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Indledning

Denne praksisplan for fysioterapi er udarbejdet i et samarbejde mellem Region Nordjylland, de nordjyske
kommuner samt repreesentanter for de praktiserende fysioterapeuter i regionen.

Praksisplanlaegningen foretages med henblik pa i forngdent omfang at sikre koordinering og samordning af
den fysioterapeutiske betjening i alle omrdder i regionen og udarbejdes i forngdent omfang under
hensyntagen til andre sociale og sundhedsmaessige foranstaltninger, samt den regionale og kommunale
gkonomi. Praksisplanlaegningen har endvidere som intention at bidrage til kontinuitet pa omrédet og veere et
redskab for smidig tilrettelaeggelse, udvikling og samarbejde mellem praksissektoren og den kommunale
sektor, sammenheeng i de forskellige patientforlgb, kvalitet i den fysioterapeutiske behandling mv.
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Baggrund for praksisplanen

| det falgende gives en beskrivelse af lovgrundlaget for praksisplanen, overenskomsternes deekningsomrade
samt en beskrivelse af fysioterapi, samt hvad de enkelte fysioterapispecialer deekker over mv.

Lovgrundlaget

Myndighedsansvaret for den almene fysioterapi med tilskud (speciale 51) — herefter betegnet som almen
fysioterapi er placeret hos Regionerne. Kommunerne overtog, som fglge af en loveendring af
Sundhedslovens § 140a, myndighedsansvaret for den vederlagsfrie fysioterapi (speciale 62) — herefter
betegnet som vederlagsfri fysioterapi, samt ridefysioterapi pr. 1. august 2008. Formalet med flytningen af
myndighedsansvaret for den vederlagsfrie fysioterapi til kommunerne er at skabe en sammenhaengende og
effektiv opgavelgsning i forhold til personer med varigt nedsat fysisk funktionsevne, som er klar og
gennemskuelig for borgeren. Samtidig er formélet ogsa at styrke kvaliteten og opné en bedre anvendelse af
ressourcerne.

Baggrunden for denne lovaendring var et forlig mellem Regeringen og Dansk Folkeparti pr. 1. april 2007.
Forliget betad,

1) At der blev indfert en ny patientgruppe pa det vederlagsfrie omrade kaldet patientgruppen med
progredierende lidelser.

2) Et onske om at samle ansvaret for treenings- og behandlingstilbud til mennesker med handicap i
kommunalt regi.

3) Patienterne i den vederlagsfrie gruppe fik frit valg mellem de til overenskomsten tilmeldte fysioterapeuter
og et eventuelt kommunal tilbud.

Efter Sundhedsloven er det saledes regioner og kommuners ansvar at yde helt eller delvis betalt fysioterapi i
praksissektoren. Den naermere regulering sker via overenskomst indgdet mellem RLTN og Danske
Fysioterapeuter.

Landsoverenskomsterne
Der er indgaet overenskomster for almen fysioterapi og vederlagsfri fysioterapi mellem Regionernes
Lennings- og Takstnaevn (RLTN) og Danske Fysioterapeuter. Overenskomsterne er landsdaekkende.

| overenskomstens § 10, stk. 1 (overenskomst for almen fysioterapi) vedrgrende praksisplanleegning fremgar
det, at: Regionen og kommunerne i regionen udarbejder en faelles plan for tilretteleeggelsen af den
fremtidige fysioterapeutiske betjening i regionen. Planen danner grundlag for beslutning om de
overenskomstmeessige forhold vedrarende den fysioterapeutiske kapacitet.

Det fremgér endvidere i § 10, stk. 2, at: Praksisplanleegningen foretages med henblik pa i fornedent omfang
at sikre koordinering og samordning af den fysioterapeutiske betjening i alle omrdder i regionen og
udarbejdes i fornadent omfang under hensyntagen til andre sociale og sundhedsmaessige foranstaltninger,
samt den regionale og kommunale okonomi.

Praksisplanen udarbejdes pa grundlag af en beskrivelse af den eksisterende kapacitet i fysioterapeutpraksis
i alle omrader i regionen, beskrivelse af de kommunale tilbud vedrgrende vederlagsfri fysioterapi samt en
ydelsesoversigt over preesterede ydelser fordelt pa fysioterapeutpraksis i regionen og p4 kommuneniveau.

| overenskomsterne for almen- og vederlagsfri fysioterapi er betingelserne for at modtage/yde fysioterapi i
fysioterapipraksis fastlagt. Dette er gennemgaet i de falgende afsnit.

Fysioterapeutisk behandling

Indenfor almen og vederlagsfri fysioterapi kan der ydes falgende behandlinger:
- fysioterapeutisk undersggelse.

- biomekanisk bevaegelsesterapi.

- neurofysioterapi.

- psykomotorisk bevaegelsesterapi.

- ADL-funktionstreening.

- kompenserende behandling.
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- lungefysioterapi.

- gdembehandling.

- manuel behandling.

- apparaturbehandling.

- information og vejledning.

Almen fysioterapi

Borgere i sikringsgruppe 1 og 2 (i det omfang det er fastsat i de enkelte bestemmelser) er berettigede il
fysioterapeutisk behandling i henhold til landsoverenskomsten om almen fysioterapi fra august 2008.
Patienter der modtager almen fysioterapi har en egenbetaling pa 60,7 %. Forudszetningen for at fa
sygesikringstilskud er at patienten skal have en laegehenvisning fra en almen praktiserende leege eller
specialleege. Henvisningen til den fysioterapeutiske behandling skal ske pa en dertil indrettet
henvisningsblanket. Henvisningsblanketten skal indeholde oplysninger om diagnose. Desuden kan der
anferes den gnskede behandlingsart og omfang.

Der kan foretages aendringer i den ordinerede behandling efter aftale mellem den henvisende laege og den
udfgrende fysioterapeut. Fysioterapeuten skal anfgre de aftalte aendringer i patientens journal.

Vederlagsfri fysioterapi

Den vederlagsfrie fysioterapi omfatter pr. 1. august 2008 to specifikke grupper patienter, som kan benytte sig
af vederlagsfri fysioterapi. Den farste gruppe omfatter personer med varigt fysisk handicap, mens den anden
gruppe omfatter personer med funktionsnedsaettelse som falge af progressiv sygdom.

For patienter tilknyttet vederlagsfri fysioterapi geelder det, at kommunen daekker 100 % af honoraret.
Ordningen vedragrende vederlagsfri fysioterapi omfatter en afgraenset gruppe af personer med sygdomme og
tilstande inden for fglgende fire hoveddiagnosegrupper (Sundhedsstyrelsens vejledning om adgang til
vederlagsfri fysioterapi, 2008):

1. Medfadte eller arvelige lidelser.

2. Erhvervede neurologiske sygdomme.

3. Fysiske handikap som falge af ulykke.

4. Nedseettelse af led og/eller muskelfunktion som falge af inflammatoriske gigtsygdomme.

Malsaetningerne for den vederlagsfrie fysioterapi er at:

e give adgang til fysioterapi for at forbedre, vedligeholde og forhale forringelse af funktioner hos
voksne og barn med et varigt sveert fysisk handicap eller en funktionsnedseettelse som fglge af
progressiv sygdom.

» etablere fysioterapi i form af holdtreening i dertil egnede lokaler/bassiner/-institutioner efter neermere
bestemmelser.

» give adgang til fysioterapi for personer med progressive sygdomme tidligt i sygdomsforlgbet.

Det er en betingelse, at der foreligger en laegehenvisning til vederlagsfri fysioterapi.

Henvisningsblanketten, der skal anvendes i denne sammenhaeng, skal indeholde oplysninger om patientens
diagnose(r), som er omfattet af diagnoselisten (se vejledning om adgang til vederlagsfri fysioterapi 2008 —
Sundhedsstyrelsen). Desuden kan der anfares den gnskede behandlingsart og omfang.

Henvisningen gaelder 12 maneder og kan ved et dokumenteret behov fornys for yderligere 12 méneder. Ved
udlgbet af henvisningen skal fysioterapeuten udarbejde en statusredeggarelse i samarbejde med patienten.
Denne statusredeggrelse videregives til patientens leege, som herefter vurderer om, der er behov for
yderligere fysioterapeutisk behandling eller anden relevant behandling.

For begge patientgrupper geelder det, at traening i forhold til patientens sygdom og tilstand i videst muligt
omfang skal foreg& pé hold.

Neermere om den farste patientgruppe med varigt fysisk handicap geelder det, at de kan fa henvisning til
holdtraening eller hgjst 20 individuelle behandlinger, som kan supplere eller helt erstatte holdtreening.
Hvis der er behov for mere end 20 individuelle behandlinger, kan dette gives ved at behandlingsbehovet
dokumenteres i en undtagelsesredeggrelse, som udarbejdes af fysioterapeuten, patienten og laegen.
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Patienter, som hgrer under den anden gruppe — de progressive patientgrupper — skal som udgangspunkt
modtage holdtreening. Hvis patientens laege og fysioterapeut vurderer dette, kan der som supplement eller
erstatning for holdtreening gives individuel behandling. Dette behandlingsbehov dokumenteres i en
undtagelsesredeggarelse.

Der kan foretages aendringer i den ordinerede behandling efter aftale mellem den henvisende laege og den
udfgrende fysioterapeut. Fysioterapeuten skal anfgre de aftalte aendringer i patientens journal.

Valg af fysioterapeut

Ved henvisning til sdvel almen fysioterapi som vederlagsfri fysioterapi kan den sikrede frit vaelge mellem de
fysioterapeuter, der er tilmeldt overenskomsterne.

| forbindelse med at myndighedsansvaret for vederlagsfri fysioterapi den 1. august 2008 er overdraget til
kommunerne, har patienterne som modtager vederlagsfri fysioterapi frit valg til ligeledes at veelge et
kommunalt tilbud i bopeelskommunen eller i andre kommuner eller eventuelle private institutioner som har
indgaet aftale med bopaelskommunen om vederlagsfri fysioterapi.

| tilfeelde hvor patientens helbredsmaessige tilstand udelukker transport til klinik, kan patienten modtage
hjemmebehandling.

En beskrivelse af fysioterapi

Fysioterapi er et selvsteendigt teoretisk og praktisk sundhedsfag.

Optimal funktion og beveegelse er centrale mal for den fysioterapeutiske behandling. Fysioterapien skal
fremme beveegelsesleering og bevaegelsesudvikling, bibringe det enkelte menneske en forstaelse for egne
beveegelsesressourcer, hindrer funktionsnedszettelse og skal sigte mod at undgéd blivende handicap. Med
denne specifikke indgangsvinkel deltager fysioterapeuter i det tvaerfaglige team omkring patienter og andre
brugere af fysioterapi.

Praksisformer

Fysioterapeutpraksis kan tilretteleegges, som enkeltmandspraksis, kompagniskabspraksis eller
anpartsselskab. Disse tre praksisformer kan fungere i samarbejdspraksis.

Ved enkeltmandspraksis forstas, fysioterapeutvirksomhed udevet af en enkeltperson uden faellesskab med
andre fysioterapeuter om gkonomi, med eller uden ansatte fysioterapeuter.

Ved et kompagniskabspraksis forstas, praksis der drives af to eller flere fysioterapeuter med faellesskab om
gkonomi, lokaler og personale.

Ved et anpartsselskab forstas, at en eller flere fysioterapeuter ansaettes i et anpartsselskab, der har til formal
at udgve fysioterapeutvirksomhed, og hvis vedteegter er godkendt af Danske Fysioterapeuter.

Ved samarbejdspraksis forstas, praksis, der drives i samarbejde mellem flere enkeltmands- og/eller
kompagniskabspraksis og/eller anpartsfeellesskaber med et vist feellesskab om lokaler og personale.

| alle former for praksis kan der medvirke hjeelpepersonale i overensstemmelse med autorisationsloven og
Sundhedsstyrelsens retningslinjer.
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Fysioterapi i Nordjylland

Nedenfor gives en beskrivelse af den fysioterapeutiske produktion i praksissektoren i Region Nordjylland.
Der redegeres for udgifts- og ydelsesudviklingen for den almene og vederlagsfrie fysioterapi, herunder pa
kommunal og regionalt plan, hvor der ogsd sammenlignes med de gvrige regioner. Der redegares endvidere
for patientsammensaetningen fordelt pa aldersgrupper, samt for hvorledes der sgges fysioterapeutisk
behandling pa tvaers af kommune- og regionsgraenserne via pendlerstatistik.

Redeggrelserne nedenfor er primeert opgjorte i faste priser med 2007 som udgangspunkt, med undtagelse af
afsnit 1 vedr. udgifter til primeersektoren i Region Nordjylland i 2009, som er opgjort i lgbende priser.

Beskrivelserne nedenfor er baseret pd datamateriale fra CSC Scandihealth og omfatter data vedr. almen
fysioterapi og vederlagsfri fysioterapi udfgrt af praktiserende fysioterapeuter i praksissektoren.

Det skal bemaerkes at data vedr. vederlagsfri fysioterapi i kommunernes egne tilbud ikke er omfattet af dette
datamateriale, da afregningen hertil sker internt i kommunerne og derfor ikke registreres i CSC
Scandihealths databaser.

1. Udgifter til primaersektoren i Region Nordjylland i 2009

De samlede udgifter til i primaersektoren i Region Nordjylland var i 2009 2.2 mia. kr. i lgbende priser.
Nedenstéende figur giver et overblik over, hvordan udgifterne til primaersektoren fordeler sig.

Udgifterne til hele fysioterapiomradet; almen fysioterapi, vederlagsfri fysioterapi, ridefysioterapi, vederlagsfri
ridefysioterapi, genoptraening mv. udgjorde i 2009 129. mio. kr. i lgbende priser.

| 2007 var de samlede udgifter til fysioterapiomradet knap 109. mio. kr. i Region Nordjylland.

Figur 1. Udgifter til primaersektoren i Region Nordjylland 2009
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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2. Udviklingen i udgifter pa fysioterapiomradet i Region Nordjylland

| 2009 udgjorde udgifterne til almen fysioterapi og vederlagsfri fysioterapi i Region Nordjylland 118. mio. kr. i
lebende priser. | faste priser udgjorde udgifterne 112 mio. kr.
| 2008 var udgifterne 111 mio. kr. i lsbende priser, mens de i faste priser var 108 mio. kr.

Udgifterne i 2007 udgjorde 99 mio. kr.

Figur 2. Udviklingen i udgifter til fysioterapi i Region Nordjylland 2007-2009 i faste priser
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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Udgifter til fysioterapi pr. sikrede

Nedenstéende figur viser Region Nordjyllands, samt regionskommunernes udgifter pr. sikrede til almen
fysioterapi samt vederlagsfri fysioterapi i 2009.

Region Nordjylland havde i 2009 en gennemsnitlig udgift pa 59 kr. pr. sikrede til almen fysioterapi. For de
nordjyske kommuner var den gennemsnitlige udgift pr. sikrede til vederlagsfri fysioterapi 126 kr.

Som figur 3 viser, varierer den gennemsnitlige udgift pr. sikrede til vederlagsfri fysioterapi fra 64 kr. i Morsg
Kommune til 168 kr. i Mariagerfjord Kommune. Man kan ligeledes se, at Jammerbugt Kommune,
Mariagerfjord Kommune og Rebild Kommune samlet set har de sterste udgifter pr. sikrede. Modsat har
kommuner som Hjarring, Laesg og Morsg de faerreste udgifter pr. sikrede.

Figur 3. Udgifter til fysioterapi pr. sikrede i 2009
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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Nedenstéende figur viser regionernes samlede gennemsnitlige udgifter pr. sikrede for almen fysioterapi samt

vederlagsfri fysioterapi i perioden 2007 - 2009.

Den gennemsnitlige udgift pr. sikrede i 2007 var i Region Nordjylland 172 kr. hvor det nationale gennemsnit
var 149 kr. |1 2008 var den gennemsnitlige udgift pr. sikrede i Region Nordjylland 185 kr., hvor det nationale
gennemsnit var 160 kr. Og i 2009 var den gennemsnitlige udgift pr. sikrede i Region Nordjylland steget til
193 kr., hvor det nationale gennemsnit var 168 kr.

Figur 4. Udgifter til fysioterapi (speciale 51 og 62) pr. sikrede for alle regioner - 2009
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Udviklingen i producerede ydelser samt udgifter i Region Nordjylland

Figur 5 - 9 viser antallet af fysioterapeutiske ydelser for almen og vederlagsfri fysioterapi i perioden 2007 —
2009 i Region Nordjylland samt i de avrige regioner. | opgarelsen af ydelserne er medregnet bade de
honorarbzerende samt ikke honorarbzerende ydelser, og der er saledes tale om en samlet opgarelse over,
hvor mange ydelser der er produceret i perioden 2007-2009 og indbefatter saledes bade ydelser, hvor
fysioterapeuten modtager et honorar for den pageaeldende ydelse, samt ydelser hvor der ikke modtages et
honorar.

Derudover illustreres den gennemsnitlige behandlingspris pr. person, som har modtaget fysioterapeutiske
ydelser.

Almen fysioterapi

For den almene fysioterapi var det samlede antal producerede ydelser i 2007 i Region Nordjylland
1.010.000. | 2008 var antallet steget til 1.070.000 ydelser, mens antallet af ydelser i 2009 faldt til 1.044.000.
Den gennemsnitlige udgift pr. borger, som modtog fysioterapeutisk behandling steg fra 839 kr. i 2007 til 853
kr.i2008. | 2009 var udgiften pr. person faldet til 834 kr.

Figur 5. Antal ydelser og udgifter pr. behandlet person for almen fysioterapi i Region Nordjylland
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth

' Et eksempel pa en honorarbzerende ydelser er ydelseskode 0110 Forste Konsultation. Et eksempel pa en ikke-
honorarbzerende ydelse er ydelseskode 1011 Information og vejledning.
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Sammenlignet med de avrige regioner ligger Region Nordjylland nogenlunde gennemsnitligt, hvad angéar det
gennemsnitlige antal ydelser pr. behandlet person samt udgifter hertil. | Region Nordjylland var det
gennemsnitlige antal ydelser pr. behandlet person i 2009 26 ydelser, hvilket ogs& var det nationale
gennemsnit. Den gennemsnitlige udgift var i Region Nordjylland, som naevnt i ovenstdende, 834 kr. pr.
behandlet person, hvor det nationale gennemsnit var 848 kr. Nedenstdende figur viser en sammenligning af
regionerne.

Figur 6. Antal ydelser og udgifter pr. behandlet person for almen fysioterapi for alle regioner i 2009
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Vederlagsfri fysioterapi

P& det vederlagsfri omrade blev der i Region Nordjylland i 2007 produceret 813.000 fysioterapeutiske
ydelser. | 2008 blev der produceret 887.000 ydelser, mens antallet af producerede ydelser i 2009 var
907.000. Den gennemsnitlige udgift pr. behandlet person var i 2007 11.397 kr. | 2008 var den
gennemsnitlige udgift 11.856 kr., og i 2009 var den steget til 12.231 kr.

Figur 7. Antal ydelser og udgifter pr. behandlet person for vederlagsfri fysioterapi i Region
Nordjylland
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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Sammenlignet med de gvrige regioner ligger Region Nordjylland i 2009 hgijt i forhold til det gennemsnitlige
antal ydelser pr. behandlet person samt udgifterne hertil. | Region Nordjylland var gennemsnittet 141 ydelser
pr. behandlet person mod et nationalt gennemsnit pa 131 ydelser. Den gennemsnitlige udgift var i Region
Nordjylland 12.231 kr., hvor det nationale gennemsnit var 11.388 kr. Figur 8 viser en sammenligning af
regionerne.

Figur 8. Antal ydelser og udgifter pr. behandlet person for vederlagsfri fysioterapi for alle regioner i
2009
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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Udviklingen i fysioterapeutiske ydelser
De nedenstdende oversigter viser udviklingen i antallet af fysioterapeutiske ydelser i kommunerne i Region
Nordjylland i perioden 2007-2009. Udviklingen er opgjort for almen fysioterapi samt vederlagsfri fysioterapi.

| Region Nordjylland blev der i 2009 produceret 1.951.000 fysioterapeutiske ydelser, som fordelte sig pa
1.044.000 almen fysioterapeutiske ydelser og 907.000 vederlagsfri fysioterapeutiske ydelser, som ogsa
naevnt i ovenstaende.

Der er sket en samlet stigning i produktionen af fysioterapeutiske ydelser pa 7 % i perioden 2007 til 2009.

Tabel 1 viser antallet af personer, som modtog fysioterapeutisk behandling i 2007-2009. For bade almen og
vederlagsfri fysioterapi geelder det, at der er sket en stigning pa 8 % i antallet af personer, som modtog
fysioterapeutisk behandling.

Tabel 1. Antal personer som har modtaget fysioterapeutisk behandling 2007- 2009

Forandring i
2007 2008 2009 procent
2007-2009
Almen fysioterapi 37.020 39.065 39.928 8
Vederlagsfri fysioterapi = 5.954 6.229 6.409 8
Total 42974 45294  46.337

Kilde: Targit - CSC Scandihealth

Tabel 2 og 3 viser antallet af personer, som har modtaget henholdsvis almen- og vederlagsfri
fysioterapeutisk behandling i 2007-2009 i de andre regioner. Som tabellerne viser, har samtlige gvrige
regioner har oplevet en stigning i antallet af personer, som modtager fysioterapeutisk behandling i perioden.

Tabel 2. Antal personer som har modtaget almen fysioterapeutisk behandling i de ovrige regioner

2007- 2009

Forandring i
procent
2007 2008 2009 2007-2009
Region Hovedstaden |114.233 116.149 117.941 3
Region Sjeelland 51.864 54738 56.350 9
Region Midtjylland 86.229 88.966 89.456 4
Region Syddanmark 70.891  73.689 75.070 6

Tabel 3. Antal personer som har modtaget vederlagsfri fysioterapeutisk behandling i de evrige

regioner 2007- 2009

Forandring i
procent
2007 2008 2009 2007-2009
Region Hovedstaden | 12.003 12.242  13.120 9
Region Sjeelland 6.402 6.692 7.277 14
Region Midtjylland 11.133 11.882 12.715 14
Region Syddanmark 9.907 10.480 11.308 14
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Almen fysioterapi

| perioden 2007- 2009 steg antallet af almen fysioterapeutiske ydelser i Region Nordjylland i gennemsnit
med 3 %. P4 kommunalt niveau oplevede Frederikshavn, Jammerbugt samt Vesthimmerland Kommuner de
storste procentvise stigninger i antallet af fysioterapeutiske ydelser. Antallet af ydelser steg i disse
kommuner med henholdsvis 12 %, 16 % og 17 %. Modsat oplevede Morsg og Laesg Kommuner de starste
fald i antallet af ydelser med fald pa henholdsvis 14 % for Morsg Kommune og 30 % for Leese Kommune.

Tabel 4. Antal ydelser fordelt pr. kommune 2007- 2009 — Almen fysioterapi

Antal ydelser Forandring i procent
2007 2008 2009 2007-2008  2008-2009 2007-2009
2 Morsg Kommune 47.699 45.133 41.178 -5% -9% -14%
E Thisted Kommune 75.909 72.592 72.270 -4% 0% -4%
g Bregnderslev Kommune 87.402 85.381 90.069 -2% 5% 3%
= Frederikshavn Kommune 99.138 115.605 110.799 17% -4% 12%
e Vesthimmerland
> Kommune 69.732 77.956 81.769 12% 5% 17%
Laesg Kommune 7.293 4.984 5.088 -32% 2% -30%
Rebild Kommune 41.441 47.987 44,735 16% 7% 9%
Mariagerfjord Kommune 78.681 84.192 81.390 7% -3% 4%
Jammerbugt Kommune 64.449 75.153 74.660 17% -1% 16%
Aalborg Kommune 344.340 359.506 348.183 4% -3% 1%
Hjgrring Kommune 93.839 101.347 93.423 8% -8% 0%
Total 1.009.923 1.069.836 1.043.564

Kilde: Targit - CSC Scandihealth

| tabel 5 fremgér det, hvorledes antallet af ydelser fordeler sig i forhold til individuelle behandlinger og
holdtreening i de enkelte kommuner.

Tabel 5. Antal individuelle ydelser og holdtraeningsydelser fordelt pa kommuner?.

Antal ydelser |

Yderkommune

2007 2008 2009
Morse Kommune 47.699 45.133 41.178
Individuel behandling 15.686 15.160 13.858
Holdtreening 45 38 36 |
Thisted Kommune 75.909 72.592 72.270
Individuel behandling 24.953 24.952 24917
Holdtraening 1.497 2.048 2.124 |
Brenderslev Kommune 87.402 85.381 90.069
Individuel behandling 28.422 27.578 28.648
Holdtreening 2.622 2.963 2.966
Frederikshavh Kommune 99.138 115.605 110.799
Individuel behandling 32.294 36.141 34.565
Holdtreening 2.889 3.482 3.763
Vesthimmerland Kommune | 69.732 77.956 81.769
Individuel behandling 20.881 23.217 24.540
Holdtreening 416 919 969
Laesg Kommune 7.293 4.984 5.088
Individuel behandling 2.355 1.536 1.434
Holdtreening 24 22 332

? Individuelle ydelseskoder 0101-0124 og Holdtreenings ydelseskoder 4501-4556,4601-4610 og 8050
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Rebild Kommune 41.441 47.987 44.735
Individuel behandling 14.369 15.960 14.513
Holdtraening 187 415 539
Mariagerfjord Kommune 78.681 84.192 81.390
Individuel behandling 26.160 26.738 24.761
Holdtraening 2.522 2.800 3.623
Jammerbugt Kommune 64.449 75.153 74.660
Individuel behandling 24.900 25.479 24.553
Holdtreening 205 787 645
Aalborg Kommune 344.340 359.506 348.183
Individuel behandling 117.861 123.217 118.678
Holdtraening 9.783 13.274 16.140
Hjorring Kommune 93.839 101.347  93.423
Individuel behandling 32.369 34.505 31.893
Holdtraening 538 720 1.132
Total 1.009.923 1.069.836 1.043.564

Vederlagsfri fysioterapi

Antallet af vederlagsfrie fysioterapeutiske ydelser steg generelt ogsa i perioden 2007-2009. Gennemsnitligt
steg antallet af ydelser i Region Nordjylland med 12 %.

Pa kommunalt niveau oplevede Frederikshavn, Hjerring samt Aalborg Kommuner de sterste procentvise
stigninger, idet antallet af ydelser i Frederikshavn Kommune steg med 20 %, i Aalborg Kommune 15 % og i
Hjorring Kommune steg antallet med 21 %.

| samme periode oplevede Brgnderslev og Laesg Kommuner et fald i antallet af fysioterapeutiske ydelser
med henholdsvis 2 % i Brgnderslev Kommune og 55 % i Leese Kommune.

Tabel 6. Antal ydelser fordelt pr. kommune 2007- 2009 — Vederlagsfri fysioterapi

Antal ydelser Forandring i procent
2007 2008 2009 |2007-2008 2008-2009 2007-2009
2 | Morsg Kommune 13.150 12.669 15.056 -4% 19% 14%
g Thisted Kommune 57503 56.965 60.526 -1% 6% 6%
g Brgnderslev Kommune 68.161 68.671 66.628 1% -3% 2%
= | Frederikshavn Kommune | 78.383  91.308 94.874 16% 4% 20%
o Vesthimmerland
> | Kommune 66.542 73.678 77.555 11% 5% 16%
Leesg Kommune 4.430 1.415 2.004 -68% 42% -26%
Rebild Kommune 44343 58.015 45.827 31% -21% 10%
Mariagerfjord Kommune | 90.752 97.112 93.104 7% -4% 3%
Jammerbugt Kommune 63.351 70.037 71.304 11% 2% 13%
Aalborg Kommune 257.787 279.817 296.535 9% 6% 15%
Hjgrring Kommune 68.183 77.323 83.277 13% 8% 21%
Total 812.585 887.010 906.690

Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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| tabel 7 fremgar det, hvorledes antallet af ydelser fordeler sig i forhold til individuelle behandlinger og
holdtreening i de enkelte kommuner.

Tabel 7. Antal individuelle ydelser og holdtraeningsydelser fordelt pa kommuner®.

Yderkommune

Antal ydelser

2007 2008 2009

Morsg Kommune
Individuel behandling
Holdtreening

13.150 12.669 15.056 |
4252 4112 4605
1.856  1.830  2.369

Thisted Kommune
Individuel behandling
Holdtreening

57.503 56.965 60.526 |
19.115 19.117 20.874
2574 2225 2.349

Bregnderslev Kommune
Individuel behandling
Holdtraening

68.161 68.671 66.628 |
25.226 24.621 23.435
5765 6.099  6.543

Frederikshavh Kommune
Individuel behandling
Holdtraening

78.383 91.308 94.874 |
31.486 33.283 33.785
3.961 3.842  4.159

Vesthimmerland Kommune
Individuel behandling
Holdtraening

66.542 73.678 77.555 |
22.822 23.757 25.580
791 914 1.301

Lzesg Kommune
Individuel behandling
Holdtraening

4430 1.415 2.004 |
1785 594 579
48 381

Rebild Kommune
Individuel behandling
Holdtreening

44343 58.015 45.827 |
12.788 18.728 15.624
743 1.232 1.917

Mariagerfjord Kommune
Individuel behandling
Holdtreening

90.752 97.112 93.104 |
30.307 32.262 32.342
3.483 4396  5.183

Jammerbugt Kommune
Individuel behandling
Holdtraening

63.351 70.037 71.304 |
23.845 25165 25202
1.308  1.827  2.344

Aalborg Kommune
Individuel behandling
Holdtraening

257.787 279.817 296.535 |
94.774 107.030 113.406
21.180 22.588 25.466

Hjorring Kommune
Individuel behandling
Holdtraening

68.183 77.323 83.277 |
23.433 25.948 27.910
1.871 2.737  3.190

Total

? Individuelle ydelseskoder 0101-0124 og Holdtreenings ydelseskoder 4501-4556,4601-4610 og 8050

812.585 887.010 906.690
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Ydelser fordelt pa aldersgrupper

Figur 9 viser antallet af almen samt vederlagsfri fysioterapeutiske ydelser i Region Nordjylland fordelt pa
aldersgrupper.

Gruppen af 40-49arige samt gruppen af 50-59arige tegner sig for det starste antal fysioterapeutiske ydelser -
i alt 37 % af det samlede antal ydelser.

Figur 9. Det samlede forbrug (speciale 51 og 62) i Region Nordjylland fordelt pa aldersgrupper - 2009
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth

Figur 10 viser antallet af almen samt vederlagsfrie fysioterapeutiske ydelser for alle fem regioner fordelt pa
aldersgrupper. Der er séledes tale om gennemsnittet for alle regioner, og som det ses, adskiller Region
Nordjylland sig ikke vaesentligt fra det nationale gennemsnit, nar figur 9 og 10 sammenholdes.

Figur 10. Det samlede nationale forbrug (speciale 51 og 62) fordelt pa aldersgrupper - 2009
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En mere detaljeret gennemgang af forbruget for de enkelte specialer viser, at for almen fysioterapi tegner
gruppen af 40-49arige samt gruppen af 50-59arige sig for det starste antal ydelser hver med en andel pa
20 %.

Figur 11. Almen fysioterapi - Forbrug fordelt pa aldersgrupper - 2009
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth

For vederlagsfri fysioterapi er det gruppen af 60-69arige, der star for det storste antal fysioterapeutiske
ydelser med en andel pa 22 %.

Figur 12. Vederlagsfri fysioterapi - Forbrug fordelt pa aldersgrupper - 2009
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Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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Pendlerstatistik

Nedenstéende oversigt viser netto til- og afgang af personer til fysioterapipraksis i Region Nordjylland i 2009.
Oversigten viser borgerens hjemkommune, samt i hvilken kommune borgeren har sggt behandling.
Derudover viser oversigten ogsa antallet af behandlinger, som borgere bosiddende i andre regioner har
modtaget hos ydere i Region Nordjylland.

Borgerne har for bade den almene og den vederlagsfrie fysioterapi mulighed for frit at veelge behandler,
hvilket kan have betydning for, hvor borgeren geografisk seger behandling.

Jf. oversigten nedenfor fremgar det, at de nordjyske patienter primeert modtager deres fysioterapeutiske
behandling og treening i deres hjemkommune. Den ind- og udpendling som forekommer mellem de
nordjyske kommuner foregar primeert til de umiddelbare nabokommuner.

De starste modtagere af pendlere fra andre kommuner er Aalborg Kommune, der modtager en del personer
fra Branderslev, Jammerbugt og Rebild Kommuner til fysioterapeutisk behandling for bade speciale 51 og
speciale 62. Branderslev Kommune modtager ligeledes mange pendlere fra andre kommuner, herunder
Hjorring Kommune, Jammerbugt Kommune og Aalborg Kommune.

Indpendling fra andre regioner forekommer i begraenset omfang og primaert fra Region Midtjylland til de

kommuner i Region Nordjylland, som umiddelbart graenser op til regionsgraensen dvs. Vesthimmerland
Kommune, Mariagerfjord Kommune, Thisted Kommune og Morsg Kommune.
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Tabel 8. Pendlerstatistik

Speciale 51
Speciale 62 Borgerens hjemkommune
C
(] = O
> c ) o E -g E g E
o & 2 5 5 5 B c =
W g = a s & 8 o B o = 8 © © 5
5 £ £ % § ®§ 2 5 B £ 3 w 3 8 2
t 3 5 £ B g ¢ 3§ £ £ 2 2 8 F =
s S = £ = = = F £ < s T c
I 0 © 2 0 o> & § o
Iy i) () Q o Q9 o
> o o O o)
§ & «
Total
Brgnderslev 2500 42 166 131 1 1 583 3433 5 5 4
399 8 23 9 0 0 0 17 10 0 2 1 124 566 001 1 2
Frederikshavn 45 3790 142 2 7 1 25 4014 30 9 28
6 636 16 0 0 0 0 01 00 01 0 4 662 2 13 3 2
Hjerring 80 52 3788 53 1 2 38 4019 |3 22 4 20
9 7 492 7 0 0 1 11 11 0 2 15 523 0 1 2 4
10 1 10 2511 0 2 2 10 74 2624 |1 6 2 8
J bugt
ammerbug 1 0 3 388 0 0 0 00 4 21 41 43 |1 3 0 3
Leess 0 0 1 0 177 0 0 0 0 0 0 178 2 1 1
0 0 0 0 13 0 0 0 0 0 0 13 101 0 O
Mariagerfjord 2 1 1 1 0 2688 3 282 1 12 23 3014 2 71
1 0 0 0 0 543 0 39 0 0 11 594 1 22 3 35
Morsg 0 1 0 0 0 0 1391 38 0 0 1431 4 3 9
0 0 0 0 0 0 187 1 01 0 1 189 1 00 0 7
Rebild 1 0 2 7 0 55 0 1396 0 41 143 1645 11 7
0 0 0 0 0 11 0 253 0 7 36 307 1 10 1 0
Thisted 0 0 0 7 1 29 0 2936 1 2 2976 8 2 17
0 0 0 2 0 00 3 0 471 0 1 476 0 22 0 3
Vesthimmerland 1 1 3 65 0 28 0 111 2643 47 2908 7 3 295
0 0 0 11 0 9 1 19 9 0 446 11 497 00 0 O 55
Aalborg 118 42 44 259 2 35 0 365 3 49 12241 | 13158 |4 22 14 39
12 3 5 28 0 3 0 37 0 6 2037 2131 |1 1 0 1

Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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Udpendling fra Region Nordjylland til andre regioner er ligeledes begreenset og forekommer primaert til
Region Midtjylland fra de kommuner, som umiddelbart greenser op til Region Midtjylland dvs.
Vesthimmerland Kommune, Thisted Kommune, Morsg Kommune, Mariagerfjord Kommune.

Tabel 9. Oversigt over udpendling til andre regioner
Speciale
51
Speciale
62 Borgerens hjemkommune
©
5 2 o ¢ 8 -
v 5 £ £ s & 3 o 2 2 5
0] X~ = ] 0 (0] o 3 & S g
2 5 & €& & g @8 2 s E 3
1) O T = = == < <
& i 8 2 3
> Total
Region 2 5 3 3 0 1 0 2 3 2 20
Hovedstaden 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 44
Region Sjeelland 2 L 1 2 0 2 0 1 2 1 9
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 82
. — 8 10 11 6 0 157 39 13 59 51 46
Region Midgylland | 2 i1 0 0 0 0 0 0O 0 0 |399
. 3 9 5 1 0 6 3 0 4 5 10
Region Syddanmark 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 a7

Kilde: Targit - CSC Scandihealth
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Fysioterapi i Praksissektoren

| dette afsnit opgeres den fysioterapeutiske kapacitet i praksissektoren samt for de nordjyske kommuner.
Derudover er der en opgarelse over antallet af praktiserende fysioterapeuter, de forskellige praksisformer
samt klinikkernes geografiske placering. Endelig er der en oversigt over tilgang og afgang af praktiserende
fysioterapeuter samt en kort redegarelse for i hvor stort omfang klinikkerne anvender hjzelpepersonale.

Status for den fysioterapeutiske kapacitet i praksissektoren

Den nedenstaende tabel viser en oversigt over den fysioterapeutiske kapacitet fordelt pA kommunerne i
Region Nordjylland samt en total for hele regionen.* Efter overenskomsterne pa omradet defineres
ydernumre som vaerende over eller under 30 timer.

Kapaciteten er udarbejdet sdledes, at over 30 timer tilskrives vaerdien 1, mens under 30 timer tilskrives
veerdien 0,5.

I Region Nordjylland er den samlede fysioterapeutiske kapacitet i praksissektoren 131 kapaciteter.
Fordelingen er henholdsvis 61 kapaciteter over 30 timer og 140 kapaciteter under 30 timer.

Heraf udger de 4 praktiserende fysioterapeuter uden fast klinikadresse en samlet kapacitet pa 3, med 2
kapaciteter over 30 timer og 2 kapaciteter under 30 timer.

Tabel 10. Kapacitet i praksissektoren

Folketal pr. 1. januar 2009 fordelt pA kommune
og antal fysioterapeuter
Over Under Indbyggere
30 30 Fysioterapeutisk pr.
timer  timer kapacitet i alt Indbyggere fysioterapeut
,“;’ Bronderslev kommune 3 13 9,5 35.762 3.764
g Frederikshavn kommune 11 11 16,5 62.525 3.789
€ Hijorring kommune 11 7 14,5 67.102 4.628
xo Jammerbugt kommune 2 12 8 38.990 4.874
Laesg kommune 1 1 1,5 1.993 1.329
Mariagerfjord kommune 5 11 10,5 42.762 4.073
Morsg kommune 3 4 5 22.098 4.420
Rebild kommune 1 8 5 28.900 5.780
Thisted kommune 4 16 12 45.596 3.800
Vesthimmerlands
kommune 5 12 11 38.495 3.500
Aalborg kommune 15 45 37,5 196.292 5.234
Region Nordjylland 61 140 131 580.515 4.108

Kilde: Sygesikringen

Som det fremgar af tabellen, er det gennemsnitlige antal indbyggere pr. kapacitet over 30 timer i Region
Nordjylland 4.431 indbyggere.

4 Oversigten er udarbejdet pr. 1. januar 2010 pa baggrund af data fra CSC Sygesikringen samt Danmarks Statistik.
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Fysioterapeutiske klinikker og praksisformer i Region Nordjylland

Pr. 1. januar 2010 er der i praksissektoren i Region Nordjylland 201 praktiserende fysioterapeuter. 67 af
disse er Kklinikejere, heraf er 4 fysioterapeuter uden fast klinikadresse, 107 praktiserende fysioterapeuter,
som lejer klinikfaciliteter samt 23 praktiserende fysioterapeuter, som er ansat i klinikker.

En opgerelse viser, at der pr. 1. januar 2010 er 55° klinikadresser i praksissektoren®.
Det nedenstaende kort viser den geografiske placering og fordeling af klinikadresserne Region Nordjylland.

Kilde: Sygesikringen

Den mest udbredte Qraksisform er enkeltmandspraksis, idet der i Region Nordjylland er 56
enkeltmandspraksis’, hvoraf 5 praksis ogsa er anpartsselskaber, samt 4 praktiserende fysioterapeuter uden
fast klinikadresse. Feelles for de praktiserende fysioterapeuter uden fast klinikadresse er, at de alle har
privatadresse i Aalborg Kommune.

Derudover er der 5 kompagniskabspraksis, hvoraf 3 praksis ogsa er anpartsselskaber.

5 Fraregnet mobilfysioterapeuter.

% Da der kan veere flere klinikker/klinikejere pa samme klinikadresse, kan antallet af klinikker og antallet af klinikadresser
ikke gares direkte op, hvilket bevirker, at antallet af klinikadresser er lavere end antallet af klinikejere.

" Der er i regionen enkelte enkeltmandspraksis, der deler klinikadresse med andre enkeltmandspraksis.
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Tilgang og afgang af praktiserende fysioterapeuter i perioden 2007-2010

| perioden 1. januar 2007 til 1. januar 2010 har der veeret en tilgang pa 56 praktiserende fysioterapeuter,
hvoraf 8 er klinikejere, 36 er lejere samt 12 ansatte.

| samme periode har der veeret en afgang pa 46 praktiserende fysioterapeuter, heraf 9 klinikejere, 35
lejere.samt 2 ansatte.

Der har saledes veeret en tilgang af ansatte, og derudover er der i perioden blevet delt ydernumre.

Brug af hjeelpepersonale

Brugen af hjeelpepersonale i de fysioterapeutiske klinikker i praksissektoren er forholdsvis begraenset.
Af de 53 klinikejere som har besvaret spgrgeskemaet, har 11 svaret, at de benytter sig af hjeelpepersonale,
og heraf er den storste brug af hjeelpepersonale i Aalborg Kommune, hvor 4 Kklinikker bruger
hjeelpepersonale. Derudover har 8 klinikker svaret, at de fremtidigt godt kunne @nske at bruge
hjeelpepersonale. Flertallet har i denne sammenhzeng svaret, at der iseer er gnske om at inddrage
studerende samt ufaglaerte som hjaelpepersonale.
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Fysioterapi i kommunerne

En del af det fysioterapeutiske arbejde forgar i kommunalt regi. Kommunerne tager sig af genoptreening efter
sundhedsloven og genoptreening efter serviceloven mv.

Siden den forrige praksisplan for fysioterapiomradet blev udarbejdet er der sket meget pa det
fysioterapeutiske omrade, som har haft betydning for fysioterapien i kommunalt regi.

Kommunalreformen i 2007 har betydet, at de fleste kommuner er blevet starre og har overtaget opgaver i
forhold til Sundhedslovens § 140 samt flere opgaver fra de gamle amter i form af institutioner, botilbud og
beskaeftigelsestilbud hvor der har veeret tilknyttet fysioterapeuter.

Kommunerne har pr. august 2008 desuden overtaget myndighedsansvaret for den vederlagsfrie fysioterapi
og har i denne sammenhaeng haft mulighed for at blive leverander af- og etablere tilbud til vederlagsfri
fysioterapi.

Der har endvidere veeret fokus pa det fysioterapeutiske omrade fra nationalt hold samt storre
opmeerksomhed blandt borgerne.

Den ovennaevnte udvikling har medfert et Iaft i den kommunale kapacitet pa det fysioterapeutiske omrade.

Med udgangspunkt i det ovenstaende og pa baggrund af oplysninger8 fra de nordjyske kommuner fremgar
det, at der i 2009 var 93 heltids fysioterapeutstillinger og 91,5 deltids fysioterapeutstillinger i traenende
funktioner i kommunalt regi. Herudover er der 93,5 heltids ergoterapeutstilinger og 61 deltids
ergoterapeutstillinger i traenende funktioner. Ansatte fysio- og ergoterapeuter i kommunerne, som har deres
primeere opgaver i forhold til eksempelvis visitation, administration og lign. er ikke medtaget i opgerelsen.
Fokus er lagt pa ansatte, hvor de primaere opgaver har med treening af borgerne at ggre og, som dermed er
relevant for opgarelsen af den kommunale kapacitet pa det fysioterapeutiske omrade.

Ergoterapeuter er medtaget i opgerelsen, da overlap mellem fysioterapeutiske og ergoterapeutiske ydelser
er hyppigt forekommende i kommunerne og dermed sveere at adskille rent.

Det skal bemeaerkes, at opgarelsen af kommunernes ansatte terapeuter pa det fysioterapeutiske omrade er
under indflydelse af forskelligartede lokale strukturer og organiseringer i de enkelte kommuner.
Fysioterapeuter og ergoterapeuter kan have mange forskelligartede opgaver i kommunalt regi bl.a. visitation,
administration, ledelse, sundhedsfremme, treening mv.. Dette kan have betydning for, hvorledes antallet af
fysioterapeuter og ergoterapeuter er gjort op og dermed ogsa i forhold til en sammenligning af de enkelte
kommuner pa omradet.

Antallet af ansatte fysio- og ergoterapeuter i treenende funktioner varierer meget imellem de enkelte
nordjyske kommuner, som det fremgar af tabellen nedenfor. Tabellen angiver det samlede antal for bade
hel- og deltidsansatte.

8 Der er tale om et gjebliksbillede, af den fysioterapeutiske situation i de nordjyske kommuner, som det sa ud i september og oktober
2009.
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Tabel 11.
Kommune Antal ansatte i 2009 Antal borgere pr. fysio- og
ergoterapeut’

Rebild 13 2220
Jammerbugt 19 2051
Aalborg 181 1089
Morsg 5 4375
Thisted 21 2158
Hjorring 20 3341
Vesthimmerland 17 2248
Leeso 1 1985
Mariagerfjord 12 3555
Frederikshavn 28 2218
Bronderslev 17,5 2046
Gennemshit 2436

Pa baggrund af oplysninger fra kommunerne gives der nedenfor en kort praesentation af omradet vedr.
fysioterapi herunder, om kommunerne er leverandgr af vederlagsfri fysioterapi.

Der angives endvidere, om kommunerne har etableret samarbejdsaftaler med praktiserende fysioterapeuter
og/eller andre private udbydere af fysioterapi med henblik p& at servicere borgerne i kommunerne.

Endeligt oplyses der, om kommunerne har etableret dialog og/eller dialogfora med de praktiserende
fysioterapeuter i kommunerne, idet kommunen har til opgave at fremme dialogen mellem kommunen og
praktiserende fysioterapeuter, jeevnfgr overenskomstens protokollat vedrerende samarbejde, koordination
o9 kvalitetssikring mellem praktiserende fysioterapeuter og andre omrader i sundhedsveesenet.

Leverandor af vederlagsfri fysioterapi

Kommunerne har med andringen af sundhedsloven samt myndighedsovertagelsen af den vederlagsfrie
fysioterapi mulighed for at etablere sig, som leverandgr af vederlagsfri fysioterapi.

Ud af de elleve nordjyske kommuner er der tale om tre, som er leverandgrer af vederlagsfri fysioterapi. De
tre kommuner er henholdsvis Hjerring Kommune, Rebild Kommune og Aalborg Kommune.

Seks kommuner angiver, at de pa sigt har planer om at etablere tilbud i relation til det vederlagsfrie omrade,
og/eller de pa sigt har planer om at blive leverandgr af vederlagsfri fysioterapi.

Frederikshavn og Laesg Kommuner har ingen umiddelbare planer om hverken at blive leverander af
vederlagsfri fysioterapi eller at etablere tilbud i relation hertil. De naermere detaljer for kommunerne, der er
leverandgrer og/eller har planer om at blive leverandgr af vederlagsfri fysioterapi fremgar i
kommunegennemgangen senere i praksisplanen.

Leverandor af bassintraening

Traening i varmtvandsbassin har en raekke fordele — bl.a. virker det smertedeempende pa led og muskler,
opdriften i vandet aflaster patienten, kompressionen i vandet er beskyttende og stimulerende, der er starre
mulighed for funktionel treening osv.

Patienter udveelges til bassintraening, nar ingen anden treening er mulig at gennemfare, nér patienten ikke
har kunnet profitere af traeningen i treeningssal, nar patienten vil have saerlig gavn af treeningen i varmt vand
osv. Bassintreening kan ogsa fungere som et supplement til den traening og/eller behandling den enkelte
patient modtager.

Ud af de elleve nordjyske kommuner er der otte kommuner, der er leverander af bassintreening. Det drejer
sig om Aalborg Kommune, Thisted Kommune, Jammerbugt Kommune, Brgnderslev Kommune, Laeso
Kommune, Frederikshavn Kommune, Mariagerfjord Kommune, Vesthimmerland Kommune.

’ Udregnet i forhold til befolkningstal fra 4. kvartal 2009.
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| Thisted Kommune, Brgnderslev Kommune, Lsesg Kommune, Frederikshavn Kommune, Aalborg
Kommune, Rebild Kommune, Mariagerfjord Kommune har praktiserende fysioterapeuter mulighed for at leje
sig ind og anvende de kommunale bassinfaciliteter til brug for treening i privat regi.

Otte kommuner har selvejende institutioner, som stiller deres faciliteter til radighed for praktiserende
fysioterapeuter med henblik p& hold- og/eller bassintreening. Faciliteterne her er tilgeengelige i Morsg
Kommune, Aalborg Kommune, Thisted Kommune, Rebild Kommune, Brgnderslev Kommune, Frederikshavn
Kommune, Vesthimmerland Kommune og Mariagerfjord Kommune.

De neermere detaljer for kommunerne der er leveranderer og/eller har planer om at blive leverander af
bassintraening i eget regi fremgar i kommunegennemgangen senere i praksisplanen. Det samme ger sig
geeldende for kommunerne, der giver mulighed for leje af bassinfaciliteter til praktiserende fysioterapeuter.

Samarbejde med praktiserende fysioterapeuter

Kommunerne har mulighed for at etablere samarbejdsaftaler med de praktiserende fysioterapeuter i forhold
til forskellige opgaver pa det fysioterapeutiske omrade. Der er spurgt til, om kommunen keber traening hos
praktiserende fysioterapeuter til at lose kommunale opgaver.

Fire kommuner angiver, at de har en samarbejdsaftale om kgb af treeningsydelser hos praktiserende
fysioterapeuter. Det drejer sig om Aalborg Kommune, Thisted Kommune, Brgnderslev Kommune og
Mariagerfjord Kommune.

Otte kommuner angiver, at de har andre samarbejdsrelationer med praktiserende fysioterapeuter vedr.
opgaver i forhold til bl.a. § 86 og § 140. Dette drejer sig om Brgnderslev Kommune, Jammerbugt Kommune,
Thisted Kommune, Vesthimmerland Kommune, Rebild Kommune og Mariagerfjord Kommune.

De neermere detaljer for kommunerne med aftaler fremgar i kommunegennemgangen senere i
praksisplanen.

Samarbejde med gvrige private udbydere

Kommunerne har mulighed for at etablere samarbejdsaftaler med andre udbydere end de praktiserende
fysioterapeuter i forhold til det fysioterapeutiske omrade. Der er spurgt til, om kommunen keber traening hos
avrige private udbydere af fysioterapeutisk treening til at lese kommunale opgaver.

Brgnderslev Kommune angiver som den eneste kommune, at de har en samarbejdsaftale om keb af
traeningsydelser hos gvrige udbydere af fysioterapi.

Frederikshavn Kommune, Morsg Kommune og Rebild Kommune angiver, at de har andre
samarbejdsrelationer med gvrige udbydere af fysioterapi.

De nzermere detaljer for kommunerne med aftaler fremgar i kommunegennemgangen senere i
praksisplanen.

Dialog mellem kommune og praktiserende fysioterapeuter

Der er gode grunde til at etablere dialog pa kommuneniveau med de praktiserende fysioterapeuter i forhold
til det fysioterapeutiske omrade. Dialogen skal sikre gensidig viden om indholdet og omfanget af de
fysioterapeutiske tilbud i kommunen samt, at fremme dialogen og samarbejdet pd omradet. Der stilles ikke
formkrav til karakteren af dialogen mellem de to parter. Syv af de nordjyske kommuner har etableret dialog
med de praktiserende fysioterapeuter. Dette drejer sig om; Hjarring, Laesa, Frederikshavn, Mariagerfjord,
Thisted, Rebild og Vesthimmerland Kommuner.
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Fire af de nordjyske kommuner har etableret et fast dialogforum, hvor kommunen og de praktiserende
fysioterapeuter mgdes. Det drejer sig om; Vesthimmerland, Branderslev, Morsg og Rebild Kommuner.
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Kommunegennemgang

Dette kapitel indeholder en preesentation af de enkelte 11 kommuner i Region Nordjylland. Praesentationerne
giver et indblik i den fysioterapeutiske kapacitet i henholdsvis den kommunale sektor og i praksissektoren
samt treeningssteder og faciliteter i kommunalt regi.

Praesentationerne indeholder desuden oplysninger om fysioterapeuternes spidskompetencer for henholdsvis
de praktiserende fysioterapeuter, samt de traenende terapeuter i kommunalt regi. Spidskompetencerne skal
forstds som generalisternes fagspecifikke kompetencer eller interessefelter og ikke som egentlige
specialister.

De enkelte afsnit er sat op saledes, at oplysninger vedr. praksissektoren i den enkelte kommune
praesenteres indledningsvis, hvorefter oplysninger vedr. den kommunale fysioterapi falger.

Materialet i preesentationen baseres pa oplysningerne indhentet via spergeskemaer til henholdsvis de
praktiserende fysioterapeuter samt til de enkelte kommuner. Spagrgeskemaerne blev sendt ud i efteraret
2009.

Spargeskemaet til de praktiserende fysioterapeuter blev sendt ud til klinikejere, samt fysioterapeuter uden
fast klinikadresse. Undersggelsen gav en svarprocent pa 78.

I gennemgangen af de enkelte kommuner er der opgjort hvor mange treenende terapeuter kommunale
institutioner rader over til fysioterapeutisk treening. Der er ligeledes redegjort for, hvorledes timer til
fysioterapeutisk arbejde er fordelt pa arbejdsomrader og lovgivningsomrader i kommunalt regi. Det skal i
denne sammenhaeng bemeerkes, at kommunerne er underlagt nogle meget forskellige organisatoriske
strukturer, som geor at de enkelte kommuners fysioterapeutisk tilbud, personaleforhold mv. kan veere
vanskelige at sammenligne direkte.

| den nedenstdende gennemgang af det fysioterapeutiske omrade pa kommuneniveau bliver de enkelte
kommuner praesenteret i falgende rackkefolge:'

* Frederikshavn Kommune.

* Hjerring Kommune.

* Brenderslev Kommune.

e Jammerbugt Kommune.

* Thisted Kommune.

*  Morsg Kommune.

* Laeso Kommune.

» Aalborg Kommune.

* Vesthimmerland Kommune.
* Rebild Kommune.

* Mariagerfjord Kommune.

' De oplyste indbyggertal i den nedenstaende kommunegennemgang er gzeldende for 4. kvartal 2009.
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Frederikshavn Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

6 ud af 7 klinikker har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 62.108.

%

Fysioterapeutisk kapacitet

| Frederikshavn Kommune er der 7 klinikadresser.

Der eri alt 21 praktiserende fysioterapeuter svarende til 16,5 kapaciteter. Den nedenstadende tabel viser
kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren
Antal
Klinik fysioterapeuter

Over 30
timer

Under 30
timer

Kapacitet

i alt

Tonni Carlsen,Klinik for Fysioterapi 5
Kenneth Madsen, Szeby Fys. ,Aps

Jette Carlsen Nielsen, Klinik F.Fys

Henriette Friis, Klinik for Fys. ApS

Lise Simonsen,Klinik for Fysioterapi

Anders Nielsen, BeneFiT Fysioterapi

Ostervraa Fys. v/ Louise G. Olesen

Total 2
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Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer fra 1 - 12 dage, ifelge de

adspurgte klinikker.

Tilgeengelighed for beveegelsesheemmede
| Frederikshavn Kommune er der pa 7 klinikadresser tilgeengelighed for bevaegelsesheemmede, mens 4

klinikker derudover ogsa har handicapvenlige toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 7 0
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 4 3
klinikken

Kilde: Sygesikringen

Hjemmebehandling
Af de adspurgte klinikker har 6 ud af 7 svaret, at de yder hjemmebehandling, og heraf yder 4 klinikker

behandling pa plejecentre samt andre institutioner.

Behandling pa regionale og kommunale institutioner
Af de adspurgte klinikker har én klinik svaret, at de i snit bruger 2 timer ugentligt p4 vederlagsfri behandling

af patienter pa regionale institutioner.
3 klinikker har svaret, at de bruger mellem 6 og 30 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa

kommunale institutioner.

Bassintraening
3 klinikker i Frederikshavn Kommune yder bassintreening. Klinikkerne bruger i snit mellem 2 og 3 timer

ugentligt pa denne treeningsform.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Frederikshavn Kommune — oversigten er

udarbejdet pa baggrund af spargeskemabesvarelserne.

Kompetencer
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Antal 9 19 7 18 5 19 16 9 17 16 8 5 0 5 12 0

Personer
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Kommunal Fysioterapi

Frederikshavn Kommune har ansat 28 fysio- og ergoterapeuter i treenende funktioner. De to
professionsgrupper fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsanseettelse samt projektanseettelse fremgéar
af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

Fuldtid Deltid Projektansaettelse
Fysioterapeuter* 12 9 0
Ergoterapeutern 5 2 0

* Omfatter ansatte i Traeningsenheden.
u Ergoterapeuter pa barneomradet udfarer kun radgivning.

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.

Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivhingsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44, § | Vederlagsfri
- § 86 - § 140 86, § 140) fysioterapi
43 % af 57 % af ydelserne
Kommunale ydelserne Ikke angivet Ikke angivet
fysioterapeuter
Privat-
praktiserende 0 0 0 0
@vrige (anden
privat 0 112* 0 0
leverandgr,
kommune mv.)

*Samarbejdsaftaler med andre udbyder af fysioterapeutisk behandling — pa selvejende institution Caspershus

Frederikshavn Kommune er ikke leverandgr af vederlagsfri fysioterapi.

Frederikshavn Kommune er leverandgr af fysioterapeutisk bassintraening i eget regi. Dette forgar tre steder i
kommunen og er normeret til 34 timer ugentligt.

Frederikshavn Kommune rader over 4 varmtvandsbassiner og stiller sine bassiner til radighed for
praktiserende fysioterapeuter til leje.

Placering af de kommunale tilbud af fysioterapeutisk behandling/treening i Aalborg Kommune:
« Traeningscenter Skage, Hans Baghsvej 27, 9990 Skagen
» Treeningscenter Saeby, Radhuspladsen 9, 9300 Saeby
e Traeningscenter Phanix, Nytorv 3, 9900 Frederikshavn
» Kastaniegarden, Arentfeldtsgade 20, 9900 Frederikshavn
» Treeningscenter Caspershus, Caspersvej 7, 9900 Frederikshavn
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Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Paediatri 5
Neurologi 28
Gynakologi/obstetrik 0
Muskuloskeletal 28
Psykiatrisk 0
Rehabilitering 28
Idraetsfysioterapi 0
Geriatri 28
Sundhedsfremme/ 28
Forebyggelse

Holdtreening 28
Palliativ behandling 0
Lymfeedembehandlinger 0

Frederikshavn Kommune har etableret dialog mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter. Der er
ikke etableret et fast dialogforum mellem kommunen og praktiserende fysioterapeuter.
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Hjorring Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

7 ud af 8 klinikker har besvaret spargeskemaet.
Indbyggertallet er 66.819.

@ Tannes | Bugt

Bindaley

Sindal

¥

Fysioterapeutisk kapacitet

| Hjgrring Kommune er der 8 klinikadresser.

Der er i alt 18 praktiserende fysioterapeuter svarende til 14,5 kapaciteter. Den nedenstaende tabel viser
kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren

Antal Over 30 Under 30 Kapacitet
Klinik fysioterapeuter timer timer ialt
B.Bach,|.Emmennegger, V.Trinskjeer 4 2 2 3
Peter Allan Bzerndt, Klinik for Fys 2 2 0 2
Carl-dargen Harlund, Klinik for Fys 1 1 0 1
Anne Marie Pedersen Kjeer 2 0 2 1
Claus Jstedgaard, Hajvangen Fys 3 2 1 2,5
Kim Bjarne Harlund, Klinik for Fysio 1 1 0 1
Carl F.Vangsgaard,Fys.Lakkenshus 1 1 0 1
Morten Mellerkeer, Klinik for Fys. 4 2 2 3
Total 18 11 7 14,5

Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer fra 1 - 4 dage, ifelge de
adspurgte klinikker.

Tilgeengelighed for beveegelseshaemmede
I Hjgrring Kommune er der pa 6 klinikadresser tilgeengelighed for bevaegelseshaeemmede, mens 5 klinikker
derudover ogsa har handicapvenlige toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 6 2
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 5 3
klinikken

Kilde: Sygesikringen
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Hjemmebehandling
Af de adspurgte klinikker har 6 ud af 7 svaret, at de yder hjemmebehandling. Heraf yder 3 klinikker ogsa
behandling pa plejecentre samt andre institutioner, mens 3 klinikker yder behandling p& andre institutioner.

Behandling pa regionale og kommunale institutioner
3 klinikker har svaret, at de i snit bruger mellem 30 minutter og 8 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af

patienter pa regionale institutioner.
5 klinikker har svaret, at de bruger mellem 1 og 10 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa

kommunale institutioner.

Bassintraening
1 klinik i Hjgrring Kommune yder bassintraening, og bruger i gennemsnit 1 time ugentligt pa denne

treeningsform.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Hjerring Kommune. Oversigten er udarbejdet

pa baggrund af spgrgeskemabesvarelserne.

Kompetencer
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Antal 2 9 5 12 0 12 8 5 6 4 1 1 0 4 3 0
Personer

Kommunal Fysioterapi

Hjorring Kommune har ansat 20 fysio- og ergoterapeuter i treenende funktioner. De to professionsgrupper
fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsansaettelse samt projektanseettelse fremgar af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

‘ Fuldtid Deltid Projektanszettelse
Fysioterapeuter ‘ 11 5 0

Ergoterapeuter ‘ 3 1 0

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.
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Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivningsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44, § | Vederlagsfri
-§86 -§140 86, § 140)

Kommunale 34 180 25 Ikke angivet

fysioterapeuter

Praktiserende 0 0 0

@vrige (anden

privat 0 0 0

leverandgr,

kommune mv.)

Hjorring Kommune er leverander af vederlagsfri fysioterapi.

Placering af de(t) kommunale tiloud af fysioterapeutisk behandling/treening i Hjgrring Kommune:

« Sundhedscentret, Banegardspladsen 5, 9800 Hjarring
» Treeningscentret, Markedsvej, 9870 Sindal

« Lynggarden Aldrecenter, Jstergade 30, 9850 Hirtshals
« Havgarden, Breendingen, 9480 Lokken

e Vra |draetscenter, 9760 Vra

- NBV

*  Barnehaven Naturli’viis

« Behandling i borgerens egne hjem

Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Pzediatri 6
Neurologi 16
Gynakologi/obstetrik 1

Muskuloskeletal 16
Psykiatrisk 0
Rehabilitering 6
Idreetsfysioterapi 0

Geriatri 16
Sundhedsfremme/ 6

Forebyggelse

Holdtraening 16
Palliativ behandling 0

Lymfeedembehandlinger 0
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| Hjgrring Kommune er der ikke etableret dialog eller et fast dialogforum mellem kommunen og de
praktiserende fysioterapeuter.
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Bronderslev Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

4 ud af 4 klinikker har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 35.808.

Wra
Vendsyssel-Thy

Tylstrup

Hiallefup

Sulsted

Fysioterapeutisk kapacitet
| Bronderslev Kommune er der 4 klinikadresser.

Dybvad

Drm%lund

Der er i alt 16 praktiserende fysioterapeuter svarende til 9,5 kapaciteter. Den nedenstdende tabel viser

kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren
Antal Under 30 Kapacitet i

Klinik fysioterapeuter | Over 30 timer timer alt
Marianne Kongsgaard Jensen 3 3 4,5
Lene R. Nielsen, Brgnderslev Fys 0 5 2,5
Sonja K. Pedersen, Midtbyens Fys 0 4 2

Lars Dahl, Klinik for Fysioterapi 0 1 0,5
Total 16 3 13 9,5
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Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer fra 10 - 14 dage, ifolge de

adspurgte klinikker.

Tilgeengelighed for beveegelsesheemmede
| Branderslev Kommune er der pa 3 klinikadresser tilgaengelighed for beveegelseshaemmede, mens 3

klinikker derudover ogséa har handicapvenlige toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 3 1
bevaegelseshaemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 3 1
klinikken

Kilde: Sygesikringen

Hjemmebehandling
Alle de adspurgte klinikker yder hjemmebehandling. Heraf har 1 klinikadresse svaret, at der ydes behandling

pa plejecentre og 3 klinikadresser har svaret, at de ogsa yder behandling pa andre institutioner.

Behandling pa regionale og kommunale institutioner
Af de adspurgte klinikker har én klinik svaret, at de i snit bruger 40 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling

af patienter pa regionale institutioner.
4 Kklinikker har svaret, at de bruger mellem 3 og 33 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa

kommunale institutioner.

Bassintraening
4 Kklinikker i Brgnderslev Kommune yder bassintreening, og bruger mellem 1 og 5 timer ugentligt pa denne

traeeningsform.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Branderslev Kommune — oversigten er

udarbejdet pa baggrund af spargeskemabesvarelserne.

Kompetencer

Neurologi
Gynakologi/
obstetrik
Muskuloskeletal
Genoptreening
fysioterapi
forebvaaelse
Holdtraening
behandlina
behandlinaer
o Ultralyds scanning

Idraets-
™ Indlaegssiler
© Schokwave

w Palliativ
n Lymfegdem
@ Akupunktur

—_
—_

_. Rehabilitering/
© Sundhedsfremme/

o Psykiatri

— Peediatri
» Geriatri

-
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—_
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N
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Personer

41



UDKAST

Kommunal Fysioterapi

Brgnderslev Kommune har ansat 17,5 fysio- og ergoterapeuter i traenende funktioner. De to
professionsgrupper fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsanseettelse samt projektanseettelse fremgéar
af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

‘ Fuldtid Deltid Projektanszettelse
Fysioterapeuter ‘ 7 6 Ikke angivet

Ergoterapeuter ‘ 2,5 2 0

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.

Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivhingsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44, § | Vederlagsfri
-§86 -§140 86, § 140) fysioterapi
Kommunale Ikke angivet * Ikke angivet Ikke angivet
fysioterapeuter
Privat-
praktiserende 0 a 0 0
@vrige (anden
privat 0 0 0 0
leverandor,
kommune mv.)

* Overvejende dele af tiden gar til § 140. Ikke naermere angivet.
= Genoptraeningsydelser. Ikke noget fast antal.

Bragnderslev Kommune er ikke leverandar af vederlagsfri fysioterapi. Kommunen har dog planer om dette,
men er ikke neermere gennemgaet.

Branderslev Kommune er leverandgr af fysioterapeutisk bassintreening i eget regi. Dette forgar ét sted i
kommunen og er normeret til 2 x 3 timer ugentligt.
Branderslev Kommune stiller sine bassiner til radighed for praktiserende fysioterapeuter til leje.

| Branderslev Kommune er der selvejende institutioner med varmtvandsbassin. Det drejer sig om ét i et
idreetscenter og ét i en svammehal. Faciliteterne er til radighed for praktiserende fysioterapeuter at leje.

Bragnderslev Kommune har samarbejdsaftaler med praktiserende fysioterapeuter om behandling/treening.
Dette daekker over genoptraeningsydelser til borger med diagnoser ryg og skuldre. De praktiserende tager
desuden fra ad hoc, ved behov

Placering af de(t) kommunale tilbud af fysioterapeutisk behandling/treening i Brenderslev Kommune:
« Sund By Brgnderslev, Parkvej 61, Branderslev (Forebyggelse, holdaktiviteter og radgivning)
» Sund By Dronninglund, Slotsgade 41, 9330 Dronninglund (Forebyggelse, holdaktiviteter og
radgivning)
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» Branderslev Sygehus, Treeningsafdelingen (Rehabilitering)
» Sofielund, Treeningsafdelingen (Rehabilitering)

Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Pzediatri 0
Neurologi 3
Gyneakologi/obstetrik 0
Muskuloskeletal 5
Psykiatrisk 0
Rehabilitering 3
Idraetsfysioterapi 1
Geriatri 1
Sundhedsfremme/ 3
Forebyggelse

Holdtraening 8
Palliativ behandling 0
Lymfeagdembehandlinger 1

| Branderslev Kommune er der etableret et fast dialogforum, hvor kommunen og de praktiserende
fysioterapeuter mgdes to gange arligt.
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Jammerbugt Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

2 ud af 3 klinikker har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 38.971.

Elakhus
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% Browst
FierrmSiey 1
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Fysioterapeutisk kapacitet
I Jammerbugt Kommune er der 4 klinikadresser, idet én klinikejer har klinikfaciliteter pa to adresser.
Der er i alt 14 praktiserende fysioterapeuter svarende til 8 kapaciteter. Den nedenstaende tabel viser

kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren

Antal Over 30 Under 30 Kapaciteter
Klinik fysioterapeuter timer timer i alt
Niels Christoffersen,Jammerbugt Fys. 6 1 5 3,5
Birgit Esbensen og Claus Raebild Jensen,
Klinik for Fys 4 1 3 2,5
Britta Walker, Klinik for Fys 4 0 4 2
Ialt 14 2 12 8
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Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer fra 0 - 20 dage, ifglge de

adspurgte klinikker.

Tilgeengelighed for beveegelsesheemmede
I Jammerbugt Kommune er der i 1 klinik tilgaengelighed for beveegelseshaammede samt handicapvenlige

toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 1 3
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 1 3
klinikken

Kilde: Sygesikringen

Hjemmebehandling
Af de adspurgte klinikker har 2 ud af 3 svaret, at de yder hjemmebehandling samt behandling pa plejecentre

samt andre institutioner.

Behandling pa regionale og kommunale institutioner
En enkelt klinik har svaret, at den i snit bruger 4 timer timer ugentligt p& vederlagsfri behandling af patienter

pa regionale samt kommunale institutioner.

Bassintraening
1 klinik i Jammerbugt Kommune yder bassintraening, og anvender i gennemsnit 10 timer ugentligt pa denne

traeeningsform.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Jammerbugt Kommune — oversigten er
udarbejdet pa baggrund af spargeskemabesvarelserne.
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Kommunal Fysioterapi

Jammerbugt Kommune har ansat 25 fysio- og ergoterapeuter treenende terapeuter. De to
professionsgrupper fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsanseettelse samt projektanseettelse fremgér
af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

‘ Fuldtid Deltid Projektanszettelse
Fysioterapeuter ‘ 15 3 0

Ergoterapeuter ‘ 3 4 0

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.

Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivhingsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44, § | Vederlagsfri
-§ 86 -§ 140 86, § 140) fysioterapi
Kommunale Ikke angivet Ikke angivet Ikke angivet Ikke angivet
fysioterapeuter
Privat-
praktiserende 0 0 0 0
@vrige (anden
privat 0 0 0 0
leverandor,
kommune mv.)

Jammerbugt Kommune er ikke leverander af vederlagsfri fysioterapi. Kommunen har dog planer om dette,
men er ikke naermere gennemgaet.

Jammerbugt Kommune er leverandgr af fysioterapeutisk bassintraening i eget regi. Dette forgar to steder i
kommunen og er normeret til 3 timer ugentligt.
Jammerbugt Kommune stiller sine bassiner til radighed for praktiserende fysioterapeuter til leje.

Jammerbugt Kommune har samarbejdsaftaler med praktiserende fysioterapeuter om behandling/traening.
Dette deekker over genoptraeningsydelser til borger med diagnoser ryg og skuldre. De praktiserende tager
desuden fra ad hoc ved behov.

Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Padiatri Ikke angivet
Neurologi Ikke angivet
Gyneakologi/obstetrik Ikke angivet
Muskuloskeletal Ikke angivet
Psykiatrisk Ikke angivet
Rehabilitering Ikke angivet
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Idraetsfysioterapi Ikke angivet
Geriatri Ikke angivet
Sundhedsfremme/ Ikke angivet
Forebyggelse

Holdtraening Ikke angivet
Palliativ behandling Ikke angivet
Lymfeadembehandlinger Ikke angivet

Jammerbugt Kommune har etableret dialog med de praktiserende fysioterapeuter i kommunen.
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Thisted Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

3 ud af 4 klinikker har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 45.309.
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Fysioterapeutisk kapacitet

| Thisted Kommune er der 4 klinikadresser.

Der er i alt 20 praktiserende fysioterapeuter svarende til 12 kapaciteter. Den nedenstdende tabel viser
kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren

|
Over 30 Under 30 Kapacitet

Antal
Klinik fysioterapeuter timer timer ialt
Karen Thorsager, Aps 10 2 8 6
Hanne Bier Sgrensen og Nina Krogh Bertelsen 5 0 5 2,5
Lene Larsen 2 1 1 1,5
Sydthy Klinik 3 1 2 2
Total 20 4 16 12

Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer mellem 0 — 10 hverdage.

Tilgaengelighed for bevaegelsesheemmede
| Thisted Kommune er der pa 4 klinikadresser tilgeengelighed for bevaegelsesheemmede. Derudover er der
pa 2 klinikadresser ogsa handicapvenlige toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 4 0
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 2 2
klinikken

Kilde: Sygesikringen

Hjemmebehandling
3 klinikker har svaret, at de yder hjemmebehandling samt behandling pa plejecentre. Derudover yder 2
klinikker ogsa behandling pa andre institutioner.
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Behandling pa regionale og kommunale institutioner
Af de adspurgte klinikker har 1 klinik svaret, at der i snit bruges 7 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling

af patienter pa regionale institutioner.
2 klinikker har svaret, at de bruger mellem 10 og 31 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa
kommunale institutioner.

Bassintraening
| Thisted Kommune yder 2 klinikker bassintraening. 1 klinik har svaret, at der i snit bruges 3 timer ugentligt pa

denne traeningsform.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Thisted Kommune — oversigten er udarbejdet

pa baggrund af spgrgeskemabesvarelserne.
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Kommunal Fysioterapi

Thisted Kommune har ansat 21 fysio- og ergoterapeuter i treenende funktioner. De to professionsgrupper
fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsansaettelse samt projektanseettelse fremgar af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

Fuldtid Deltid Projektansaettelse
Fysioterapeuter 8* 7 0
Ergoterapeuter 2 4 0

* Tre fysioterapeuter er ansat i samarbejde med Morsg Kommune.

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.
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Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivningsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44, § | Vederlagsfri
-§86 -§140 86, § 140) fysioterapi
Kommunale 93 280 111 0
fysioterapeuter
Privat-
praktiserende 0 6 0 0
@vrige (anden
privat 0 0 0 0
leverandgr,
kommune mv.)

Thisted Kommune er ikke leverander af vederlagsfri fysioterapi. Kommunen har dog planer om dette, men er
ikke nzermere gennemgaet.

Thisted Kommune er leverandgr af fysioterapeutisk bassintraening. Dette forgar to steder i kommunen og er
normeret til 9 timer ugentligt.
Thisted Kommune stiller sine bassiner til radighed for praktiserende fysioterapeuter.

Thisted kommune har aftaler med andre udbydere af fysioterapeutisk behandling. Dette deekker over aftale
med Nordthy klinik for fysioterapi, hvor aftalen omhandler behandling af patienter med ret til behandling efter
§ 140 i sundhedsloven og der fokuseres pa patienter med skulderrelaterede diagnoser. Det samlede
treeningsforlgb for den enkelte patient jf. denne aftale ma vaere pa maks. 12 uger.

Placering af de kommunale tilbud af fysioterapeutisk behandling/traening i Thisted Kommune:
»  Omréadecenter Fyrglimt, Hanstholm (individuel og holdtraening)
« Omréadecenter Sct. Thggersgaard, Vestervig (individuel og holdtreening)
»  Specialistinstitutioner (individuel genoptreening)
» Thyhallens Svemmecenter (treening i bassin)
»  Sydthy Svemmecenter (treening i bassin)
» Borgerens eget hjem (individuel genoptreening)

Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Paediatri 3
Neurologi 12
Gyneakologi/obstetrik 2
Muskuloskeletal 12
Psykiatrisk 0
Rehabilitering 6
Idraetsfysioterapi 0
Geriatri 0
Sundhedsfremme/ 0
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Forebyggelse

Holdtreening 12
Palliativ behandling 0
Lymfeasdembehandlinger 0

Thisted Kommune har etableret dialog mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter. Thisted
Kommune angiver ikke, om der er dog etableret et fast dialogforum mellem kommunen og praktiserende
fysioterapeuter.
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Morsg Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

1 ud af 1 klinik har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 21.876.
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Fysioterapeutisk kapacitet

| Morsg Kommune er der 1 klinikadresse.
Der er i alt 7 praktiserende fysioterapeuter svarende til 5 kapaciteter. Den nedenstéende tabel viser

kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren
Over 30 Under 30 | Kapacitet

Antal
Klinik fysioterapeuter timer timer ialt
Tonny Nedergaard 7 3 4 5
Total 7 3 4 5

Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning er 5 hverdage.

Tilgaengelighed for bevaegelsesheemmede
I Morsg Kommune er der pa klinikadressen bade tilgeengelighed for bevaegelseshaemmede samt

handicapvenlige toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 1 0
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 1 0
klinikken

Kilde: Sygesikringen

Hjemmebehandling
Klinikken har svaret, at den yder hjemmebehandling, samt behandling pa plejecentre samt andre

institutioner.
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Behandling pa regionale og kommunale institutioner
Klinikken har svaret, at der i snit bruges 1 time ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa regionale
institutioner samt i snit 7 timer ugentlig pa vederlagsfri behandling af patienter p4 kommunale institutioner.

Bassintraening
Klinikken yder ikke bassintraening.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Morsg Kommune — oversigten er udarbejdet pa

baggrund af spgrgeskemabesvarelserne.
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Kommunal Fysioterapi

Morsg Kommune har ansat 5 fysio- og ergoterapeuter i treenende funktioner. De to professionsgrupper
fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsansaettelse samt projektanseettelse fremgar af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

Fuldtid Deltid Projektansaettelse
Fysioterapeuter 3* 1 0
Ergoterapeuter 1 0 0

*Tre er ansat i samarbejde med Thisted Kommune.

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.

Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivningsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44,§ Vederlagsfri
-§86 -§140 86, § 140) fysioterapi
Kommunale 37 107 20-30 0
fysioterapeuter
Privat-
praktiserende 0 0 0 0
@vrige (anden
privat 0 0 0 0
leverandor,
kommune mv.)
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Morsg Kommune er ikke leverandgr af vederlagsfri fysioterapi. Kommunen har dog planer om dette, men er
ikke nzermere gennemgaet.

Morsg Kommune er ikke leverandgr af fysioterapeutisk bassintreening.
Kommunen stiller sine bassiner til radighed for praktiserende fysioterapeuter til leje.

Morsg Kommune har samarbejdsaftaler med andre udbydere af behandling/treening. Dette omfatter kontrakt
med anden privat leverandgr vedr. hele genoptraeningen pa § 140omradet. Leverandgren har ansat to
fysioterapeuter til denne opgave. Morsg overtager denne opgave pr. 1. februar 2010.

Placering af de(t) kommunale tiloud af fysioterapeutisk behandling/treening i Morse Kommune:
» Genoptraeningsafdelingen, Sundhedscenter Limfjorden, Strandparken 48, 7900 Nykabing Mors

Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Pzediatri 3
Neurologi 3
Gynakologi/obstetrik 1
Muskuloskeletal 4
Psykiatrisk 0
Rehabilitering 5
Idreetsfysioterapi 3
Geriatri 1
Sundhedsfremme/ 4
Forebyggelse

Holdtraening 3
Palliativ behandling 0
Lymfeagdembehandlinger 0

Morsg Kommune har etableret et fast dialog forum for dialog mellem kommunen og de praktiserende
fysioterapeuter. Der har dog ikke veeret dialog mellem parterne frem til udarbejdelsen af naervaerende
praksisplan.
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Laesg Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

1 klinik har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 1.985.

Leesa

Byrum

Fysioterapeutisk kapacitet
| Leesg Kommune er der 1 fysioterapeutisk klinik.
Der eri alt 2 praktiserende fysioterapeuter med en samlet kapacitet pa 1,5.Den nedenstaende tabel viser

kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren | | |

Under
Antal Over 30 | 30 Kapacitet
Klinik fysioterapeuter timer timer ialt
Ralf Seip 1 0 1 0,5
Svend Malchau 1 1 0 1
Total 2 1 1 1,5

Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning er 2 hverdage.

Tilgaengelighed for bevaegelsesheemmede
| Leesg Kommune er der i klinikken tilgeengelighed for beveegelseshaemmede samt handicapvenlige

toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 1 0
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 1 0
klinikken

Kilde: Sygesikringen

Hjemmebehandling
Klinikken yder ikke hjiemmebehandling.
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Behandling pa regionale og kommunale institutioner
Klinikken har ingen behandling pa regionale og kommunale institutioner.

Bassintraening
Klinikken yder bassintraening.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer

Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Leese Kommune — oversigten er udarbejdet pa

baggrund af spgrgeskemabesvarelserne.
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Personer

Kommunal Fysioterapi

Leesg Kommune har ansat 1 fysio- og ergoterapeuter i treenende funktioner. De to professionsgrupper fordelt

i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsansaettelse samt projektansaettelse fremgar af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

Fuldtid Deltid Projektansattelse
Fysioterapeuter 1 0 0
Ergoterapeuter 0 0 0

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.

Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivhingsomrade*

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44, § | Vederlagsfri
-§86 -§140 86, § 140) fysioterapi
Kommunale Ikke angivet Ikke angivet Ikke angivet Ikke angivet
fysioterapeuter
Privat-
praktiserende 0 0 0 0
@vrige (anden
privat 0 0 0 0
leverandgr,
kommune mv.)
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* Leese Kommune angiver, at det ikke er muligt at opdele fordelingen af arbejdstimer efter lovgivning.

Leesg Kommune er ikke leverandgr af vederlagsfri fysioterapi og har ikke planer om dette.
Leesg Kommune tilbyder fysioterapeutisk bassintreening.

Kommunen stiller ligeledes sine bassiner til radighed for praktiserende fysioterapeuter.

| Leesg Kommune er der en selvejende institution med varmtvandsbassin.
Praktiserende fysioterapeuter har mulighed for at leje sig ind her.

Placering af de kommunale tilbud af fysioterapeutisk behandling/treening i Aalborg Kommune:

» Leeso Dagnpleje, Doktorvejen 1 A, 9940 Laeso.

Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer*
Antal personer

Pzdiatri 0
Neurologi 0
Gynakologi/obstetrik 0
Muskuloskeletal 1
Psykiatrisk 0
Rehabilitering 1
Idreetsfysioterapi 0
Geriatri 1
Sundhedsfremme/ 1
Forebyggelse

Holdtraening 0
Palliativ behandling 0
Lymfeagdembehandlinger 0

*Der er tale om den samme person.

Leesg Kommune har etableret dialog mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter. Der er ikke
etableret et fast dialogforum mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter i kommunen.
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Aalborg Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

16 ud af 18 klinikker har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 197.068.
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Fysioterapeutisk kapacitet

| Aalborg Kommune er der 14 klinikadresser samt 4 fysioterapeuter uden fast klinikadresse.

Der er i alt 60 praktiserende fysioterapeuter svarende til 37,5 kapaciteter. Den nedenstaende tabel viser
kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren |

Antal Over 30 Under 30 Kapacitet
Klinik fysioterapeuter | timer timer i alt
Bente Elise Lavgaard Kjeer (Mobil) 1 0 1 0,5
Gorm Hansen, Klinik for Fysio. Aps 5 1 4 3
Sanni Fisker, Sundhedens Hus 6 0 6 3
Hans Van Hout, Granlands Torv Fysioterapi 4 1 3 2,5
Ulrik Thrane, Klinik for Fysioterapi 2 0 2 1
Jess Skriver,Vejgard Fysioterapi Aps 3 1 2 2
Jonni Andersen (Mobil) 1 1 0 1
Birgitte Naesby (Mobil) 1 0 1 0,5
Anders Bylund og Jens Harring,Nibe Fysioterapi Aps. 5 0 5 2,5
Aase Winther,Hobrovejens Fysioterapi 1 0 1 0,5
Jan H. Andersen, Klinik for Fys. IS 9 3 6 6
Hanne Faulkner, Klinik for Fys 1 1 0 1
Helle Harbeck, Skalborg Fysioterapi 2 1 1 1,5
Morten Skjoldager og Michael Harbo, Arkadens Fys. ApS 5 1 4 3
Ole Andersen, Narresundby Fys. IS 4 2 2 3
Lene Christoffersen, Storvorde Fys 4 0 4 2
Lene Christensen, Christian Hansen
og Lars-Henrik Dahlberg Hasseris Fys 5 2 3 3,5
Else Keldsen (Mobil) 1 1 0 1
Total 60 15 45 37,5
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Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer mellem 1 — 40 hverdage.

Tilgeengelighed for bevaegelseshaemmede
| Aalborg Kommune er der pa 11 klinikadresser tilgaengelighed for beveegelseshaammede samt
handicapvenlige toiletfaciliteter. Klinikker uden fast klinikadresse er ikke medregnet.

Ja Nej
Tilgeengelighed for 11 3
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 11 3
klinikken

Kilde: Sygesikringen

Hjemmebehandling
13 klinikker har svaret, at de yder hjemmebehandling samt behandling pa plejecentre. Heraf yder 9 klinikker

ogsa behandling pa andre institutioner.

Behandling pa regionale og kommunale institutioner
Af de adspurgte klinikker har 6 klinikker svaret, at der i snit bruges mellem 2 og 26 timer ugentligt pa

vederlagsfri behandling af patienter pa regionale institutioner.
11 klinikker har svaret, at de bruger mellem 1 og 17 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa

kommunale institutioner.

Bassintraening
| Aalborg Kommune yder 1 af de adspurgte klinikker bassintreening. Klinikken bruger i snit 14 timer ugentligt

pa denne traeningsform.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Aalborg Kommune — oversigten er udarbejdet

pa baggrund af spgrgeskemabesvarelserne.

Kompetencer
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Kommunal Fysioterapi

Aalborg Kommune har ansat 181 fysio- og ergoterapeuter i traenende funktioner. De to professionsgrupper
fordelt i forhold til fuldtidsanseettelse, deltidsansaettelse samt projektanseettelse fremgar af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

‘ Fuldtid Deltid Projektanszettelse
Fysioterapeuter* ‘ 25 41 Ikke angivet

Ergoterapeuterx ‘ 74 41 0

*/Eldre og handicapforvaltningen: 44,2, Familie og Beskaeftigelsesforvaltningen: 11,9, Skole og kulturforvaltningen: 5.
B /Eldre og handicapforvaltningen: 88,3, Familie og Beskaeftigelsesforvaltningen: 13, Skole og kulturforvaltningen: 8,2.

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.

Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivhingsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44,§ Vederlagsfri
-§86 -§140 86, § 140) fysioterapi
Kommunale 886 727 636 26
fysioterapeuter
Praktiserende 0 0 * 0
@vrige (anden
privat 0 0 0 0
leverandor,
kommune mv.)

*Aalborg Kommune har en aftale med en privat leverandgr om, at der hjeelpes til ved ventetid pa § 140 omradet. Det er ikke nzermere
opgjort hvor meget dette drejer sig om.

Aalborg Kommune er leverander af vederlagsfri fysioterapi og har opstartet et nyt fysioterapeutisk tilbud i
Hammer Bakker pr. 1. september 2009 til beboere i nogle af kommunens botilbud.

Aalborg Kommune har pr. 1. januar 2008 startet genoptraening til § 140 til bgrn, som ogsa er berettiget til
vederlagsfri fysioterapi. Dette har givet en 2 ekstra fysioterapeutstilling.

Aalborg Kommune er leverandgr af fysioterapeutisk bassintreening. Dette foregar tre steder i kommunen og
er normeret til 37 timer ugentligt.

Aalborg Kommunen har samarbejdsaftaler med praktiserende fysioterapeuter pa fysioterapi omradet. Det er
en midlertidig aftale indgdet med en privat leverander, der fungerer som underleverander til
Genoptraeningen i Aalborg. Aftalen omfatter opgaver pa det fysioterapeutiske omrade omkring § 140 i
Sundhedsloven samt borgere der ikke tilbydes et forlab ved Genoptreeningen Aalborg pga. ventetid kan fa et
tilbud fra den private leverandgr.

Placering af de kommunale tilbud af fysioterapeutisk behandling/treening i Aalborg Kommune:
» Fysioterapien Hammer Bakker, Bodil Hjortsvej 8, 9310 Vodskov
» Barnefysio- og ergoterapeuterne, Lerumbakken 11a, 9400 Narresundby
» Ergo- og fysioterapeutiske tilbud ved specialeklasserne, Vester Mariendal Skole, Stjernevej, 9200
Aalborg
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»  Genoptreening Aalborg, Lerumbakken 11a, 9400 Ngrresundby
» Sundhedscenter Aalborg, Thorsens Allé 1A, 9000 Aalborg

Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Paediatri 29
Neurologi 22
Gynakologi/obstetrik 3
Muskuloskeletal 18
Psykiatrisk 3
Rehabilitering 58
Idraetsfysioterapi 24
Geriatri 49
Sundhedsfremme/ 57
Forebyggelse

Holdtraening 59
Palliativ behandling 1
Lymfeedembehandlinger Ikke angivet

I Aalborg Kommune er der ikke etableret dialog eller et dialogforum mellem kommunen og de praktiserende

fysioterapeuter.
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Vesthimmerland Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

4 ud af 4 klinikker har besvaret spagrgeskemaet.
Indbyggertallet er 38.217.
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Fysioterapeutisk kapacitet

| Vesthimmerland Kommune er der 4 klinikadresser.

Der eri alt 17 praktiserende fysioterapeuter svarende til 11 kapaciteter. Den nedenstaende tabel viser
kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren

Over 30 Under 30

Antal Kapacitet
Klinik fysioterapeuter timer timer ialt
René A. Jargensen og Lasse Kildeveaeld Farsg
Fys. Aps 3 0 3 1,5
Dan Christiansen, Aalestrup Fys. 4 2 2 3
Lars Kristensen, Aars fysioterapi 5 2 3 3,5
Steven F. Hald, Lagstar Fysioterapi 5 1 4 3
Total 17 5 12 11

Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer mellem 0 — 14 hverdage.

Tilgeengelighed for beveegelseshaemmede
| Vesthimmerland Kommune er der pa 3 klinikadresser tilgaengelighed for beveegelsesheemmede samt
handicapvenlige toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 3 1
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 3 1
klinikken

Kilde: Sygesikringen
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Hjemmebehandling
De 4 klinikker har svaret, at de yder hjemmebehandling samt behandling pa plejecentre og andre

institutioner.

Behandling pa regionale og kommunale institutioner
Af de adspurgte klinikker har 1 klinik svaret, at der i snit bruges 8 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling

af patienter pa regionale institutioner.
4 Kklinikker har svaret, at de bruger mellem 3 og 30 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa

kommunale institutioner.

Bassintraening

| Vesthimmerland Kommune yder 2 af de adspurgte klinikker bassintraening. Klinikkerne bruger i snit mellem

4 og 5 timer ugentligt pa denne traeningsform.
Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer

Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Vesthimmerland Kommune — oversigten er
udarbejdet pa baggrund af spargeskemabesvarelserne.

Kompetencer

Neurologi
Gynakologi/
obstetrik
Muskuloskeletal
Genoptraening
fysioterapi
forebvaaelse
Holdtraening
behandlina
behandlinaer

Idraets-
o Sundhedsfremme/

—  Psykiatri

_. Rehabilitering/

o Palliativ

o Lymfegdem

— Ultralyds scanning
@ Akupunktur

~ Peediatri
o Geriatri

—_
—_
—_
—_
o)}
—_
»
—_
—_

Antal
Personer

Kommunal Fysioterapi

Vesthimmerland Kommune har ansat 17 fysio- og ergoterapeuter i traenende funktioner. De to

@ Indleegssdler
© Schokwave

professionsgrupper fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsansaettelse samt projektanseettelse fremgar

af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

‘ Fuldtid Deltid Projektanszettelse
Fysioterapeuter* ‘ 4 10 0
Ergoterapeutern 2 1 0

*Barneomradet er organiseret i selvstaendig enhed, hvor der er 1 fuldtidsansatte og 3 deltidsansatte (medregnet i det ovenstaende).
Herudover er der ansat 3 treeningsassistenter (ikke inkluderet i det ovenstaende).
mBgrneomradet har 1 fuldtidsansat og 1 deltidsansat ergoterapeut (inkluderet i det ovenstaende)

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.
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Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivningsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44,§ Vederlagsfri
-§86 -§140 86, § 140)

Kommunale 95 223 206

fysioterapeuter

Privat-

praktiserende 0 0 0

@vrige (anden

privat 0 0 0

leverandgr,

kommune mv.)

Vesthimmerland Kommune er ikke leverandgr af vederlagsfri fysioterapi. Kommunen har dog planer om

dette, men er ikke naermere gennemgaet.

Ikke angivet

Vesthimmerland Kommune er leverandgr af fysioterapeutisk bassintraening i eget regi. Dette forgar ét sted i

kommunen og er normeret til 4 timer ugentligt.

Vesthimmerland Kommune stiller sine bassiner til radighed for praktiserende fysioterapeuter med henblik pa

leje.

Vesthimmerland Kommune har samarbejdsaftaler med praktiserende fysioterapeuter pa fysioterapiomradet.

Placering af de kommunale tilbud af fysioterapeutisk behandling/treening i Vesthimmerland Kommune:

» Sundhedscenter Vesthimmerland, Farsg
» Plejecenter Hajgarden, Farsg

» Dronning Ingrid Hallerne (Bassin), Farsg
*  Plejecenter Aaglimt, Aalestrup

» Plejecenter Bggely, Lagstar

» Plejecenter Solvang, Aars

* Barnibevaegelse, Aars
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Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Pzediatri 6
Neurologi 10
Gynakologi/obstetrik 3
Muskuloskeletal 10
Psykiatrisk 1
Rehabilitering 10
Idraetsfysioterapi 2
Geriatri 10
Sundhedsfremme/ Egen afdeling
Forebyggelse

Holdtreening 16
Palliativ behandling 0
Lymfeedembehandlinger 0

Vesthimmerland Kommune har etableret dialog mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter.
Vesthimmerland Kommune angiver at der er etableret et fast dialogforum mellem kommunen og
praktiserende fysioterapeuter.
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Rebild Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

3 ud af 3 klinikker har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 28.868.
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Fysioterapeutisk kapacitet

| Rebild Kommune er der 3 klinikadresser.

Der er i alt 9 praktiserende fysioterapeuter svarende til 5 kapaciteter. Den nedenstéende tabel viser
kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren

|
Over 30 Under 30 Kapacitet

Antal
Klinik fysioterapeuter timer timer ialt
Stig Jensen, Klinik for Fysioterapi 2 1 1 1,5
Marit Larsen, Ngrager Fysioterapi 2 0 2 1
Denis Nyboe, Klinik for Fysioterapi 5 0 5 2,5
Total 9 1 8 5

Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer mellem 5 —6 hverdage.

Tilgeengelighed for beveegelsesheemmede
| Rebild Kommune er der pa alle 3 klinikadresser bade tilgeengelighed for bevaegelseshaeemmede samt
handicapvenlige toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 3 0
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 3 0
klinikken

Kilde: Sygesikringen

Hjemmebehandling
De 3 adspurgte klinikker har alle svaret, at de yder hjemmebehandling samt behandling pa plejecentre.
Derudover yder 2 klinikker ogsa behandling pa andre institutioner.
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Behandling pa regionale og kommunale institutioner
Af de adspurgte klinikker har 1 klinik svaret, at der i snit bruges 1 time ugentligt p4 vederlagsfri behandling af

patienter pa regionale institutioner.
2 Kklinikker har svaret, at de bruger mellem 6 og 30 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa

kommunale institutioner.

Bassintraening
I Rebild Kommune yder 1 klinik bassintraening i snit 2 timer om ugen.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Rebild Kommune — oversigten er udarbejdet pa

baggrund af spergeskemabesvarelserne.
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Personer

Kommunal Fysioterapi

Rebild Kommune har ansat 13 fysio- og ergoterapeuter i traeenende funktioner. De to professionsgrupper
fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsansaettelse samt projektanseettelse fremgar af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

Fuldtid Deltid Projektansattelse
Fysioterapeuter 3 6 0
Ergoterapeuter 1 3 0

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.

Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivhingsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44,§ Vederlagsfri
-§86 -§140 86, § 140) fysioterapi
Kommunale 20 130 10 52
fysioterapeuter
Privat-
praktiserende Ikke angivet Ikke angivet Ikke angivet Ikke angivet
@vrige (anden
privat Ikke angivet Ikke angivet Ikke angivet Ikke angivet
leverandgr,
kommune mv.)
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Rebild Kommune er leverandgr af vederlagsfri fysioterapi.
| Rebild Kommune forefindes selvejende institutioner med mulighed for leje af faciliteter til bassintraening.

Rebild Kommune har frit valg med leverandgrkontrakt pa lige fod med private leverandgrer, herunder privat-
praktiserende fysioterapeuter. Der er BUM-model pa visiteringer.

Praktiserende fysioterapeuter keber ydelser ved Rebild kommune; der er samarbejdsaftale omkring
ergoterapi-ydelser.

Rebild Kommune har 2 medarbejdere ansat i projektansaettelse til treening til medarbejde og
sygedagpenge/kontakthjezelpsmodtagere.

Placering af de(t) kommunale tiloud af fysioterapeutisk behandling/treening i Rebild Kommune:
» Sundhedsklinikken, Grangéardscentret 5, 9530 Stgvring
» Dagcenter Teglgardsminde, Buderupholmvej 57, 9520 Skarping
» Dagcenter Mastruplund, Mastruplundvej 2L, 9530 Stavring
» Dagcenter Himmerlandshave, Himmerlandshave 1, 9541 Suldrup
» Dagcenter Engparken, Engparken 1, Rarbaek

Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Padiatri 5
Neurologi 11
Gynakologi/obstetrik 1

Muskuloskeletal 9
Psykiatrisk 0
Rehabilitering 3
Idreetsfysioterapi 3
Geriatri 11
Sundhedsfremme/ 13
Forebyggelse

Holdtreening 9
Palliativ behandling 0
Lymfeedembehandlinger 0

| Rebild Kommune er der etableret bade dialog og et dialogforum mellem kommunen og de praktiserende
fysioterapeuter.
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Mariagerfjord Kommune

Fysioterapi i praksissektoren

6 ud af 6 klinikker har besvaret spgrgeskemaet.
Indbyggertallet er 42.660.
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Fysioterapeutisk kapacitet

| Mariagerfjord Kommune er der 6 klinikadresser.

Der eri alt 17 praktiserende fysioterapeuter svarende til 11 kapaciteter. Den nedenstaende tabel viser
kapacitetsfordelingen.

Fysioterapeutisk kapacitet i praksissektoren
Under 30
timer

Antal
Klinik fysioterapeuter

Over 30
timer

Kapacitet
ialt

Morten Thastum, Mariager Fys. ApS

Kim Bo Larsen, Hadsund Fysioterapi

Preben Weller, Biesgade Fys. ApS

Birgitte Steffensen, Midtpunkt Fys.

Nytorv's Fysioterapi Aps v/H. @rnsh.

Birthe Bach Nielsen, Klinik for Fys

Total 1

NNV DN WO W
UIoOoON R OR
NNONONDNO
= NNWNR

Gennemsnitlig ventetid
Den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning varierer fra 1 — 27 hverdage.

Tilgeengelighed for beveegelseshaemmede
| Mariagerfjord Kommune er der p& 6 klinikadresser bade tilgeengelighed for bevaegelsesheemmede samt
handicapvenlige toiletfaciliteter.

Ja Nej
Tilgaengelighed for 6 0
bevaegelsesheemmede
Handicapvenlige toiletfaciliteter i 6 0
klinikken

Kilde: Sygesikringen
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Hjemmebehandling
Alle klinikker har svaret, at de yder hjemmebehandling, samt behandling pa plejecentre samt andre

institutioner.

Behandling pa regionale og kommunale institutioner

Af de adspurgte klinikker har 3 klinikker svaret, at de i snit bruger mellem 2,5 og 10 timer ugentligt pa
vederlagsfri behandling af patienter pa regionale institutioner.

6 klinikker har svaret, at de bruger mellem 3 og 15 timer ugentligt pa vederlagsfri behandling af patienter pa

kommunale institutioner.

Bassintraening
3 Kklinikker i Mariagerfiord Kommune yder bassintraening, og anvender i gennemsnit mellem 3 og 5 timer

ugentligt pa denne traeningsform.

Praktiserende fysioterapeuters spidskompetencer
Oversigten viser spidskompetencerne for fysioterapeuterne i Mariagerfjord Kommune — oversigten er

udarbejdet pa baggrund af spargeskemabesvarelserne.

Kompetencer

Gynaekologi/
obstetrik
Muskuloskeletal
Sundhedsfremme/
forebvaaelse
Holdtraening
behandlina

w Lymfegdem
behandlinaer

Neurologi
o Ultralyds scanning

~ Palliativ

~ Akupunktur
@ Indleegssdler
© Schokwave

—_
—_
—_
[0)}

o Paediatri

—  Psykiatri

_. Rehabilitering/
©®  Genoptraening
_. Idreets-

@ fysioterapi

© Geriatri

—_
(6}
D
—_
(o]

Antal
Personer

Kommunal Fysioterapi

Mariagerfjord Kommune har ansat 12 fysio- og ergoterapeuter i treenende funktioner. De to
professionsgrupper fordelt i forhold til fuldtidsansaettelse, deltidsansaettelse samt projektanseettelse fremgar

af tabellen nedenfor.

Tabel: Ansatte fysioterapeuter og ergoterapeuter i kommunen

Fuldtid Deltid Projektansaettelse
Fysioterapeuter 6 2 1
Ergoterapeuter 1 3 0

| tabellen nedenfor kan det ses hvorledes de fysioterapeutiske arbejdstimer fordeler sig i forhold til
lovgivningsomrade.
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Tabel: Fordeling af arbejdstimer opdelt efter lovgivningsomrade

Serviceloven Sundhedsloven Borneomradet (§ 44,§ Vederlagsfri

-§ 86 -§ 140 86, § 140) fysioterapi
Kommunale 1/6 del af de 3/6 del, dvs 45 2/6 del, dvs 30 timer 0
fysioterapeuter samlede timer ugentligt

treeningsforlab,

dvs 15 timer

Privat-
praktiserende 0 x* 0 ?
@vrige (anden
privat 0 0 0 0
leverandgr,
kommune mv.)

* 124 genoptraeningsforlab er gennemfart i 2009 hos privatpraktiserende fysioterapeut.

Mariagerfjord Kommune er ikke leverandgr af vederlagsfri fysioterapi. Kommunen vil dog pa sigt blive
leverandgr men har ingen konkrete planer herom.

Mariagerfjord Kommune er leverandgr af fysioterapeutisk bassintraening og rader over et varmtvandsbassin.
Dette forgar ét sted i kommunen og er normeret til 1,5 timer ugentligt.
Mariagerfjord Kommune stiller sine bassiner til radighed for praktiserende fysioterapeuter.

Der er en selvejende institution med varmtvandsbassin i kommunen. Praktiserende fysioterapeuter har
mulighed for at leje sig ind her til bassintraening.

Mariagerfjord Kommune har samarbejdsaftaler med praktiserende fysioterapeuter pa fysioterapi omradet.
Her er 124 genoptreeningsforlgb er gennemfart i 2009.

Mariagerfjord Kommune har planer, om pa sigt at etablere samarbejde med andre udbydere af
fysioterapeutisk behandling pa behandlings og/eller traeningsomradet via en sundhedsordning.

Placering af de kommunale tilbud af fysioterapeutisk behandling/treening i Mariagerfjord Kommune:
« Treening og genoptreening, Brogade 3A, Hobro
« Traening og genoptraening, Mariager- og Hadsundhallen
* Arden Svgemmehal
»  /ldrecentre i kommunen
* | borgerens eget hjem
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Tabel: Kommunale fysioterapeuters spidskompetencer
Antal personer

Padiatri Ikke angivet
Neurologi Ikke angivet
Gynakologi/obstetrik Ikke angivet
Muskuloskeletal Ikke angivet
Psykiatrisk Ikke angivet
Rehabilitering Ikke angivet
Idraetsfysioterapi Ikke angivet
Geriatri Ikke angivet
Sundhedsfremme/ Ikke angivet
Forebyggelse

Holdtreening Ikke angivet
Palliativ behandling Ikke angivet
Lymfeedembehandlinger Ikke angivet

| Mariagerfjord Kommune er der etableret dialog mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter i
kommunen.
Der er ikke oprettet et fast dialogforum mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter.
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Rammer for fysioterapien

Ny lovgivning

Med loveendringen af Sundhedsloven i 2007 blev myndighedsansvaret for den vederlagsfrie fysioterapi
overdraget til kommuner, hvor myndighedsansvaret tidligere 1& hos amterne — nu regionerne. Kommunerne
har dermed ansvaret for starstedelen af fysioterapi, treening og genoptreening til personer med varigt nedsat
funktionsevne.

Vederlagsfri fysioterapeutisk behandling og treening tilbydes hos praktiserende fysioterapeuter. Med
overdragelsen af myndighedsansvaret fik kommunerne ogsa mulighed for - men ikke pligt til - at oprette
tilbud om vederlagsfri fysioterapeutisk traening ved egne institutioner eller ved private institutioner, som
kommunen indgar aftale med.

Personer der henvises til vederlagsfri fysioterapi, har samtidig et frit valg mellem at modtage vederlagsfri
fysioterapi hos en praktiserende fysioterapeut eller i eventuelle kommunale tilbud i bopaelskommunen eller i
andre kommuner.

Myndighedsoverdragelsen af den vederlagsfrie fysioterapi til kommunerne har veeret medvirkende til, at der
er flere forskellige parter pa det fysioterapeutiske omrade, som skal kunne arbejde sammen til borgerens
bedste. Det drejer sig om praksissektoren, Region Nordjylland, kommunerne, sygehusene mv.

Andringen af Sundhedsloven i 2007 medfgrte ogsa, at personer med progredierende lidelser er omfattet af
den vederlagsfrie ordning. Der er sdledes en gruppe patienter, som tidligere ikke havde adgang til ordningen
og dermed vil efterspargslen pa fysioterapeutiske ydelser kunne stige fremadrettet.

Den samme gruppe patienter har ofte andre behandlings- og treeningsbehov end patientgruppen med sveert
fysisk handicap, hvilket stiller krav til bl.a. faciliteter til holdtreening mv.

Udviklingen i udgifter og ydelser

Efterspargslen efter fysioterapeutiske ydelser er stigende og eendrede behandlingsbehov, samt nye
behandlingsmetoder praeger udviklingen pa det fysioterapeutiske omrade generelt.

I Region Nordjylland er efterspargslen efter fysioterapeutiske ydelser saledes steget for bade almen og
vederlagsfri fysioterapi i perioden 2007 — 2009, som tabel 4 og 5 i kapitlet om Fysioterapi i Nordjylland ogséa
viser. Efterspargslen efter almen fysioterapi steg gennemsnitligt med 3 %, mens efterspargslen efter
vederlagsfri fysioterapi gennemsnitligt steg med 12 % i perioden.

Udgifterne til almen og vederlagsfri fysioterapi er naturligt nok steget i samme periode — i alt 14. mio. kr.,
hvor stigningen har veeret starst for den vederlagsfri fysioterapi med knap 11. mio. kr., mens udgifterne til
den almene fysioterapi er steget med omkring 3 mio. kr.

I 2009 var den samlede gennemsnitlige udgift pr. sikrede for almen og vederlagsfri fysioterapi i Region
Nordjylland 193 kr. som figur 4 i kapitlet om Fysioterapi i Nordjylland viser. Til sammenligning var den
nationale gennemsnitlige udgift pr. sikrede 168 kr. | Region Nordjylland var den gennemsnitlige udgift pr.
sikrede saledes 15 % hgjere end det nationale gennemsnit.

Vederlagsfri fysioterapi — udgifter og ydelser pr. behandlet person

Arsagen til den hgje udgift pr. sikrede i Region Nordjylland er den vederlagsfri fysioterapi, hvor Region
Nordjylland i 2009 havde de hgjeste gennemsnitlige udgifter pr. behandlet person sammenlignet med de
avrige regioner. Udgiften pr. behandlet person var i Region Nordjylland 12.231 kr., hvilket var hgjere end det
nationale gennemsnit, som var pa 11.388 kr.
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Som figur 8 viser, var det gennemsnitlige antal vederlagsfri ydelser pr. behandlet person i Region
Nordjylland dog ogsa hgjere end sammenlignet med de gvrige regioner. | Region Nordjylland var
gennemsnittet 141 ydelser pr. behandlet person, mens det nationale gennemsnit var 131 ydelser. Kun i én
anden region var det gennemsnitlige antal ydelser marginalt hgjere end i Region Nordjylland — nemlig 142
ydelser. | denne region var den gennemsnitlige udgift pr. behandlet person dog kun 11.904 kr.

Almen fysioterapi — udgifter og ydelser pr. behandlet patient

Udgifterne til almen fysioterapi er ikke steget i samme grad, som tilfeeldet er for den vederlagsfri fysioterapi,
som figur 6 i kapitlet Fysioterapi i Nordjylland viser.

I 2009 havde Region Nordjylland séledes den nzestlaveste udgift pr. behandlet person sammenlignet med de
gvrige regioner. Udgiften i Region Nordjylland var 834 kr., mens den laveste udgift nationalt var 795. kr. pr.
behandlet person, og hgjeste udgift var 881 kr. Det nationale gennemsnit var 848 kr.

I Region Nordjylland var det gennemsnitlige antal ydelser pr. behandlet person 26 ydelser, hvilket laegger sig
op ad det nationale gennemsnit. Det hgjeste gennemsnitlige antal ydelser pr. behandlet person var 28
ydelser.

Ventetid

| praksissektoren er den gennemsnitlige ventetid for behandling for patienter med henvisning 7,5 dage.
Nedenstédende oversigt viser den gennemsnitlige ventetid i den enkelte kommune, og er udregnet pa
baggrund af spergeskemadata og derfor beheaeftet med en hvis usikkerhed.

Tabel 11. Den gennemsnitlige ventetid i praksissektoren for behandling for patienter med henvisning

Kommune Gennemsnitlig ventetid
Brgnderslev 9
Frederikshavn 45
Hjarring 3
Jammerbugt 12
Leeso 2
Mariagerfjord 9
Morsg 5
Rebild 4
Thisted 10
Vesthimmerland 8
Aalborg 11

Kilde: Spargeskema data

Som det ses af oversigten er ventetiden for patienter med henvisning saledes begraenset. Den leengste
gennemsnitlige ventetid findes i Jammerbugt Kommune, men da patienterne frit kan vaelge, hvor de ensker
at sege behandling, kan patienterne saledes eksempelvis sgge til en nabo kommune, hvor ventetiden er
lavere.

Ventetiden i kommunalt regi til traening efter Servicelovens § 86, Sundhedslovens § 140 og de vederlagsfrie
tilbud i de kommuner, som har oprettet disse er ligeledes opgjort. Ventetiden til § 86 treening er
gennemsnitligt op til 35 dage, mens ventetiden til § 140 treening er op til 17 dage i gennemsnit. P4 det
vederlagsfrie omrade er ventetiden 0-7 dage i de kommuner, som har etableret egne tilbud hertil.

Det skal bemeerkes, at ventetiden i kommunalt regi er en relativ starrelse. Ventetiden beror pa en faglig
vurdering af den enkelte patient og dennes konkrete problem. Dermed er ventetiden til patienter med akutte
behov oftest begraenset til 0-5 dage mens patienter med mindre fysiologiske problemer har en leengere
ventetid.

Demografi

Den demografiske udvikling i Region Nordjylland er vaesentlig i forhold til at kunne vurdere i hvilket omfang
behovet for fysioterapeutiske ydelser vil stige i fremtiden. | Region Nordjylland var indbyggertallet saledes i
4. kvartal 2009 580.515 indbyggere. En befolkningsfremskrivning for regionen viser, at indbyggertallet i 2020
vil veere steget til 583.101, hvilkket ma wvurderes at vaere en beskeden stigning.
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Befolkningssammensaetningen eendrer sig imidlertid ganske markant frem til 2020, idet antallet af aeldre
stiger samtidig med at antallet af barn og unge falder. Netop befolkningssammensaetningen har i seerlig grad
betydning i forhold til at kunne vurdere det fremtidige behov for fysioterapi.

Som figur 9 i kapitlet Fysioterapi i Nordjylland viser, tegner de 40-69arige sig overordnet for den storste
samlede efterspargsel efter fysioterapi, dvs. bade almen og vederlagsfri fysioterapi, med en samlet andel pa
54 % af forbruget af fysioterapi ydelser. En naermere gennemgang viser, at for almen fysioterapi er det
gruppen af 40-49arige samt gruppen af 50-59arige, som tegner sig for den staorste efterspargsel — i alt 40
procent, mens det for vederlagsfri fysioterapi er de 60-79arige, som udger de starste grupper — i alt 22
procent.

Nedenstédende oversigt viser en befolkningsfremskrivning for Region Nordjylland, og som det ses, stiger

antallet af personer over 50 ar ganske markant. | 2020 er grupperne 50 — 79arige saledes steget med
26.599 personer. Men til gengeeld vil gruppen af 40-49arige falde med 12.733 personer.

Tabel 12. Befolkningsfremskrivning for Region Nordjylland
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Kilde: Danmarks Statistik

Frem til 2020 vil efterspargselsmansteret efter fysioterapeutiske ydelser jf. figur 11 og 12 i kapitlet
Fysioterapi i Nordjylland saledes sendre sig, som fglge af eendringerne i befolkningssammensaetningen. Men
den samlede efterspargsel efter fysioterapeutiske ydelser, vil dog formentligt kun stige svagt, idet
befolkningssammensaetningen netop eendrer sig frem til 2020, som ovenstaende figur viser. Stigningen i
antallet af eeldre vil saledes formentligt i nogen grad blive udlignet af et fald i de gvrige aldersgrupper, og
dermed vil efterspargslen efter fysioterapeutiske ydelser formentligt ikke aendre sig markant.

Det skal dog understreges, at denne vurdering af efterspergslen alene vedrgrer efterspgrgslen, som en
aendret befolkningssammensaetning vil bevirke. Der er saledes ikke tale om en vurdering af udviklingen for
den generelle efterspargsel efter fysioterapi, som pavirkes af mange andre faktorer udover
befolkningssammensaetningen, og som derfor kan vaere vanskelig at vurdere omfanget af.
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Udfordringer og anbefalinger

Kvalitet

Formalet med et faelles plangrundlag er at sikre at tilretteleeggelsen af den fysioterapeutiske betjening i alle
omrader af regionen er koordineret og samordnet, herunder i forhold til andre sundhedsmaessige og sociale
foranstaltninger og omréder samt i forhold til kvalitetssikring.

Samarbejdsudvalget finder det vaesentligt, at der er fokus pa kvalitetsudvikling af de fysioterapeutiske tilbud i
savel privat som offentligt regi med henblik p& at borgerne til stadighed kan modtage tiloud af hgj kvalitet.

Kvalitetsarbejdet pa det fysioterapeutiske omradde er forankret i Samarbejdsudvalget og i
praksiskonsulentordningen i Nordjylland.

Fysioterapiomradet har undergdet en forandring med aendring i myndighedsansvaret for specielt den
vederlagsfrie fysioterapi, hvor kommunerne har fdet mulighed for at etablere deres egne behandlingstilbud.
Baggrunden for lovaendringen var bl.a. at sikre en starre grad af sammenhaeng i patientforlebene og at
borgerne modtager det korrekte tilbud. Dette @ger behovet for dialog og samarbejde mellem de enkelte
sektorer pa omradet.

Kvalitetsudvikling forudseetter saledes dialog og samarbejde mellem savel region, kommuner og
privatpraktiserende fysioterapeuter.

Samarbejdsudvalget finder det vaesentligt, at der i arbejdet med kvalitetssikring arbejdes med oget
sammenhaeng i patientforlgb, herunder i forhold til forlab pa tveers af sektorer. Det anbefales derfor at der i
arbejdet med kvalitetsudvikling fokuseres pa savel kvalitet i selve behandlingen, der skal leve op til kliniske
retningslinjer, best practice m.v. samt selve patientforlgbet.

Samarbejdsudvalget anbefaler samtidig, at der nedsaettes en arbejdsgruppe med repraesentation fra region,
kommuner og praktiserende fysioterapeuter, der vil kunne arbejde med faglig og forlgbsmaessig
kvalitetsudvikling indenfor forskellige indsatsomrader pa fysioterapiomradet. Indsatsomraderne kunne
omhandle beskrivelser af den samlede tveerfaglige, tveersektorielle og koordinerede indsats for de enkelte
patientgrupper, beskrivelser af samarbejds- og kommunikationsflader mellem sektorerne, kvalificering af
sammenhangende patientforlgb mv. Praksiskonsulenten bgr indga i dette arbejde, ligesom der bgr ske
koordinering i forhold til faglig folgegruppe nedsat i medfer af sundhedsaftaler. Arbejdsgruppen bar
endvidere inddrage erfaringer mv. fra de lokale dialogfora jf. nedenfor.

Det anbefales endvidere, at der med henblik pa at styrke en sammenhaengende og effektiv opgavelgsning i
forhold til personer med varigt nedsat funktionsevne i de enkelte kommuner etableres formelle dialogfora
mellem kommunerne og de praktiserende fysioterapeuter. Dette skal ske med henblik pa at gge viden om
hinandens behandlingstiloud, kompetencer, faciliteter og erfaringer m.v. Dette vurderes ogsa at ville styrke
kvaliteten af de enkelte fysioterapeutiske tilbud og de enkelte patientforleb samt bidrage til en bedre
ressourceanvendelse.

Sadanne fora vil ligeledes kunne bidrage til aget samarbejde eksempelvis omkring specifikke patientgrupper
(f.eks. barneomradet) i den enkelte kommune og pa& omrader, hvor parterne kan udnytte hinandens
ressourcer — eksempelvis i forhold til nye behandlingsmuligheder. Der vil i disse fora ogsa med fordel kunne
ske draftelser om arbejdsdeling i forhold til patientgrupper, der eksempelvis kan have gavn af behandling i ét
regi og traening i et andet regi.

Kvalitetsudviklingsarbejdet pa det fysioterapeutiske omrade er en af de opgaver, som ligger i
praksiskonsulentordningen. Denne ordning er delt mellem Region Nordjylland og de nordjyske kommuner.
Samarbejdsudvalget gnsker, at praksiskonsulentordningen i Nordjylland i hgjere grad end tidligere skal vaere
med til at understgtte udvikling, samarbejde, dialog og koordination mellem de forskellige sektorer pa det
fysioterapeutiske omrade. Region Nordjylland og de nordjyske kommuner er enige om, at anbefale, at det
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undersgges naermere, hvorvidt der som falge heraf kan ske en udvidelse af praksiskonsulentordningen i
Nordjylland.

Samarbejdsudvalget laegger ud fra en kvalitetsmaessig betragtning veegt pd, at fysioterapeuterne har
mulighed for udvikling og sparring i svel et monofagligt som et tvaerfagligt miljg. Derfor bar der, safremt det
ikke er i modstrid med den overordnede kapacitetsmaessige fordeling vaere muligt at fysioterapeuter
nedseetter sig i klinikker af en vis stgrrelse eller i behandler-/sundhedshuse. Dette vil ogsd vaere med til at
sikre @get mulighed for en @get brug af holdtraening i og med det kan veere medvirkende til at skabe det
ngdvendige grundlag for etablering af sddanne faciliteter.

Ud fra samme betragtning anbefaler samarbejdsudvalget, at der skabes mulighed for og arbejdes hen mod,
at regionens mobile ydernumre tilknyttes klinikker, hvor det ikke er i modstrid med hensyn til geografisk
fordeling af kapaciteten m.v., jf. nsermere under kapacitet.

De praktiserende fysioterapeuter er en del af det samlede sundhedsvaesen og det er derfor vigtigt, at de kan
kommunikere og samarbejde optimalt med de gvrige sektorer. Det er et emne, som samarbejdsudvalget
mener med fordel vil kunne draftes i de lokale dialogfora. Samarbejdsudvalget mener endvidere, at det vil
veere hensigtsmeessigt, at der pa nationalt plan arbejdes for en gget integration af de enkelte sektorers IT-
systemer.
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Kapacitet

Serviceniveauet i praksissektoren i Region Nordjylland kan betegnes, som veerende hgijt set i forhold til det
gvrige land. Antallet af ydelser pr. patient ligger for bade den almene og den vederlagsfri fysioterapi over
landsgennemsnittet. Udgiftsniveauet pr. patient for den vederlagsfri fysioterapi ligger tilsvarende over
landsgennemsnittet, mens det for den almene fysioterapi ligger pa landsgennemsnittet. Ventetiden il
fysioterapeutisk behandling og/eller treening er i praksissektoren begreenset til syv dage i gennemsnit.

Samarbejdsudvalget finder den nuveerende kapacitet passende, og vurderer ikke, at der er behov for at
endre den samlede fysioterapeutiske kapacitet i praksissektoren. Det anbefales derfor, at der ikke sker
gendringer i kapaciteten.

Det fremtidige kapacitetsbehov pa fysioterapiomradet pavirkes af flere faktorer som den demografiske
udvikling, herunder tilveeksten og sammensaetningen af befolkningsgrupperne, eendrede behandlingsbehov,
den nuveerende og fremtidige lovgivningen pa omradet, aendringer i diagnosegrupper, kriterier for adgang til
fysioterapi, kronikerindsats og forebyggelsestiltag mv.

Behovet for fysioterapi er ikke statisk, hvorfor det kan blive ngdvendigt at revurdere kapaciteten og
placeringen heraf i regionen. Vurderingen skal ske i samarbejde mellem parterne pa fysioterapiomradet. Det
anbefales, at Samarbejdsudvalget midt i planperioden dragfter kapaciteten og dens geografiske placering.

Som beskrevet ovenfor har den nye lovgivning pa fysioterapiomradet betydet, at personer med
progredierende lidelser har faet adgang til vederlagsfri fysioterapi. Der er dog ikke umiddelbart nogen tegn
pa, at dette vil medfare en gget efterspargsel efter fysioterapeutiske ydelser, eftersom denne patientgruppe
allerede synes at modtage fysioterapeutisk behandling og aldrig har veeret ude af behandlingssystemet.

| forhold til den demografiske situation vil der i de kommende ar ske en udvikling, hvor andelen af den aeldre
befolkning bliver stgrre, hvilket kan indikere, at kapacitetsbehovet pa det fysioterapeutiske omrade evt. vil
stige. Der skal dog samtidig tages hgjde for, at der kommer til at ske et fald i antallet af barn, hvilket vil
mindske den samlede stigning i efterspargslen til en vis grad. Der kan dermed veere en vis usikkerhed i at
forudsige det fremtidige behov for fysioterapeutisk behandling ud fra demografien alene.

Udviklingen i kommunal fysioterapi over de sidste ti ar, kombineret med kommunernes mulighed for at
etablere egne tilbud har betydet, at den kommunale kapacitet har taget sig af en del af den stigende
efterspargsel pa fysioterapeutiske ydelser frem til nu. Ventetiden til kommunal fysioterapeutisk behandling er
begreenset til under 13 dage for omraderne vedr. § 86 i serviceloven, § 140 i sundhedsloven og vederlagsfri
fysioterapi

Spergeskemaundersggelsen blandt regionens kommuner viser, at flere kommuner overvejer pa et tidspunkt
at ville opjustere pa fysioterapiomradet, herunder ogsd pa det vederlagsfrie omrade. Hermed Vvil
kommunerne veere rustet til at modtage en starre del af en eventuelt stigende efterspargsel.

Det anbefales, at Samarbejdsudvalget orienteres om veesentlige aendringer i den fysioterapeutiske kapacitet
i kommunalt regi, forud for den planlagte aendring. Med "veesentlige aendringer i den fysioterapeutiske
kapacitet” menes gendringer, som har en vedvarende konsekvens for hele eller dele af den i praksisplanens
fastlagte kapacitet.

Den geografiske daekningsgrad er generelt god i Praksissektoren, men der kan veere forskelle i kapaciteten
indenfor regionen. | fire kommuner er der flere indbyggere pr. kapacitet end gennemsnittet er for Region
Nordjylland. Samarbejdsudvalget skal efter forudgaende ansggning godkende:

- Flytning af praksis
- Oprettelse af satellitpraksis

Samarbejdsudvalget anbefaler, at der ved behandling af ansagninger om flytning af praksis sgges skabt en
gget harmonisering af de geografiske forskelle i kapaciteten savel mellem kommuner som i den enkelte
kommune, hvis der matte veere behov herfor, ligesom der bar lsegges vaegt pa forhold som handicapvenlige
adgangsforhold m.v. samt tilgeengelighed herunder infrastruktur og offentlig transport. Af gvrige forhold vil
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der f.eks. kunne lzegges veegt pa muligheden for faglig sparring og udvikling samt muligheden for etablering
af holdtraeningsfaciliteter.

Samarbejdsudvalget anbefaler, at etableringen af behandler- og sundhedshuse og etableringen af
fysioterapeutiske tilbud i disse understottes via fleksibilitet. Samarbejdsudvalget vil ved ansggning om
flytning af kapacitet ind i et sadant behandler- eller sundhedshus laegge veegt pa, at der ikke sker en
gendring, som vil veere i strid med gnsket om gget harmonisering af kapaciteten. En flytning — helt eller
delvist — som vil rykke den geografiske deekning i omradet, vil sadledes som udgangspunkt ikke kunne
godkendes. Tilladelse til indflytning i et s&ddant hus vil derfor hovedsageligt blive givet til praksis, som
allerede er geografisk placeret i naerheden af lokaliteten.

Samarbejdsudvalget anbefaler endvidere, at der gives mulighed for gget fleksibilitet f.eks. i form af mulighed
opsplitning af klinikker og for etablering af satelitklinikker. Dette sker med henblik pa at skabe muligheder for,
at sikre deekning i omrader, hvor det ellers, f.eks. pa grund af lav befolkningsteethed, vil vaere vanskeligt at f&
etableret et fysioterapeutisk tilbud. Det er imidlertid vaesentligt, at dette ikke er i modstrid med ambitionen om
tilbud af hgj faglig kvalitet, herunder muligheden for sparring og kvalitetsudvikling.

Der er i Region Nordjylland 4 mobile ydernumre (fysioterapeuter uden fast klinikadresse). Efter
overenskomsten kan samarbejdsudvalget godkende, at et sadant mobilt ydernummer konverteres til
ejerstatus med krav om tilknytning til en klinik i et bestemt geografisk omrade. Hvis ansggningen
imgdekommes er klinikken forpligtet til at tilbyde hjemmebehandlinger, som deekker hele ydernummerets
geografiske omrade.

Samarbejdsudvalget anbefaler, at der over tid sker en konvertering af den mobilfysioterapeutiske kapacitet.
Dette bor ske ud fra falgende kriterier:

1. Der sker tilknytning til en klinik med ydernummer.

2. Klinikken skal ligge indenfor mobilfysioterapeutens hidtidige geografiske omrade.

3. Klinikken skal efter konverteringen stadig tilbyde hjemmebehandling i hele det hidtidige geografiske
omréade.

4. Der skal veere mulighed for faglig sparring pa klinikken.
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A. Kommissorium for praksisplanen.

Kommissorium for udarbejdelse af praksisplan

Den seneste praksisplan for Nordjyllands Amt blev revideret i ar 2000. Denne praksisplan repraesenterer
saledes det fysioterapeutiske omrade som det s& ud far kommunalreformen, hvor antallet af kommuner blev
reduceret men samtidig ogséa gjort starre. Samtidig blev Nordjyllands Amt til Region Nordjylland.

De nye Thisted og Morsg Kommuner er indgaet i Region Nordjylland fra det gamle Viborg Amt, samtidig med
at dele af Vesthimmerland Kommune og Mariagerfjord Kommune tidligere 1& i henholdsvis Viborg Amt og
Aarhus Amt.

Siden er der sket flere forandringer af fysioterapiomradet herunder aendringer i organiseringen af den
fysioterapeutiske behandling i forbindelse med kommunernes myndighedsovertagelse af den vederlagsfrie
fysioterapi og kommunerne kan i denne sammenhaeng ogsa byde ind som leverandarer af vederlagsfri
fysioterapi.

Endelig er der ogsa kommet nye behandlingsformer til, en ny malgruppe er kommet til og flere patienter gor
brug af de fysioterapeutiske ydelser mv.

Til at udarbejde et udkast til ny praksisplan nedseettes en arbejdsgruppe med repraesentation fra Region
Nordjylland, de nordjyske kommuner samt repreesentanter for de praktiserende fysioterapeuter i Nordjylland.

Formalet med udarbejdelse af praksisplanen er, at medvirke til at skabe rammerne for den fysioterapeutiske
indsats i regionen og samtidig at sikre koordineringen og samordningen af den fysioterapeutiske behandling
saledes, at der sker en udvikling af denne pé tveers af sektorerne.

Praksisplanen skal endvidere tage hensyn til andre sociale og sundhedsmaessige foranstaltninger samt den
regionale og kommunale gkonomi.

Arbejdsgruppens opgaver

Med udgangspunkt i det ovenstdende, samt i overenskomsten pd omradet kan der i praksisplanleegningen
fokuseres pa:

» Udvikling og kvalitetssikring af fysioterapeutpraksis i privat og kommunal regi.

« Sikring af tilgaengelighed af fysioterapeutisk behandling/traening for borgerne.

« Tilgodese behovet for tilbud om fysioterapi til bevaegelsesheemmede i alle lokalomrader.

»  Medvirke til at treening for s& vidt muligt forgar pa hold.

+ Fremme, at der etableres en dialog pa kommunalt niveau med de praktiserende fysioterapeuter om
indholdet og omfanget af de fysioterapeutiske tiloud set i forhold til behovet, (og) kapacitet og
valgmuligheder.

» Arbejde for at praecisere og optimere kommunikationen mellem sundhedssektorerne.

» Formidle viden om endrede eller nye behandlingsregimer og strategier fra sygehusafdelinger til
praksissektoren, samt udvikle mulighederne for erfaringsudveksling og gensidig faglig sparring.

« Fremme samarbejde og koordination mellem praktiserende fysioterapeuter og praktiserende leeger
samt relevante samarbejdspartnere i gvrigt.

» Praksiskonsulenten og dennes opgaver.

Praksisplanen skal udarbejdes med udgangspunkt i en praksisbeskrivelse af den eksisterende kapacitet i
fysioterapeutpraksis. Formélet med dette er, at imgdegad de nuveerende og fremtidige udfordringer for
fysioterapeutomradet. Beskrivelsen skal blandt andet indeholde:
 En beskrivelse af de faktuelle oplysninger om den nuveerende fysioterapeutiske kapacitet og
aktiviteter pa tveers af sektorerne.
» Beskrivelser af antallet af praktiserende fysioterapeuter, heraf antal klinikejere, lejere, ansatte
fysioterapeuter og fysioterapeuter uden fast klinikadresse.
» Redegarelser for fysioterapeuternes arbejdstid fordelt pa kategorierne over/under 30 timer pr. uge jf.
punkt 1.
» Redegarelser for antallet af fysioterapeutpraksis fordelt pa praksisformer.
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» Beskrivelser af tilgang og afgang af henholdsvis:
o praktiserende fysioterapeuter, jf. pkt. 1
o fysioterapeutpraksis fordelt pa praksisformer
» Redegarelse for antallet praksisovertagelser.
» Beskrivelse af fysioterapeutklinikkernes geografiske placering
» Beskrivelse af den geografiske placering og daekningsomrade for sd vidt angar fysioterapeuter uden
fast klinikadresse.
* Redeggrelse for adgangsforholdene for handicappede (beveegelseshaammede) samt en beskrivelse
af, om klikkernes indretning i avrigt er handicapvenlig.
» Oversigt over de kommunale treeningstilbbud vedrgrende vederlagsfri fysioterapi efter
laegehenvisning, herunder kapacitet og malgrupper.
» En beskrivelse af de kommunale tilbud til vederlagsfri fysioterapi.
« En oversigt over de behandlingsfaciliteter, der med henblik pa at tilbyde holdtraening til regionens
handicappede borgere, kan stilles til radighed for praktiserende fysioterapeuter.

Arbejdsgruppen bestar af:

Region Nordjylland.

Heidi Johannesen — fuldmaegtig, Kontoret for specialydere og gkonomi.

Jeppe Nonboe Kristensen — fuldmaegtig, Kontoret for Folkesundhed og almen praksis.
Fysioterapeuter.

Kenneth Madsen — praktiserende fysioterapeut og medlem af Samarbejdsudvalget.
Preben Weller — praktiserende fysioterapeut og medlem af Samarbejdsudvalget.
Kommunale repraesentanter.

Dorthe B. Jakobsen — Aalborg Kommune.

Susanne Gaardbo Jensen — Hjarring Kommune.

Tommy Andersen — Fuldmaegtig, det kommunale sekretariat for fysioterapi.
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B. Diagnoseliste for den vederlagsfrie fysioterapi pr. 2008"

1. Medfadte eller arvelige sygdomme

Neurologiske sygdomme (medfadte eller arvelige)

1A | Spastisk lammelse (cerebral parese)

1B | Rygmarvsbrok (spina bifida)

1C | Infantil hydrocephalus

1D | Tubergs sklerose

1E | Neurofibromatosis Recklinghausen P
1F | Hereditaere ataksier og paraplegier, herunder Friedrichs ataksi P
1G | Chorea Huntington P
1H | Herediteere neuropatier P
11 Muskeldystrofi og andre medfgdte eller arvelige muskelsygdomme P
1J | Primeer dystoni P
1K | Andre medfgdte eller arvelige sygdomme med motoriske handikap som fx P

adrenoleukodystrofi, Spielmeyer-Vogts syndrom, familicer amyloidose

Knogle-, led- og bindevaevssygdomme (medfadte eller arvelige)

1L | Kongenit hofteluksation

1M | Idiopatisk skoliose med Cobbs vinkel starre end 20 grader P

1N | Arthrogryposis multiplex congenita P

10 | Arvelige bindevaevssygdomme som fx osteogenesis imperfecta, Marfans
syndrom, Ehlers Danlos syndrom, Morquios syndrom.

Andre sygdomme (medfadte eller arvelige)

1P | Bloedersygdom

1Q | Cystisk fibrose

1R | Hamokromatose P

1S | Primeert lymfadem P

""'P i raekken til hajre angiver om diagnosen hgrer under den progressive patientgruppe.
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2. Erhvervede neurologiske sygdomme

2A | Folger efter hjerne-, rygmarvs- og hjernehindebeteendelse (encephalitis,
myelitis, meningitis)

2B | Neurologiske komplikationer til AIDS

2C | Folger efter poliomyelitis

2D | Folger efter hjernebladning (apoplexia cerebri incl.
subarachnoidalbladning)

2E | Folger efter andre kredslebssygdomme i hjerne og rygmarv

2F | Falger efter iskaemisk eller anoksisk hjerneskade

2G | Parkinsons sygdom og andre sygdomme i hjernens basale ganglier

2H | Primeere og sekundeere dystonier, herunder torticollis spasmodica

2| Dissemineret sklerose og andre demyeliniserende sygdomme

2J | ALS, amyotrof lateral sklerose

2K | Myastenia gravis

2L | Mono- og polyneuropatier og pleksopatier

2M | Hemi-, tetra-, og paraplegier

2N | Hydrocefalus

20 | Syringomyeli

2P | Falger efter hjerne- og rygmarvssvulster
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3. Fysiske handikap som falge af ulykke

3A | Hemi-, para - eller tetraplegi efter laesion af hjerne eller rygmarv
3B | Stgrre amputationer (som fglge af ulykke)
3C | Andre varige og omfattende lammelser (som fglge af ulykke)

4. Nedseettelse af ledfunktion og/eller muskelfunktion som
folge af inflammatoriske gigtsygdomme

aA

Kronisk leddegigt (rheumatoid artrit)

4B

Psoriasisgigt

4C

Morbus Bechterew

4D

Kronisk polyarthritis fx som falge af LED, mb. Sjaggren, mb. Reiter

4E

Sclerodermi
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C. Klinikfaciliteter i praksis

Brenderslev Kommune Frederikshavn Hjerring Kommune Jammerbugt
Kommune Kommune
M? Kklinik Antal M? Klinik Antal M?klinik Antal M? klinik Antal
faciliteter faciliteter faciliteter facilitete
r
0-99 0-99 0-99 2 0-99
100- 199 2 100- 199 4 100- 199 1 100- 199 1
200- 299 200- 299 1 200- 299 2 200- 299
300- 399 1 300- 399 300- 399 1 300- 399 1
400- 499 1 400- 499 400- 499 1 400- 499
Over 500 Over 500 1 Over 500 Over 500
Laeso Kommune Mariagerfjord Morse Kommune Rebild Kommune
Kommune
M? Kklinik Antal M klinik Antal M? klinik Antal M? klinik Antal
faciliteter faciliteter faciliteter faciliteter
0-99 0-99 0-99 0-99
100- 199 1 100- 199 4 100- 199 100- 199
200- 299 200- 299 1 200- 299 200- 299 2
300- 399 300- 399 1 300- 399 1 300- 399
400- 499 400- 499 400- 499 400- 499
Over 500 Over 500 Over 500 Over 500 1
Thisted Kommune Vesthimmerland Kommune Aalborg Kommune
M? klinik Antal M? Kklinik Antal M? klinik Antal
faciliteter faciliteter faciliteter
0-99 0-99 0-99 1
100- 199 100- 199 2 100- 199 3
200- 299 200- 299 1 200- 299 1
300- 399 2 300- 399 1 300- 399 3
400- 499 400- 499 400- 499 3
Over 500 1 Over 500 Over 500 3
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D. Andre fysioterapeutiske aktiviteter

Bronderslev Kommune

Frederikshavn Kommune

Hjerring Kommune

Kompetencer Klinikker | Kompetencer Klinikker | Kompetencer Klinikker
der der der
tilbyder tilbyder tilbyder
aktivitete aktivitete aktivitete
n n n

Patienter uden 4 Patienter uden 6 Patienter uden >

henvisning henvisning henvisning

Tilbud til Tilbud til Tilbud til

virksomheder 2 virksomheder 4 virksomheder 1

§86 > §86 1 §86 0

§140 §140 1 §140 0

Sundhedsfremmetilb Sundhedsfremmetilb Sundhedsfremmetilb

ud 4 ud 3 ud 3

Klinisk undervisning 5 Klinisk undervisning 1 Klinisk undervisning 1

Undervisning (CVU, 1 Undervisning (CVU, 1 Undervisning (CVU, 0

aftenskole mv.) aftenskole mv.) aftenskole mv.)

APV > APV > APV 0

Ergonomisk Ergonomisk Ergonomisk

vejledning 2 vejledning 4 vejledning 2

Forskning 0 Forskning 0 Forskning 0

Projektarbejde 5 Projektarbejde 0 Projektarbejde 0
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Jammerbugt Kommune

Laesg Kommune

Mariagerfjord Kommune

Kompetencer Klinikker | Kompetencer Klinikker | Kompetencer Klinikker
der der der
tilbyder tilbyder tilbyder
aktivitete aktivitete aktivitete
n n n

Patienter uden > Patienter uden 0 Patienter uden 5

henvisning henvisning henvisning

Tilbud til Tilbud til Tilbud til

virksomheder 0 virksomheder 0 virksomheder 2

§86 0 §86 0 §86 2

§140 0 §140 0 §140 4

Sundhedsfremmetilb Sundhedsfremmetilb Sundhedsfremmetilb

ud 1 ud 0 ud 3

Klinisk undervisning 5 Klinisk undervisning 0 Klinisk undervisning 0

Undervisning (CVU, 0 Undervisning (CVU, 0 Undervisning (CVU, o

aftenskole mv.) aftenskole mv.) aftenskole mv.)

APV 0 APV 0 APV 3

Ergonomisk Ergonomisk Ergonomisk

vejledning 0 vejledning 0 vejledning 3

Forskning 0 Forskning 0 Forskning 1

Projektarbejde 0 Projektarbejde 0 Projektarbejde 1
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Morsg Kommune

Rebild Kommune

Thisted Kommune

Kompetencer Klinikker | Kompetencer Klinikker | Kompetencer Klinikker
der der der
tilbyder tilbyder tilbyder
aktivitete aktivitete aktivitete
n n n

Patienter uden 1 Patienter uden 1 Patienter uden >

henvisning henvisning henvisning

Tilbud til Tilbud til Tilbud til

virksomheder 1 virksomheder 2 virksomheder 2

§86 0 §86 > §86 1

§140 0 §140 > §140 5

Sundhedsfremmetilb Sundhedsfremmetilb Sundhedsfremmetilb

ud 1 ud 2 ud 3

Klinisk undervisning 0 Klinisk undervisning 1 Klinisk undervisning 1

Undervisning (CVU, 1 Undervisning (CVU, 0 Undervisning (CVU, 0

aftenskole mv.) aftenskole mv.) aftenskole mv.)

APV 0 APV 1 APV 0

Ergonomisk Ergonomisk Ergonomisk

vejledning 1 vejledning 1 vejledning 0

Forskning 0 Forskning 0 Forskning 0

Projektarbejde 0 Projektarbejde 0 Projektarbejde 0
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Vesthimmerland Kommune

Aalborg Kommune

Kompetencer Klinikker der tilbyder | Kompetencer Klinikker der tilbyder
aktiviteten aktiviteten

Patienter uden 3 Patienter uden 9
henvisning henvisning
Tilbud til virksomheder 4 Tilbud til virksomheder 7
§86 0 §86 2
§140 1 §140 1
Sundhedsfremmetilbud 4 Sundhedsfremmetilbud 7
Klinisk undervisning 1 Klinisk undervisning 4
Undervisning (CVU, 1 Undervisning (CVU, 5
aftenskole mv.) aftenskole mv.)
APV APV

3 1
Ergonomisk vejledning > Ergonomisk vejledning 5
Forskning 0 Forskning 5
Projektarbejde 1 Projektarbejde >
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E. Cases vedr. fysioterapeutisk behandling og traening

E1. Sveert fysisk handicap

Fysioterapien har til formal at forbedre, vedligeholde eller forhale forringelsen af funktioner. Fysioterapien
skal rettes mod den aktuelle funktionsnedsaettelse.

Tilbuddet om vederlagsfri fysioterapi til personer med sveert fysisk handicap inkluderer personer, som
opfylder alle falgende henvisningskriterier:

1. Personen har et sveert fysisk handikap
2. Tilstanden er varig
3. Personen har en diagnose, som er omfattet af diagnoselisten

Udgangspunktet for Sundhedsstyrelsens vurdering af, om en patient har et sveert fysisk handicap er
folgende negative afgreensning: En person, som kan klare sig selv indendgrs i dognets 24 timer uden hjeelp
eller hjaelpemidler til den daglige personlige livsfarelse, har ikke et sveert fysisk handicap.

8-arige YY er fadt med rygmarvsbrok. | den forste tid efter fadslen, gennemgik hun operationer i ryg og ben,
som skulle stabilisere og sikre hende mest mulig forlighed. Under indlaeggelse fik YY daglig fysioterapi i form
af bl.a. udspaending af ben og treening af de virksomme muskler. Der er udtalte lammelser i benene: fodder
og underben er helt uden muskelkraft; over knae og hofte er der noget nedsat funktion/muskelkraft i hojre
ben og noget bedre i det venstre. Det er vigtigt at treene alle kroppens muskler, der ikke far den naturlige
udfordring pga. lammelserne. Traeningen er en blanding af kontant fysisk traening og paedagogiske tiltag.
Fysioterapeuten er hos YY nogle gange upopulaer pga. sine vedvarende krav. Noget foreeldrene er glade for
at fysioterapeuten patager sig, sa de kan koncentrere sig om at vaere YY’s mor og far.

YY har gennem &rene féet tilpasset skinner og har gennem traening opnaet en brugbar gangfunktion, dog
grundigt stottet af en rollator. En del af tiden faerdes YY i kerestol. Den samme fysioterapeut har veeret med i
forlobet siden YY blev udskrevet fra sygehuset. Der har veeret talrige moder med sagsbehandlere,
ergoterapeuter, paedagoger, lzerere, foreeldre og andre, som er en del af YY'’s hverdag. Fysioterapeuten har i
disse teammader spillet en vaesentlig rolle, da hun med sit grundige kendskab til YY, har kunne give
kvalificerede bud pa udfordringer og muligheder, som YY har kunnet ga efter.

Den daglige traening foregar nu i fritidsordningen, nar YY har vaeret i skole. Det har vaeret muligt at holde YY
i den lokale skole. Hun fungerer godt med kammeraterne, der synes helt at acceptere hendes fysiske
handicap og tager hende med i leg, hvor det er muligt. YY har lzert at bruge kroppens muligheder optimalt og
udfordrer hele tiden skaebnen, nar hun frygtlost lober efter bolden i skolegarden. Benene er skeeve, stottet af
skinner og rollatoren er i vejen, nar bolden skal hentes.

Sa leenge YY kan opna bedre feerdigheder, vil der vaere behov for vedvarende individuel treening.
Treeningsmeengden vil dog gradvist kunne blive mindre, i takt med at YY bliver seldre og overtager ansvaret
for egentraening.

Ved én gange ugentlig individuel behandling/traening, ekstra tillaeg for tidskraevende indsats, afstandstillaeg til
fysioterapeuten og moder, telefonkonsultationer og kersel i forbindelse med dette, er den arlige omkostning
til YY s fysioterapi ca. 18-22.000 kr.
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E2. Progressiv Sygdom

For denne gruppe er formalet specifikt at tilbyde vederlagsfri fysioterapi til personer som har
funktionsnedseettelse som falge af progressiv sygdom. Hensigten er at give mulighed for at personer i denne
gruppe kan fa fysioterapi tidligt i deres sygdomsforlab.

Tilbuddet om vederlagsfri fysioterapi til personer med funktionsnedseettelse som felge af progressiv sygdom
inkluderer personer, som opfylder alle falgende henvisningskriterier:

1. Personen har en funktionsnedsaettelse som falge af en progressiv sygdom.

2. Tilstanden er varig

3. Personen har en diagnose, der er omfattet af diagnoselisten og som samtidig klassificeres som
progressiv sygdom.

4. Diagnosen er stillet af sygehusafdeling eller specialleege i neurologi, reumatologi eller andet relevant
speciale

Det er aftalt, at den fysioterapeutiske indsats til denne persongruppe foregar pa hold. Individuel fysioterapi er
ikke udelukket, men skal veere undtagelsen.

Safremt leegen og fysioterapeuten er enige om, at patienten har behov for individuel fysioterapi, kan der som
supplement til, eller i stedet for holdtraening, undtagelsesvis gives individuel fysioterapi. Behovet
dokumenteres i en redeggarelse - "undtagelsesredeggarelse” udarbejdet af fysioterapeuten i forbindelse med
modtagelse af henvisningen. Redegarelsen underskrives bade af fysioterapeuten, patienten og leegen og
sendes til samarbejdsudvalget.

43-arige XX har gennem de seneste 10 ar haft sclerose. XX er lzerer og har arbejdet i en arreekke med kun
ringe reduktion af timer i skolen. XX er flittig til at komme til holdtraening hos fysioterapeuten og tager sit
ansvar for bevarelse af sine feerdigheder og funktioner alvorligt. Uden aktiv indsats, ville XX ikke kunne
bevare sit job. XX blev da ogsa glad, da tilbuddet om vederlagsfri fysioterapi kom. Han har hidtil mattet
betale for treeningen af egen lomme.

Siden sommerferien er der sket en forringelse af XX’s funktioner. | efterdret fik XX et nyt udbryd af
sygdommen og var i en maned helt sat ud af spillet. Han var indlagt i en uges tid, hvor man konstaterede, at
han var blevet ramt af et attack, efter der i flere ar havde veeret ro i sygdommen. XX maétte i en periode have
individuel treening, da han var for darlig til at deltage i holdtraening. Nu er funktionerne gradvist vendt tilbage
0g XX er igen tilbage pa holdet. Han arbejder ihzerdigt pa at blive bedre og genoptog i sidste uge jobbet med
et par timer om dagen. Malet er at na tilbage pa det niveau, han var pa for.

XX deltager normalt i holdtraening en gang om ugen. Holdet bestar udelukkende af scleroseramte, der for de
flestes vedkommende har kendt hinanden gennem flere ar. Der er en god holdand. Der kaempes for en
feelles sag: at holde funktionerne intakte sa laenge som muligt. Det er god blanding af humor, opmuntring og
godt gammeldags skzeld ud, der er tonen i "veerkstedet”. Der arbejdes med treening pa matter, pa store
bolde, samt med spil, hvor man udfordrer hinandens feerdigheder og forseger at gore den sure traening til en
sjov oplevelse.

| perioder suppleres med traening i varmt vand. Det foregar i det kommunale varmtvandbassin, som klinikken
lejer en gang om ugen. Tilbuddet er populeert. Der kan treenes anderledes, end ndr det foregar pa land.
Vaegtlosheden giver nye udfordringer og muligheder. Vandens modstand og det at man kan treene pa
benene over en laengere periode er en stor gevinst for XX, der ellers hurtigt udtraettes, nar benene skal baere
hele kropsvaegten og samtidig traene balance, styrke, koordination og udholdenhed.

En gange ugentlig treening suppleret med en ekstra gang bassintraening belober sig til en samlet arlig udgift
til fysioterapi pd 6-9.000 kr.
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E3. Low Back Pain

Patient henvist til udvidet leenderygudredning under LBP-projekt (low back pain)

52-arig kvinde henvist til udvidet laenderygudredning pga. leendesmerter med udstraling til hajre balle og lar.
Patienten er oprindelig uddannet sygehjeelper, men har de senere ar arbejdet som dagplejer. Havde for ca. 3
ar siden problemer med sin ryg, der blev behandlet hos kiropraktor. Aktuelle symptomer opstod for ca. 3
mdr. siden i forbindelse med arbejde i foroverbgjet stilling. Patienten har faet behandlinger x 9 hos
kiropraktor med forbigaende effekt.

Patienten udfylder inden ivaerkseettelse af den fysioterapeutiske undersogelse flg. Skemaer: Roland-Morris:
angiver moderat nedsat funktionsniveau @rebro-skema: angiver moderat til hoj risiko for
langvarig/kronificerende tilstand

Sygehistorien gennemgéaes og patienten undersoges gennem observationer og tests. Patienten beskriver
klassiske symptomer for en udbuling pa diskus: efter patienten har siddet nogen tid kommer der smerter ud i
balle og ben. Nar hun rejser sig fra siddende stilling, har hun besveer med at rette sig op. Symptomer i ryg og
ben forsteerkes. Efter nogen tids aktivitet letter symptomerne og hun kan fungere nogenlunde, indtil naeste
gang hun har siddet eller har bojet sig fremover.

Ved tests af leenderyggens bevaegeudslag, ses normal foroverbajning og sidebojning mod venstre.
Sidebajning mod hgjre og bagudbajning er betydelig nedsat og forstaerker symptomer. For tests af gentagne
bevaegelser, har patienten symptomer pa 5/10 pa NRS (numerisk rangskala, hvor 0 er ingen smerter og 10
er veerst taenkelige smerter). Gentagne foroverbajninger oger smerterne, gentagne bagudbgjninger har
ingen effekt. Det viser sig, at sideglidninger i laenden (svarende til sidebajninger mod smertesiden) giver
reduktion af smerterne. For at forfolge denne smertelindring, bringes patienten i liggende og der gives
forsteerket passiv sidebgjning ved hjeelp fra traktionsbaelte. Efter dette treek forsvinder symptomerne
fuldstaendig og patienten er umiddelbart smertefri (NRS: 0/10).

Testen bekraefter mistanken om udbuling af diskus med tryk pa nerverod. Diskus kan replaceres. Det
handler nu om at instruere patienten i ovelser til hiemmebrug, der kan bringe diskus pa plads og hindre
fornyet deplacering. Staende kan patienten ved venstre skulder mod vaeggen og benene placeret ca. 2
meter fra vaeggen, presse hoften ind mod vaeggen og dermed sidebaje ryggen mod hajre. Ved at kombinere
denne sideglidning med en let bagudbgjning, forsvinder de udstralende symptomer fuldsteendig.

Patienten instrueres i, at undga at sidde med rund ryg (sammenfalden stilling) og i det hele taget at veere
opmeaerksom pa, at ryggen holdes sa ret som overhovedet muligt, for at forhindre diskus i at glide bagud
igen. Til hjeelp i siddende stilling udstyres patienten med lsendepolle, der kan bruges i bilen, ved spisebordet
og i den gode hvilestol. Undga dyb laenestol, sofa og lange kereture i bilen. Aflast gerne laenden med at hvile
i fremliggende stilling og gerne i "bananstilling” mod hajre, som “lukker ned” for diskusudbuling.

Der aftales fornyet konsultation 2 dage senere, sa patienten har en mulighed for at se, om
hjemmeprogrammet fungerer og giver den onskede effekt. Ved 2. konsultation har patienten fdet det
vaesentligt bedre i benet. Symptomerne kan stadig vende tilbage, men forsvinder ret hurtigt, ndr hun
gentager de forskrevne gvelser. Dvelserne gennemgaes og det rigtige valg af ovelser bekreeftes og der
gives mindre korrektion mht. kraft og retning af ovelserne. Patienten gives desuden tape pa ryggen, for at
gore hende opmaerksom pa, nér ryggen bringes i en uhensigtsmaessig stilling.

Ved 3. konsultation har patienten helt styr pa sine symptomer. Tapen har givet hende indblik i
arbejdsstillinger som er uhensigtsmeessige i forhold til aktuelle rygproblem. Hun har profiteret godt af
behandlingen og den forebyggende indsats. Hun anbefales at deltage i rygstabiliserende traening og har nu
et effektivt redskab til at selvbehandle sit rygproblem med.

Afslutningsvis beskrives ovenstdende i fyldigt brev til laegen, der sdledes er orienteret om fysioterapeutens
undersogelse og udredning, samt anbefalinger for fremtidig intervention.
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E4. Almen fysioterapi

Laegen kan henvise patienter med lidelser i bevaegeapparatet til behandling hos fysioterapeut.
Ved forste konsultation undersoges patienten og et behandlings- og treeningsforlob ftilrettelaegges.
Der er en egenbetaling for patienten svarende til 61 % af fysioterapeutens honorar. De resterende 39 %
betales af sygesikringen.
Sygeforsikringen Danmark og en reekke andre forsikringer giver varierende tilskud til behandling, nar
patienten har henvisning fra leege.

X er 48 ar, gift og har tre teenageborn. Han har arbejdet som tomrer i 28 &r; de sidste 18 ar som
selvstaendig. X er aktiv i fritiden og er i god fysisk form.

For fire ar siden fik X akutte smerter i hajre skulder efter at have brugt sempistol under bygningen af et tag.
Symptomerne udviklede sig i lobet af 24 timer til kraftige smerter, som stralede ned i overarmen, og han
kunne kun lige lofte armen ud fra kroppen. Smerterne var sa kraftige om natten, at nattesovnen blev
forstyrret. Den akutte behandling var hvile og sygemelding fra jobbet i to uger kombineret med
smertestillende og beteendelsesdeempende piller.

Behandlingen hjalp tilstreekkeligt til, at X kunne arbejde igen. Symptomerne kom alligevel tilbage efter cirka
tre maneder, men nu foltes de mere som en let tandpine. Han fik efterhdnden langvarige perioder med
smerter og nedsat funktion, og det sidste ar var han sa plaget af smerter, at han begyndte at overveje
omskoling. Efter samtale med sin praktiserende laege blev X overtalt til at prove et mere systematisk
behandlingsoplaeg hos fysioterapeut, far eventuel kirurgi blev overvejet.

Nuvezrende sygehistorie

X har nu veeret sygemeldt i en maned pa grund af smerter i hajre skulder. Sygehistorien og den kliniske
undersogelse peger i retning af, at X lider af kronisk smertesyndrom, antageligt med en irritationstilstand i
skulderens sener. X er nedtrykt og giver udtryk for, at han har mistet kontrollen over situationen. Han scorer
hajt pa sporgeskemaer, hvori han udtrykker katastrofetanker vedrarende sin smerte og dysfunktion.

Fysioterapeuten foresldr, at X indleder et behandlingsforlob, hvor smertedeempende behandling og
daempning af lokal irritation bliver afprovet. X behandles med ultralyd til senerne, samt behandlingsteknikker
for at friggre og pavirke senerne til afslapning, sda den frie bevaegelighed kan genvindes. Til
beveegelsesdelen bruger fysioterapeuten teknikker, hvor skulderens naturlige beveegemonster arbejdes
igennem og hjeelpes i gang pa passiv vis.

I forlzengelse af det individuelle behandlingsforlab, tilbydes X medicinsk traeningsterapi (MTT) pa hold, hvor
hver patient har et individuelt tilrettelagt treeningsprogram. MTT er en speciel behandlingsform med
veldefinerede Kriterier.

X far gennem treeningen en positiv oplevelse af, at aktive doserede avelser kan gennemfares til trods for, at
han til daglig har smerter og nedsat funktion. Fysioterapeuten er til stede i traeningssalen, hvilket giver
patient og fysioterapeut mulighed for taet kommunikation vedrerende alle aspekter af behandlingen.

Efter 4 ugers intensiv traening genoptager X sit arbejde pa deltid og efter endt behandling klarer han igen sit
arbejde pa fuld tid uden gener fra den tidligere overbelastede skulder. X har faet en god oplevelse med aktiv
og intensiv traening af sin skadede skulder og han holder nu sin treening ved lige med treeningselastikker.
Fysioterapeuten har instrueret X i en raekke ovelser med elastik som et enkelt og effektivt traeningsredskab.
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F. Spergeskema til Praksissektoren

Praksisplan for fysioterapiomradet

Spergeskema

1. Stamoplysninger
Der gnskes oplysninger om ejere, ansatte samt lejere.

Angiv kan med M eller K.
Felterne ejer, lejer, ansat samt spargsmalene om kapacitet afkrydses.

Stamoplysninger Kapacitet

Kon | Alder | Ejer | Lejer | Ansat | Over 30 timer | Under 30 timer

Uden kapacitet

OO N0 (W=
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2. Hlemmebehandling
A. Yder klinikken hjemmebehandling:
Ja._ Neji_

B. Huvis ja, hvor ydes der hjemmebehandling (saet kryds):

legethjiem................... 0
Pa plejecenter............... 0
Andre institutioner......... [

Hvilke plejecentre/institutioner (uddyb):

3. Andre fysioterapeutiske aktiviteter udover den overenskomstmaessige
behandling/treening der tilbydes pa klinikken

A: Tilbydes der andre fysioterapeutiske aktiviteter udover den overenskomstmaessige
behandling/treening (saet kryds):

Ja._ Neji_

B: Hvilke aktiviteter er der tale om (saet kryds):

Patienter uden henvisning.............ooooiiiiiiiiiiieen, O
Tilbud til virksomheder (virksomhedsordninger)............... 0
Kommunal genoptreening:
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Sundhedsfremmetilbud (undervisning/traening)............... O
KIiniSk UNerviSer..... ..o O
Undervisning (CVU, aftenskole mv.)...............ooiini, O
APV e 0
Ergonomisk vejledning...........oooiiiiiii 0
FOrSKNING. ... 0
Projektarbejde. ... ..o O
ANEL. .o O
- uddyb

4. Brug af hjeelpepersonale i klinikken

Hjeelpepersonale omfatter i denne sammenhaeng ikke fysioterapeuter, sekretserer samt
renggringspersonel.

A. Benytter klinikken sig af hjeelpepersonale:
Ja._ Neji__

B. Hvis ja, hvilken slags hjeelpepersonale benytter klinikken sig af (seet kryds):

Ergoterapeut............ooooiiiiin. O
Sygeplejerske.......ccoovviiiiiiiinnn. 0
Afspaendingspaedagog................. 0
Studerende..........ccoviiiiiiiiinen.. O
Ufaglaert.......ccooviiiiii 0

- uddyb funktion:

Spergsmal C skal kun besvares, hvis der er svaret nej til sporgsmal A

97



UDKAST

C. Hvis klinikken pa nuveerende tidspunkter ikke benytter sig af hjaelpepersonale, er der
sa planer om at tilknytte hjaelpepersonale:

Ja._ Neji_

D. Hvis ja, hvilken slags hjeelpepersonale er der planer om at tilknytte (saet kryds):

Ergoterapeut...........c.oooiiin O
Sygeplejerske........cooovviiiiininnn.. 0
Afspzendingspaedagog.......c..c.uv... 0
Studerende..........coevieiiiiiiiinennn O
Ufaglaert.......ccooviiiiii 0
- uddyb funktion:

Andet......oooiiiii 0
- uddyb

[$)]

. Gennemsnitlig ventetid pa behandling angivet i antal hverdage

A. Hvad er den gennemsnitlige ventetid pa behandling for patienter med henvisning
angivet i hverdage:

Gennemsnitlig ventetid:

6. Behandling af patienter pa regionale institutioner

A. Hvor mange timer pr. uge bruges i gennemsnit til vederlagsfri behandling af patienter
pa regionale institutioner:

Timer pr. uge:
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7. Behandling af patienter pa kommunale institutioner

A. Hvor mange timer pr. uge bruges i gennemsnit til vederlagsfri behandling af patienter
pa kommunale institutioner:

Timer pr. uge:

8. Bassintraening
A. Yder klinikken bassintraening:

Ja._ Neji_

B. Hvor mange timer pr. uge bruges i gennemsnit pa bassintraening:

Timer pr. uge:

C. Hvor ydes der bassintraening — angiv geografisk placering:

9. Klinikfaciliteter

A. Hvor mange kvadratmeter klinikfaciliteter rader klinikken samlet over:
Kvadratmeter:

B. Heraf traeningsfacilitet (inkl. omklzedning og bad)
Kvadratmeter:

C. Har klinikken adgang til eksterne treeningsfaciliteter:

Ja._ Neji_
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D. Er der overvejelser om at udvide traeningsfaciliteterne:

Ja._ Neji_

E. Huvis ja, hvilke konkrete overvejelser er der om udvidelsen
af treeningsfaciliteterne (saet kryds):

Leje af treeningsfaciliteter.............c.ccooeeeiiiinis 0
ANdet. ... 0
- hvilke
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10. Klinikkens spidskompetencer

A. Hvilke faglige spidskompetencer besidder klinikken:

Erfaring Hvor mange Seneste Seneste eksamen
(angiv personer er efteruddannelse (Angiv hvornar)
antal ar) kompetencen (Angiv hvornar)
fordelt pa

Pzediatri (bern)

Neurologi

Gynakologi/
obstetrik

Muskuloskeletal

Psykiatrisk

Rehabilitering/
Genoptraening

Idraetsfysioterapi

Geriatri

Sundhedsfremme/
forebyggelse

Holdtraening

Palliativ behandling

Lymfeadembehand-
linger.

Ultralydsskanning

Akupunktur

Indlegssaler

Shockwave
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G. Spoergeskema til kommunerne.

Beskrivelse af kommunale tilbud ifm. udarbejdelse af praksisplan for praktiserende fysioterapeuter

i Region Nordjylland.

Kommunens navn:

1.
Hvor mange fastansatte (ekskl. projektansatte) fysioterapeuter har kommunen i alt:

Antal fuldtidsansatte fysioterapeuter:
Antal deltidsansatte fysioterapeuter:
Antal arsveerk - fysioterapeuter: _
Hvor mange fastansatte ergoterapeuter har kommunen i alt:
Antal fuldtidsansatte ergoterapeuter:
Antal deltidsansatte ergoterapeuter:
Antal arsveerk - ergoterapeuter:

Har kommunen ansatte fysioterapeuter i midlertidig projektansaettelse:
Ja_ Nej

Hvis ja, hvor mange:
Hvis ja, beskriv projektet/projekterne pa separat dokument.

(I beskrivelsen skal indga: Behandlings- og treeningstilbud i forbindelse med projektet,
malgruppen(erne) for projektet samt tidsrammen for projektet.)

2.
Er kommunen leverander af le&egehenvist vederlagsfri fysioterapi:
Ja_ Nej

Har kommunen planer om, at blive leverander af lsegehenvist vederlagsfri fysioterapi:

Ja_ Nej

3.

Tilbyder kommunen bassintreening i eget regi:
Ja_ Nej

Hvis ja, hvor mange steder (antal):
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Hvis nej, har kommunen planer om, at tilbyde bassintreening i eget regi:

Ja_

Nej

Er der i kommunen offentlige varmtvandsbassiner/bassinfaciliteter (kommunale og selvejende), der
stilles til radighed/lejes af praktiserende fysioterapeuter?

Ja_

Nej

4

Kommunens gvrige fysioterapeutiske tilbud'.

Antal
fysioterapeutiske
timer til
sagsbehandling
/ administration
(om ugen)

Antal
fysioterapeutiske
timer til traening /
behandling (om
ugen)

Antal
fysioterapeutiske
arbejdstimer i alt
(om ugen)

Serviceloven:
§ 86

arbejdstimer i
alt (om ugen)

Sundhedsloven:

§ 140
arbejdstimer i
alt (om ugen)

Specialradgivning:
Barneomradet
arbejdstimer i alt
(om ugen)

Andet

Kommunale

fysio’(erapeuter1
i alt

Omfang af
kommunernes
aftaler med
praktiserende
fysioterapeuter i
alt

Aftaler med
ovrige

Har kommunen aftaler med praktiserende fysioterapeuter:

Ja_

Nej_

Har kommunen planer om, at etablere samarbejdsaftaler med praktiserende fysioterapeuter:

Ja_

Nej

Har kommunen aftaler med andre udbydere af fysioterapeutisk behandling/traening:

Ja_

Nej

Har kommunen planer om, at etablere samarbejdsaftaler med andre udbydere af
fysioterapeutisk behandling/traening:

Ja_

Nej___

2| det sorte felt gverst til hajre oplyses om antallet af fysioterapeutiske arbejdstimer i alt. | de rade felter
oplyses andelen af disse timer fordelt p& lovgivhingsomrader.

" Hvis der indregnes ergoterapeut-kapacitet i ovenstaende, bedes det noteret hvor meget.
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Hvilke faglige spidskompetencer besidder de kommunale fysioterapeuter?

Erfaring | Hvor mange personer er Seneste Seneste
(antal ar) kompetencen fordelt pa | efteruddannelse eksamen
(hvornar) (hvornar)

Pzediatri (bern)

Neurologi

Gynakologi/obstetrik

Muskuloskeletal

Psykiatrisk

Rehabilitering

Idraetsfysioterapi

Geriatri

Sundhedsfremme/
Forebyggelse

Holdtraening

Palliativ behandling

Lymfeasdembehandlinger
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6.
Geografisk placering af de fysioterapeutiske tilbud:

Fysioterapeutiske tilbud (angiv navn og adresse pa tilouddet)

Kommunale fysioterapitilbud efter la&egehenvisning (angiv navn, adresse pa tilbuddet)

7

Er der etableret dialog mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter i kommunen
vedr. fysioterapiomradet?

Ja Nej

Er der etableret et fast dialogforum mellem kommunen og de praktiserende fysioterapeuter i
kommunen vedr. fysioterapiomradet?

Ja_ Nej_

106




UDKAST

H. Supplerende sporgeskema til kommunerne.

Kommune:

1. Hvor mange traenende fysioterapeuter er der ansat i kommunen?
Antal fuldtidsansatte fysioterapeuter (opgeriantal) _
Antal deltidsansatte fysioterapeuter (opgeriantal)
Omregnet til arsvaerk

Bemeerkning:

2. Hvor mange treenende ergoterapeuter er der ansat i kommunen?
Antal fuldtidsansatte ergoterapeuter (opgeriantal)
Antal deltidsansatte ergoterapeuter (opggriantal)
Omregnet til arsvaerk __

Bemaerkning:

3. Kaber kommunen traeningstimer hos:

Privatpraktiserende fysioterapeuter?
Ja Nej

@vrige leverandgrer (anden privat leverandgr, andre kommuner osv.)?
Ja Nej

Bemaerkning:
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4. Hvordan fordeler de fysioterapeutiske arbejdstimer sig?

Antal Antal fysioterapeutiske | Antal fysio- Antal
fysioterapeutiske timer til terapeutiske fysioterapeutiske
timer til traening/behandling timer til timer i alt (om
sagsbehandling/ (om ugen) vederlagsfrie | ugen)
administration (om fysioterapi

ugen)

Kommunale
fysioterapeuter

Privat-
praktiserende

@vrige (anden
privat
leverandar,
kommune mv.)

*Der skal ikke medregnes tid til eks. forflytningsvejledning, klinisk vejlederfunktion,
kvalitetskonsulentydelser, IT/ superbrugerfunktionsydelser, visitation, sundhedsfremme og
rehabilitering, samarbejdsfora, personalemgder mv.

Bemaerkning:

5. Hvordan fordeler de fysioterapeutiske arbejdstimer sig efter lovgivningsomrade?

Serviceloven Sundhedsloven Barneomradet (§ 44, | Vederlagsfri
-§86 -§140 § 86, § 140) fysioterapi
Kommunale
fysioterapeuter
Privat-
praktiserende

@vrige (anden
privat
leverandar,
kommune mv.)

Bemaerkning:
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6. Hvor mange personer har kommunen ansat, som arbejder indenfor og/eller med de falgende
arbejdsomrader (angiv i boksen nedenfor i rene antal — ikke i forhold til teams eller andre

organiseringer).
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Paediatri

Neurologi

Gynakologi/obstetrik

Muskuloskeletal

Psykiatrisk

Rehabilitering

Idraetsfysioterapi

Geriatri

Sundhedsfremme/
Forebyggelse

Holdtraening

Palliativ behandling

Lymfeodembehandlinger

Bemeerkning:

7. Tilbyder kommunen bassintraening?

Ja

Nej

Bemaerkning:
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7.1. Ejer kommunen et varmtvandsbassin?
Ja__
Nej
Hvis ja, hvormange

Bemaerkning:

7.1.2. Hvis ja i 6.1 kan praktiserende fysioterapeuter f& mulighed for at leje sig ind her?
Ja

Nej

Bemeerkning:

7.2. Er der i kommunen selvejende institutioner med varmtvandsbassin?
Ja_
Nej
Hvis ja, hvor mange

Bemeerkning:

7.2.1 Hvis ja i 6.2 kan praktiserende fysioterapeuter f& mulighed for at leje sig ind her?
Ja

Nej

Bemeerkning:
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