hos bgrn 0g unge -
behandling, forebyggelse
0g tilbage til idreet

| forbindelse med korsbandsskader hos bgrn og unge er det hensigtsmaessigt at gen-
nemfgre et rehabiliteringsforlgb, far der traeffes beslutning om eventuel operation. Artiklen
beskriver de overordnede principper for vurdering, rehabilitering og tilbagevenden til idraet

RESUME: Ruptur af det forreste korsbénd (ACL) er en af de hyppigste idraetsskader blandt unge. Hvis den skadede
idreetsudgver endnu ikke er ude af puberteten, stdr vi som sundhedspersoner overfor et dilemma, ndr der skal
behandles. Pd den ene side kan kirurgisk rekonstruktion for at genoprette den mekaniske stabilitet indebzere en
risiko for vaekstforstyrrelser. Pd den anden side kan ikke-operativ behandling medfare yderligere episoder med
knaesvigt med risiko for skader pa menisk og brusk. Disse skader ager risikoen for senere udvikling af artrose.
Ogsa de, der gennemgdr kirurgi, vil imidlertid have risiko for sekundeere skader, da nyere forskning har vist, at
unge mennesker er serligt udsatte for bade fornyet ruptur af graftet og skade i den modsatte sides ACL. Den
primaere ACL-skade vil sdledes hos en ung idretsudever indebaere udfordringer for fremtidig ideetsdeltagelse.
| denne artikel gennemgds nyere studier om behandling og kriterier for klarmelding til idraet for barn og unge
med ACL-skader. Der praesenteres ogsd en behandlingsalgoritme, sorm kan benyttes til rehabilitering efter skade,

og som ogsd omfatter forebyggelse af sekundaere skader.
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Fysioterapeut og ph.d. fra Medisinsk Fakultet ved universitetet i
Oslo. Har arbejdet som forsker og kliniker inden for ortopaedi og
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EN DELVIS ELLER total afrivning af forre-
ste korsband (ACL) er en relativt hyppigt
idreetsskade inden for idreetsaktiviteter,
hvor der er stor risiko for vridning i kneeet.
En ACL-ruptur forer bade til en reduceret
mekanisk stabilitet, reduceret muskel-
styrke og tab af neuromuskuleaer kontrol,
som pavirker almindelig daglig aktivitet
og idreetsaktiviteter.

Palang sigt kan skaden oge risikoen for
udvikling afartrose, uanset om skaden be-
handles konservativt eller operativt med
indseettelse af et graft som erstatning for
det afrevne ligament. Der er i dag ingen
forskning, der anbefaler et behandlings-
alternativ fremfor et andet; hverken hvad
angar muligheden for at vende tilbage til
idreet, patienternes vurdering af knaefunk-
tion ud fra selvrapporteret spargeskema
eller forekomsten af sekundeer knaeartrose.

Da de fleste korsbandsskader opstar i
forbindelse med idraetsaktiviteter, er det
enskade, deristor grad rammer unge men-
nesker. De tre skandinaviske korsbandsregi-
stre beskriver en tydelig stigning i forekom-
sten af ACL-skader i lgbet af puberteten.
For piger ser det ud til, at der er flest skader
i14-19-ars alderen, mens antallet af kors-
bandsskader hos drengene topper i 20-ars
alderen. Der er desuden registreret meget
fa korsbandsoperationer pa de yngste born.

Idet norske register (2004-2013) er der re-
gistreret 1.773 patienter under 17 ar, som
har gennemgéet en ACL-rekonstruktion.
Udafdisseerderkun 311-arige, 14 12-arige
0g 72 13-arige.

Behandlingsalternativer
Born i voksealderen er en udfordring i be-
handlingen af korsbandsskader. Den ggede
risiko for artrose er specielt bekymrende,
fordide, allerede inden de fylder 30 ar, kan
have udviklet artrose i kneeet. Det er der-
for vigtigt at dokumentere og vurdere fore-
komsten af meniskskader i forbindelse med
korsbandsskaden, dadisse serud til at have
betydning for risikoen for atfa artrose ilige
sé hgj grad som korsbandsskaden i sig selv
@2, Nuserviheldigvis en positivudvikling,
daenstorre andel meniskskader behandles
med sutur og ikke med resektion, hvilket
mindsker risiko for udvikling af artrose.
Som leege eller fysioterapeut er maniet
dilemma, nar man meder en ung idreetsud-
gver med en ACL-ruptur: Skal man anbefale
at rekonstruere for at genoprette den meka-
niske stabilitet, som kan fore til potentielle
vaekstforstyrrelser pa knoglen? Eller skal
man anbefale ikke-operativbehandling og
risikere fremtidige episoder med kneesvigt
med oget risiko for skader pa menisk og
brusk ved genoptagelse af aktivitet?

Hvis kneaeet ikke opleves at veere tilstraek-
keligt stabilt til at deltage i skolens gym-
nastiktimer eller barnets enskede fritids-
aktiviteter, synes behovet for operation at
veere abenlyst. En operation vil genoprette
den mekaniske stabilitet, men vi ved, at
risikoen for nye skader er til stede ogsa efter
kirurgi, og at andelen af rupturer i kors-
bandsgraft og/eller skade i menisk er hoj
hos de unge ®. Der er desuden en vis oget
risiko for graftrupturivoksenalderen, hvis
man har fiet rekonstrueret korsbandet i
vaekstperioden W. Man er ikke sikker pa
arsagen, men det kan se ud som om, at kors-
bandsgraftet udelukkende vokser ileengde
itakt med skelettet, men ikke i tykkelse ©®.
Det tyder siledes pa, at man fér et tyndere
korsband med mulig inadaekvat styrke i
voksenalderen, hvis man gennemgar en
kirurgisk behandling, for skelettet er ud-
vokset ®. Paden anden side, skal man, hvis
man anbefaler ikke-kirurgisk behandling,
informere om risikoen for sekundeere ska-
der pd menisk eller ledbrusk, nar man ved
tilbagevenden til aktivitet udseetter kneeet
for kreefter, der er sa store, at der er risiko
for svigt-episoder.

Der foreligger ikke i dag studier, som har
dokumenteret en gget forekomst af sekun-
deere skader ved ikke-operativ behandling
sammenlignet med operativ behandling,
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specielt fordi der ikke findes studier af god

kvalitet, der har sammenlignet de to inter-
ventioner. Man har heller ikke vist, hvorvidt
entidligellerudsatkirurgierdet bedste valg.
Det er i den forbindelse vigtigt at veere op-
meerksom pé, at de eksisterende korsbands-
registre kun er baseret pa data fra patienter,
der gennemgar en kirurgisk rekonstruktion.
Vi kender ikke data fra patienter, der ikke
er opererede men alligevel har en adeekvat
funktion i bade sport og fritid. Det er sger-
ligt vigtigt at vaere opmeerksom pa dette i
forbindelse med de yngste born, dade oftere
anbefalesikke atblive opereret, sammenlig-
net med unge og voksne.

Ortopeedkirurger vil som regel veere
forudindtagede, nar de giver udtryk for, at
dereretbetydeligt antal sekundeere skader
ved ikke-operativbehandling. De ser nem-
lig ikke bern og unge med ikke-opererede
knee, der fungerer godt. De ser kun dem
med problemer.

Aktivitet og idraet efter

skade og eventuel kirurgi

En af de store udfordringer, nér bern ram-
mes af korsbandsskader, er, at vi hverken
onskereller kan hindre demiatveere fysisk
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aktive. Mange born og unge har i modseet-
ningtilvoksne et naturligt hejt aktivitetsni-
veau, og det onsker viabsolutikke at seette en
stopper for, snarere tveertimod. Desuden er
idreetten en veesentligdel af barnenes ogde
unges socialelivmed vennerne. Sammenlig-
net med voksne korsbandspatienter vil det
derfor for barn og unge veere en betydeligt
storre udfordring at overholde specifikke
beveegerestriktioner.

Yderligere disponerer den primaere kors-
bandsskade til sekundeere skader, nar de
unge vender tilbage til aktivitet. En retro-
spektiv oversigtsartikel af Schmale et al.
(7), som inkluderede 29 korsbandsopererede
bern med en gennemsnitsalder pa 14 ar, vi-
ste, at fire efterfolgende oplevede en ruptur
af graftet, mens otte fik en kontralateral
skade. Elleve af bernene matte gennemga ny
kirurgi. Et kohorte-studie af Paterno et al.
(8) sammenlignede andelen af korsbands-
skader hos en gruppe unge (gennemsnitsal-
der 17 ar), som tidligere havde gennemgaet
en rekonstruktion af forreste korsband med
en aldersmatchet gruppe uden tidligere ska-
der. Andelen af sekundaere skader blandt
korsbandspatienterne var 29,5 %, hvoraf de
69,9 % var kontralaterale skader ogde 30,4 %

MR-skanning
af et barneknce
med abne
veekstzoner og
intakt forreste
korsband.

var ruptur af graftet. I kontrolgruppen var
andelen af nye korsbandsskader kun 8,5 %.
Et prospektivt norsk studie af primeer ikke-
operativ behandling, som inkluderede 40
born med en gennemsnitsalder pa 11 ar
ved inklusion, fandt, at 19,5 % padrog sig
en ny skade i menisk og/eller ledbrusk de
forste 3,8 ar (+1,4) efter den oprindelige
korsbandsskade ©@. Otte af disse matte gen-
nemga kirurgi med enten sutur (n=5) eller
delvis resektion (n=3=) af menisk. Tretten
afbernene fiken ACL-rekonstruktionigen-
nemsnit 1,6 + 0,9 ar efter skaden. Uanset
om den primeere skade behandles kirurgisk
eller ikke, skal vi altsa forholde os til, at et
barn, somen gang har opleveten korsbands-
skade, har en aget risiko for nye skader, en-
ten i samme knee eller modsatte.

Men hvilke kriterier skal vi benytte, nar
viskal vurdere tilbagevenden tilidraet? I et
systematisk review fra 2011 ¢© gennemgik
Barber-Westin og Noyes 264 publicerede stu-
dier med henblik pa at identificere kriterier
for tilbagevenden til idraet hos voksne, der
havde gennemgaet kirurgisk rekonstruktion
efter korsbandsskade. 40 % af alle studierne
havde ikke opgivet kriterier for, hvornar
patienterne matte vende tilbage til idreet.



32 %havde som eneste kriterie opgivet, hvor
langtid der var gdet siden operationen, 15 %
opgav tid og subjektive kriterier, mens kun
13 procent opgav objektive kriterier baseret
pa knaefunktion. Men nar det handler om
born og unge, foreligger der ingen doku-
mentation i litteraturen ud over kliniske
anbefalinger.

Pa grund af det store antal sekundeere
skader og potentielle langtidsfolger efter
en primeer korsbandsskade er det vigtigt, at
man foretager en risikovurdering, for man
anbefaler tilbagevenden til idreet. Denne
risikovurdering kan foretages pé et overord-
net plan, men det er lige sd vigtigt, at man
ser pa den specifikke aktivitet eller idreet,
barnet ensker at vende tilbage til.

Vurdering af risiko

Alder og feerdighedsniveau spiller antageligt
en vigtig rolle i vurderingen af risiko for
korsbéandsskader. Bern og unge, som har

ethejt aktivitetsniveau er mere udsatte for
skader @19, Det har vist sig, at idreetsud-
gvere <20 ar har en sterre risiko for at opleve
bade svigt af graftet @419 og kontralateral
skade. Webster et al. @ rapporterede seks
gange foreget risiko for ruptur af graft ogtre
gange foroget risiko for kontralateral skade
for denne gruppe. Newman et al. @9 viste i
deres studie, at korsbandspatienter < 14 ar
havde lavere risiko for efterfolgende skade
imenisk og brusk end patienter mellem 14
o0g 19 ar. Den mindre risiko for skader hos
de yngste haenger sandsynligvis sammen
med faerdighedsniveau, fysisk storrelse og
etbedre helingspotentialeiveevet. De zeldste
af bernene spiller med hojere intensitet og
setter derfor ind med hgjere hastighed og
storre kraefter i dueller, finter oglandinger,
hvilket oger risikoen for mere omfattende
skader i knaeet.

Soligard etal. @ har pavist dette i forhold
til fodbold: Teknisk gode spillere blev skadet

hyppigere end spillere med et lavere teknisk
niveau. I denne sammenheeng er det veerd
at bemeerke, at for tidlig tilbagevenden til
idreet efter en skade pa samme méade som
hos voksne serud til at veere en risikofaktor.
Laboute et al. ©® fandt den storste andel
af skader blandt unge idreetsudevere, som
vendte tilbage til deres oprindelige idreets-
gren mindre end syv maneder efter rekon-
struktionen.

Som for voksne er der ogsa dokumen-
tation for, at piger har en storre risiko for
at fa korsbandsskader end drenge, og det
geelder bade primeere skader og sekundeere
skader @9. Kvistetal. har dokumentereten
alarmerende hoj forekomst af nye skader
og re-operationer hos pigefodboldspillere i
alderen 14-19 ar.

Vikan altsa pa baggrund af eksisterende
litteratur konstatere, at risikoen for bade
primeere og sekundaere korsbandsskader
hos bern og unge og tilstadende skader pa
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Figur 1. Interne og eksterne risiko-
Jfaktorer for korsbandsskader (primeere
og sekundcere). Rod indikerer ikke-
modificerbare, gul delvis modificerbare
og gron modificerbare faktorer.

menisk og brusk stiger med alderen og det
tekniske niveau, der folger med.

Hvilken betydning skal dette have i vo-
res radgivning omkring tilbagevenden til
idreet? Det er ikke ligegyldigt, hvilken ak-
tivitet bornene og de unge vender tilbage til.
Der er en omfattende dokumentation for,
bade hvad angar voksne ogbern, at forekom-
sten af skader generelt og korsbandsskader
specielt er seerlig hgj i visse idraetsgrene.
Med udgangspunkt i litteraturen og vores
kliniske erfaring kan viudpege de fire veer-
ste blandt boldspillene: handbold, fodbold,
floorball og basketball. OgsaiDanmark er
antallet afkorsbandsskader storstifodbold
og handbold 9.

Dererogsé en hgj forekomst af kneeskader
i amerikansk fodbold og rugby, men disse
idraetsgrene er ikke seerligt udbredte i Skan-
dinavien. Derudover kommer alpinski, hvor
man blandt bern i Norge ser seerligt mange
skader i skiparker med twintip-ski.

Iseer nar det handler om 15-16-arige, hvor
teknikken og intensiteten er hgj, ma vi som
fysioterapeuter tage ansvaret pa os, nar vi
skal radgive om tilbagevenden til idraet. Vi
skal overveje,om deter forsvarligtat rade de
unge at vende tilbage til fodbold eller hand-

32 FYSIOTERAPEUTEN #08 | 2015

bold pahejtniveau, narvihar nyogopdateret
viden om, at denne idraetsgren indebaerer
en betydeligt foreget risiko for béde en se-
kundeer korsbandsskade og en skade i det
kontralaterale knee. Vi skal have modet til
at diskutere dette med de unge, foraeldrene
og traenerne og vaere gerlige og modige nok
til at videreformidle den viden, vi har, og fa
de unge til at treeffe et bevidst valg. For en
16-arig er dette naturligvis vanskeligt.

For bern og unge er det vigtigt at kunne
vende tilbage til idraet her og nu, og det be-
tyder mindre for dem, hvordan deres knee
fungerer om 10-15 ar. Som professionelle
sundhedsarbejdere er det imidlertid vores
pligtikke atligge under for dette, men sna-
rere at informere dem om de potentielle
negative folger af at genoptage idreet. Det
at vaere eerlig over for de unge indbefatter
ogsaatinformere om, hvor mange der faren
ny skade efter den forste korsbandsskade.

Leaeser man i medierne om kendte idreets-
udovere, star der neesten uden undtagelse:
“skaden vil medfere en pause fra fodbold
pa mindst 6 méneder”. Det er med andre
ord neesten en selvfolge, at idreetsudoveren
kommertilbage til tidligere idreet pa samme
niveau. Et opdateret systematisk review

af Ardern et al. ¢ viser imidlertid, at an-
delen som vender tilbage til idreaet efter en
ACL-skadeer 55 %, selvom 90 % oprindeligt
onskede at vende tilbage. Selvom viikke har
lige sd god dokumentation for, hvor mange
born og unge der vender tilbage til idraet
efterkneeskade, er det vigtigt, at vi taler med
dem om de udfordringer, som kan opstaifor-
bindelse med behandling og genoptraening
bade hos dem, der behandles med operation
ogdem, der ikke gor. Det norske prospektive
studie, der er omtalt tidligere, har fundet,
at cirka halvdelen af de inkluderede redu-
cerede deres aktivitetsniveau, uanset om
de var blevet opereret eller ej.

Ud over den aktuelle idreetsgren, skal vi
ogsa tage hgjde for kendte risikofaktorer
ved korsbandsskader i vores vurdering af
en mulig tilbagevenden til idraet. Her kan
der veere tale om interne og eksterne fakto-
rer. De interne faktorer omfatter forhold
hosidraetsudeveren selv (figur 1), der for de
flestes vedkommende kan pavirkes. Med en
struktureret rehabilitering kan viforbedre
den dynamiske stabilitet, muskelstyrken,
de biomekaniske forhold og mental styrke.
Til gengzeld kan vi ikke sendre de eksterne
faktorer med treening. Men detbetyder ikke,
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at vi som fysioterapeuter ikke kan pavirke
dem. Det geelder for eksempel valg afidreets-
gren. En idreetsudever, hvis knee ikke kan
tale belastningen i boldspil, kan vi hjeelpe
til at modificere belastningen ved at dyrke
enandenidraetsgren, der ikke nedvendigvis
behgver at veere pa et lavere niveau. Vi har
erfaring med, at flere unge idreetsudevere
har indset, at de ma stoppe med handbold,
for sa senere at vende tilbage til en anden
mindre belastende idreetsgren pa hejt ni-
veau som atletik, cyklingellerlangrend. Nar
man informerer om, at man kan veelge en
ny idreetsgren, er det vigtigt at forteelle, at
detkan lade sig gore ogsa at komme tilbage
pasamme hgje niveau som tidligere. Enung
idreetsudever skal ikke tro, at det er hand-
bold eller ingenting, hvis knaeet siger stop.

Forebyggelse

Der er ingen international konsensus om,
hvilken belastningsstrategi der bor anbe-
fales til bern og unge med ACL-skade. Der
ser ud til at veere enighed om, at alle pa-
tienter skal gennemfore en struktureret
rehabilitering efter den akutte skade, men
derer storre uenighed om, hvorvidt treening
kan sta som selvsteendig behandling eller

kun skal vaere forberedende for kirurgi.
De skandinaviske lande ser ud til at veere
mere abne over for aktivrehabilitering som
selvsteendig behandling ©*22 sammenlignet
med Sydeuropa og USA 525, T denne artikel
fokuserer vi pd den behandlingsalgoritme,
som erudviklet ogundersogtiet prospektivt
studieiNorge, og som vileegger til grund for
vores tilgang til patienterne ©.

Princippet er, at patienterne traener, ind-
til kneefunktionen er sa god, som det kan
lade sig gore atfa den med treening. Imange
tilfeelde opnar man med traening adeekvat
og tilfredsstillende funktion, som giver
patienten mulighed for at vende tilbage til
onskede aktiviteter. Selvom knaefunktionen
ikke blivertilfredsstillende, hartraeningen
ikke veeret helt nyttesles; tveertimod er ud-
gangspunktet for operationen optimeret.
En fordel ved at seette ind med aktiv reha-
bilitering forst er, at patienten, forseldrene
og sundhedspersonalet har tid til at dis-
kutere fordele og ulemper ved et eventuelt
kirurgisk indgreb, og idreetsudeveren far
tid til at teenke sig om. Vores erfaring er, at
beslutningen, om man skal opereres eller
ej, bliver lettere. Patienten har som sidege-
vinst faet indarbejdet gode systematiske

treeningsrutiner og kender til principperne
irehabiliteringen. Noget som efter vores
erfaring har en positiv betydning for den
postoperative rehabilitering.

Rehabiliteringen efter ACL-ruptur gen-
nemfores normalt i tre faser. I den forste,
akutte fase skal patienten genvinde normal
funktion i daglige aktiviteter. For at opna
dette behandles haevelse, smerte og mu-
skuleer inhibering med hyppige lavdosis-
gvelsesprogrammer. Nar de almindelig dag-
lige aktiviteter fungerer uden begreensende
symptomer, gar man videre til fase 2. Idenne
fase er malet at opbygge muskelstyrke, dy-
namisk stabilitet ogbeveegelseserfaring ved
attreenere hardere og med mere avancerede
gvelser. Treeningsprogrammet har fokus pa
isolerede og sammensatte styrke- og stabili-
tetsovelser for at opna muskuleer hypertrofi
og evne til at kontrollere kneeet i idreets-
specifikke grundevelser. Nar patienten kan
lobe, hoppe og er fri af symptomer i denne
type af aktiviteter, gar man videre til den
tredje og sidste fase.

Fase 3 kaldes ofte retur til idraet, og her
skal treeningen tilretteleegges imod idraets-
specifikke opgaver. Fodboldspilleren begyn-
der med pasningsevelser med bold, hand-
boldspilleren treener finter og vendinger,
og alpinskilgberen begynder at traene pa
bernebakken. Forstindgves alle delelemen-
ter iidreetsaktiviteten isoleret og alene, in-
den barnet/den unge gradvist begynder at
treene med holdet. Pa denne made sikrer
vi, at progressionen bliver kontrolleret, og
det er muligt at ga et skridt tilbage, hvis
den unge foler sig utryg eller begynder at
fa symptomer fra knaeet. I denne fase er
det seerdeles vigtigt, at kompetente fysio-
terapeuter vejleder den unge sammen med
traenerne, og for de yngste barn og unges
vedkommende ogsa med forzeldre.

Entypisk tilbagevenden til handbold kan
se saledes ud:

« 2uger med traening med holdet, opvarm-
ning og kasteovelser

« 2uger opvarmning, kastegvelser og funk-
tion som kantspilleriforsvaret uden tack-
linger

« 2 uger opvarmning, kastegvelser, funk-
tion som kantspiller i forsvaret + angreb
uden afslutninger

« 2 uger opvarmning, kastegvelser, kant-
spiller 100 %
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« 2uger fuldtreening + 2 x 5 minutter i kamp

« 2 uger fuld treening + 2 x 15 minutter i
kamp

« Frit spil med en kamp pr. uge.

W Se forslag til ovelser til forskellige faser
af rehabiliteringen pa fysio.dk/Fysiotera-
peuten. Det er 0gsa tips pa www.skadefri.no
og kortlink.dk/olympic/gzw6

Hvornar er idreetsudeveren klar?
Vikanaldrigveere helt sikre pa, at den unge
idreetsudever har genvundet tilstreekkelig
kneefunktion til, at vikan anbefale en tryg
tilbagevenden til idreet. De objektive funk-
tionstest, som i dag benyttes til voksne og
bern med korsbandsskader, er forskellige
varianter af styrketest og hinketest, som
gerne kombineres med selvrapporterede
sporgeskemaer (sakaldte patient reported
outcome measures; PROMS) ©6-28),

Hvad angar de voksnes funktionstest, er

detenudbredt praksis atbenytte 9o %-pree-
station pa den skadede side sammenlignet
med den friske som en cut-off for retur til
idreet. Dette er baseret paviden om, at man
gerne ser en op til 10 %-difference i preesta-
tion mellem de to ekstremiteter ogsa hos
personer, der aldrig har haft en skade.

Man gar dermed ud fra, at 10 % sideforskel
kan ses som en normalvariation. Men er
disse test repraesentative for de belastnin-
ger, knaeet udseettes for ved retur til aktiv
fodboldspil eller lob pa ski? Svaret er nej.
Enstyrketestikontrollerede omgivelser vil
ikke nedvendigvis vise, om idraetsudeveren
rent faktisk har den muskelstyrke, som er
nodvendig for at beskytte knaeet under en
kreevende aktivitet.

P4 samme made vil belastningen pa
kneeetien hinketest ikke komme i neerhe-
den af de belastninger, der kommer under
en landing i hej hastighed efter et skud i
handbold. Og hvorfor stiller vi ikke krav

om, at preestationen skal veere 100 % sam-
menlignet med den friske side eller 110 %
for den sags skyld, for vi siger, at testen er
bestaet? Vi mener, at objektive funktions-
test og sporgeskemaer har en vigtig plads i
rehabiliteringen af unge patienter med en
korsbandsskade, men et positivt resultat
fra disse alene er ikke tilstreekkeligt til at
give idraetsudeveren gront lys til at vende
tilbage til idraet.

Testresultaterne skal altid vurderes sam-
men med udforelsen af gvelser i fase 3 af
rehabiliteringen, og en afdeekning af, om
udeveren foler sig klar til at vende tilbage.
Derudover skal man tage de fornaevnte ri-
sikofaktorer i betragtning, s man aldrig
treeffer en beslutning om klarmelding, uden
at alle elementer i figur 2 er vurderet. ©

& Enkomplet litteraturliste kan downloades
[frafysio.dk/Fysioterapeuten
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AF VIBEKE PILMARK, FAGLIG REDAKT@R

GOD EFFEKT AF PROGRESSIV STYRKETRANING TIL FIBROMYALGI

Et randomiseret studie fra Sverige viser
god effekt af progressiv muskeltreening pa
muskelstyrke, helbredsstatus og smerte
hos kvinder med fibromyalgi. 130 kvinder
deltog i studiet. Eksklusionskriterier var
forhejet blodtryk, radiologisk verificeret
slidgigt i hofte og knae med pavirkning af
ADL, andre alvorlige psykiske og fysiske
lidelser, hojt alkoholforbrug, og hvis de
havde gennemfort regelmaessige styrke- og
afspeendingsovelser det seneste ar. Kvin-
derne blev randomiseret til to grupper:
Interventionsgruppen skulle gennemfore
en progressiv muskeltreening, og kontrol-
gruppen skulle gennemfore et program med
autogen afspeending. Treeningen foregik
som holdtreening med 5-7 kvinder pa hvert
hold pa lokale klinikker og superviseret af
fysioterapeuter med speciel indsigt pa om-
radet. Kvinderne treenede to gange om ugen
i15uger. For og efter treeningsforlebet blev
der taget blodprever, kvinderne fik testet
muskelstyrke i knaeekstensorer og albue-
fleksorer, og de gennemforte en 6-minutters
gangtest. Derudover skulle kvinderne bade
ved studiets start, efter treeningen og efter
13-18 maneder vurdere deres smerter med
VAS-skala, generel helbredsstatus med The
Short Form Health Survey (SF-36) og The
Fibromyalgia Impact Questionnaire (FIQ).
Artiklen giver en ngjere beskrivelse af sa-
vel test og testprocedurer, som de enkelte
endemal for undersogelsen.

Det primeere mal med muskeltraeningen
var atvise, at kvinderne kunne ege muskel-
styrken og den generelle helbredsstatus,

uden at defik flere smerter under treeningen.
Forskerne lagde derfor veegt pa at indivi-
dualisere treeningen. Kvinderne var med
til at vurdere, hvor hardt de skulle traene,
og hvornéar belastningen kunne eges uden
smerteforegelse. Kvinderne varmede opi1o
minutter og treenede benpres og kneefleksion
og -ekstension i maskiner, biceps humeriog
handtryk med frie vaegt, og heelheevninger
og core-stabilitet ved at bruge kroppen som
modstand. Treeningen blev afsluttet med 10
minutters stretching. Efter femugerblevder
tilfgjet eksplosivtreningi heelhsevning og
knaeekstension. Ved inklusionen brugte for-
skerne en submaksimal test til at estimere
1RM for de muskelgrupper, der skulle tree-
nes. Belastningen varibegyndelsen 40 % af
1RM, og avelserne blev gentaget 15-20 gange
med 1-2 seet. Efter 3-4 uger var belastnin-
gen 60 % af 1IRM med 10-12 repetitioner og
islutningen afforlebet naede flere at traene
med 80 % af 1RM med 5-8 gentagelserii-2
seet. Afspeendingsprogrammet bestod af
autogen afspaending med en gennemgang
af'hele kroppen og efterfolgende snak med
de gvrige deltagere og den fysioterapeut, der
stod for treeningen. Treeningen blev herefter
afsluttet med stretching.
Muskeltreeningsgruppen havde signifi-
kante forbedringer pa muskelstyrke i be-
nene, smerteintensitet, helbredsstatus og
6-minutters gangtest i forhold til afspaen-
dingsgruppen. Kvinderne i denne gruppe
havde ogsa lettere ved at acceptere smer-
terne. Begge grupper havde aget styrken
i biceps humeri, styrkeforegelsen var dog

storst i muskeltreeningsgruppen. Kvinder,
der havde treenet med de storste belastnin-
ger, opnaede bedre resultateri 6-minutters
gangtest og helbredsstatus i forhold til de
ovrige kvinder i treeningsgruppen. Det var
ogsd de kvinder, der var mest fysisk aktive
ideres fritid.

Den positive fremgang efter studiet af-
spejlede sig ikke ved 13-18-méaneders fol-
low up. 91 kvinder gennemforte follow up-
undersegelsen, der viste en tilbagegang til
resultaterne inden interventionsstudiet.
Kvinderne var ikke fortsat med at traene,
fordi de havde sveert ved at sta for treenin-
gen selv, havde behov for supervision fra
fysioterapeuter, fandt treening i treenings-
centrene for dyr, eller ikke kunne finde tid
til treeningen.

Forskerne konkluderede, at muskeltrae-
ningen viste god effekt, ogat alle kvinderne
havde mulighed for at gennemfore den. Re-
sultaterne tyder dog ogsa pa, at interventi-
onsperioden skal veere leengere, og at denne
patientgruppe har brug for supervision. ©@

Anette Larsson et al. Resistance exercise
improves muscle strength, health status
and pain intensity in fibromyalgia - a
randomized trial. Arthritis Research &
Therapy (2015) 17:161.

| kortlink.dk/arthritis-research/h538

TEST AF TRANINGSPROGRAM TIL KVINDER MED OSTEOPENI

Et rehabiliteringsprogram med ovelser
ogradgivning til kvinder med osteopeni har
vist god effekt pa styrke, balance og knog-
lemineralteethed. Det viser et prospektivt
studie publiceret i Journal of Orthopedic
& Sports Physical Therapy. De norske for-

36 FYSIOTERAPEUTEN #08 | 2015

skere fandt, at de 42 inkluderede kvinder
havde en hgj deltagelsesprocent, og at in-
gen kom til skade som folge af programmet.
Inklusionskriterierne var lav BMD (bone
mineral density; T-score mindre end -1,5),
kvinderne skulle veere over 50 ar og have

haftenhandledsfrakturinden for de seneste
2ar. De matte ikke have haftfraktureriryg
eller hofte eller mere end tre osteoporotiske
frakturer, vaere i rehabiliteringsforleb eller
allerede fysisk aktive mere end fire timer
om ugen. Interventionen bestod af Osteo-



ACTIVE, et 6 maneders-treeningsprogram
kombineret med patientuddannelse. Kvin-
derne traenede en time to gange om ugen
sammen med andre kvinder oggennemforte
derudover et hjemmetreeningsprogram pa
en time en gang om ugen, bestaende af op-
varmningi10 minutter, 40 minutters tree-
ning af balance, styrke, trunkusstabilitet,
ogtilsidst 10 minutters nedkeling med gang
og stretching. Principperne i treeningen
var, at man gradvist egede progressionen ud
fraen model anbefalet afen gruppe danske
forskere!. I traeningen, der blev ledet af en
erfaren fysioterapeut, brugte man veegtve-
ste. Udgangsbelastningen i veegtvesten var
2,2kg, ogbortset fra tre var slutbelastningen
hos alle 9,1 kg. Traeningen bestod ogsa af
ADL-ovelser som at rejse sig fragulvet ogloft
af5 kg. Ovelserne blevgennemforti2-3seet
med 5-12 gentagelser, i begyndelsen fa saet
oglavbelastning. Styrketreeningen bestod

blandtandet af squats, lunges, skulder-arm
gvelser (m. biceps, m. triceps, m. latissimus
dorsi). Trunkustreeningen bestod blandt
andet af planken, beekkenloft, rygeksten-
sioner og curl up. Kvinderne fik udleveret
en dvd med et hjemmetreeningsprogram.
Ud over treeningen bestod interventionen af
to sessioner med gruppebaseret patientud-
dannelse, ledet af en idreetsuddannet med
en ph.d. inden for osteoporose. 35 kvinder
gennemforte interventionen. Man fandt
en signifikant forbedring af styrken i m.
quadriceps ogi BMDitrochanter major. Der
var desuden en signifikant bedre balance
malt med en dynamisk balancetest. Ved et-
arsfollow up var der yderligere forbedringer
im. quadriceps styrke og i den dynamiske
balance sammenlignet med udgangsni-
veauet. Forskerne angiver progressionen og
den hgje intensitet som den vigtigste drsag
til styrkefremgangen og pavirkningen af

BMD. De tager dog forbehold overfor den
lille gruppe, der var inkluderet i studiet, og
den manglende kontrolgruppe. ©

Kari Anne Hakastad et al. Exercises
Including Weight Vests and a Patient
Education Program for Women With
Osteopenia: A Feasibility Study of the
OsteoACTIVE Rehabilitation Program.
J Orthop Sports Ther 2015;45(2):97-105.

* Malmros B. et al. Positive effects of
physiotherapy on chronic pain and
performance in osteoporosis. Osteoporos
nt1998/8:215-221.

FINANSIERING AF DIN KLINIK ER VORES SPECIALE

Vi er en radgivningsbank og via vores fleksibilitet, finder vi gode og individuelle lesninger for

vores kunder.

Vi taler samme sprog
B Vi er nzervaerende og nemme at tale med.

B Vi kender til driften og finansieringen af fysioterapiklinikker.
B Vi kommer til dig, sa du kan bruge din tid pa dine kunder.

Branche-bank for fysioterapi

"Ved kob af ny fysioterapiklinik oplever man vestjyskBANK som en bank, der ser muligheder
frem for begreensninger. Engagementet emmer ud af medarbejderne, der gerne stiller sig til
radighed, ndr du har fri. vestjyskBANK er, hvad jeg vil kalde en branche-bank for

fysioterapiklinikkerne i Danmark.”

Dennis Petersen, Vejle Fysioterapi & Traening

Kontakt os og her, hvad vi kan tilbyde dig.

H vestjyskbank.dk/fysioterapeut

Anita Wang Hansen
96 63 36 05
awh@vestjyskbank.dk

vestjysk

BANK
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Studieopgaver

En opgavesamling, der er knyttet til leere-
bogen “Menneskets Anatomi og fysiolog”

af Oystein V. Sjaastad et al.

Kari C. Toverud. Studieopgaver til menne-
skets anatomi og fysiologi. Gads Forlag.
ISBN 978-87-12-050305-5.

Hjemmetreening

Ienbogudgivet af foreningen Hjernebarnet
forteeller 28 familier om livet med hjemme-
treening og om, hvorfor hjemmetreening er
det helt rigtige for deres familie. Bogen er
bl.a. skrevet til foraeldre til born med hjerne-
skader,

Hjemmetrening af born med hjerneskader.
wwuw. hjernebarnet.dk. ISBN: 87-990134-7-0.

Ressourcefokuseret vejledning
Bogen giver en teoretisk ramme med ud-
gangspunkt i primeert den positive psykologi
og med konkrete vaerktojer til vejlednings-
arbejdet. Bogen henvender sig til alle, der
vejleder andre.

Marianne Tolstrup. Ressourcefokuseret
vejledning. Dansk Psykologisk Forlag.

ISBN 978-87-7706-992-5.

Fodfaeste og himmelkys

En undervisningsbog i bevaegelse, rytmisk
gymnastik og dans. Henvender sig til bevaegel-
sesundervisere i flere regier og til studerende
pablandt andet fysioterapeutuddannelsen.
Helle Winther m.fl. Fodfeste og himmelkys.
Billeso & Baltzer. ISBN 978-87-7842-360-3.

Den alvorlige samtale

Hvad sker der i medet mellem patient og
behandler, og hvordan skal beskeden om
alvorlig sygdom formidles og opfattes? Bogen
praesenterer teorier om selvet og narrativ me-
dicin og indeholder eksempler pa litteratur,
der kan udvide forstaelsen af patientrollen.
Merete Demant Jakobsen. Den alvorlige
samtale. Munksgaard. |SBN 978-87-6281-591-9.
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K@B DINE FAGBYGER
TIL PLUSPRISER

Hvis du er medlem af Danske Fysioterapeuter,
far du 20 % rabat pa alle bager fra Munksgaard.

Find BogPlus pa fysio.dk/boeger .

MORTEN HOGH
NIELS-HENRIK JENSEN

[ ]
(] [ ) o o ©° @ ANNEPAARUP PICKERING

Normalpris:
kr. 275,-

BogPlus-pris:
Kr. 220

munksgaard www.munksgaard.dk

Udviklingen inden for neurorehabilitering er
i hastig fremdrift. Forskning i hjernens plas-
ticitet har tilfert viden om betydningen af
konstant pavirkning ud fra devisen “use it or
loose it”. retter sig
primert til fysio- og ergoterapistuderende,
men kan anvendes af alle fagprofessionelle,
der arbejder med neurologiske patienter.

Laes mere
pa gad.dk

Indtast medlemskoden
FYSIO pa www.gad.dk
og fa 20 % rabat

g gads forlag




\§
)
Fremmgde. \X@“&.’

Tegistrering  pankort-
betaliing

Abonne-
ments-
betaling

\

booking
Kalender

Rapporter

Journal

r o\’\-‘S\‘ -
B pondanct | —
KO Leeget

il

. L - i
mF(:s:kr ;ngsforlab = 0 ‘(\d‘x"‘ggg&zs
- UL afregn ine nders
o f} Zﬁ%é‘: “Ioldstyrmg undg Cmaer

Fa styr pa patienterne og tiderne
med ComplimentaWork

Helt ny kalenderfunktion og nyt layout!

ComplimentaWork er kliniksystemet, som gor det muligt at bruge tiden pa dét du gerne vil ...nemlig dine patienter!
ComplimentaWork giver dig overblik over din kalender, patienter, journaler og ikke mindst omsatning. Og sa har
du adgang til dit kliniksystem overalt - det er online, nemt og fleksibelt!

Kom igang for under 500 kr om maneden!

Systemet er enkelt og brugervenligt. Det kraever blot en en internetforbindelse - vi passer pa dine data og sorger
naturligvis for backup og opdatering. Vi har ingen opstartsgebyrer - og du er i gang pa 2 minutter.

Du kan lese mere om de mange muligheder pi www.complimenta.com, hvor du ogsa kan bestille en demo.

Vi er altid klar til at hjlpe dig...

Har du spergsmal? Bare rolig vi hjelper dig med et smil! Vores support hjelper dig hurtigt, s du kan komme videre
med dit arbejde - OG DET ER GRATIS!

Kontakt os i dag og fa et uforpligtende tilbud og en demo, sa du kan se, hvor hurtigt og billigt du kommer online:
>4 salg@complimenta.com
@ Telefon: 8830 7600
Se mere pa www.complimenta.com
- 0g husk at folge os pa Facebook!




Pa At Work Skolen kan du blive

+ Kostvejleder/Slankekonsulent™

Lzs 100% online eller i klasse - kun kr. 8.900,-
Med specialet Born og overvagt, kun kr. 11.400 - SPAR [.000 kr.

+/ Bliv Mindfulness Instrukter kr. 8.900,-

Med specialet Mindfulness At Work Mentor, kun kr. 12.395 - SPAR 1.500 kr.
Med specialet Mindfulness til Barn, kun kr. 12.395 - SPAR 1.500 k.

+/ Bliv Positiv Psykologi Vejleder  kr.8.900,-
Med Speciale i styrker og traning af styrker, kun kr. 12.395 - SPAR 1.500 la.

Vi har dag-, aften- og weekendhold
sd du finder nemt et hold der passer.

Do
UDDANNELSE '

Las mere pa ucsyd.dk/diplom




Moder & kurser

Henvendelse vedrgrende annoncering af arrangementer i Danske Fysioterapeuters regioner, fraktioner eller faglige selskaber skal ske til
Anne Guldager, ag@fysio.dk tIf.: 33414630. Henvendelse vedrgrende gvrig annoncering skal ske til Dansk Mediaforsyning pa tif.
7022 4088, fysiotekst@dmfnet.dk. Se oplysninger vedrgrende deadlines, priser og formater pa fysio.dk/Fysioterapeuten/annoncering

Region Region

Hovedstaden Nordjylland
MEDLEMSM@DE OM MUNTER AFTEN MED NATUR- TID TIL ETIKKEN
VELFARDSTEKNOLOGI FYS - ET UTRADITIONELT JOB - REGIONALT M@DE | KOLDING

Ervi parate til at inddrage teknologi i
vores terapeutiske praksis? Vi drgfter
forskellige tilgange til velfardsteknologi:
den faglige, den forskningsmaessige og
den gkonomiske. Hvilken tilgang har vi?
Kan vi spare ressourcer ved at indfgre
mere teknologi i vores praksis? Er vi som
terapeuter motiverede for at anvende
velferdsteknologiske redskaber i praksis?
Kraever det en @ndret kultur bade hos be-
slutningstagere, brugere og terapeuter?

Tid: Torsdag d. 1. oktober kl. 17-20
Sted: VVerdenskulturcentret Ngrre Allé 7
2200 Kgbenhavn N, lokale 305 pa 3. sal.

Lars Damkjeer, fysioterapeut og sund-

hedsfaglig specialkonsulent i Center for

Kvalitet og Sammenhaeng, Kgbenhavns

Kommune taler om digitalt understattet

traening.

« Hvad er den nationale og den lokale
dagsorden?

* Hvor langt er vi?

» Hvordan reagerer borgerne?

* Hvad er de arbejdsmiljgmzssige
erfaringer?

Laura Staun Valentiner, fysioterapeut og
ph.d.-studerende pa Forskningsenheden
CopenRehab, Kgbenhavns Universitet,
fortzeller om kankrete forskningsprojekter
relateret til praksis.

Tilmelding senest d.24. september pa
fysio.dk/Regioner/hovedstaden/

"Vil I ikke hellere have en Fysio-
terapeut”, lgd det fra forsiden
af vores seneste fagblad. Der er
brug for vores faglighed. Som
fysioterapeut er der alle mulig-
heder for at tenke kreativt, se
muligheder og skabe sit eget
job. Bade pa bgrneomradet og
ifm. den nye skolereform er der
brug for en faggruppe, som kan
se muligheder for at fa kroppen
inddraget i hverdagens aktivi-
teter. Er det dig? Naturfys Helle
Fuglsang, som er ansat i Aalborg
Kommunes udviklingsafsnit for
bgrn og unge, er i fuld gang med
det 3-arige projekt: Fa kroppen
pa Toppen med naturen som lze-
ringsmiljp og et aktivt friluftsliv!
Kom og fa ideer til, hvad du selv
kan gare for at gare dig synlig
som fysioterapeut pa et nyt
omrade!

Tidspunkt: Tirsdag d.27. oktober
kl.17-20

Sted: Danske Fysioterapeuter,
Sofiendalsvej 3, 9200 Aalborg
Forplejning: Sandwich
Tilmelding: Senest d. 19.oktober
pa fysio.dk/regioner/nordjylland

Hvad g@r vi, nar etikken bliver klemt
i en travl hverdag? Det vil Etisk Rad
i Danske Fysioterapeuter gerne give
deres bud pa - og samtidig hare,
hvilke dilemmaer du oplever.

Det kommer blandt andet til at

handle om:

+ Hvordan dokumenterer vi, uden at
det gar ud over patienterne?

+ Kan vi arbejde selvstendigt - som
autorisationsloven legger op til -
eller bliver vi styret af andet?

 Hvad ggr vi, nar kravene til produk-
tivitet starivejen for at g@re arbej-
det ordentligt?

+ Dine egne eksempler.

For at ggre debatten konkret, vil vi
meget gerne have eksempler pa de
etiske problemstillinger, du oplever
- 0gsa gerne anonymt. Skriv til Gurli
Petersen (gp@fysio.dk).

Tid og sted: Mandag den 2. novem-
ber kl. 17-20, i Region Syddanmarks
lokaler, Kokholm 3 A, 6000 Kolding
(motorvejsafkarsel Bramdrupdam)
Forplejning: Der vil blive serveret
kaffe/te, en vand og en sandwich.
Pris: Det er gratis at deltage.
Tilmelding: Pa fysio.dk/Regioner/
syddanmark/senest den 28.oktober.

Med venlig hilsen
Etisk Rad i Danske Fysioterapeuter
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. MODER & KURSER

. Region
Syddanmark

DIALOGM@DE FOR
KLINIKEJERE/ARBE|DSGIVERE

Regionsbestyrelsen vil gerne invitere til
et dialogmgde med regionens klinikejere
(bade indenfor og udenfor Landsoverens-
komsten). Baggrunden er den verserende
debat om Ign- og ansattelsesvilkar pa
klinikkerne. Formalet er at kvalificere
debatten og fa jeres input omkring kva-
litetssikring og kvalitet i klinikken. Vi vil
gerne have en dialog og en refleksion over
emnerne og give deltagerne far mulighed
for at prege den nationale debat.

Ved tilmeldingen til arrangementet er |
meget velkomne til at melde ind med de
emner og problemstillinger, | gerne vil
have belyst, og sa vil | to uger fgr mgdet
fa 3-4 emner, | skal have gjort jer nogle
tanker om.

Der vil senere pa aret blive holdt et
tilsvarende mg@de for ansatte og lejere.

Tid: Onsdag den 30.9, kl. 18-21

Sted: Praksisenheden i Region
Syddanmark, Kokholm 3, 6000 Kolding
Tilmelding: pa fysio.dk/regioner/
Syddanmark senest den 17.9

Der vil blive serveret en sandwich,
kildevand, kaffe og te.

Med venlig hilsen
Regionsbestyrelsen og fysioterapeuterne
iSU

Syddanmark

SEKSUALITET IFM. KRONISKE
FUNKTIONSNEDSATTELSER

| et samarbejde med fysiotera-
peuterne i Kolding Kommune,
Traening og rehabilitering, afhol-
der Regionsbestyrelsen dette
medlemsmade.

Tid og sted: Onsdag d. 23/9 kl.
17-20, Sundhedscenter Kolding
(Multisalen), Skovvangen 2A,
6000 Kolding.

Underviser: Vibeke Colstrup,
Fysioterapeut og Specialist i
Sexologisk Radgivning.

Formal: At fysioterapeuter far
faglige redskaber til at itale-
satte problemstillinger omkring
seksualitet hos borgere/patien-
ter med kroniske funktionsned-
sattelser samt far viden om mu-
ligheder for at hjzlpe borgeren/
patienten videre ved behov.
Indhold: Indsigt i den betyd-
ning, seksualiteten kan have for
mennesket psykologisk setien
sygdomsproces, herunder mader
at anskue samtaleprocessen med
borgeren/patienten, sa fysiote-
rapeuten kan bevare sin person-
lige og faglige graense.
Tilmelding senest den 18.9 pa
fysio.dk/Regioner/syddanmark/
Der vil blive serveret kaffe og te
ved ankomst og en sandwich og
kildevand i pausen. Gratis delta-
gelse for medlemmer af Danske
Fysioterapeuter.

Folg med pa fysio.dk/regioner/Syddanmark og |zs blandt andet om farste

netverksmode for fysioterapeuter som arbejder med hverdagsrehabilitering den

9. september. Fremtidens kunde i din klinik og vaekstmulighederne i dit neromrade den

19. oktober i Odense og den 20. oktober i Esbjerg. Mgder om pensions- og forsikringstilbud

den 16. september i Odense og den 24. september i Esbjerg. Desuden kan vi lgfte slgret

for at bade Odense Kommune, Billund Kommune og Fredericia Kommune har budt ind pa

fagstafetten, emnerne er dog endnu ikke helt fastlagt.
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N, Hovedstaden
Sjeelland,
Nordjylland

M@DER FOR ANSATTE
| PRAKSISSEKTOREN

Er du ansat i privat praksis, og oplever
du problemer med at sta pa egne ben
ved kontraktforhandlinger ift. Ign- og
arbejdsvilkar? Sa lad os sta sammen
og danne en fraktion, hvor vi keemper
for bedre vilkar for ansatte i praksis! Vi
har allerede afholdt informationsmgde
i Region Syddanmark, og i efteraret er
der mgder i tre regioner.

Region Hovedstaden

Tid: Torsdag den 17/9 kl. 18.30-20.30
Sted: Kantinen, Rosenborggade 1, 1130
Kgbenhavn K - indgang gennem porten
Forplejning: Vand og sandwich
Tilmelding er ngdvendig og

senest mandag 14/9 pa
fysio.dk/Regioner/hovedstaden

Region Sj=lland

Tid: Onsdag 30/9 kl. 18.30-20.30
Sted: Slagelse Bibliotek, mgdelokale
2,Stenstuegade 2, 4200 Slagelse. Ind-
gang modsat "hovedindgangen”.
Forplejning: VVand og sandwich
Tilmelding ngdvendig og senest fre-
dag 25/9 til: fysfraktion@gmail.com

Region Nordjylland

Tid: Torsdag 22/10 kl. 18.30-20.30
Sted: Sofiendalsvej 3, 3200 Alborg
Forplejning: Vand og sandwich
Tilmelding ngdvendig og senest d. 15.
oktober pa fysfraktion@gmail.com

Yderligere informa-
tion findes i PY
facebookgruppen Et mede i Region
AL gaioly Tl Midtjylland matte
for Funktioneer- desvarre aflyses pa grund
ansatte i Praksis” af for fa tilmeldte, men
Vel madt! regionens medlemmer

. ervelkomneien af de
Marianne Schultz og andre regioner.
Daniel Broholm



DANSK SELSKAB FOR PSYKIATRISK OG PSYKOSOMATISK FYSIOTERAPI DANSK SELSKAB FOR PADIATRISK FYSIOTERAPI

. I
Basic Body Awareness Arskonference
Therapy 3 - seminar — fremtidens bornefysioterapi
Seminaret er en integreret del af efteruddannelsen i BBAT Fremtidens bagrnefysioterapi - med udgangspunkt i holdningspapiret fra Danske
og er en optakt til det afsluttende projektarbejde. Malet er, fysioterapeuter omhandlende fysioterapeutiske indsatser malrettet bgrn i for-
at den enkelte deltager far et afszet til at afgrense og igang- skole- og skolealder.
sette det individuelle afsluttende projektarbejde. Formalet
er bl.a. gensidig inspiration og erfaringsudveksling samt naer- Tid: Torsdag d. 8. oktober 2015 kl. 8.45-15.30.
mere afklaring af krav til indhold og form pa det afsluttende Sted: Mgdecenter Odense, Buchwaldsgade 48, 5000 Odense C.
skriftlige arbejde. Desuden er formalet fortsat praktisk og Indhold:
teoretisk fordybelse i BBAT. Tina Lambrecht , formand for Danske Fysioterapeuter, byder velkommen og leg-

ger op til en debat om fremtidens bgrnefysioterapi. Tina Lambrecht deltageriden
Lees mere pd www.psykfys.dk og www.bodyawareness.dk Igbende debat dagen igennem.

Kirsten Nordbye-Nielsen, specialist i pad. fys., cand.scient.san og ph.d.stud: Om
Malgruppe: Fysioterapeuter som har gennemfgrt de tidligere arbejdet med en faglig statusartikel med udspring i holdningspapiret. Hun har bl.a.
kurser inkl. BBAT 3 og har faet godkendt BBAT 3 rapport. undersggt forskellige test og screeninger til mindre bagrn.
Tid:31.januar - 3. februar 2016 Heidi Klakk, fysioterapeut, cand.scient.san og ph.d. beskriver sit projekt om sundhed i
Sted: Kerteminde Vandrerhjem folkeskolen samt viden om sammenhzngen mellem motorik og senere sundhed.
Pris: Kr. 9100,-. Prisen dakker overnatning i enkeltvarelse Tilmelding: P2 www.boernefysioterapi.dk senest 24. Sep.
og forplejning. Pris: 700 kr. for medlemmer af Dansk Selskab for Padiatrisk Fysioterapi. 300 kr.
Tilmelding: Senest 25.oktober 2015 for ikke-medlemmer. Inkl. forplejning

Deltagere: 12 fysioterapeuter
Underviser: jonna Jensen fysioterapeut og lektor, lereruddan-

netiBBAT, M Edu, Specialist i psykiatrisk og psykosomatisk
fysioterapi.

(‘:.‘j‘ DANSK SELSKAB FOR ONKOLOGISK OC PALLIATIV FYSIOTERAPI
Temadage om hsematologiske kraeftpatienter
29. - 30. oktober 2015

DANSK SELSKAB FOR AKUPUNKTUR I FYSIOTERAPI

Aku unktur Og Smerte_ Dag 1: Diagnoser (leukami, myelomatose og lymfekraeft), kreftbehandling og
hﬁn tel’ing — kursus 2 bivirkninger. Fysioterapeutisk intervention og ny viden.
Dag 2: Palliation: Symptomer, senfelger og behandling. Fysioterapeutiske
Pa kurset undervises i akupunktur ud fra moderne viden overvejelser om trening og behandling til patienter med myelomatose.
samt fysioterapeutisk handtering af patienter med akutte, Eksistentielle spgrgsmal. Begge dage indeholder oplag, workshops og plads til
kroniske og komplekse smerter. Kurset indgar i selskabets spgrgsmal og erfaringsudveksling.
uddannelse, hvor det samlede omfang er 15 ECTS point. Undervisere:
Dansk Selskab for Akupunktur i Fysioterapi fungerer som Overlege Peter Kampmann, Hematologisk klinik, Rigshospitalet
laerings- og uddannelsesmiljg, hvor deltagerne kan vare med Overlzge Svend Saalbach Ottesen, Onkologisk afdeling, Roskilde sygehus
i et fagligt netveerk, hvor der udveksles viden om akupunktur Udviklingsfysioterapeut Frederik Reiths Bartels, Rigshospitalet
og fysioterapi til patienter med smerter. Fysioterapeut Carina Nees, Center for Kreft og Sundhed Kgbenhavns Kommune
Sygeplejerske Gitte lversen, Center for Kreft og Sundhed Kgbenhavn Kommune
Sted: Horsens regionshospital Hospitalspraest Christian Juul Busch, Rigshospitalet
Tid: 23. - 25. oktober 2015
Yderligere oplysninger og tilmelding: www.dsa-fysio.dk Lees mere og tilmeld pa www.onkpalfysio.dk/
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DANSK SELSKAB FOR SPORTSFYSIOTERAPI

DSSF - Kursuskalender 2015 - Efterar

Kursus Sted Tid

Skulder Herning 4.-5.september
Hofte Tarnby 9.-10. september
Knae Horsens 14.-15. september
Albue/hand Tarnby 17. september
Tape Tarnby 18. september
Skulder Tarnby 7. - 8. oktober

Fod Odense (UCL) 23. - 24. oktober
"Supervision” Tarnby 28.-29.0ktober
Akutte skader - forstehjelp Odense (UCL) 31. oktober
Antidoping Kgbenhavn 2. november

Bgrn, Unge og Idreet Odense 3. november

RYG Arhus 6. - 7.november
Temadag - Billeddiagnostik Kgbenhavn 6. november

Fod Tarnby 9.-10. november
Hofte Herning 13. - 14. november
Knze Tarnby 17.-18. november
Lgbestilsanalyse Odense 27. - 28. november
Temadag - DSSFog TD Brgndby 30. november

Yderligere oplysninger www.sportsfysioterapi.dk - Vibeke Bechtold vbe®@idraetsfysioterapi.dk. Ret til ndringer forbeholdes

Temadag
Born og Unge, idraet og skader

“Hvor, hvornar og hvordan” behandler vi born og unge
med idreetsrelaterede problemer i beveegeapparatet?

Temadagen indeholder:

« Epidemiologi, =tiologi, fysiologisk udvikling og skadesrisiko

» Akutte savel som overbelastningsskader hos bgrn og unge indenfor
skulder, knz og fod - Undersggelse, behandling og forebyggelse

+ Operation eller ikke operation af forskellige skadesproblematikker

Tid: Tirsdag den 3. november, 2015, kl. 9-17.30

Sted: University College Lillebzlt, Blangstedgaardsvej 4-6,

5220 Odense S@

Pris: 17700 kr., medlemmer af DSSF eller DIMS. 1900 kr., ikke-medlemmer.
Arranggr: DSSF og DIMS

Malgruppe: Fysioterapeuter og leger med interesse indenfor idraet og
sportsmedicin

Undervisere: Fysioterapeuter og lager med ressourcer indenfor omradet
Kursusledelse: Vibeke Bechtold (DSSF) og Annika K.N. Winther (DIMS)

Yderligere oplysninger og tilmelding pa DSSF www.sportsfysioterapi.dk
Kontaktperson Vibeke Bechtold vbe@idraetsfysioterapi.dk

Vidensbaseret undersogelse af
lobere og lob v. Lars Henrik Larsen

Primeert fokus pa kinematisk analyse

Temadagene er malrettet anvendelse af Igbestilsanalyse, funktions-
undersggelse og strukturelle undersggelser af Igbere i klinisk praksis.
Mal for dagene er, at deltagerne far grundleggende teori og metoder
til at analysere belastning og bevaegelsesmanstre hos Igbere pa alle
niveauer mhp. at diagnosticere, radgive, rehabilitere og optimere Igh
og Igbetraning og minimere risikoen for Igberelaterede skader eller at
behandle skader. Kursus er en blanding af teori og praksis.

Tid: den 27. - 28.11. 2015, fredag kl. 3.00-17 .00 og lgrdag kl. 8.30 - 16.00
Sted: Odense Fysioterapi og Idratsklinik, Vestre Stationsvej 11,

5000 Odense

Pris: 3.200 kr. for medlemmer af DSSF og 3500 kr. (ikke-medlemmer)
Malgruppe: Fysioterapeuter med interesse indenfor idraet og
sportsmedicin

Undervisere: Fysioterapeut, lektor, ph.d.stud Lars Henrik Larsen,
Aalborg

Yderligere oplysninger og tilmelding pad www.sportsfysioterapi.dk
Kontaktperson Vibeke Bechtold vbe@idraetsfysioterapi.dk
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DANSK SELSKAB FOR MUSKULOSKELETAL FYSIOTERAPI

Dynamisk Stabilitet og muskelbalance

Introduktionskursus - Arhus

Pa kurset praesenteres du for en klinisk reesonneringsmodel, der relaterer Dynamisk Stabilitet i
forhald til den samlede hypotesedannelse. Der er fokus pa den biomekaniske analyse som grundlag
for den videre genoptraning og du undervises i genoptraningsprincipper, der tilgodeser et malret-
tet rehabiliteringsforlgb. Kurset veksler mellem teori og praktik, der relateres til patientcases.

Underviser: Lotte Telvig/Flemming Enoch

Tid: Den 14.-15. september 2015

Sted: Arhus Universitetshospital. Fysio- og ergoterapiafdelingen. Ngrrebrogade 44, bygning 3,
indgang 3A, 1sal. 8000 Arhus

Pris: 3.375,00 kr.

Tilmelding: ge@fysiqg.dk

Dynamisk Stabilitet
Skulderkursus - Kjellerup/Kobenhavn

Kurset fokuserer pa en grundig og systematisk hiomekanisk analyse af skulderen. Genoptraening
af dynamisk stabilitet med en retningsspecifik tileang gennemgas, og du praesenteres for et bredt
gvelsesudbud til dine skulderpatienter. Kurset er meget praktisk og relateres til nyeste teori.
Underviser: Lotte Telvig/Flemming Enoch

Kjellerup: Kgbenhavn:

Tid: Den 21. 0g 22. september 2015 Tid: Den 23.-24. september 2015
Sted: Vestergade 23 A, 8620 Kjellerup Sted: Lgjtegardsvej 157,

Pris: 3.375 kr. 2770 Kastrup

Tilmelding: Mette R. Sgndergaard mail: Pris: 3.375 kr.
metteriberholt.sondergaard@silkeborg.dk Tilmelding: ge@fysiqg.dk

Dynamisk Stabilitet Cervical kursus
- Randers

Kurset fokuser pa en grundig og systematisk biomekanisk analyse af cervical columna. Genoptrze-
ning af dynamisk stabilitet med en retningsspecifik tilgang gennemgas, og du praesenteres for et
bredt gvelsesudbud til dine nakkepatienter. Kurset er meget praktisk og relateres til nyeste teori.

Underviser: Lotte Telvig/Flemming Enoch

Tid og sted: 28.- 29. september marts pa Randers Fysioterapi, Niels Brocks Gade 12, 4 sal.
Pris: 3375 kr.

Tilmelding: Atle Rgstad - atle@randers-fys.dk

Kurserne er desuden en del af uddannelsen til Muskuloskeletal
Fysioterapeut. Medlemmer af DSMF har fortrinsret.
Yderligere information: www.dynamiskstabilitet.dk

DANSK SELSKAB FOR FYSIOTERAPI |
SUNDHEDSFREMME, FOREBYGGELSE
OC ERGONOMI

Sundhedsfremme
igrupper - teori og
praksis

Den 16. november 2015 og
den 7. januar 2016t Vejle

Kurset henvender sig til fysioterapeuter
og ergoterapeuter, der arbejder med
sundhedsfremme i stgrre eller mindre
grupper, og som gnsker inspiration til
indsatser med fokus pa motion og fysisk
aktivitet. Flere og flere arbejdspladser,
kommuner eller organisationer gnsker

at tilbyde sundhedsfremme til grupper

af personer. Men hvordan kan vares
faggrupper bedst bidrage til disse tilbud,
savi rent faktisk skaber mere sundhed og
trivsel for de ansatte? Vivil arbejde med
ideer til designs af kankrete indsatser,
forandringspsykologi, og virkemidler til
sundhedsfremmende aktiviteteri grupper.
Desuden vil der bliver mulighed for at fa
sparring pa dit konkrete arbejde, og der vil
saledes vaere en hjemmeopgave imellem
de to moduler ud fra et valgfrit omrade.
Medbring tgj, du kan bevaege dig .

Undervisere pa kurset er Fredrik Lassen,
fysioterapeut, arbejdsmiljgkonsulent,
triatlet og ultralgber og Linn Trentel Busch
fysioterapeut, arbejdsmiljgkonsulent,
idreetscoach og kostvejleder.

Laes mere om indhold og tilmelding pa
www.ergonomi.dk. Frist 20. okt. 2015.
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DANSK SELSKAB FOR SMERTE OG FYSIOTERAPI

Borgere med Smerte

Pa kurset lzerer deltagerne evidensen for tilbagevenden til arbejde (TTA),

fysioterapeutisk udredning af langtidssygemeldte og samarbejdet

med socialfaglige instanser. Kurset er rettet mod sundhedsfaglige, der

arbejder med erhvervstruede, langtidssygemeldte og ledige borgere med

smerte af akut eller kronisk karakter. Eksempler pa emner fra kurset:

 Evidensbaseret TTA

« Evidensen for risikofaktorer (bl.a. bla, gule og sorte flag)

» Sundhedsfaglig udredning af sygemeldte borgere

« Teorier om tilbagevenden til arbejdsmarkedet for patienter med
langvarige smerter

* Cases

Viden om smerter fra f.eks. Grundkursus i Smertevidenskab er en

forudsaetning.

Pris: 1500 kr. for med|. af Smof 0g 1600 kr. for ikke-medl.
Tid: Den 8. september 2015 kI.9 - 17

Maling og undersogelse af Smerter

Dette kursus larer deltagerne bade evidensbaserede og kliniske tests til

at vurdere smertens dimensioner.

Kurset er rettet mod klinikere, forskere og sundhedsfaglige, der gnsker

viden om, hvordan man undersgger og registrerer patienternes smerte.

Indhold:

» Neurologisk undersggelse; hvad fortzller fundene os, og hvordan
udfgres den?

» Verktgjer til maling/registrering af smerte i forbindelse med anamnese

« Verktgjer til vurdering af kronicitetsrisici

« Vaerktgjer til opfalgning pa smertens dimensioner hos kroniske
smertepatienter

» Neurofysiologiske test og QST

* Cases

Kurset forudszetter tidligere deltagelse pa Grundkursus |

Smertevidenskab, Explain Pain o.lign.

Pris: 2.900 kr. for medl. af Smof, og 3.200 kr. for ikke medlem.
Tid: Den 21. - 22. oktober 2015

Sted: Fysiocenter Arhus, Vesterbro Torv1- 3, 2. sal | Arhus C
Underviser: Morten Hggh, dip MT, Specialist i fysioterapi samt MSc Pain
Tilmelding: lene@fysiomail.dk

Yderligere info pa www.videnomsmerter.dk

Temadag om psykiatri
- med fokus pa forebyggelse af tvang og genoptreningsplaner

Fysioterapeutiske kompetencer bliver efterspurgt i psykiatrien. Dette

kommer til udtryk i malet om at forebygge og nedbringe brugen af tvang,

hvor fysisk aktivitet har vist sig at vaere effektiv. Et andet eksempel

er malrettet fysisk aktivitet til mennesker med psykiske lidelser for at

forebygge livsstilssygdomme og ggre op med ulighed i sundhed. Senest har

de netop indgaede sundhedsaftaler mellem kommuner og regioner serligt

fokus pa ligestilling af mennesker med somatiske og psykiatriske lidelser.

Indhold

» Hvad er fysioterapii psykiatri? Nyeste evidens og best practice

» Nyt sundhedspolitisk fokus: Hvilke muligheder skaber det for fysioterapi
og fysioterapeuter?

» Hvor kan fysioterapeuter byde ind og g@re en forskel i forebyggelse af
tvang?

« Psykiatri i kommunen, eksempler pa hvad fysioterapi kan bidrage med i
en tverfaglig kommunal kontekst

» Udredning og behandlingsgaranti, hvordan kan fysioterapeuter vaere med?

« Eksempler fra klinisk praksis

 Psykiatri, nyeste politiske udspil fra regeringen

» Hvordan arbejder Danske Fysioterapeuter for at sikre fysioterapeutiske

kompetencer i psykiatrien?

Tid: 25. november 2015

Sted: Odin Havnepark, Odense

Pris: Fysioterapeuter kr. 2.100 kr./andre faggrupper:3.100 kr.
Deltagerantal: 100

Tilmelding: Senest 27. september pa www.fysio/psykiatri

DANSK SELSKAB FOR BASSINFYSIOTERAPI

Bassinfysioterapi 2015

Kurset tilstraeber gennem praktisk og teoretisk undervisning at videregive
den ngdvendige grundlaeggende viden, som danner basis for den gode bas-
sinfysioterapeuts praksis. Kurset vil indeholde bade teoretisk og praktisk
undervisning i vandet, og vi forventer, at du er aktivt deltagende.

Tid: Del 1: 18.- 19. september 2015. Del 2: 31. januar 2016.

Sted: Vital Horsens, Centrum for Sundhed og Traening, Langmarksvej 85G
indgang Vest, 8700 Horsens

Pris: Kr. 3.500,- for medlemmer af Dansk Selskab for Bassinfysioterapi.
Tilmeldingsfrist Den 6. september 2015

Tilmelding og mere information pd www.bassinterapi.dk
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Dansk Selskab for
Fysioterapeutisk
Test og Traening

DANSK SELSKAB FOR FYSIOTERAPEUTISK TEST OG TRANING

MTT kurser 2015

B.A.S.E.
Know more. Train better

At Inside-Out Training, we believe those individual patterns of motion
make all the difference in effective programming, and we'd like to show
you how. In a marriage of theory and application, the 20-hour B.A.S.E.
course—Basic Assessment and Strategy Evaluation ( Credits: 2.0 NSCA
and ACE CEUs) refreshes your knowledge of biomechanics and neu-
romuscular anatomy and teaches you:
* Precise movement analysis
» Neuromuscular recruitment
« Latest evidence-based research in biomechanics and

exercise physiology
» Programming application
« Client-specific exercise modification
« Appropriate exercise selection

Gait Analysis
Know more. Train better

It's no secret that each of us has a walk that is distinctly our own, but
what does that mean to you as a professional? How do those individual
gait patterns affect your clients’ programming? Inside-Out Training’s
six-hour Gait Analysis workshop is a lecture-based course with a practical

component designed to educate you on the anatomy and biomechanics of

the foot, knee and hip as they relate to gait patterns, teaching you what
to look for, how to understand what you see and how to apply this know-
ledge to effective exercise selection. You will learn how to:

« Analyse changes in gait under various conditions e.g. speed, incline, steps

« Identify effects on the upper body by and during gait

» Understand lower kinematic chain function

» Spot and correct compensations

« Create ease of movement and mechanical efficiency using Mobility with
Stability

Course Instructor: Sally Belanger, BPHE, BA, Queen'’s University. Sally’s re-

putation as an industry authority on Pilates-based core training has built
her a global roster of clients, including many professional athletes. She
presents at industry trade shows and conferences worldwide.

Tid:

B.A.S.E.: 5.-7. november 2015.

GAIT: 8. november 2015

Sted: GCudenadalens Fysioterapi, Bjerringbro
Pilatesuddannelse eller kendskab er ingen forudsztning.
Max 20 deltagere pa kurserne

Undervisningen foregar pa engelsk

Priser:

B.A.S.E. kr. 4000,- excl. moms (med!. pris), kr. 5000,- inkl. moms

(ikke medl)

GAIT: kr. 1240,- excl moms (medl. pris), kr. 1550,- inkl moms (ikke

medl)
B.A.S.E + GAIT: Samlet kr. 5000,- excl moms, kr. 6250,- inkl|
moms

Tilmelding og yderligere info: se www.mttfys.dk

MTT Lumbal columna

Evidens, klassifikation, diagnostik, treening. Kurset tager
udgangspunkt i treening med Medicinsk Traenings Terapi og
anvendelse af "Faseorienteret traening”. Der vil vaere stor
vagtning af praktisk afprgvning, gvelsesvalg og opbygning
af gvelsesprogrammer. Gennemegang af treningsopfattelsen
bag MTT sammenholdt med treningsfysiologi og
styrketraening. Introduktion til "Forlgbsprogrammer” der
opstilles for lenderygpatienter i Danmark. Praesentation af

den seneste forskning indenfor lumbalomradet, klassifikation,

diagnosekodning, patoanatomi, risikofaktorer, anvendelse af
maleredskaber, diagnoserelateret trening konservativt og

postoperativt, stabilitets og mabilitetstraning, udholdenheds

og styrketraening af lumbalcolumna.

Dato: 31. oktober og 1. november 2015
Sted: Gudenadalens Fysioterapi, Bjerringbro

Pris: 3000,- excl. moms (medl.pris) 3750,- inkl. moms (ikke medl.)

Undervisere: Nils-Bo de Vos Andersen & Thomas Kjems Juhl
Tilmelding: se www.mttfys.dk
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Kurser fra Danske Fysioterapeuter @

HVAD HVORNAR HVOR  HVOR INDEN HVISDUVIL
MEGET VIDE MERE

UDVICLINGAFDINIEINEE e Middelfort 2100 65205 Tysoddniudviing
BASICBODYAWARENESS KURSUS1(B8ATH)  TOM20m ferteminde 12450 73205 fsoddbhant
FYSIOTERAPEUTEN SOM UNDERVISER L e Odense 3709 B0B Tsoddundenveer
TEMADAG: UNDERSAGELSE G TESTTILBORN V2B (Oderee 7100 20B20m  Tysodiftestilboem
MARKEDSFORING AF DIN VIRKSOMHED Lo e Ve 00 a0mon Tysodkmarkedstoering
TEMADRCOMPSYRIATRL S Odese 2100 0B Tsoddpsyide
PERSONLICTLEDERSIAE e Middelfort 4800 4710205 Tysoddledersien
LEJER DINE MULIGHEDER OC UDFORORINGER  IT2oB Midelfort 2100 20710205 fysocleer
NEURODYNAMIK, BORN MED HANDICAP o [Blienizialseni Ddene o 18BO0WEMIZOB - fysiodinedrodyiboem
TESTHURSUS: MIOVEMENTABE2 B Oferee 200 zmeonfyseddmovebe
FORANDRINGSLEDELSE G KONFLIKTHANDTERING  1071/32016 iddelfart 4800 W20te  Tysio di/Torandringsledelee
KONFERENCE OMFRAKTUREROGTRANING 198200 Odese 2100 B2 hoddfraueer

Fremtidens kunde

- Pa fem formiddagsmader prasenterer vi resultaterne af en helt ny undersggelse af, hvilke ydelser borgerne
gnsker hos fysioterapeuten, og hvad de er villige til selv at betale for. Mgderne er gratis og foregari hhv. Slagelse,
Kgbenhavn, Odense, Esbjerg, Aarhus, Aalborg og Viborgilgbet af oktober. Find dem i kursuskalenderen pa fysio.dk
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Kunne du teenke dig at leere at bruge de mest effektfulde og evidensbaserede mobili-
serings og manipulationsteknikker? Hvad vil det betyde for dig nér 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 pé hoften, kneeet 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 I&sning, ankel distorsion, achilles problemer,
lasning af fodrodens led samt teeerne. Derudover vil du fa indblik i de biomekaniske
keeder relateret til de omkringliggende regioner.

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 treeningsterapi
bliver mere optimalt.

Tid/Sted

Lordag d. 03.10.15. 9-16 Ved Park Alleens Fysioterapi, Park Allé 7, Arhus
eller

Sendag d. 04.10.15. kl. 9-16 pa fysioterapeutskolen i Kebenhavn

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

Investering:
1.800 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 p& manuelle moduler for fysioterapeuter).

Basismodul i akupunktur

Praktisk orienteret kursus, hvor deltageren far grundlzeggende viden og
praktiske feerdigheder ved anvendelse af akupunktur til hyppigt forekom-
mende muskuloskeletale lidelser: Tennisalbue, nakkesmerter, laende- ryg-
smerter, ledsmerter, speendingshovedpine, migreene, skulderproblemer,
hofte, knae og fodproblemer. Vi laegger vaegt pa den mest enkle behand-
ling, som nemt kan implementeres i daglig praksis.

Den neurofysiologiske baggrund og virkningsmekanisme ved akupunktur
gennemgas. Efter endt basismodul er deltageren i stand til at behandle
hyppige problemstillinger der ses i klinikken.

Kurset er primeert praktisk og meget brugbart som enkeltstaende be-
handling eller i kombination med anden fysioterapeutisk behandling.

Tid/Sted (2 dags kursus)
Kobenhavn: Lordag d. 03.10.15 kl. 9-16 og sendag d. 04.10.15 kl. 9-16
pé Fysioterapeutskolen i Kebenhavn

Underviser:
Karina Colding — Specialist i akupunktur.

Investering:
3.700 kr. (prisen er incl. frokost, kaffe/the, kompendium og et detaljeret
akupunktur atlas).

Tilmelding:
Online booking samt mere information om kurser pa vores hjemmeside
www.correctionacademy.dk (akupunktur moduler).

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 hjzelpe dine
patienter endnu bedre og at det samtidigt er sjovt og let at lave manuel behandling?

Mobilisering og manipulation af
cervikalcolumna og ct-overgangen

Enkle og effektive undersagelser og manipulations/mobiliseringsteknikker af cervikal-
coulmna og ct-overgangen. Der vil vaere cases i hold i nakken, neurologiske sympto-
mer i overekstremiteten, skaevheder, "pukkel i nakken”, hovedpine, svimmelhed, samt
kroniske spaendinger i nakken. Teknikkerne er meget brugbare og kan anvendes med
det samme. Kurset er idreetsrelevant og relevant ved behandling af nakkepatienter.
Veerdien ved at deltage pa kurset er at du far et super effektivt veerktej der kan kom-
bineres med dine andre teknikker, samt en god forudsaetning for at traeningsterapi
bliver mere optimal.

Tid/Sted

Arhus: Lordag den 19.09.15. kl. 9-16 pa Park Alleens Fysioterapi

Eller

Kebenhavn: Sendag den 20.09.15 kl. 9-16 pa Fysioterapeutskolen i Kebenhavn

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

Investering:
1.800 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)
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Fascial Manipulation
(bindevaevsmobilisering)
Level 1

Fascial Manipulation er en ny behandlingsform som alle praktiserende
fysioterapeuter og kiropraktorer kan bruge i daglig praksis. Den dybe fascie
mobiliseres manuelt og funktionel forbedring af vaevet sker med det samme.
Strategien i behandlingen er Test - Behandling - Retest. Patienter oplever
spontan forbedring af symptomerne efter endt succesfuld behandling.

Fascial manipulation er effektiv til overbelastningsproblematikker, l&engereva-
rende smertetilstande og viscerale dysfunktioner.

Lees mere pa www.fascialmanipulation.com

Level 1 bestar af 2 weekendkurser:
Part 1A: 2.-4. okt. 2015, fra kI 8.30-18.00
Part 1B: 6.-8. nov. 2015, fra kl 8.30-18.00 (kreever deltageren har fuldfert Part 1A)

Arranger: Rene Haberg Pedersen
Sted: Viborg/Arhus/Skarping. Praecis sted bliver besluttet 15. sep.
Pris: 8.500 kr. i alt for begge weekender

Tilmeldingsfrist: 15. september 2015, tilmelding er bindende og kun ved
indbetaling af kursusafgift p& konto nr. 8491 4560661881 Husk navn pa
indbetalingen.

Forplejning: Inklusiv frokostbuffet, frugt, the og kaffe.

Kursussprog: Let forsteligt engelsk.

Undervisere: Instruktarer fra Fascial Manipulation Association (AMF), Thiene,
[talien.

Kontaktperson: Rene Haberg Pedersen; 2027 2917 eller fm-denmark@hotmail.com

Funktionel knaeekspert

Vil du lzere at behandle kroniske og akutte knaeproblema-

tikker samt andre problematikker i UE hurtigt og effektivt? MOVERPEAK
“Funktionel knaespecialist” er en unik og helhedsorienteret behand- ACADEMY
lingsmodel, der genopretter optimal ledstilling og ledfunktion i knaeet og de tilhgrende
funktionsslynger ned i foden samt op i hoften, baekkenet og ryggen. Fordi kurset er sa
helhedsorienteret, vil du efterfalgende have en markant bedre forstaelse af samspillet
mellem de forskellige led og muskler i UE samt std med staerke redskaber til at behandle
problemstillinger fra foden og op til baekkenet.

© Frederiksherg: Del 1: 21.-22/9 + Del 2: 5.-6/10
e Frederiksberg: Del 142: 5.-8/11
e Brande: Del 1: 30.-31/10 + del 2 13.-14/11

Tilmelding og mere information pa
www.Move2PeakAcademy.dk/Funktionel-Knaespecialist

Ortopaedkirurgiske Kurser med Peter Rheinlaender

Funktionel Skulderspecialist ’)A

Vil du lzere at behandle kroniske og akutte skulderproblema- MOVERPEAK
tikker samt andre problematikker i OE og nakken hurtigt og T

v “Funkdi alist” o n uni on. ACADEMY
effektivt? "Funktionel Skulderspecialist” er en unik og helhedsorien- -
teret behandlingsmodel, der genopretter optimal ledstilling og ledfunktion i skulderen og
de tilhgrende funktionsslynger. Du vil leere teknikker til at behandle nakken, skulderbeeltet
samt skulder og albuen, og f& en dybdegaende funktionel forstaelse for samspillet mellem
de forskellige omrader.

Brande: Del 1: 18.-19/9 + Del 2: 2.-3/10
Frederiksberg: Del 1+2: 22.-25/10
Frederiksberg: Del 1: 23.-24/11 + del 7.-8/12

Tilmelding og mere information pa
www.Move2PeakAcademy.dk/Funktionel-Skulderspeciali

Klinik midt pa Sjeelland i mindre
stationsby saelges

Klinikken ligger i egne lokaler i nyere hus, der kan omdannes til
delvis bolig ogséa. Fede faciliteter, alt i udstyr, treenigsrum, gym
rum og 5 behandlingsrum/veerelser.

2 ydernumre medfalger. Seelges kun pa grund af skrantende
helbred. Finansieringstilbud kan anvises.

Klinikken koster 1.5 mio. kr. med huslejekontrakt.

Der fremsendes IKKE materiale ang. salget, kun personlig hen-
vendelse. Friske fysser finder fremtidig fast arbejde.

Henv. tIf. 2030 3616 eller mail: monalisa.blenstrup@gmail.com
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a0l

Har du passion for at udvikle
det danske velfaerdsomrade?
Konsulenter efterlyses!

Type2dialog er en vaekstvirksomhed og har igennem 12 ar
bistaet landets kommuner med kvalitetsudvikling af de store
velfeerdsomrader. Vi har travit og s@ger igen flere kolleger.

@ Konsulent / projektleder til handicapomradet.
Du vil indgd i udviklingsprojekter hos vores kommunale
kunder pa handicapomrédet.

@ Konsulent / projektleder til 2ldreomradet.
Du vil indga i udviklingsprojekter hos vores kommunale
kunder pa eeldre- og sundhedsomradet.

Du er uddannet fysioterapeut og har en leengerevarende vide-
reuddannelse. Du har min. 3-5 &rs erfaring med undervisning,
udviklingsopgaver og projektledelse.

Ansggningsfrist er den 9. september 2015
Laes mere pa www.type2dialog.dk

Type2dialog er et af landets farende konsulenthuse, som udvikler de
kommunale velfeerdsomrader — og der er bud efter os. Vi vokser fortsat
og sager flere dygtige kolleger, der har lyst til at videreudvikle den
offentlige sektor ud fra vores kerneveerdier:

Banebrydende, handlekraftige, ordentlige, hjertet med, arbejdsgleede.

HAR DU LYST TIL
AT PRASENTERE

NY FORSKNING |
FYSIOTERAPEUTEN?

To kandidater eller kandidatstuderende, der har ev-
nerne og lysten til at formidle ny forskning i Fysiotera-
peuten, sgges. Opgaven er at identificere ny forskning
af relevans for fysioterapeuter og praesentere den
kortfattet og stringent i "Forskningsnyt" i Fysiote-
rapeuten. Hvert blad bringer 2-4 nyheder inden for
forskellige omrader af professionen med et omfang
pa 2000-2500 tegn pr. nyhed. Den enkelte nyhed
honoreres med 800 kr. Der lzegges vaegt pa, at de
to ansggere dekker forskellige omrader af profes-
sionen. Send en kort ansggning til faglig redaktar
Vibeke Pilmark, vp@fysio.dk, med oplysning om,
hvilke omrader af fysioterapien der har din sarlige
interesse, og et eksempel pa en forskningsnyhed.
Ansggningsfrist 10. september.

Yderligere oplysninger: Vibeke Pilmark, tIf. 33414631.

I fysio.dk/job

Frederikssund Kommune
Udviklingsterapeut til Treningsenheden
Ansggningsfrist den 3. september 2015
& fysio.dk/job

Rungsted Fysioterapi
Fysioterapeut - ydernr. 30 timer
Ansggningsfrist den 31. august 2015
& fysio.dk/job

Rigshospitalet - Klinik for Ergo- og Fysioterapi
Glostrup

Afdelingsfysioterapeut

Ansggningsfrist den 14. september 2015

& fysio.dk/job

University College Nordjylland

Aalborg

3 arig projektstilling som adjunkt/lektor
Ansggningsfrist den 31. august 2015

S fysio.dk/job

Center for syn og hjzlpemidler

Aarhus

Konsulent i Kommunikationsteamet
Ansggningsfrist den 1. september 2015
S fysio.dk/job

DGI Verdensholdet

Hele Danmark

Fysisk vejleder til DGI Verdensholdet
Ansggningsfrist den 4. september 2015
& fysio.dk/job

Ngrager Fysioterapi

Fysioterapeut - vikariat
Ansggningsfrist den 1. september 2015
& fysio.dk/job

Betaler du for meget
i kontingent?

Du kan fa nedsat dit kontingent til Danske Fysioterapeuter, hvis du
- erledig eller arbejder pa deltid (maks. 10 timer om ugen)

« er studerende pa en videregaende uddannelse

- eriflexjob (maks. 10 timer om ugen)

« erilgntilskudsjob

« er sygemeldt

« er pa orlov uden lgn

« er pensionist eller efterlgnsmodtager

« eruden for det fysioterapeutiske arbejdsmarked
« arbejder i udlandet

Laes mere om nedsat kontingent, og hvordan du sager, pa
fysio.dk/medlemskab/kontingenter
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T4r

Let leeseligt og
brugervenligt

display.
Modeller T4r | T5xr
Lav indstigning X
Drejbart seede 360 gr. X X
Szede hgjde i niveau X X
m. karestol
Rotation i handtag
Quick start uden X
display aktivering
Data eksport via USB X X
Traeningsprogrammer 13
Mulighed for at lagre X
op til 200 brugere
Polar Hjertefrekvens X X
Max bruger veegt kg 181 | 272

NuStep Transforming Life!

Patenteret unik siddende crosstrainer i hgj,
funktionel kvalitet. Udviklet & produceret i
USA, bestil en afprgvning uden beregning

pa tIf. 86801807.

T5xr

WellGrip

\

/

BenStabilisator

FodStrap

_r

BenStabilisator

WellGrip

—

N

FodStrap

Mobility Research Danmark +45 86801807 mail: info@mobilityresearch.dk www.mobilityresearch.dk




