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Indledning

Denne rapport er udarbejdet pa baggrund af en spgrgeskemaundersggelse om Maleredskaber pa fysio.dk
(herefter "Maleredskaber’).

Rapporten er bestilt af Dansk Selskab for Fysioterapis (DSF) bestyrelse i efteraret 2020, som en del af DSFs
kvalitetssikring og -udvikling af Maleredskaber.

Maleredskabers drift og udvikling varetages efter repraesentantskabsbeslutning i 2012 af Dansk Selskab for
Fysioterapi i dialog og samarbejde med faglige selskaber i fysioterapi med faglig konsulent Bibi Dige Heiberg
som primaer ansvarlig konsulent.

Der er i dag 118 maleredskaber i databasen pa www.fysio.dk. Antallet af relevante maleredskaber pa tveers
af alle specialer estimeres til at vaere over 10.000 og der udvikles Ipbende nye redskaber og udkommer
supplerende forskning baseret pa anvendelse af eller metodisk undersggelse af maleredskaber.
Maleredskaber er med knap 80.000 sidevisninger i 2021, en af Danske Fysioterapeuters mest anvendte
medlemsservices. DSF modtager i gennemsnit 1 — 2 medlemshenvendelser vedrgrende Maleredskaber per
uge med efterspgrgsel pa alt fra bistand til anvendelse, efterlysning af nye maleredskaber samt adgang til
Maleredskaber for ikke-medlemmer af Danske Fysioterapeuter, herunder tvaerfaglige samarbejdspartnere.

Der eksisterede i 2020 ikke en opdateret kortlaegning af Danske fysioterapeuters brug af maleredskaber. En
tysk undersggelse i 2018 viste dog, at 21% af fysioterapeuterne i undersggelsen anvendte maleredskaber i
langt de fleste forlgb (over 80% af alle borgere / patienter) mens 26% anvendte maleredskaber i mindre grad
(under 20% af alle borgere / patienter (Braun et al. 2018. Current use of measurement instruments by physio-
therapists working in Germany: a cross-sectional online survey. BMC Health Services Research 18: 810)).

Pa baggrund af ovenstaende mente DSFs bestyrelse, at der burde skabes bedre datagrundlag for at kunne
vurdere og evaluere anvendelsen af foreningens ressourcer til Maleredskaber ud fra et medlemsperspektiv.

Pa den baggrund igangsatte Dansk Selskab for Fysioterapis bestyrelse ultimo 2019 fglgende initiativer til
afdaekning af medlemmernes brug af og gnsker til Maleredskaber

e Systematisk dialog med de faglige selskaber om Maleredskaber

e Dialog med danske forskere om Maleredskaber

e Systematisk opggrelse af medlemshenvendelser vedrgrende Maleredskaber

e spgrgeskemaundersggelse af medlemmernes brug af og holdninger samt gnsker til Maleredskaber

Spgrgeskemaundersggelsen er dermed en del af en raekke udviklingsprocesser pa Maleredskaber der samlet
set betragtes som udviklingsprojekt, kvalitetssikring og medlemsinddragende udvikling af Maleredskaber — se
overblik pa neaeste side.

Formalet med spgrgeskemaundersggelsen er at afdaekke medlemmernes brug af, holdninger og gnsker til
Maleredskaber som saledes skal ses som et supplement til dialog med faglige selskaber og forskere og danne
grundlag for en efterfglgende politisk drgftelse af ambitioner, visioner, strategier og prioriteringer i relation
til Maleredskaber.


http://www.fysio.dk/

Overblik og aktiviteter under udviklingsprojekt Maleredskaber 2019-2022

6. kongruensi
repraesentation af
specialer pa
Maleredskaber?

7. behov for revision af
indeksering?

8. acces drgftelser?

8. Survey + politisk
drgftelse

Indsatsomrade Resultat Handleplan Status
Dialog med Drgftelser: C > Udvikling / facilitering af: Handleplaner mv.:
faglige selskaber | 1. formal med 1. Survey + Politisk 1. Planlegges?

maleredskaber? drgftelse 2. Referencegruppe?
2. kriterier for oprettelse af 2. Survey + Faglig 3. DSF-bestyrelse?
maleredskaber i drgftelse 4. Rep?
databasen? 3. Politisk drgftelse 5. lgang lgbende
3. forventningsafstemning ift. 4. Survey + 6. Rep/DSF
selskabers Ressourcespgrgsmal bestyrelse?
ressourceforbrug 5. Survey + 7. Rep/DSF
4. +50 gnsker til nye Fagkonsulent bestyrelse?
redskaber tilpasser
5. tilpasning af indhold i 6. Ressourcespgrgsmal
databaser? 7. Drgftes med WEB

henvendelser

Dialog med Behov for revidering af Nye procedurer klar til publicering
forskere procedurer for oprettelse af under udarbejdelse medio 10/2021
nye skemaer herunder
kvalitetsvurdering
Opgdrelse af Se separat dokument Survey
medlems-

NS

Medlemsundersgogelse Maleredskaber 2020/2021

Dette dokument udggr et overblik over resultaterne af spgrgeskemaundersggelsen samt Dansk Selskab for

Fysioterapis anbefalinger pa baggrund af disse.

Spgrgsmal eller kommentarer til rapporten kan rettes til
konsulent Bibi Dige Heiberg bdh@fysio.dk eller naestformand Lars Henrik Larsen [hl@dsfys.dk
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Spergeskemaundersggelse, Maleredskaber

Bibi Dige Heiberg og

Ansvar ) Periode November 2020 — maj 2021

Lars Henrik Larsen
Respon- | N=304, gennemsnitstid pa Annon- Direct mail N=3000 (stud. ambassadgrer, FB,
denter udfyldelse: 10:35 min. cering LinkedIn, DSFweb, maleredskaber.dk, Corpus)

Metode | Online spgrgeskemaundersggelse | Udgivelse | 5. oktober 2021

Opsummering af spgrgeskemaundersggelsens resultater

Spgrgeskemaundersggelsen inkluderer 304 besvarelser fra medlemmer af Danske Fysioterapeuter der
generelt vurderes reprasentative for foreningens medlemmer med jeevn fordeling af anciennitet,
uddannelsesniveau og ansattelsessteder. Der er dog en relativt lille repraesentation af studerende pa
Professionshgjskoler og en stor repraesentation af medlemmer af et eller flere faglige selskaber i fysioterapi. |
alt 92% af respondenterne er brugere af Mdleredskaber, men dette kan ikke anvendes som generelt udtryk
for hele medlemsskarens brug af Maleredskaber. Langt den overvejende del af respondenterne anvender
Maleredskaber manedligt og anvendelsen er bade til daglig klinisk praksis, til undervisning, praksisudvikling
og forskning. Oftest anvendes Maleredskaber til kliniske tests og brugerne sgger i databasen malrettet for at
finde og anvende konkrete manualer og andet materiale

Metodiske og videnskabelige kriterier, samt simpelt, overskueligt anvendelsesorienteret fokus er vaesentligst
pa Maleredskaber, hvorimod fx video-vejledninger og apps etc. er mindre vigtigt. Maleredskaber skal stgtte
fysioterapeuters adgang til relevante vaerktgjer og styrke den evidensbaserede praksis, men kan sekundaert
ogsa medvirke til branding af fysioterapi.

Der er enighed om at medlemmer af Danske Fysioterapeuter skal have fri adgang til Maleredskaber og cirka
en tredjedel mener samtidigt at alle skal have fri adgang mens andre mener, at alle skal have adgang mod
betaling.

Den aktuelle opsaetning af Maleredskaber understgtter brugen af maleredskaber godt og der skal fortsat
veere fokus pa brugervenlighed, men direkte supportfunktion er mindre vigtig. Der er desuden mere end 20
konkrete gnsker til maleredskaber indenfor alle kategorier samt en raekke generelle gnsker om flere
maleredskaber indenfor emner og specialer, der gnskes integreret i fremtidige revisioner. Endelig er der
gnsker om lgbende opdatering af de inkluderede maleredskaber.



Dansk Selskab for Fysioterapis primaere tolkninger og anbefalinger

Maleredskaber er et meget vigtigt redskab, der stgtter mange medlemmer i anvendelsen af forskellige
metoder i klinisk praksis. Ydermere vurderes, at Maleredskaber styrker evidensbaseret praksis og medfgrer
gget kvalitet i mange fysioterapeuters praksis.

Der er overordnet tilfredshed med Maleredskaber og de fleste brugere efterspgrger, at Maleredskaber
fortsat leverer kvalitetssikrede maleredskaber med stgrst behov for simple, praksisanvendelige og
overskuelige oversigter, manualer og vejledninger, der er let tilgaengelige og hurtig kan implementeres i
klinisk praksis.

Der er fortsat stort behov for at levere maleredskaber af stor videnskabelig kvalitet og det vurderes, at der
med fordel kan saettes mere fokus pa at eksplicitere kvalitetsvurderingerne samt styrke medlemmernes
kompetencer i vurdering og kritisk anvendelse af maleredskaber generelt. Der er desuden stor efterspgrgsel
pa at vurdere og inkludere mange flere maleredskaber, men der bgr udvikles kriterier der kan understgtte
prioriteringen af udvaelgelsen pa baggrund af tydelige og aftalte rammer og principper.

Det anbefales at der laves yderligere analyser af muligheder og udfordringer i relation til Maleredskaber med
henblik pa at skabe en samlet udviklingsplan efter drgftelser med og mellem de faglige selskaber i
fysioterapi, Danske Fysioterapeuters hovedbestyrelse og Danske Fysioterapeuters reprasentantskab.

NOTE: Metode

Alle statistiske fremstillinger er udfgrt i Excel eller med indbyggede funktioner i online tool pd

WWW.SUfVEfth’fO.COI‘ﬂ

Alle kvantitative data illustreres med middelvaerdi+SD eller som andel af respondenter i %.

Supplerende kvalitative analyser af tilleegsspgrgsmal er udfgrt gennem kvalitativ analyse af alle
bemaerkninger med kodning af relevante bemaerkninger, som afsaet for dannelsen af temaer der udfoldes i
fortolkende beskrivelser i tillaegget.

Alle supplerende kommentarer til de kvantitative svar er tilgaengelige som radata. Opsamlingen af disse er
gennemfgrt ved a) objektiv vurdering af udsagn og tematisering af disse, samt b) subjektiv vurdering af
relevante kommentarer, temaer eller konkrete nedslag.


http://www.surveryhero.com/

En undersggelse af fysioterapeuters brug af og holdninger og gnsker til Maleredskaber
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Respondenterne

1. ANCIENNITET

m0-3ar

m4-7ar

m8-12 ar 1. Anciennitet

m 13-20 ar Respondenternes anciennitet er jeevnt fordelt og
m+20 ar ca. 1/3 er uddannet indenfor de seneste 7 ar

4% 2%

2. UDDANNELSESNIVEAU A

FYSIOTERAPEUT
59%

2%
W Fysioterapeut / Ba. i fysioterapi ™ Certificeret kliniker B Specialist i fysioterapi
m Diplomuddannelse m Masteruddannelse m Kandidatuddannelse
H Ph.D. Post.Doc

2. Uddannelsesniveau

Respondenternes uddannelsesniveau afspejler generelt Danske Fysioterapeuters medlemmers sammensaetning




3. ANSATTELSESSTED

34%
KOMMUNE
PRIVAT
23%
REGION
2% 4
B Kommune B Region B Privatpraksis
m Universitet (medarbejder) ® Universitet (studerende) B Professionshgjskole (medarbejder)

B Professionshgjskole (studerende) andet

3. Anszttelsessted
Respondenternes repraesenterer bredt ansaettelsessteder for fysioterapeuter,
der er dog relativt lille repraesentation af studerende pa Professionshgjskoler

4. MEDLEMSKAB FAGLIGT SELSKAB

m Nej, ikke medlem

4. Medlemskab af fagligt selskab

m Ja, 1 selskab

. 79% af respondenterne er medlem af
W ja, 2 selskaber _ - :
et eller flere faglige selskaber i fysioterapi

H ja, 3 eller flere selskaber




5. BRUGER AF MALEREDSKABER

5. Bruges maleredskaber?

92% af respondenterne er brugere af Maleredskaber

Se tillaegsvar pa respondenter med svaret NEJ

TILLEG
KLIK HER

= JA = NEJ

6. ANVENDELSE AF MALEREDSKABER

m Klinisk praksis 6. Anvendelse af maleredskaber

® Undervisning
B Kvalitetsudvikling
® Forskning praksis og til undervisning, udvikling og forskning

a 7. HYPPIGHED | ANVENDELSE AF MALEREDSKABER
m ugentligt 7. Hyppighed i brug af maleredskaber
m médnedligt Langt den overvejende del af respondenterne
m arligt anvender Mdleredskaber manedligt

Maleredskaber anvendes bredt i bade klinisk




Hvad mener respondenterne om maleredskaber?

8. FORMAL MED AT BRUGE SITET

ANDET

GENERELT NYSGERRIG
PA MALEREDSKABER

NYSGERRIG PA ET

SPECIFIKT MALEREDSKAB 58,78

MANGLER REFERENCER TIL

ET BESTEMT MALEREDSKAB 38,71

HENTE DOKUMENTER / MANUALER
TIL KENDT MALEREDSKAB

78,49

NYT MALEREDSKAB TIL

KONKRET PRAKSISUDFORDRING 64,87

M

o

20 40 60 80 100 %

8. FORMAL

Formalet med at bruge Maleredskaber er konkret rettet mod at finde og anvende

TILLEG
maleredskaber eller konkrete redskaber som referencer og manualer KLIK HER




9. ANVENDELSE AF MALEREDSKABER

MINDRE VIGTIGT VIGTIGT MEGET VIGTIGT

MONITORERING AF EFFEKT
PATIENTINVOLVERING
DIAGNOSTIK/UDREDNING
KLASSIFIKATION
SCREENING

AFDZAKNING, FUNKTIONSEVNE

® Middel HSD

9. Anvendelse af maleredskaber i fysioterapi

Screening af forskellige faktorer er gennemsnitligt respondenternes vigtigste anvendelse
af Maleredskaber, men alle andre faktorer rates ogsa vigtig til meget vigtig

10. @NSKER TIL MALEREDSKABER
MINDRE VIGTIGT ~ VIGTIGT MEGET VIGTIGT

DIAGNOSE-/SPECIALESPECIFIKKE
GENERISKE
PATIENT-RAPPORTEREDE
KLINIKER-RAPPORTEREDE
KLINISKE TESTS

DIAGNOSTISKE TESTS

® \iddel HSD

10. Hvilke typer maleredskaber skal databasen indeholde

Kliniske tests er gennemsnitligt respondenternes vigtigste maleredskaber,

men alle andre typer rates ogsa vigtig til meget vigtig




11. KRITERIER FOR INKLUSION AF MALEREDSKABER

MINDRE VIGTIGT VIGTIGT MEGET VIGTIGT

11. Kriterier for inklusion

VURDERET OG GODKENDT, DSF af maleredskaber

Metodiske og viden-
PUBLICERET | TIDSSKRIFT : e _
skabelige kriterier er i

gennemsnit vigtig til

REFERENCER MED VASENTLIGSTE

PSYKOMETRISKE EGENSKABER meget vigtig, mens det er

BADE ANBEFALING FOR OG minele Vg a

IMOD ANVENDELSE Maleredskaber kan tilgds

fra en App*
KLINISK ANVENDELSE VIGTIGERE

END VIDENSKABELIGE KRITERIER

*OBS stor spredning i svar

SKAL KUNNE TILGAS FRA APP

® MViddel HSD

MINDRE VIGTIGT VIGTIGT MEGET VIGTIGT

BESKRIVELSE AF SELVE MALEREDSEK 12. Vigtighed af indhold

af maleredskaber

VEJLEDNING | UDF@RELSE . :
9 Direkte hjeelperedskaber

og brugerunderstgttelse

VIDEOVEJLEDNINGER i den kliniske anvendelse

af maleredskaber rates
BESKRIVELSE AF KVALITETSVURDEF vigtigst.

Supplerende illustration
er vigtig mens video-

OVERSATTELSESPROCEDURER . : .
Vejledninger er mindre

vigtig til vigtig*

AUTOMATISK BEREGNING HVIS REIL

TILLEG
KLIK HER

SUPPLERENDE FOTOS OG ILLUSTRA
*OBS stor spredning i svar

REFERENCER

® Middel HSD



13. VIGTIGHED AF ANDRE MAL MED MALEREDSKABER

MINDRE VIGTIGT VIGTIGT MEGET VIGTIGT

BRANDING
DANSKE FYSIOTERAPEUTER

BRANDING
FAGLIGE SELSKABER

BRANDING
DANSK SELSKAB FOR FYSIOTERAPI

STYRKE EBP

UDBREDNING AF KENDSKAB TIL
MALEREDSKABER.

FORSKERES MULIGHED FOR
FORMIDLING AF REDSKAB

ST@TTE FYSIOTERAPEUTERS
ADGANG TIL MALEREDSKABER

® Middel HSD

13. Vigtighed af mal med maleredskaber

Stgtte fysioterapeuters adgang til maleredskaber er meget vigtigt og udbredning af
anvendelsen og EBP er vigtig til meget vigtig, mens branding er vigtig.

14. HVEM SKAL HAVE ADGANG TIL MALEREDSKABER

ALLE SKAL HAVE FRI ADGANG

IKKE-MEDLEMMER MOD BETALING

SAMARBEJDSPARTNERE MOD BETALING  [P£H°F/

SAMARBEJDSPARTNERE UDEN BETALING K-/

MEDLEMMER DANSKE FYSIOTERAPEUTER g k]

o
N
o

40 60 80 100 %

14. ADGANG TIL maleredskaber

Mere end 75% mener, at medlemmer skal have adgang til Maleredskaber, men naesten 30%

mener at alle skal have fri adgang og naesten 25% at alle skal have adgang mod betaling.




15. NUVARENDE UNDERST@TTELSE AF BRUGERNE
MINDRE GODT GODT MEGET GODT

S@GEFUNKTION

PRASENTATION SOM NU

PRIORITERING AF INDHOLD

GRAFISK OPSATNING

® \iddel HESD

L 15. HYOR GODT UNDERST@TTER ELEMENTERNE BRUGERNE PA NUVZARENDE TIDSPUNKT
Lauls(ilz Alle naevnte elementer understgtter brugen af Maleredskaber godt til meget godt*

*OBS stor spredning i svar

16. FREMTIDIG UNDERST@TTELSE AF BRUGERNE

MINDRE VIGTIGT VIGTIGT MEGET VIGTIGT

GENERELT LERINGSMATERIALE
OM MALEREDSKABER

GRAFIK MED HURTIGT OVERBLIK

DIREKTE KONTAKT TIL
KONSULENT

ARRANGEMENTER OG NETVARK OM
MALEREDSKABER

AVANCEREDE S@GEFUNKTIONER

MULIGHEDEN FOR SP@RGSMAL
PA MAIL/TELEFON

LINKS TIL ANDRE DATABASER
® Middel M SD

16. HVOR VIGTIGE ER ELEMENTERNE | FREMTIDIGE REVISIONER
Generelt lzeringsmateriale og bruger-redskaber i databasen er vigtige til meget vigtige,

TILLEG
KLIK HER

mens supportfunktioner er mindre vigtige til vigtige* *OBS stor spredning i svar




17. konkrete maleredskaber der bgr inkluderes pa Maleredskaber

17. Konkrete maleredskaber

Respondenterne angiver en lang reekke maleredskaber indenfor alle kategorier.

Forslagene indgar i fremtidige vurderinger og revisioner

18. ANDRE VIGTIGE TING | FREMTIDIGE REVISIONER

18. Andet
Respondenterne angiver en raekke forslag der indgar i fremtidige vurderinger og revisioner,
men 2 temaer gér igen flere gange: VLK HeR

1. open-access

2. Opdaterede beskrivelser af de enkelte test




Radata og kondensering, supplerende kommentarer*

* OBS alle kommentarer er fremstillet uredigeret

5. tillaeg: Vil du uddybe hvorfor du ikke bruger Maleredskaber?

e Glemmer at ga pa hjemmesiden

e Vidste ikke det eksisterede.

e Arbejde pa sygehus hvor vi har implementeret de tests vi bruger

e Detersveert atindfgre i ridefysioterapien helt lavpraktisk bla fordi vi udelukkende har
holdbehandling, og det kan vaere sveert i hverdagen, hvis der fx mangler hjalpere, samt der mangles
hent specifikke til at teste pa hesten.

e Oplever ikke det relevant for mig malgruppe - barslende mgdre og babyer.

e Erikkeijob pt

e |kke relevant i mit arbejde

e Arbejder nu med arbejdsmiljg

e Har det der virker for mig

e Dovenskab og mangel pa tid i praksis. Jeg burde ellers!!

e Arbejder med sundhedsfremme pa en made der ikke involverer maleredskaber

o Jegfgler ikke tilgeengelighed af maleredskaberne imgdekommer de mader man arbejder pa privat.

e Jeg mangler at jeg kan tilgd Proms, far patienterne til at udfylde dem og generelt opbevare info

e Jegglemmer mit medlemsnummer og ops@ger i stedet test, som er anvendt pd vores hospital og
hvor testredskaber er samlet.

e Mine studerende bruger den.

e Deter for bgvlet med logind

e Jeg mener ikke det metodiske niveau er hgjt nok pa alle tests. Og sa kigger jeg mere pa
originalartikler, der beskriver psykometriske egenskaber for den enkelte test.

e Jegsynes ikke de er anvendelige i palliation

e Kommer fra DSFiArbejdsliv, hvis fagfelt orienterer sig lidt vaek fra den traditionelle fysioterapi (sadan
har det ihvertfald vaeret fglt igennem mange ar) og jeg er nok bare vant til at finde maleredskaber i
andre arbejdsmiljg - eller organisations settings. Spgrgeskemaer eksempelvis hos NFA eller SFI/VIVE
og observationsmetoder (eksempelvis REBA og RULA) i int. sammenhange.

e Super fint, hvis maleredskaber kunne vare relevant sted, hvor alt samlet (dog et stort arbejde)

e Jegbruger Maleredskaber, men jeg sgrger ogsa viden andetsteds da Maleredskaber ikke er
fyldestggrende for det omrade jeg arbejder med (paadiatrien).

e ikke relevant for min nuveerende stilling

e Der mangler af og deltaljeret beskrivelse.
Lettere tilgeengelighed, ex. maleredskaber som en app.

Primzert indhold listet efter hyppighed i fokus
Er ikke malrettet nok til mit arbejde / finder tests andre steder
Ikke i job / ikke relevant for job
Besveerligt med log-in
Glemsomhed / Vidste ikke det eksisterede / Har ikke brug for det

Niveauet er for lavt

Til uddybning
e Tilgeengelighed af maleredskaberne imgdekommer ikke de mader man arbejder pa i det private

10



8 tillaeg: Med hvilke(t) formal besgger du Maleredskaber?

e henviser de studerende til siden nar de skal brug male redskaber

e Nar jeg har skullet se havd der ligger som er opdateret

e Narviskal undersgge/opdatere testbatteri til specifikke diagnoser

e Til udregning af 6 minutters gang test

e Mine aktiviteter har vaeret meget feerre i dette seneste ar, har anvendt energien anderledes (mange
webinarer o. lign.)

Til at finde danske versioner af et maleredskab

| klinisk undervisning

Inspiration

Som vejledning til studerende

Til at understgtte den kliniske undervisning

| al beskedenhed er jeg nok den der har flest aktier i de maleredskaber der er tilgaeengelige, sa jeg
bruger det ogsa til at udbrede kendskabet til disse.

Til anvendelse i undervisningssammenhange

Se om der findes dansk version

Undervisning, da jeg leest til fysioterapeut

Nar jeg skal se om et jeg vil bruge er i databasen

Til undervisning

Jeg har skrevet bachelor og veeret ledig. Har derfor ikke haft behov for at besgge siden i dette ar.
Sidste ar brugte jeg det ugentligt i praktikker.

Jeg bruger beskrivelserne til at fa et hurtigt overblik

Nar jeg leder efter for og imod - eller om der er forbehold jeg skal have in mente

vejledning til studerende

Som led i treeningen. Start og sluttest for borger, for at se forbedring. For at have et malbart
udgangspunkt, sa der kan treenes mere malrettet.

o | forbindelse med KUF funtion

e Undervisning

Primeer indhold listet efter hyppighed i fokus
e Laringsredskab, studerende / egen laering

Inspiration og overblik over relevante metoder
Specifikke metoder til specifikke diagnoser
Til at finde danske versioner af et maleredskab
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9. tilleeg: Hvad anvender du maleredskaber til i klinisk praksis?

Undervisning

Anvender ogsa klinimetriske mal, som ofte henvender sig meget mere direkte til den enkelte neur.
klient. Inspirationsliste i DF?

Ex. ATRA hos akillesseneptt.

Udvikler faseble maleredskaber pa alle niveauer i klinisk praksis

Forsikring afrapportering

statestik

Anvender Paindata i hverdagen ved opstart. Mere patient-rettede spgrgeskemaer som
effektevaluering i klinisk praksis, ex PSFS

Primaer indhold listet efter hyppighed i fokus

12

Undervisning
Inspirationsliste

Specifik metode

Forsikring afrapportering
Statistik pa dokumentation




10 tilleeg: Uddybende kommentarer eller andre forslag til typer af maleredskaber?
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HADS mangler pa hjemmesiden: Screening ift angst/depression.

Mest vigtigt, at kunne finde den sidste/aktuelle udgave af de test. At der er enighed om hvilken
udgave af test vi bruger. Szerligt vigtigt nu hvor vi skal lave standardiserede malinger efter nye
anbefalinger fra sst. Kig f.eks pa 10 m gangtest - manual og testskema matcher ikke - det ggr det
sveert!

Maleredskaber burde indeholde alle tests, der kan vaere relevante, sa det kan bruges som en
opslagsside, men samtidig ogsa vigtigt, at der foreligger evidens for den enkelte test. Nar det
foreligger og er muligt, er vi ogsa meget glade for referencerne til de enkelte tests.

Det er rart at diverse test ligger her pa fysio. Dk sd fgler jeg mig ihvertfald sikker pa at testen er
rigtigt beskrevet og valideret.

Jeg synes det skal veere muligt at finde sa meget som muligt herinde, og gerne med vurdering af
reliabilitet, validitet og mdc

Depressionsscreeningsredskaber og screening for psykiske lidelser.

Som ovenfor naevnt: klinimetriske maleredskaber, en inspirationsliste. Gode i enkeltforlgb. Man er
ofte ngdt til at designe et maleredskab til den enkelte, neurorehabiliteringspatient / -borger, for at
ramme deres motivation og matche udfaldene.

Kan sa ikke anvendes sammenligneligt med andre klienter/borgere - men for den enkelte, betyder
det rigtig meget at kunne se ideen og fremgangen.

GAS lzegger op til dette.

Der mangler nogle balance maleredskaber syntes jeg, mange er man selv ngdt til at modificere, for
at fa brugbart maleredskab.

Alle typer maleredskaber er o princippet meget vigtige - de skaerper vores reklektion og ggr os bedre
til st undersgge og afdaekke samt monitorere

Jeg savner relevansen til patienter til hest

Det er jo alle vigtige tests/redskaber. Vi har jo mange forskellige behov. Personlig arbejder jeg med
forebyggelse og sundhedsfremme, sa det er tit den vinkel eller af reb nysgerrighed.

Flere spgrgeskemaer vedr livskvalitet - og smerter samt til commotio cerebri.

Rigtig godt at bruge i undervisnings- og vejledningssammenhang

Mangler ergonomiske maleredskaber med personale og arbejdsmiljg i fokus.

Nej

Respiratoriske male instrumenter/mal

Maleredskab indenfor arbejdsmiljg

Som minimum maleredskaber anbefalet i nationale og internationale kliniske retningslinjer.

Nej

De maleredskaber der er i DF har vi ikke kunne anvende da vi ikke har kunne anvende dem i daglig
klinisk praksis. Derfor er vi i proces med at udvikle vores egne. Og har veeret igang i 20 ar.

Oversigt over danske med reference pa om de er valideret

Alt viden er vigtig. Ogsa viden om hvorfor man ikke skal bruge den.

Det afhanger meget af problematikken hvilke redskaber der bgr bruges.

Jeg arbejder udelukkende med bgrn med szerlige behov, sa jeg anvender mest bgrnespecifikke tests.
Derfor har jeg svaret “ved ikke” i en del af ovenstaende.

Jeg bruger pedi, m-abc Il, bayley, gmfm, fms, sensory profil, gangtest og modificerede balancetests.
behovsvurderinger- savner jeg et overblik over

screening af funktionsevne
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Som ansat i en kommune, er der inden for visse diagnosegrupper specifikke krav til, hvilke tests, vi
anvender. De er ikke alle repraesenterede pa Maleredskaber, men tilgaengeligt via kommunens it-
system.

Inden for mit speciale er der tests, der ikke ligger pa Maleredskaber, fordi de endnu ikke er oversat
og validerede. Hvor jeg teenker der ligger en omfattende og dyr proces foran, hvis det skal kunne
lade sig ggre.

HADS

Der mangler FAC test oversat til Dansk

Screening for prognosen. Risiko for kronicitet.

Alt hvad der bruges i daglig arbejde burde veere tilgeengelig

De maleredskaber som ligger tilgaengelige skal ikke kun veere validerede men ogsa have en
instruks/protokol for certificering saledes vi sikrer at redskabet ogsa bruges rigtigt og ensartet,
sdledes resultater af samme redskab kan sammenlignes pa tveers af landet.

6 minuttere gang test, rejser saetter sig test, handgrib test

Prognostisk- der er fa

"Sektorspecifik" opdeling som ekstra pinde pa siden fx bassin- og ridefysioterapi og forskning. Flere
test vil maske ligge flere steder, men mange test er ikke brugbare i disse anderledes settings og
derfor kan det hjeelpe medlemmerne ekstra pa vej, hvis de ikke hele skal ind under alle omraderne
og kigge. Man kunne snakke med selskaberne eller fraktioner om dette, sa de kunne hjelpe med at
udveelge relevante test.

Det kan veere lidt uoverskueligt for en uerfaren kliniker, at finde relevante test, sa lidt mere
"paedagogisk" guidning vil veere hensigtsmaessigt.

Vigtigt at det er tydeligt hvilke egenskaber maleredskabet har og i hvilken grad det er undersggt.
Maske bgr man kraeve at en vis kvalitet/dokumentation skal veere tilstede for at maleredskabet
overhovedet praesenteres?

Jo flere des bedre

Jeg er rigtig glad for siden - kan lide at den er kategori inddelt, at reliabilitet og validitet er tydelig.
Oplever det kan vaere sveert at holde sig ajour i hverdagen og jeg stoler pa at jeg kan finde viden om
tests og undersggelser pd hjemmesiden, om de er relevante for mig og min malgruppe og om de er
anerkendte/ valideret efter dansk standard. Vigtigt at vide hvad jeg sammenligner med.

Nej

Jeg vil gerne at det er Danske Fysioterapeuters "Maleredskaber" jeg linker til, nar jeg beskriver hvilke
tests vi bruger i Genoptraningen.

Jeg forventer at det er maleredskaber der har en vis form for validitet og reliabilitet i forhold til
malgruppen - dette gnskes beskrevet.

Hvis alle bruger de maleredskaber der ligger der, er det en made at ensrette - og hgjne kvaliteten
generelt i faget.

Det ville veere fint med en vurdering af redskabets validitet og reliabilitet MCID m.m hvis det er
kendt

Dem jeg ikke selv bruger har jeg markeret som mindre vigtige, men jeg mener stadig det er vigtigt at
de ligger der.

Der mangler test til kgrestolsbrugere som ikke kan lave en TUG , RSS eller 6 min gangtest.

Jeg arbejder primaert med aldre og har meget fokus pa funktionsniveau og bruger derfor ikke
specifikke diagnostiske tests

Jeg synes det er vigtigt at tydeligggre hvis der er forbehold i en test, som er vigtig at tage hgjde for i
tolkning og ikke mindst formidling af testresultatet.

Ex. referencevaedier for 6MWD og de bagvedliggende algoritmer.

Det ma vaere gennemsigtigt, sa vi ikke formidler forkert viden til modtager.



Maleredskaber eller mal for psykometriske egenskaber for test (reliabilitetstest f.eks. blant-altman
forklaring eller uddybende validitetsbeskrivelser f.eks. construct validity)

En faglig side med test og fund i anamnese for diagnoser, samt evt. Forslag til behandling. - Sa de
enkelte klinikker ikke skal sidde og bruge alle mulige diverse hjemmesider som Physiopedia, YouTube
og sundhed.dk for at stille en diagnose, hvis man bliver i tvivl om sin undersggelse af patienter.

Nar jeg nu laeser kliniske test som strakt ben Igft, sa skal man overveje om Malerredskaber skal
indeholde diagnostiske test (fx SLR) - men det vil kreeve en del udvidelse af Maleredskaber.

Jeg taenker umiddelbart, at maleredskaber enten er et sted, hvor man finder alt det relevante - eller
bliver et sted, som kun er for de store specialer. Vil foretraekke det fgrste

Jeg teenker ikke det giver mening at gradbgje vigtigheden af hvilke typer maleredskaber der skal ligge
pa hjemmesiden. Umiddelbart er alle maleredskaber/tests/spgrgeskemaer vigtige. Det handler vil
lige sa meget over at kunne danne sig et overblik over hvilke muligheder der er tilgeengelige sa man
pa den baggrund kan traeffe et kvalificeret valg om hvad man kan/skal bruge.

Der mangler en eksempel under spgrgeskema

Generelt skal der kun ligge maleredskaber som kan "anbefales anvendt" generelt.

Maleredskaber som ikke bgr anvendes mere generelt, kan ligge i et spire katalog

Primaer indhold listet efter hyppighed i fokus

Skal veere opdateret / anbefalet i nationale og internationale kliniske retningslinjer
Ogsa viden om hvorfor/hvornar man ikke skal bruge den / kan evt ligge i spirekatalog.
Tags og guiding med fx ikoner med reference pa om de er valideret

Konkrete mangler

HADS, GAS,depressionsscreeningsredskaber og screening for psykiske lidelser, balance
maleredskaber, ridefysioterapi,

Livskvalitet - og smerter samt til commotio cerebri.

Mangler ergonomiske maleredskaber med personale og arbejdsmiljg i fokus.
Respiratoriske maleinstrumenter/mal

Maleredskab indenfor arbejdsmiljgbehovsvurderinger- savner jeg et overblik over
Screening af funktionsevne

Der mangler FAC test oversat til Dansk

Screening for prognosen. Risiko for kronicitet.

Prognostisk- der er fa

Der mangler test til k@restolsbrugere som ikke kan lave en TUG, RSS eller 6 min gangtest.

Til uddybning
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Jeg er rigtig glad for siden - kan lide at den er kategori inddelt, at reliabilitet og validitet er tydelig.
Oplever det kan vaere sveert at holde sig ajour i hverdagen og jeg stoler pa at jeg kan finde viden om
tests og undersggelser pa hjemmesiden, om de er relevante for mig og min malgruppe og om de er
anerkendte/ valideret efter dansk standard. Vigtigt at vide hvad jeg sammenligner med.

Hvis alle bruger de maleredskaber der ligger der, er det en made at ensrette - og hgjne kvaliteten
generelt i faget.

Jeg teenker umiddelbart, at maleredskaber enten er et sted, hvor man finder alt det relevante - eller
bliver et sted, som kun er for de store specialer. Vil foretraekke det fgrste

Burde rumme alle relevante tests / sa mange som muligt




11. tilleg: Andre vaesentlige kriterier der er vigtige i vurderingen af om et
maleredskab skal inkluderes i Maleredskaber?
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Internationalt anerkend, psykometriske egenskaber skal veere undersggt.

som tidligere skrevet

Angivelse af forventet tids forbrug ved brug og analyse af tests.

Som naevnt: personligt designede og tilrettede maleredskaber gger motivationen meget hos bade
klient og behandler og laegger en god base for videre idedannelse.

at de er kvalitetsvurderet

Selv om et maleredskab ikke er videnskabeligt god, sa teenker jeg, at det er bedre, at der er en
mulighed for at male/teste og derved supplere sin praksis end ingenting. Man kan bruge det som en
uddybelse sammen med sin kliniske praksis/viden af den enkelte patient til at male effekt over tid.
iseer pa hjerneskadeomradet bruger vi standardtests/maleredskaber, som vi af og til ma aendre lidt i,
da patienten ellers ikke kan udfgre, men det er min oplevelse, at det giver stadig et mere nuanceret
billede af patientens formaen. Jeg teenker, at man bare skal vaere det bevidst i hvor hgj grad et
maleredskab er valid og reliabel.

Realibilit og validitet

Nej

Ovenstaende spgrgsmal virker mangelfulde. AD 1. Det er vigtigt at der ligger en kvalitetsvurdering
der er solidt forskningsmeessigt funderet. Det er dog ikke altid muligt. Derimod finder jeg det mindre
relevant at DSF har vurderet det. AD 5. Det her spgrgsmal kan ikke besvares ud fra kriterierne. Jeg
mener ikke det ngdvendigvis de videnskabelige kriterier er vigtige i klinisk praksis, men det afhaenger
af formalet. Hvis formalet er paedagogisk og egen monitorering af traening er det knap sa vigtigt, hvis
det handler om dokumentation af fremskridt i den kliniske praksis er det temmeligt vigtigt.

De skal vaere nemt at tilga, praktiske

naestsidste spgrgsmal virker meningslgst som kriterie

At der er fri og gratis adgang til det.

At referencerne er klart fremstillet.

Ogsa ift. referencegruppe, hvad er normalen fx. ift. alder.

Synes ikke redskaberne skal godkendes af DSF. Men at bedste vaerktgj pa et omrade til en given
population praesenteres, incl. En anbefaling til hvordan, hvornar og hvorfor et vaerktgj skal bruges.
Desuden kunne det veere relevant at praesentere maleredskaber som eks. Spirometri eller
diagnostisk ultralyd som mere er baseret pa apparatur end pa scores/skemaer.

De skal give mening at bruge for borgeren/patienten og ikke kun for terapeuten

Det bgr i en introduktion fremga kort, hvilke patientgrupper maleredskabet kan anvendes til, hvilke
tveerfaglige samarbejdspartnere der ofte anvender den (fxMMSE og neuropsykolog) hvor
reliabel/valid maleredskabet er og hvor responsivt det er. Desuden tydeligggre at scorer borgeren i
top, bgr ander redskab anvendes.

at det er videnskabeligt funderet

Spgrgsmalet ovenfor: hvis maleredskabet bruges i klinisk praksis betyder de videnskabelige kriterier
mindre - jeg vil gerne understrege, at jeg synes videnskabelige kriterier betyder meget, men hvad
skal jeg svare her for at det bliver rigtigt her?

Det er ret vigtigt at det er tydeligt pa maleredskaber, hvor godt/brugbart maleredskaberne og maske
seerligt skal det veere let forstaligt for klinikeren at kunne gennemskue kvaliteten af maleredskabet,
sa derfor betyder de videnskabelig kriterier meget - det er jo vigtigt at maleredskaber hjemmesiden
kan bruges af bade klinikeren og dem, som synes at det videnskabelig ogsa er vigtigt...Sa en god
blanding vil vaere rigtig fedt....

Sensitivitet og specificitet bgr fremga for at kunne vurdere om maleredskabet er validt
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Nej

Hvis der findes anbefaling imod at bruge et maleredskab, kunne der evt. vaere en lidte med tests
man anbefaler ikke at bruge i stedet for at veere tilgeengelig et sted man leder efter "gode" tests"
Det skal veere valideret og rimelig simpelt at ga til.

Grundig beskrivelse af udfgrelsen, fa hjaelpemidler.

De videnskabelige kriterier betyder netop meget, nar maleredskabet anvendes i klinsk praksis

Nar et maleredskab er oversat til dansk og valideret efter de geeldne internationale regler (COSMIN)
regler, sa synes jeg at det skal vaere tilgeengeligt i databasen.

Kan de kategoriseres efter hvilke hjeelpemidler der skal bruges til udfgrelse

Pa hvilke sprog findes testen og er den validere? (dansk, engelsk eller nordiske sprog)

Som angivet tidligere. At maleredskaber er valid og anvendes rigtigt og konsistent.

Oversat- og kulturel tilpasset dansk kontext samt valideret med test-retest

Forstar ikke spgrgsmale med anbefalingerne ift. de svarmuligheder der er.

Nogle af maleredskaberne, der ligger pa maleredskaber er en darlig kopi og det ville vaere rart at det
var fine og brugbare skemaer.

Vigtigt at der star om det kraever licens at bruge det og hvor man rekvirerer licensen.

Tydeligt formal og anvendelses kriterie. Sondring imellem klinisk brug og forskning.

Mangler svarmuligheden "uenig" i ovenstaende, de sidste 3 spgrgsmal ville jeg svar "nej/uenig"
Vedr spg 1 sa synes jeg at alle maleredskaber skal vaere kvalitetsvurderet, men ikke ngdvendigvis af
DSF, hvis denne kvalitetsvurdering allerede er foretaget i andet regi er det maske ikke ngdvendigt
Forstar ikke vurderingssaetning 5.

Hvis der er norm skemaer ma de gerne inkluderes i testmateriale.

Ved ikke

Maleredskaber ma gerne vaere updaterede. Og det er vigtigt at notere hvis et maleredskab fx ikke er
100% valideret pa dansk samt til hvilken malgruppe den evt er valideret ved.

Der er behov for vurderinger af udvalgte redskaber - og lad nu vaere med at slette noget af det, der
ligger !

De skal ikke veere tidskraevende at bruge i en travl hverdag

Hgj intertester reliabilitet

Hvor lzenge det har vaeret brugt i dansk sammenhang eller danske populationer.

Spgrgsmal om videnskabelige kriterier og vigtighed i praksis kan ikke besvares, da kravene ofte er
hgjere for brug/fortolkning i praksis end forskning pa gruppe niveau! Men, derfor kan detaljer om
egenskaber godt vaere mindre vigtige - men anbefaling vigtig!

Vigtigt at resultaterne af de test er valide og godkendte

Reliabilitet og validitet.

Tydelig beskrivelse af hvad man tester og hvilken pt. type den er udviklet med.

Validerede og let tilgaengeligt redskab

Det er lidt uklart med nogle af spgrgsmalene der stilles ovenfor. Jeg synes derfor ikke at jeg har
svaret pa, at der jo gerne skal veere tydelig indikation af evidens,

validitet og reliabilitet for de enkelte tests.

Det er sveert at vide, hvad der er den rette svarkategori af de mulige til spgrgsmalet: “Hvis
maleredskabet bruges i klinisk praksis betyder de videnskabelige kriterier mindre” jeg har svaret
mindre vigtigt,. Jeg tror dermed at jeg har svaret, at det ikke er nok at de kan anvendes i praksis. De
videnskabelige kriterier skal veere i orden/angivet.

Hvad betyder de tale og resultater man fa ud af undersggelsen, hvor er ens patient samlinget andre
syge, som raske med samme problem, alder, kgn osv. Af relevante faktorer

Vigtig at have konfindens intervaller med i beregner



e Andre faggruppers videnskabelige test/screeningsredskaber s& man tveerfaglig kan fa viden/forsta
hvad det er der star i ex. GOP/plejeforlgbsplan fra hospitalet.

e Huvis det findes, bgr det inkluderes.

e Tanken er vel, at Maleredskaber skal vaere en go-to hjemmeside sa snart man vil vide hvad der findes
inden for fysioterapeutiske maleredskaber. Sa ma det fremga pa hjemmesiden om det er
validt/realiabelt mm., om det kan anbefales at bruge eller ej, om det findes pa dansk, hvor man evt.
kan finde yderligere info. Det vil da vaere optimalt, hvis alle redskaberne bliver kvalitetsvurderet,
men en manglende vurdering ma ikke vaere arsag til at den ikke fremgar pa siden. Det skal blot
fremga at den ikke er vurderet. Kunne evt. illustreres ved en form for trafiklys ordning (fx. Grgn =
kvalitetsvurderet og godkendt, Gul = ikke kvalitetsvurderet men bruges i praksis/manglende
dokumentation, Rgd = vurderes ikke egnet til brug i praksis).

o Fx. fremstar MPU testen pa Maleredskaber som om det var en godkendt test. Det er fgrst under den
lengere beskrivelse af testen, nar man folder "+mere om testen" ud, af man kan laese, at der
FRARADES at bruge testen. Dette bgr vaere meget mere tydeligt s& snart man klikker sig ind pa
testen

Primaer indhold listet efter hyppighed i fokus
e Tydelige videnskabelige kriterier inkl. sensitivitet og specificitet
e Angivelse af forventet tidsforbrug ved brug og analyse af tests.
e Tydelig angivelse af om der kraeves licens

Til uddybning

Selv om et maleredskab ikke er videnskabeligt god, sa taeenker jeg, at det er bedre, at der er en
mulighed for at male/teste og derved supplere sin praksis end ingenting. Man kan bruge det som en
uddybelse sammen med sin kliniske praksis/viden af den enkelte patient til at male effekt over tid.
iseer pa hjerneskadeomradet bruger vi standardtests/maleredskaber, som vi af og til ma aendre lidt i,
da patienten ellers ikke kan udfgre, men det er min oplevelse, at det giver stadig et mere nuanceret
billede af patientens formaen. Jeg taenker, at man bare skal vaere det bevidst i hvor hgj grad et
maleredskab er valid og reliabel.

Synes ikke redskaberne skal godkendes af DSF. Men at bedste veerkt@j pa et omrade til en given
population praesenteres, incl. en anbefaling til hvordan, hvornar og hvorfor et veerktgj skal bruges.
Desuden kunne det veere relevant at praesentere maleredskaber som eks. Spirometri eller
diagnostisk ultralyd som mere er baseret pa apparatur end pa scores/skemaer.

Hvis der findes anbefaling imod at bruge et maleredskab, kunne der evt. vaere en lidte med tests
man anbefaler ikke at bruge i stedet for at veere tilgeengelig et sted man leder efter "gode" tests"
Nogle af maleredskaberne, der ligger pa maleredskaber er en darlig kopi og det ville vaere rart at det
var fine og brugbare skemaer.

...alle maleredskaber skal veere kvalitetsvurderet, men ikke ngdvendigvis af DSF, hvis denne
kvalitetsvurdering allerede er foretaget i andet regi er det maske ikke ngdvendigt

Der er behov for vurderinger af udvalgte redskaber - og lad nu vaere med at slette noget af det, der
ligger!!

Fx. fremstar MPU testen pa Maleredskaber som om det var en godkendt test. Det er f@grst under den
lengere beskrivelse af testen, nar man folder "+mere om testen" ud, af man kan laese, at der RADES
at bruge testen. Dette bgr vaere meget mere tydeligt sa snart man klikker sig ind pa testen.




12. tillaeg: Andre vaesentlige indholdsmaessige dele der er vigtige?

Om der kan vaere mulig komorbiditet ved tests der matte referer til flere tilstande
referencer
Nej
Relevans af videovejledning afhaenger af maleredskabet, maske der ikke er behov for vejledning fx til
TUG, men der imod er det relevant til mere komplicerede maleredskaber, fx Fugl Meyer
Nej
-Mdleredskaberne skal vaere formative og derved en intergrerende del af behandlingen.
-Patienten skal finde vaerdi i maleredskaberne.

- terapeuten skal kunne udvikle sig ved brug af maleredskaberne.

- maleredskaberne skal pa en gang vaere patient specifikke og kunne rumme alle type

patienter i klinisk praksis.

Gerne adgang til en klinisk praksis demonstration pa youtube
Malgruppe
Dejligt hvis der kan henvises til normal vaerdier i forhold til alder fra test.
Kommentar til "Supplerende fotos og illustrationer" - Kun hvis de er brugbare, er de vigtige.
Klinisk eller forsknings relevant.
Videovejledning + foto/illustrationer vil veere relevant for nogle typer maleredskaber men er
overflgdigt ved andre.
Alle besvarelser af “ vigtig” i dette spgrgsmal kan vaere “meget vigtig” i nogle tilfaelde.
Inklusion/eksklusions kriterier for standardiseret normangivelser.
Ved ikke
Referencevaerdier og angivelse af hvordan disse kan bruges i praksis til at understrege behov for
treening.
Fx
“6 minutters gangtest viser at borgers udholdenhed svarer til 35 % af normalen ift alder og kgn. “
“Borger har ifglge rejsesaette sig test nedsat muskelstyrke i ue, og er i risiko for tab af funktionel
mobilitet”
Ved ikke
Evt. henvisning til relaterede maleredskaber
Gerene en systematisk oversigt over de forskellige psykometriske egenskaber. F.eks inter og intra
ralibiltet, malefejl, minimal clinical change osv.
Referenceveerdier til vurdering af resultatet ud fra ex. Alder/forventet formaen
Jf. punkt 10: punkt 5- 8 er laekre ekstra detaljer/informationer, men vurderes ikke vaesentlige.
lav en app
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Evt. videovejledning til mere komplicerede maleredskaber
Referenceveerdier
Evt. henvisning til relaterede maleredskaber




14. tilleeg: Hvem mener du skal have adgang til Maleredskaber?

Det er omstaendigt og upassende at skulle logge sig pa, for at se maleredskaber.

Et samarbejde med ergoterapeut foreningen om adgang til hinandens databaser vil veere relevant.

| disse ar hvor andre faggrupper arbejder reelt arbejder under praksisovetenskonsten er det vigtig, at
brande Fysioterapi og de medlemmer der er medlemmer af DF. Det er ikke solidarisk ikke, at ville
bidrage men gerne nyde godt af goderne. Teenker maske ogsa der skal skaerpes mulighed, for at fa
forskningsmidler via forskningsfonden. Midlerne til fonden er rent faktisk de praktiserendes
“indefrosne” Ignregulering og derfor skal forskningsmidlerne gives til forskning der tager afsaet i eller
sigte pa forhold der relaterer sig til praksis.

Det skal ogsa veere muligt for patienter/borgere/pargrende at tilga testen for at hente relevante
informationer.

Optimalt skal alle have adgang, det ville ogsa gge muligheden for at bruge det til promovering. Dog
er jeg klar over at det er medlemmerne det skal betale. Derfor kan det vaere ngdvendigt med bruger
betaling for ikke-medlemmer, men helst ikke.

Det er en fantastisk reklame for vores fag og mange e eksempelvis laeger savner fri adgang, der sikrer
at de anvender test pa samme made som os. Sa meget vigtigt at der igen gives fri adgang.

Jeg mener at alle fysioterapeuter burde have fuld og gratis adgang

Her ma vi ikke vaere smalige. Danmarks vidensbank er ikke szerlig stor hvis vi putter os ind i lukkede
selskaber.

Generelt synes jeg viden bgr vaere sa tilgaengeligt som muligt.

Jeg har benyttet mig meget af "https://physio-pedia.com", da det meste af deres indhold har fuld og
fri adgang. Fuld og fri adgang vil kunne gge trafikken til Danske Fys hjemmesider, fremfor andre
kilder, og maske bidrage til et bedre ry af fysioterapeuter. Vi skal dele god viden fremfor at gemme
viden vaek.

alle skal have adgang - brander i hgj grad fysioterapifaget

Jeg mener viden skal vaere fri og at branding vaerdien er stgrre med en fri tilgang

Viden bgr ikke vaere gemt bag passwords og betalinger. Hvis vi virkelig skal have det ud til praksis bgr
det vaere gratis og aben adgang for alle!

Her er ikke et entydigt svar. Jeg er dog mest for open access, da kendskabet til de enkelte test ikke er
finansieret af Danske Fysioterapeuter

Maske skal alle have fri adgang...

Databasen skal veere en reklame sgjle der kan vi DSF og de faglige selskabers faglighed til omverden.
Og ikke medlemmer

Nar det er et godt arbrejde som er blevet til et produkt, ma andre sundhedsfaglige gerne kgbe sig
adgang. Eller andre platforme som tilbyder sundhedsydlser og journalerskrivning fx digifys,
sundhedsplatformen

Nar det har en betydning ifht branding skal alle kunne se det

Primaer indhold listet efter hyppighed i fokus

20

Stort set eneste gennemgaende tema: fri adgang for alle

Optimalt skal alle have adgang, det ville ogsa gge muligheden for at bruge

det til promovering. dog er jeg klar over at det er medlemmerne det skal
ngdvendigt med brugerbetaling?

Det er en fantastisk reklame for vores fag og mange eksempelvis laeger savner fri adgang, der sikrer
at de anvender test pa samme made som os. Sa meget vigtigt at der igen gives fri adgang.

Fuld og fri adgang vil kunne gge trafikken til Danske Fys hjemmesider, fremfor andre kilder, og maske
bidrage til et bedre ry af fysioterapeuter. ...dele god viden fremfor at gemme viden veek.

alle skal have adgang - brander i hgj grad fysioterapifaget




16. tilleeg: Andre vigtige ting i fremtidige revisioner af Maleredskaber?

Det skal veere bruger venligt og overskueligt.

Det kunne veere fint, hvis siderne var mere ensartet i deres opseetning.

Dertil ogsa rigtig godt, hvis der altid stod de samme overskrifter uanset om man havde
informationen eller ej. Hvis der sa ikke var information om den enkelte test under den enkelte
overskrift, bgr dette fremga af teksten. Fx manglende referenceveerdier eller ingen forskning pa
denne test endnu.

Nej

Kommentarfeltet er super sa man kan give hinanden feedback den vej igennem.

Nej

Mere fokus pa maling af tarmfunktion efter apopleksi

Beskrivelse af omfang og definition af de enkelte specialer

nej

Ved at lave databasen aben for alle kan man reklamere for sitet pa kongresser og i fagblade hos
tveerfaglige samarbejdspartnere

Viden om hvor anvendt testen er i internationalt litteratur

Vigtigt at anvende visuelle hjeelpemidler som infografic- video- praesentationer af maleredskaber for
at maleredskaber bliver anvendt mest muligt

Jeg mener, at | vil skyde helt ved siden af, hvis | ansaetter en konsulent til at sidde og chatte. Vores
kontingent er allerede SVIMLENDE hgjt uden hgjt udbytte. Mit engagement i Danske Fysioterapeuter
hviler p3, at jeg sidder i bestyrelsen i et fagligt selskab - ellers var jeg nok ikke medlem

Mere padagogisk, sa folk der ser pa siden fgrste gang ikke mister pusten.

Nej

Flere initiativer er vigtige

En let overskuelig adgang til de vigtigste egenskaber, som testen besidder. Her synes jeg der skal
veaere fokus pa anvendeligheden af den enkelte test, hvilket oftest relaterer sig til malefejl,
responsiveness og evt. pradiktive egenskaber (hvis over x, sa er der stgrre sandsynlighed for y).
Processen/gennemgangen af testen ma ikke blive for tung.

Prioritering af maleredskaber. Der findes utrolig mange maleredskaber, og det ikke kunne vaere en
stor fordel, at de blev prioriteret. Det kunne vaere i samarbejde med de forskellige selskaber eller
eksperter inden for bestemte diagnose grupper. Eks. efter total knaealloplastik - anbefalinger pa KFA
niveau. Ledmaling, smerter, styrketest med HHD; 6MWT, TUG; KOOS.

Slet ikke noget

Ved ikke

Forum for kollegial sparring. Evt. via de faglige selskaber.

Der kan for hver test med fordel vises sma film med eksempler pa formidling af forskellige
testresultater til patient/borger, for at fa den paedagogiske vinkel med og et direkte link til den
virkelige praksis

Grundigere kildekritik
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Kommentarfelt til videndeling
Forum for kollegial sparring. Evt. via de faglige selskaber
Beskrivelse af omfang og definition af de enkelte specialer




17. tillzeg: forslag til konkrete maleredskaber der bgr inkluderes pa Maleredskaber?
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HADS - da mange af vores patienter er i gget risiko for Angst/depression

Alle tests anbefalt af sundhedsstyrelsen bgr ind.

10 meter gangtest

under hjerteomradet: 6 minutters gangtest, da de seneste undersggelser pa omradet viser, at denne
er bedst til at male (nar der arbejdes uden for hospitalerne og derfor ikke har de forngdne redskaber
til en arbejdstest fx)

Jeg har et gammelt maleredskab liggende der hedder EG Motor Index, fra det gamle specialiserede
Esb@gnderup Sygehus, som er udviklet af fysioterapeut og leege fra samme, til vurdering af grov
funktionsniveau pa apopleksi patienter. Det skulle eftersigende ha” vaeret bade gennem en
reliabilitets- validitets vurdering. Jeg har alle data pa det, men desvaerre kun i papirs form. Og
muligvis noget pa diskette c",) Det er fra en tid lige inden alt blev digitaliseret. Men er en nem og
hurtig made at fa tal pa funktions/aktivitetsundersggelsen, tager mellem 15 og 40 minutter at
udfgre, alt efter hvor lavt funktionsniveau pt. er pa. Skulle kunne give en estimeret vurdering af
funktions niveau 1 og 3 maneder frem, efter blodprop eller blgdning i hjernen. Og sa er det samtidig
en god treeningsseance for pt. samtidig, og passer til den tid, man ofte har til radighed i denne
patient kategori. Kunne minde lidt om MAS, men noget nemmere at ga til, og maske mindre
tidskraevende i nogle situationer. Jeg synes det er zergerligt den ikke er med, som en
mulighed/supplement til de test der eller ligger for denne pt.-kategori. Jeg fortaeller gerne naermere
om den, og viser den gerne frem :)

mCTSIB

Lemocot test

Nej

Ikke umiddelbart nej.

FAC (gangtest anbefalet til erhvervet hjerneskade jfr. Sundhedsstyrelsens anbefalinger 2020).
Ergonomiske redskaber. Se fx Takala et al de har lavet en gennemgang af en raekke ergonomiske
redskaber.

FAC

Nej

Ja, men da DF aldrig har ville stgtte os med en kr. holder vi vores for os selv indtil de kan publiceres.
nej

EORTC-pall

Fordi det er et godt redskab til screening af den palliatiove patient og fordi den stort set bruges i alle
videnskabelige artikler i palliation.

Jeg arbejder pa at fa den danske, oversatte og validerede Western Ontario Rotatorcuff Index (D-
WORC) lagt ind sammen med forfatteren. Sender den snart til Bibi.

FAC en del af de nye retningslinjer indenfor neurorehabilitering.

FAC

SAFE

CPAx. Der mangler maleredskaber pa omradet hvorfor vi har oversat CPAx til dansk, valideret, testet
reliabilitet og nu lavet en certificeringsmodel til formalet.

Ja, har flere under proces, og de kommer, nar klar mht videnskabelighed

FAC - nu Sundhedstyrrelsen har valgt at anbefale denne test bgr denne veere tilgaeengelig.
Fugl-Meyer Assessment: upper og lower extremity motor (pa dansk selvfglgelig)

Nej

Ikke pa stdende fod

Tilburgfrailty indicator



e Hvis | vil inkludere diagnostiske test, sa er der landevej af test i gerne ma rydde op i. | fht. test af
skulderen er der ca. 200 test, sa hvilke test giver bedst mening at anvende for diagnosticere
forskellige skulderlidelser. Det er dog muligt. Pa alle omrader har Danske Fysioterapeuter, der vil
kunne give kvalificerede geet.

e Vedr. funktionstests: En ordentlig gennemgang af trappegangstesten og 40 meter gangtest, som
bliver anbefalet af OMERACT. Det samme kunne vil veere, hvis andre nationale eller internationale
anbefaler specifikke tests.

e Hvad findes der af valide og reliable test til maling af diverse "deficits" med digitale Igsninger. En
ordentlig gennemgang, hvor det er uafthaengige grupper, der har undersggt de digitale Igsninger.

e Maling af adheerence og aktivitetsniveau.

Maling af styrke med HHD (handhold dynamometer). Kardinal undersggelse for effekt/praediktion.

Mange flere detaljer om ex. 6BMWD tak!

En angivelse af evt. floor/ceilingeffekter

Functional Ambulation Classification (FAC) Som indgar i nyeste anbefalinger til hjerneskade...

STABLE balance test. Fordi den er hurtig og meget anvendelig til at screene faldborgere

Som naevnt tidligere, sd mener jeg at alle kendte maleredskaber, gode som darlige, bgr fremga af

hjemmesiden.

e lavenapp

Primaer indhold listet efter hyppighed i fokus
FAC — SST anbefaler / nye retningslinjer indenfor neurorehabilitering
HADS - da mange af vores patienter er i gget risiko for Angst/depression
10 meter gangtest
under hjerteomradet: 6 minutters gangtest, US viser, at denne er bedst til at male
mCTSIB
Lemocot test
Ergonomiske redskaber. Se fx Takala et al de har lavet en gennemgang af en raekke ergonomiske
redskaber.
EORTC-pall, et godt redskab til screening af den palliatiove patient og fordi den stort set bruges i alle
videnskabelige artikler i palliation.
Western Ontario Rotatorcuff Index (D-WORC)
SAFE
CPAXx. Der mangler maleredskaber pa omradet / DK oversat
Fugl-Meyer Assessment: upper og lower extremity motor
Tilburgfrailty indicator
Maling af adhaerence og aktivitetsniveau.
Maling af styrke med HHD (hdndhold dynamometer). Kardinal undersggelse for effekt/ praediktion.
Functional Ambulation Classification (FAC) Som indgar i nyeste anbefalinger til hjerneskade...
STABLE balance test. Fordi den er hurtig og meget anvendelig til at screene faldborgere

Til uddybning
e Huvis | vil inkludere diagnostiske test, sa er der landevej af test i gerne ma rydde op i. | fht. test af
skulderen er der ca. 200 test, sa hvilke test giver bedst mening at anvende for diagnosticere
forskellige skulderlidelser. Det er dog muligt. Pa alle omrader har Danske Fysioterapeuter, der vil
kunne give kvalificerede geet
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18. tilleg: Andre kommentarer, ideer, erfaringer eller andet relevant?

tak for spgrge skemaet:-)

Jeg uddyber gerne noget af ovenstaende, hvis det ikke er til at forsta. Jeg ser gerne, at maleredskaber-
siden kan bruges som opslagsvaerk og hvor iseer de nyuddannede har mulighed for at sgge specifik viden
om den enkelte test.

Jeg synes det er aergerligt at alt fysioterapi skal ggres op i test og videnskab. Der er en del der ikke er
relevant at teste, men det er ofte den eneste made ting bliver opgjort pa.

App med test i specialer,sma videoer,beregner mm. Evt man kan have pa sin arbejdsmobil ndr man
tester.

Nej

Det er guld veerd at have de maleredskaber!

Jeg vil gnske, at maleredskaber var mere specifik relevante til forskellige patientgrupper, ud fra alder,
funktionsniveau, arbejdssituation mm.

Jeg synes det kan veere sveert at relatere patienten til de fleste test, sa testen giver et retvisende billede
af patientens niveau.

Nej

gnsker endnu flere maleredskaber i min hverdag pa klinik.

En opsaetning i stil med https://physio-pedia.com. Derudover at man kan udfolde hvert afsnit, sadan at
siden kan indeholde en del information (til "ngrderne") uden at det virker for overvaeldende for den mere
almindelige fysioterapeut.

God jul!

Har tidl talt med jer, men bidraget gerne hvis jeg kan.

Lgbende kommunikation mellem de faglige selskaber og DSF, sdledes maleredskab er.dk kontinuerligt
opdateres.

Nej

Arbejd gerne videre med en open-access mentalitet. God forngjelse, Bibi. kh Daniel.

Feelles undervisning eller gennemgang af forskellige funktionstests, hvor der kunne kommenteres
lgbende.

Video, der tydeligggrer anvendelse af testene pa dansk. Der findes efterhanden mange, der gennemgar
test pa nettet. Hvor Maleredskaber kunne skille sig ud, kunne vaere ved at lave en mere stringent og
tydelig kommunikation af anvendelse af testen.

Derudover ville jer sgrge for mere brugerinddragelse, hvis muligt. Forstas pa den made, at hvis der
kommer nye vigtige studier eller lignende, sa kan Maleredskaber kontaktes.

I er mere end velkomne til at kontakt mig vedr. mine gvrige tanker (tlj26@hotmail.com) og tak for
initiativet.

Meget gerne fokus pa de sveert fysisk handicappede uden gang og standfunktion.

Mere opdaterede beskrivelser af de enkelte test

Jeg syntes det er pinligt at DSF / Danske Fysioterapeuter ikke var ‘styr pa’ uddannelsesniveauer (fx er
professor ikke en afsluttet uddannelse)!

Generelt er jeg af den overbevisning at fysioterapeuter kan vurdere veaerdien og anvendeligheden af en
malemetode. At del ville vaere fint med en tilgaengelig vurdering fra en faglig relevant person..

Ved at svare pa skemaet, har jeg fundet ud af, at jeg faktisk ikke anvender Maleredskaber. Naarmest kun
Bergs balance og 6 minutters gangtest. Men nu blev jeg da lidt nysgerrig efter at finde andet godt.
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Arbejd gerne videre med en open-access mentalitet
Mere opdaterede beskrivelser af de enkelte test

Til uddybning
Det er guld veerd at have de maleredskaber!
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