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2.3

Evaluering af arbejde med KKR Syddanmarks politiske
arbejdsgrundlag og input til overdragelse til det nye KKR



KKR

SYDDANMARK

KKR Syddanmarks politiske arbejdsgrundlag

Indledning
KKR Syddanmarks politiske arbejdsgrundlag giver et feelles afseet for arbej-
det og samarbejdet i KKR Syddanmark i valgperioden 2022-2026.

KKR Syddanmark er et naturligt omdrejningspunkt for samarbejdet mellem
de 22 syddanske kommuner. Vi seetter i faellesskab mal og retning og styrker
kommunernes position til gavn for den enkelte kommune og borger i Syd-
danmark. Vi varetager regionale interesser ved at give kvalificeret med- og
modspil til vores samarbejdspartnere.

Arbejdsgrundlaget har fokus pa at seette en faelles ramme og retning pa om-
rader, hvor et samarbejde styrker savel faelleskommunalt som kommunerne
enkeltvis. Vi sgger at bygge videre pa og understgtte kommunale initiativer
og dele gode erfaringer og viden. Arbejdet i KKR Syddanmark skal i hgjere
grad baseres pa et styrket og feelles datagrundlag.

Vores politiske arbejdsgrundlag tager afsaet i fem omrader, som vi i KKR
Syddanmark ser som de vigtigste for KKR Syddanmark i denne valgperiode:
Sundhed, socialomradet, rekruttering, klima og erhverv.

Pa hvert omrade szetter vi i feellesskab en tydelig retning og arbejder for at
skabe synlige resultater. Vi bruger samtidig vores feelles stemme til at seette
fokus pa og pavirke regionale og nationale tiltag og beslutninger, der pavir-
ker og har betydning for kommunernes opgavelgsning.

Sundhed

Kommunerne spiller en central rolle i udviklingen af det neere sundhedsvee-
sen. Antallet af aeldre stiger, og flere lever med kroniske sygdomme og psy-
kiske lidelser. Samtidig er den mentale sundhed udfordret, seerligt blandt
barn og unge. Udfordringerne kraever, at vi styrker samarbejdet, sa den en-
kelte borger oplever sammenheaeng og helhed i de forlgb, der bevaeger sig
pa tveers af sektorer.

KKR Syddanmark har en vigtig rolle i at afklare feelleskommunale holdninger
0g seette retning for sundhedssamarbejdet.

Model for opgaveoverdragelse

Kommunerne har i feellesskab med Regionen aftalt en model for aftalt og
planlagt opgaveoverdragelse, der forholder sig til ressourcerne, kvaliteten og
gkonomien i nye opgaver. KKR Syddanmark vil arbejde for, at modellen an-
vendes til at sikre en koordinering af gkonomien i de aftaler, kommunerne pa
tvaers af klynger indgar i.



NOTAT

Kommunal medfinansiering

Kommunerne er med til at finansiere borgernes sygehusbehandling. | den
nuvaerende afregningsmodel kan kommunerne ikke se, hvilke aktiviteter de
betaler for, hvilket gar det vanskeligt at budgettere. Regeringen besluttede i
2019 at fastfryse den kommunale medfinansiering (KMF). Modellen er fort-
sat fastfrosset.

KKR Syddanmark har lgbende rejst behovet for at finde en langtidsholdbar
lzsning, og vil via KL insistere pa en opmaerksomhed pa den kommunale
medfinansiering.

Vivili KKR Syddanmark

- varetage feelleskommunale interesser pa sundhedsomradet

- seette feelles retning for samarbejdet med regionens sygehuse og almen
praksis

- arbejde for mere agile beslutningsprocesser for at opna fremdrift og ud-
vikling

- understgtte en koordinering af aftaler og gkonomi pa tveers af de fire
sundhedsklynger

- rette opmeerksomhed pa den kommunale medfinansiering.

Konkrete opgaver i valgperioden

Med den politiske aftale om sammenhaeng og neerhed (sundhedsklynger) skal der etableres

sundhedsklynger omkring hvert af landets 21 akuthospitaler, og der bliver ét sundhedssamar-
bejdsudvalg i hver region, der star for at koordinere og seette retning for arbejdet i sundheds-
klyngerne.

| valgperioden indgar kommunerne og regionen en forpligtende flerarig sundhedsaftale og en
plan for almen praksis for at sikre sammenhgeng i behandlingsforlgb.

Der forventes at komme en sundheds- og aldrereform, der vil have betydning for placeringen

af opgaver og ansvar pa tveers af region, kommuner og almen praksis.

Det specialiserede socialomrade

Kommunerne er ansvarlige for at seette retningen og sikre, at der er de rette
tilbud pa et hajt niveau til borgere indenfor det specialiserede social- og spe-
cialundervisningsomrade.

Rammeaftalen er kommunernes og Regionens redskab til pa tveers at styre
og udvikle den faglige udvikling, kapacitet og gkonomi pa det specialiserede
social- og specialundervisningsomrade. Det overordnede fokus er at styrke

samarbejdet pa tvaers af kommuner og Region med blik for koordinering og

sammenhaeng.

Kommunerne oplever et stort udgiftspres pa det specialiserede socialom-
rade. Samtidig ses et gget behov for en feelles vurdering af kapacitet og til-
bud til seerlige malgrupper. Endelig ses en raekke udfordringer pa psykiatri-
omradet med stigende malgrupper og fortsat behov for koordinering mellem

Dato: 30. marts 2022

Sags ID: SAG-2022-00199
Dok. ID: 3201928

E-mail: SUHA@KkI.dk
Direkte: 5376 3683

Weidekampsgade 10
Postboks 3370
2300 Kgbenhavn S

www.Kkl.dk
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https://www.kl.dk/media/27694/aftale-om-sammenhaeng-og-naerhed-sundhedsklynger.pdf

NOTAT

sektorer. Alle elementer som KKR Syddanmark kan adressere i rammeafta- Dato: 30. marts 2022
len. Sags ID: SAG-2022-00199
Dok. ID: 3201928

Vivil i KKR Syddanmark
- felge udgiftsudviklingen pa omradet teet og veere opmaerksomme pa mu-
lige handlerum, der kan imadega det fortsatte gkonomiske pres pa omra-
det. Weidekampsgade 10
- arbejde for at skabe starre tvaerfaglighed i tilbud samt sikre styrket sam- S;gébik;bjg;gvn S
menhaeng mellem sektorer i arbejdet med savel psykisk syge som gvrige
borgere. Samt arbejde for at sikre den ngdvendige kapacitet til malgrup- www.kl.dk
pen via mellemkommunalt samarbejde om oprettelser og drift af tiloud. Side3are
— med projektet "'Sammen om psykiatri” fortsat samarbejde med Region
Syddanmark om at skabe bedre sammenhaeng i indsatserne for borgerne.
Fokus er her feelles kompetencelaft og konkrete og systematiske samar-
bejder.

E-mail: SUHA@KkI.dk
Direkte: 5376 3683

Konkrete opgaver i valgperioden

| samarbejde med Region Syddanmark indgar KKR Syddanmark hvert andet &r en rammeaf-
tale om faglig udvikling, styring og koordinering af kommunale og regionale tilbud. | Rammeaf-
talen vil KKR Syddanmark arbejde for et fortsat steerkt fokus pa videndeling og udvikling af
bedre styringsdata med henblik p& en gget styring, at holde udgifterne nede samt at sikre den
rette kapacitet.

| samarbejde med Region Syddanmark, og pa baggrund af en national 10 ars plan for psyki-
atrien, vil vi arbejde for lgfte indsatsen pa psykiatriomradet, bade i forhold til mental sundhed
0g psykisk lidelse.

| samarbejde med Region Syddanmark arbejde for at skabe bedre sammenhaeng i indsatserne
for borgere med bade psykisk og fysisk sygdom. Samt at styrke indsatsen for at fremme den
mentale sundhed og trivsel blandt bade bgrn, unge og voksne.

Rekruttering

Det er afggrende for kommunerne, at der lokalt og regionalt findes relevante
uddannelser og en veluddannet arbejdsstyrke, der kan sikre vaekst og udvik-
ling i lokale virksomheder.

Samtidig kreever den demografiske udvikling og de store rekrutteringsudfor-
dringer pa velfeerdsomraderne, at kommunerne samarbejder om at finde
feelles lgsninger, sa vi ogsa i fremtiden kan uddanne og anszette dygtige vel-
feerdsmedarbejdere til at |gfte de beerende velfeerdsopgaver.

KKR giver kommunerne, i rollen som bade meduddanner og arbejdsgiver,
mulighed for, ud fra et feelles afseet, at pavirke og udvikle uddannelsesomra-
det, sa kvaliteten af velfeerdsuddannelserne lgftes, og sa vi sikrer et match
mellem de nyuddannedes kompetencer og de arbejdsopgaver, der skal |g-
ses.

KKR har ansvar for at dimensionere og fordele praktikpladser pa social- og
sundhedsuddannelserne, peedagoguddannelsen og den paedagogiske assi-
stentuddannelse.



NOTAT

Dato: 30. marts 2022

Vivil i KKR Syddanmark: . . . Sags ID: SAG-2022-00199
- Varetage feelleskommunale interesser pa uddannelsesomradet Dok. ID: 3201928
— Styrke vores samarbejde med uddannelsesinstitutionerne og afsgge mu- el SUMAGHLdK
. . o . -mail: .
Ilghgderne for at indga samarpejdsaftaler . . Direkte: 5376 3683
— Udvikle en overordnet strategi for uddannelsesomradet med fokus pa
sammenhaengende rekrutterings- og fastholdelsesindsatser Weidekampsgade 10

Postboks 3370

- Fastleegge feelles retningslinjer for tiltag, der kan pavirke vores interne 2300 Kgbenhavn S

rekrutteringssituation pd SOSU-omradet (fx i forhold til lgnniveauet)
— Udforske muligheder for at bruge kompetencer bedre pa tveers herunder www.kl.dk
ufagleert arbejdskraft og frivillige ressourcer Side 4ar6

Konkrete opgaver i valgperioden

Med den politiske aftale om flere og bedre uddannelsesmuligheder skal der oprettes nye ud-
dannelsespladser pa de fire store velfeerdsuddannelser frem mod 2030, hvor kommunerne
skal stille praktikpladser til radighed.

KKR Syddanmark skal arligt indstille til Undervisnings- og Forskningsministeriet, hvor mange
uddannelsespladser, der skal oprettes pa paedagoguddannelsen.

KKR Syddanmark godkender dimensioneringen og fordelingen af praktikpladser mellem kom-
munerne pa social- og sundhedsuddannelserne.

Med den fgrste regionale samarbejdsaftale mellem de fire SOSU-skoler og de 22 kommuner,
tog KKR Syddanmark i november 2021 taget initiativ til et endnu teettere samarbejde og en hgj
grad af feelles forpligtelse for at styrke rekrutteringen til social- og sundhedsuddannelserne. |
denne periode skal samarbejdsaftalen udmgntes i konkrete tiltag, der kan styrke social- og
sundhedsuddannelserne yderligere.

KKR Syddanmarks strategi for bestyrelsesmedlemmer pa uddannelsesomradet fra 2018 skall
genbesgges for at sikre, at strategien fortsat er den rigtige for kommunerne i Syddanmark.

Klima

Med DK2020 er alle syddanske kommuner enten feerdige med eller ved at
udvikle en ambitigs lokal klimahandleplan. Klimahandleplanen skal vise,
hvordan kommunen som geografisk omrade senest i 2050 vil opna netto nul-
udledning af CO2 og, hvilke tiltag kommunen saetter i veerk for at tilpasse sig
klimaforandringerne, s& kommunen er robust.

Kommunerne har som myndighed pa en lang raekke klimarelaterede omra-
der den direkte adgang til at lase mange af de udfordringer omstillingen til et
klimaneutralt samfund kraever. Kommunerne er bl.a. medejere af forsynings-
selskaber, planleegger og udpeger arealer til vedvarende energi, fiernvarme
og skovrejsning.

Samtidig har kommunerne i kraft af en teet kontakt til borgere, foreningsliv og
virksomheder gget mulighed for at styrke indsatsen mod at seenke CO2-ud-
ledningen. Ligeledes kan kommunerne som virksomhed og arbejdsgiver



NOTAT

veere frontlaber pa konkrete indsatser og dermed vise vejen for andre aktg- Dato: 30. marts 2022
rer. Sags ID: SAG-2022-00199
Dok. ID: 3201928
Vivil i KKR Syddanmark:
- arbejde for og indteenke klimaindsatser og grgn omstilling i de regionale
fora, KKR Syddanmark har udpeget repraesentanter til — f.eks. bestyrel-
ser for Erhvervshusene, trafikselskabernes repreesentantskaber, besty- Weidekampsgade 10
relsen for det syddansk EU-kontor og de regionale arbejdsmarkedsrad. Posthoks 3370

. . . . . 2300 Kgbenhavn S
- arbejde for en bred videndeling om klimaindsatser

E-mail: SUHA@KkI.dk
Direkte: 5376 3683

- arbejde for styrket indsats for at sikre de rette kompetencer til gran om- VSW;W:'C:kG
stilling e-d
- styrke de syddanske kommuners muligheder for at f& midler til f.eks.
kystsikring

- tage ansvar pa tvaers af kommunegraenser

- synligggre kommunernes myndighedsrolle og evne til at sikre by og
land mod risikable elementer i klimaforandringerne.

- Pavirke den nationale dagsorden, hvor kommunerne har feelles interes-
ser pa klimaomradet, bl.a. i forhold til kystsikring

Konkrete opgaver i valgperioden

| samarbejde med Region Syddanmark i DK2020-klimasamarbejdet, understgtte
kommunernes arbejde med at udarbejde klimahandlingsplaner, der er kompatible med Paris-

aftalens malsaetninger.

Sikre fokus pé relevante handlinger (deling af viden og erfaringer), som naeste skridt efter kom-
munerne har fiet godkendt klimahandlingsplanerne og implementeringsarbejdet gar i gang.

Erhverv

KKR Syddanmark varetager en styrende rolle for Erhvervshus Fyn og Er-
hvervshus Sydjylland og skal inddrages i udarbejdelsen af erhvervshusenes
bidrag til Danmarks Erhvervsfremmebestyrelsens strategi for den decentrale
erhvervsfremmeindsats.

Danmarks Erhvervsfremmebestyrelse DEB arbejder for at koble den natio-
nale vaekstpolitik, EU-indsatsen og den regionale decentrale erhvervsfrem-
meindsats. KKR Syddanmarks rolle er her at fremme de syddanske interes-
ser bedst muligt via DEB, erhvervshusene og Syddansk EU-kontor, SDEO.

| den forbindelse skal KKR Syddanmark vaere bevidst om rollen i forhold til
de nationale klynger for at sikre mest mulig udnyttelse heraf, dels via Er-
hvervshusene dels via en bred interessevaretagelse.

KKR Syddanmark spiller fortsat en rolle i forhold til erhvervsfyrtarnene for
Fyn og Sydjylland. Udgangspunktet er at sikre bedst mulige vilkar for Syd-
danmark med blik for samarbejde pa tvaers for at fastholde et sammenhaen-
gende erhvervsfremmesystem.



NOTAT

KKR Syddanmark indgar arlige resultatkontrakter med Erhvervshus Sydjyl- Dato: 30. marts 2022
land og Erhvervshus Fyn. Ligeledes indgar KKR Syddanmark hve::rt anglet ar Sags ID: SAG-2022-00199
en resultatkontrakt med SDEO. | kontrakterne aftales konkrete mal og ind- Dok. ID: 3201928

satser.
E-mail: SUHA@KkI.dk

. Direkte: 5376 3683
Vi vil i KKR Syddanmark:

- via resultatkontrakterne med Erhvervshusene og SDEO understgtte og ar- Weidekampsgade 10
bejde ud fra de decentrale strategier og sikre koordinering pa tveers. Her- S;gébizzggggvn S
under arbejde for at skabe sammenhaeng mellem erhvervsomradet og
omraderne for uddannelse og beskeeftigelse. www.kl.dk

- synliggere de syddanske styrker i relevante nationale fora, herunder un- Side 6art
derstgtte adgang til finansieringsmuligheder

— sikre bedst mulige vilkar for at styrke de syddanske erhvervsaktiviteter
blandt andet via indflydelse i Danmarks Erhvervsfremmebestyrelse

- arbejde for at sikre at de rette rammevilkar og kobling og koordinering
mellem indsatser. Herunder sikre lgbende orientering og feelles draftelser
i KKR for at styrke grundlaget for interessevaretagelse.

Konkrete opgaver i valgperioden

En gang arligt indga resultatkontrakter med Erhvervshus Sydjylland og Erhvervshus Fyn.

| samarbejde med Region Syddanmark indga resultatkontrakt med SDEO hvert andet ar.




2.4

Status SDEO - kontrakt, finansiering, organisering mv.



Resultatkontrakt
mellem
Det Syddanske EU-kontor (SDEO) og
Region Syddanmark og KKR Syddanmark
1. januar 2022 - 31. december 2023

1. Baggrund og formal

SDEO blev stiftet den 1. januar 2007 som foreningen "EU og internationalt samarbejde Syddanmark”.
Formé&let med SDEO er at danne rammen om et faelles syddansk EU-kontor i Bruxelles SDEO, som un-
derstptter implementeringen af de kommunale og regionale strategier. SDEQO skal medvirke til, at inter-
nationale aktiviteter medfgrer udviklingsfremmende projekter og initiativer i sdvel den private som of-

fentlige sektor i Syddanmark.

Rammer for SDEO’s arbejde
SDEO arbejder med afsaet i resultatkontrakten med Region Syddanmark og KKR Syddanmark.

SDEO's arbejde finansieres af medlemskontingenter. Region Syddanmarks deltagelse i og finansiering af
samarbejdet ma ikke have karakter af erhvervsfremme, herunder turisme, jf. bekendtggrelse om regio-
nernes graenseoverskridende og internationale samarbejde m.m.

Medlemskontingentet var i 2021 pd 4.843.882 kr. ekskl. moms fra henholdsvis regionsradet og de syd-
danske kommuner. Kontingentet fremskrives efter pris- og lgnudviklingen (jf. aftalen for kommunernes

og regionernes gkonomi).

SDEQ’s arbejde tager udgangspunkt i fplgende styrende dokumenter:
o Narvarende resultatkontrakt
o Arlige handlingsplaner, der er bestyrelsens/sekretariatets planlaegning af de aktiviteter,
som skal sikre opfyldelsen af resultatkontrakten.

SDEQ's kerneydelse er vejledning om EU-projekter. Omdrejningspunktet er udvikling af EU-projekter og
EU-fundraising fra EU’s mange stgtteprogrammer. SDEO skal sikre en informationsindsats, som er ken-
detegnet ved bide at vaere bredspektret i hele regionen og malrettet specifikke aktgrer og malgruppers
unikke behov. Kontoret skal tilbyde hjalp til alle aspekter ved et EU-projekt; fra den fgrste idéudvikling
og projektliggarelse af disse ideer; over europaisk partnersggning og budgetlaegning; til input til og
kvalitetssikring af EU-projektansggninger.

3. Strategiske rammer og mal for aktiviteterne

I.  Grundlag
Kernen for SDEQ’s arbejde er, i samarbejde med medlemskredsen, at bidrage til at realisere medlem-

mernes strategiske prioriteringer og i seerlig grad feellesmaengden heraf. Kontorets aktiviteter skal sdle-
des bidrage til udmgntningen af den regionale udviklingsstrategi samt til udvikling af de kornmunale



satsninger og styrkepositioner. SDEO skal derfor have et taet kendskab til og indsigt i strategierne samt
viden om partnernes behov og arbejdsform. Herunder skal SDEQ understgtte Erhvervshus Sydjyllands
og Erhvervshus Fyns prioriterede erhvervsomrader og tvaergdende prioriteringer, jf. strategi for Er-
hvervsfremme i Danmark 2020-2023.

Klima og gren omstilling har en central placering i de kommende EU-programmer, og den 2-3rige kon-
traktperiode er generelt kendetegnet ved et Europa under forandring. EU har vedtaget et budget for
drene 2021-2027. De Europaiske rammeprogrammer er gkonomisk gget i starrelse, og indhold og fo-
kusomrader har sandret sig. Den overordnede strategiske ramme er sdledes Green Deal, hvor grgn om-
stilling er blevet central med fokus pé bl.a. klima og biodiversitet. Der er desuden forstarket fokus pa
digital omstilling, sundhedsomradet og forsvaret — og indsatsen pa uddannelsesomradet er kraftigt
styrket. Erhvervsomradet er fortsat hgjt prioriteret — bade som stgtte til virksomheder samt offentlig-
privat samarbejde. Funding-mulighederne pa alle de syddanske styrkefelter og prioriteter er saledes
opretholdt, i flere tilfeelde styrket, og giver derfor gad grobund for staerke partnerskaber og europeeisk
samarbejde for syddanske aktgrer i de kommende ar.

Malgruppen for SDEQ’s aktiviteter er de syddanske kommuner, Region Syddanmark, virksomheder, of-

fentlige institutioner samt universiteter og andre uddannelsesinstitutioner, videncentre, klyngeorgani-

sationer mv. med base | Syddanmark og erhvervshuse. SDEQ’s ydelser og aktiviteter skal stilles til radig-
hed for alle virksomheder og aktgrer | Region Syddanmark.

1 Mal
Der er formuleret fglgende overordnede mal for kontorets arbejde for perioden 2022-2023:
o AtSDEO har bidraget til et samlet hjemtag pa 70 mio. kr. til syddanske aktgrer.
o At SDEO har bidraget til indsendelse af i alt 120 EU-ansggninger med syddanske aktgrer, herun-
der har minimum 30 ansggninger deltagelse fra ejerkredsen.
o At SDEO har bidraget til indsendelse af minimum 4 signaturprojekt-ansggninger, se mere ne-
denfor.

. Strategiske pejlemaerker for samarbejdet
SDEQ bidrager til realiseringen af de kommunale, tvaerkommunale og regionale strategier ved, at:

o Skabe forudsaetninger for og bidrage til projektudvikling ved hjemtag af EU-midler, herunder
ved at veere brobygger mellem Syddanmark og EU og oversaette EU-mulighederne for de syd-
danske aktagrer.

o Skabe adgang til viden hos europaeiske samarbejdspartnere.

o Synligggre de syddanske styrker og Syddanmark som en attraktiv samarbejdspartner i Europa.

Det er seerligt vigtigt for ejerkredsen, at SDEQ i kontraktperioden arbejder ud fra felgende strategiske
pejlemaerker:

o At SDEO arbejder strategisk og resultatarienteret ud fra de kommunale og regionale prioriterin-
ger samt reagerer aktivt og tidligt pa nye udviklingstendenser i EU.

o At SDEO har fokus pa at bidrage til at udvikle signaturprojekter. Med signaturprojekter forstas
markante syddanske fyrtarnsprojekter, der er baseret pa brede tvaergdende partnerskaber i



regionen, og hvor projekterne rammer kernen af de kommunale og/eller regionale prioriterin-
ger, og hvor kommuner og/eller regionen er vaesentlige partnere i projekterne.

o At der er szerligt fokus pa de strategiske prioriteringer inden for klima og gran omstilling og
sundhedsomradet samt, for sa vidt angadr kommunerne, pd erhvervsomradet.

o At SDEO er opsggende og proaktiv ift. at udvikle samarbejdet med syddanske forsknings- og
vidensinstitutioner og afsgger mulighederne for, at de bliver medlemmer af foreningen.

o At SDEO gar foran ift. at udvikle samarbejdet og undersgge og afpreve samarbejdsmulighe-
derne med de andre EU-kontorer og klyngerne, szarligt klynger med stor syddansk relevans.

© At SDEO arbejder intensivt med at synligggre konkrete EU-muligheder hos sdvel medlemmer
som gvrige relevante aktgrer og i den forbindelse afprgver nye samarbejdsmuligheder med
syddanske aktgrer.

o At SDEO styrker kontorets viden om og kontakt til relevante netvaerk og samarbejdspartnere i
Europa samt kontorets viden om, hvordan de syddanske interesser varetages.

Tveergdende aktiviteter og indsatser
I sit arbejde benytter SDEO redskaber som eksempelvis at afsgge muligheder for funding, at bidrage til
udvikling af projekter, at bistad opbygning af netveerk og kompetenceopbygge aktgrerne, at kortleegge
og skabe overblik over aktuelle muligheder for EU-stgtte samt at understgtte muligheder for samar-

bejde pa tvaers.

Forskning og innovation er desuden en helt grundleeggende bestanddel af og forudsztning for EU-sam-
arbejdet pé tvaers af indsatsomrader.

Pa tvaers af indsatsomrader kan det desuden bemaerkes, at digitalisering, automatisering og dataanven-
delse rummer et stort potentiale for veekst, udvikling og innovation og giver mulighed for at udvikle nye
tjenester, produkter samt optimere processer. Dette skal SDEO understgtte gennem vejledning, etable-
ring af europaeiske partnerskaber og hjalp til innovationsprojekter og -ansggninger.

SDEO skal ogsa fortsat understgtte europaeisk synlighed og interessevaretagelse. Skal kommunerne og
regionen indga i relevante partnerskaber er det afggrende, at der lgbende er synlighed omkring de syd-
danske styrker og l@sninger. SDEO skal derfor igbende bidrage til denne synlighed via eksempelvis facili-
tering af netvaerk og deltagelse i konferencer.

Endelig skal SDEO understgtte medlemskredsen i deres bestraebelser pd internationalisering og udvik-
ling af EU-projekter. Indsatsen pa erhvervsomradet gennemfgres i taet samarbejde med de lokale,
subregionale og de regionale erhvervsfremmeaktgrer, herunder Erhvervshus Sydjylland og Erhvervshus
Fyn. SDEQ udarbejder desuden, med udgangspunkt i de enkelte kommuners udviklingsstrategier, le-
bende analyse af mulighederne i EU’s programmer for den enkelte kommune og faciliterer evt. herefter
en proces og plan for realisering af mulighederne.

Indsatsomrader
SDEO skal iszr have fokus pa en raekke udvalgte indsatsomrader, der gar pa tvaers af de regionale og
kommunale strategiske prioriteringer. Indsatsomrdderne skal ikke ses isoleret, og det er sdledes vigtigt



Ipbende at vurdere muligheder og synergier pa tvaers af de enkelte indsatsomrader. Jf. pejlemzerkerne
skal der inden for indsatsomraderne vaere saerligt fokus pa de strategiske prioriteringer inden for klima
og gren omstilling og sundhedsomradet samt, for sd vidt angdr kommunerne, pa erhvervsomradet.

I.  Energi, klima, milig og cirkuleer gkonomi
Den grenne omstilling er hajt prioriteret i hele Syddanmark. SDEO skal understgtte arbejdet med
skiftet til vedvarende energi og bedre energieffektivitet, med at reducere konsekvenserne ved kli-
maforandringer og med at sikre en mere basredygtig ressourceanvendelse og omstilling til en cirku-
leer gkonomi. SDEO skal stgtte regionens og de syddanske kommuners arbejde med DK2020 ved at
identificere og prioritere indsatser med EU-relevans. Dertil skal SDEO arbejde for, at Syddanmark
kommer til at deltage aktivt i én eller flere af de fem Horizon Europe Missioner pa Klima, Byer,
Sundhed, Jord og Havet.

SDEO skal ligeledes have fokus pa, i samarbejde med blandt andet erhvervshusene, at styrke vi-
densgrundlaget for grgn omstilling og baeredygtighed.

| forleengelse heraf skal SDEO pd mobilitetsomradet bistd med at identificere mulighederne inden
for iseer gron klimaneutral transport men ogsa arbejde pd at fremme mobilitet og god fremkomme-
lighed i og imellem de syddanske byer. Herudover bistar SDEO aktivt arbejdet i STRING-netvaerket
med at fremme de syddanske interesser ift. EU.

| Syddanmark er der et staerkt fokus pa at forbedre klima og miljgbelastningen fra bade offentlige
og private aktgrer. SDEO skal derfor bidrage til arbejdet mod en omstilling til en mere cirkulaer gko-
nomi, hvor ressourcer i hgjere grad genbruges i et cirkulaert kredslgb.

Syddanmark har herudover fokus pa at sikre rent vand og jord for alle i regionen, herunder i forhold
til jordforureninger og et renere vandmiljg. SDEO skal Isbende vaere opmaerksom pa, om der opstar
nye EU-muligheder pd omradet.

Il Sundhed
Sundhedsomradet skal forstds bredt og kan omhandie indsatser pa regionens og kommunernes
omrader. Dette kan vaere forebyggelse, det tveersektorielle samarbejde, sygehusenes indsatser,
sundhedsinnovation, digitalisering og offentlig-privat innovation samt forskning og viden. Desuden
understgttes udvikling af indsatser, der i gvrigt fremmer borgernes mentale og fysiske trivsel, fx ved
at udvikle bedre rammer for et sundere og mere aktivt liv. Fokus pa sundhedsomradet skal under-
stptte den fzelles indsats i Sundhedsaftalen 2020-2023, hvor det er relevant.

SDEO skal saerligt fokusere pa samspillet med de syddanske driftsorganisationer samt innovations-
og forskningsenheder og sikre lgbende formidling af nye samarbejdsmuligheder og vejledning om
EU-projektudvikling med henblik pa at understgtte strategisk fundraisning.



.  Erhverv og turisme
De syddanske virksomheders muligheder for at fa del i danske og europeeiske innovations- og ud-
viklingsmidler prioriteres hgjt. Erhvervsindsatsen tager afszt i en razkke markante erhvervsstyrker,
som SDEO skal arbejde for at understgtte. En taet kobling mellem SDEQ og de to erhvervshuse er
afgarende for at bidrage til en mere sammenhangende erhvervsindsats. SDEQ skal i sit arbejde li-
geledes orientere sig om Danmarks Erhvervsfremmebestyrelse, der med sin strategi “Erhvervs-
fremme i Danmark 2020-2023" tegner de kommende &rs indsats i for erhvervsudviklingen p4 natio-

nalt og regionalt niveau.

Turisme er en styrkeposition med stor betydning for virksomheder og flere omrader i regionen. Tu-
rismen bidrager blandt andet til levende byer og attraktive lokalsamfund, der kan fremme beskeef-
tigelse og bosatning i regionen. Med udgangspunkt i mulighederne for EU-finansierede projekter
pa turisme-omradet skal SDEO bl.a. arbejde for at understgtte udviklingen af baeredygtige turisme-
destinationer i Syddanmark og sikre kvalificeret arbejdskraft til sektoren.

V. Uddannelse
SDEQ skal bidrage til at styrke mulighederne for lzering i folkeskolen, pa ungdomsuddannelserne og
pé de videregaende uddannelser. SDEO skal szerligt understgtte adgangen til gode uddannelsesmu-
ligheder i hele regionen, udviklingen af kompetencer til livet, arbejdsmarkedet og et baeredygtigt
samfund samt styrke uddannelsesmiljger, der kan fremme unges trivsel og sundhed. Et vaesentligt
rammevilkar for udviklingen i Syddanmark er desuden adgangen til kvalificeret arbejdskraft, hvor
virksomhederne kan fa den npdvendige kompetente arbejdskraft.

V. Kultur og design
P& kulturomradet skal SDEO bidrage til gget bosatningsmaessig og kulturel attraktivitet og til at

gode oplevelser styrker borgernes trivsel og aktive liv. Samtidig skal SDEO arbejde for, at anven-
delse af design kan Igfte omradets innovationsevne, konkurrencekraft og relevans. SDEQ skal un-
derstgtte, at relevante parter i hgjere grad udnytter de muligheder, der er i det europzeiske samar-
bejde for at understgtte realisering af de kommunale og regionale strategier og mal pd kulturomra-
det.

5. Afrapportering
SDEO afrapporterer lgbende pé status for arbejdet til SDEO’s bestyrelse, KKR Syddanmark samt Region
Syddanmark, herunder
o forelegger arsrapporter for bestyrelsen, der beskriver aktiviteterne ift. resultatkontrakten
o forelaegger halvarlige afrapporteringer til Region Syddanmark med en status ift. kontorets bi-
drag til udmentningen af den regionale udviklingsstrategi 2020-2023.

Derudover udarbejder parterne en afsluttende evaluering i 2023, der kan danne grundiag for beslutning
om samarbejdet efter 2023, hvor der ogsd skal foreligge en ny regional udviklingsstrategi for 2024 og
frem. Parterne er enige om, at der efter denne kontraktperiode sigtes efter at forleenge tidshorisonten
for eventuelle efterfglgende kontraktperioder.



For Region Syddanmark
Regionsradsformand Stephanie Lose
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2.4

Status SDEO - kontrakt, finansiering, organisering mv.



Resultatkontrakt mellem
Det Syddanske EU-kontor (SDEO) og
Region Syddanmark og KKR Syddanmark
1. januar 2025 - 31. december 2026

1. Baggrund og formal
SDEO blev stiftet den 1. januar 2007 og har som overordnet formal at medvirke til, at internationale
aktiviteter medfgrer udviklingsfremmende projekter og initiativer i savel den private som offentlige
sektor i Syddanmark.

Kernen for SDEQ’s arbejde er at bidrage til at realisere medlemmernes strategiske prioriteringer og i
saerlig grad faellesmaengden heraf. Kontorets aktiviteter skal bidrage til udmgntningen af den regionale
udviklingsstrategi samt til udvikling af de kommunale satsninger og styrkepositioner. Herunder skal
SDEQ understgtte Erhvervshus Sydjyllands og Erhvervshus Fyns prioriterede erhvervsomrader og tvaer-
gaende prioriteringer.

Malgruppen for SDEQ’s aktiviteter er de syddanske kommuner, Region Syddanmark, virksomheder, of-
fentlige institutioner samt universiteter, og andre uddannelsesinstitutioner, videns centre, klyngeorga-
nisationer mv. med base i Syddanmark samt de to syddanske erhvervshuse. SDEQ’s ydelser og aktivite-
ter skal stilles til radighed for alle virksomheder og aktgrer i Syddanmark.

2. Rammer for SDEQ’s arbejde

Udgangspunktet for SDEQO’s arbejde er et taet kendskab til og indsigt i ejerkredsens respektive strategier

samt viden om partnernes behov og arbejdsform.

SDEQ arbejder med afsaet i en resultatkontrakt indgaet med ejerkredsen. SDEQ ejes og finansieres af
Region Syddanmark og de 22 syddanske kommuner.

Region Syddanmarks deltagelse i og finansiering af samarbejdet ma ikke have karakter af erhvervs-
fremme, herunder turisme, jf. bekendtggrelse om regionernes greenseoverskridende og internationale

samarbejde m.m., og Region Syddanmarks deltagelse er til enhver tid afhaengigt af Region Syddanmarks

fortsatte hjemmel til at indga i samarbejdet.

SDEQ's arbejde finansieres fortrinsvist af medlemskontingenter jf. vedtaegterne. Det regionale kontin-
gent ydes i henhold til bekendtg@relse om regioners graenseoverskridende og internationale samar-
bejde samt om nedszettelse af organer til varetagelse heraf og om disse organers sammensatning.
Medlemskontingentet fra henholdsvis Region Syddanmark og de KKR Syddanmark er i 2025 pa
5.353.331,94 kr.. Medlemskontingentet nedjusteres i kontraktperioden med 2% arligt.

Folgende dokumenter danner den styringsmaessige ramme for arbejdet hos SDEO:
o Nerveerende resultatkontrakt



o De kommunale og regionale strategier.

Bestyrelsens strategi for 2024-2027 samt arlige handlingsplaner, fungerer som bestyrelsens/SDEQ"s
konkretisering og planlaegning af de aktiviteter, som skal sikre opfyldelsen af resultatkontrakten og un-
derstgttelsen af kommunale og regionale strategier.

Aktiviteter og indsatsomrader
SDEO bidrager til realiseringen af de kommunale, tvaerkommunale og regionale strategier ved, at:

o Skabe forudszetninger for og bidrage til projektudvikling ved hjemtag af EU-midler, herunder
ved at vaere brobygger mellem Syddanmark og EU og oversaette EU-mulighederne for de syd-
danske aktgrer samt ved at tilbyde hjaelp til udvikling af EU-projekter samt sikre en bred men
malrettet informationsindsats.

Skabe adgang til viden og samarbejdsflader hos europaiske samarbejdspartnere.
Synligg@re de syddanske styrker og Syddanmark som en attraktiv samarbejdspartner i Europa.

o Vere synlig for medlemskredsen og andre relevante aktgrer ift. mulighederne i EU, fx via work-
shops, netvaerk og 1:1 dialog.

SDEO skal iszer have fokus pa konkrete indsatsomrader, der gar pa tvaers af de regionale og kommunale
strategiske prioriteringer. Indsatsomraderne skal ikke ses isoleret, og det er vigtigt Igbende at vurdere
muligheder og synergier pa tveers af de enkelte indsatsomrader.

| kontraktperioden gnsker ejerkredsen, at SDEO seerligt har fokus pa omraderne klima og grgn omstil-
ling, sundhedsomradet og for sa vidt angar kommunerne, erhvervsomradet. Herunder at SDEO Igbende
er i dialog med ejerkredsen om status pa de strategiske prioriteringer inden for de na@vnte omrader
mhp. at understgtte disse. Fokusomraderne favner bredt, og i kontraktperioden vil der vaere serlig op-
maerksomhed pa at understgtte de syddanske erhvervsfyrtarne, pa EU-mulighederne pa sundhedsom-
radet i forbindelse med samarbejdet med universitetet og universitetshospitalet Campus Odense, pa
potentialer og muligheder i etablering af brintinfrastruktur, pa at understgtte generel grgn omstilling
og pa potentialerne i EU-samarbejder om at styrke den mentale trivsel.

=<
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SDEO skal i kontraktperioden bidrage til:
o
o

Et samlet hjemtag pa 70 mio. kr. til syddanske aktgrer.

Indsendelse af i alt 90 EU-ansggninger med syddanske aktgrer, herunder har minimum 30 an-
sggninger deltagelse fra ejerkredsen og minimum 55 ansggninger inden for de tre seerligt prio-
riterede omrader.

o Indsendelse af minimum 4 signaturprojekt-ansggninger, hvorved der forstas markante syddan-
ske fyrtarnsprojekter, der er baseret pa brede tvaergaende partnerskaber i regionen, og hvor
projekterne rammer kernen af de kommunale og/eller regionale prioriteringer, og hvor kom-
muner og/eller regionen er vaesentlige partnere i projekterne.

o @get synlighed over for den gverste administrative ledelse og de politiske beslutningstagere i
ejerkredsen



c Skabe og fastholde et starkt kendskab i Syddanmark til SDEO og SDEQ’s kerneydelser blandt
andet via information og viden til kompetenceopbygning i Syddanmark og adgang til europei-
ske netvaerk, europaisk synlighed og samarhejde.

4. Afrapportering
SDEOQ afrapporterer Igbende pa status for arbejdet til SDEQ’s bestyrelse, KKR Syddanmark samt Region
Syddanmark, herunder
e foreleegger arsrapporter for bestyrelsen, der beskriver aktiviteterne jf. resultatkontrakten
e forelaegger afrapportering pd malene til ejerkredsen op til kontraktperiodens udlgb ift. SDEO's
bidrag til hhv. de kommunale og regionale strategier

Herudover kan ejerkredsen beslutte at igangsette evaluering af SDEQ’s arbejde ved periodens udlgb.

5. Revisionsklausul

Pa baggrund af Aftale om Sundhedsreform 2024 er grundlaget for Region Syddanmarks fortsatte deltagelse
uklart efter 1-1-2026. Aftalen kan derfor kun indgas for perioden 1.1.2025 til og med 31.12.2025.
Resultatkontrakten tages op til revision i forhold til mulig tilpasning og forlaengelse, senest 6 uger inden ud-
Iebet af naervaerende aftale.

For Region Syddanmark
Regionsradsformand Bo Libergren
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Status for Erhvervshus Sydjylland og erhvervshus Fyn og
input til resultatkontrakt for 2026
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Resultatkontrakt
for 2025 mellem

KKR Syddanmark
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Erhvervshus Fyn



Indledning

KKR Syddanmark og Erhvervshus Fyn indgar for 2025 denne resultatkontrakt
inden for rammerne af Aftale om etablering af tveerkommunale erhvervshuse af 25.
oktober 2018 samt det kommende Aftale om rammerne for erhvervshuse 2024-
2027 som forventes indgaet mellem Kommunernes Landsforening (KL) og
Erhvervsministeriet (EM) i indeveerende ar. Aftalen om rammerne for
erhvervshusene 2024-2027 foreleegges for KL's erhvervsudvalg og
hovedbestyrelse i august. Endelig godkendelse og offentliggarelse forventes i
september. Erhvervsstyrelsen har formidlet Rammeaftalens nationale mal og
seerlige indsatser vedrgrende beaeredygtighed, ivaerkseetteri og skeerpet
virksomhedsrettet kommunikation til erhvervshusenes direktgrkreds ultimo juni
2024.

Resultatkontrakten mellem KKR Syddanmark og Erhvervshus Fyn vil, i
forleengelse af den naevnte udestdende rammearftale mellem KL og EM
indeholde de nationalt fastsatte mal og indsatser som kommunikeret til
direktgrkredsen ultimo juni 2024, samt yderligere 2 lokale mal med fokus pa
Artificiel Intelligence (Al) og ESG. Per dd., oktober maned, afventer vi fortsat en
godkendt rammeaftale omfattende indevaerende ar. Neerveerende
resultatkontrakt er saledes formuleret med det forbehold, at der kan ske
andringer i de nationale mal. Den omfatter desuden en beskrivelse af nationale
mal og indsatser for 2025, hvor relevant.

Om Erhvervshus Fyn
Nar de fynske virksomheder har det godt, s& har Fyn det godt!

Erhvervshus Fyn arbejder for at forlgse fynske erhvervspotentialer.

Erhvervshus Fyn er knudepunkt for alle fynske virksomheders adgang til
erhvervsfremmesystemet og sikrer den fynske sammenhaengskraft, sa
virksomhederne har nem adgang til hinanden, til viden institutionerne og til de
offentlige instanser — og er sikret de bedste redskaber og rammebetingelser.

Helt konkret tilbyder Erhvervshus Fyn:

o Specialiseret sparring og tilbud om individuel kortleegning af
virksomheders vaekstmuligheder samt hjeelp til realisering af ambitioner.

o Medfinansiering til projekter i virksomhederne indenfor produktudvikling,
produktivitetsforbedring, forretningsudvikling og kompetenceudvikling, sa
de kan accelerere vaeksten og skabe baeredygtig forretning.

o Klyngeadgang til styrkepositioner bl.a. inden for robotter og droner,
byggeri og anleeg, fadevarer og bioressourcer samt turisme, fordi
erhvervshuset har et teet samarbejde med de nationale
klyngeorganisationer.

o De fynske virksomheders knudepunkt i et sammenhaengende
erhvervsfremme- og innovationssystem, herunder til Trade Council
(TC), Innovationsfonden (INNOF), Danmarks Eksport- og
Investeringsfond (EIFO) og det syddanske EU-kontor (SDEQO)

Erhvervshus

FYM



Ligeledes er Erhvervshus Fyn central i konsortiet bag det fynske
Erhvervsfyrtarn: NextGen Robotics som har Erhvervshusets
sgsterorganisation Business Region Fyn P/S som operatar.

o Derudover er Erhvervshus Fyn strategisk sparringspartner for Danmarks
Erhvervsfremmebestyrelse (DEB) i arbejdet med at identificere og
prioritere regionale potentialer og tiltag.

Erhvervshus Fyn har (pa tveers af Erhvervshus og Business Region) ca. 100
kompetente og engagerede medarbejdere, der hverdag saetter deres viden og
erfaring i spil med fokus pa at styrke de fynske virksomheder.

Erhvervshus Fyn holder til i Munkebjerg Business Park i Odense M. og hjeelper
hvert &r mellem 1.500 - 2.000 virksomheder videre.

KKR Syddanmark varetager en styrende rolle for Erhvervshus Fyn, herunder
indgéelse af en arlig resultatkontrakt med Erhvervshus Fyn, og inddrages i
erhvervshusets  bidrag  til erhvervsfremmestrategien  fra ~ Danmarks
Erhvervsfremmebestyrelse.

KKR Syddanmark varetager i hver funktionsperiode endvidere den samlede proces
for udpegning af medlemmer til bestyrelsen for Erhvervshus Fyn, herunder
beslutter de indstillingsberettigede erhvervsorganisationer og videninstitutioner, jf.
lov om erhvervsfremme.
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Resultatopgarelse og afrapportering

Efter vedtagelse indsendes resultatkontrakten til KL og Erhvervsstyrelsen (ERST).

Status pa resultatopfyldelse skal afrapporteres til KKR Syddanmark arligt, eller nar
KKR Syddanmark i gvrigt anmoder om det. Den endelige resultatopfyldelse
afrapporteres, nar denne kan opggres efter arets afslutning.

Erhvervshusene forventes arligt at skulle afrapportere til KL og ERST om
resultatopfyldelse med udgangspunkt i den indgdede resultatkontrakt. Dette
forventes at falge af den udestdende rammeaftale for erhvervshusene 2024-2027,
der som neevnt ovenfor afventes fra KL og EM.

Direktgren har ansvaret for overholdelse af og afrapportering pa resultatkontrakten.
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Seerligt fynske fokus

Samarbejde mellem Erhvervshus og kommuner

For at sikre et forenklet erhvervsfremmetilbud, set med de fynske virksomheders
gjne, har de 9 fynske ejerkommuner organiseret initiativerne i S/I Erhvervshus
Fyn med den feelleskommunale selskabsform Erhvervshus Fyn P/S, der
varetager operatgrrollen i det fynske Erhvervsfyrtarn (under binavnet Business
Region Fyn P/S), de feelles fynske turismeindsatser (under navnet "Destination
Fyn”), de forsteerkede fynske klyngeindsatser (igennem de nationale klynger) og
den faelleskommunale udvikling af erhvervsrammevilkar (under navnet "Byregion
Fyn”).

De delte administrative funktioner i Erhvervshus Fyn bidrager samtidig til effektiv
drift af S/I Erhvervshus Fyn der, isoleret set, er landet mindste Erhvervshus,
funderet pa landets mindste basisfinansiering. | sammenhaeng med Erhvervshus
Fyn P/S og shared service opgaver for klyngerne Odense Robotics og Vision
Denmark opnas saledes en kritisk masse i en Erhvervsfremmeorganisation med
ca. 100 ansatte.

For at sikre, at de fynske virksomheder oplever en god og sammenhangende
erhvervsfremmeindsats pa tveers af kommuner, erhvervshus og @vrige aktarer,
igangsatte Erhvervshus Fyn og de 9 kommuner under resultatkontrakten for 2019
udvikling af en samarbejdsmodel og pabegyndte implementeringen af denne i
2020. Denne aftale er aftalt temabehandlet og revideret i 2023.

Erhvervshus

FYM
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Opsummering af mal for Erhvervshus Fyn

Nationalt fastsatte mal

De nationale mal for erhvervshusene er ens for alle seks
erhvervshuse og fastsat i rammeaftalen 2024 — 2027 mellem KL og
Erhvervsministeriet.

1. vVirksomhedernes kendskab til erhvervshusene
2. Iveerksaetteri

3. Virksomhedernes tilfredshed

4. Erhvervshusenes knudepunktsfunktion

5. Effekt i virksomhederne

6. Beeredygtighed

Lokale mal

De lokale mal aftales mellem KKR Syddanmark og Erhvervshus Fyn.

7.

Artificiel Intelligence (Al)

8.

Environmental, Social and Governance Reporting (ESG)

Erhvervshus

FYM
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Nationalt fastsatte mal
Mal 1 — Virksomhedernes kendskab til erhvervshusene

Erhvervshusene skal kunne betjene alle virksomheder med behov for specialiseret
vejledning. For at virksomhederne kan fa gavn af erhvervshusene kreever det, at
de kender erhvervshusene og deres ydelser.

For at erhvervshusene kan lgfte den opgave, kraever det et bredt kendskab til
erhvervshusene hos dansk erhvervsliv. Sdledes er malet at mindst 50% af de
adspurgte virksomheder har kendskab til Erhvervshus Fyn malt ved en arlig
spgrgeskemaundersggelse i arene 2024 — 2027.

| tilleeg hertil formuleres et mal for de fynske virksomheders kendskab til
Erhvervshus Fyns ydelser, det sakaldte dybdekendskab, pa respektive 55% i
2025 og 65% i 2027.

Erhvervshus

FYM

Mal
Virksomhedernes kendskab til Erhvervshus Fyn skal i efteraret
2025 veere mindst 50%.

Mindst 50 pct. af de vejledte virksomheder skal veere nye i
forholdtil de virksomheder, der modtog vejledning fra
erhvervshuset aret far.

Metode Kendskabsmal opgeres af Erhvervsstyrelsen, der forventeligt* i
tredje kvartal 2025 udsender en spgrgeskemaundersggelse til et
repreesentativtudsnit af danske virksomheder. | undersggelsen vil
virksomhederne i Erhvervshus Fyns geografi blive spurgt, om de
har hgrt om Erhvervshus Fyn.

Andelen af virksomheder der svarer bekraeftende pa det
spargsmal, vil derved veere Erhvervshusets kendskabsgrad.

*) Per dd. i oktober 2024 foreligger rammeaftalen for 24-27,
indeholdende en metodebeskrivelse, endnu ikke.

Afrapportering | Erhvervsstyrelsen afrapporterer til erhvervshusene og KL vedr.
virksomhedernes kendskab i efteraret 2025.

Erhvervsstyrelsen afrapporterer arligt til KL og
erhvervshusene vedr. andelen af nye vejledte
virksomheder i forhold til aret far.

Erhvervshus Fyn afrapporterer p4 den baggrund til
KKR Syddanmark.
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Mal 2 — Ivaerksaetteri

For at understgtte regeringens vision om at Danmark skal veere et ivaerkseetterland
i verdensklasse formuleres seerskilte mal indenfor ivaerksaetteri for landets
erhvervshuse. Frem mod 2027 gges antallet af vejledte virksomheder under 3 &r
gamle til dobbelt s& mange som i 2023 om aret samlet set.

Fra 2025 allokeres et arsvaerk i hvert Erhvervshus til anseettelse af en
ivaerkseetterguide til at yde specialiseret vejledning til iveerksaettere og i et teet
samarbejde med lokale "kreefter” sd&som kommuner, uddannelsesinstitutioner og
iveerkseettermiljger

Mal Vaekst i antallet af vejledte virksomheder under 3 ar,
saledes at antallet af vejledte virksomheder under 3 ar er
mindst dobbelt s& mange i 2027 som i 2023.

Metode Malet opgares af Erhvervsstyrelsen via et udtreek fra escrm
over udviklingen i vejledte virksomheder med CVR hummer
under 3 ar.

Afrapportering | Afrapportering fra Erhvervshus Fyn til KKR Syddanmark,
KL og Erhvervsstyrelsen sker en gang arligt.

Som det fremgar ovenfor er der ikke noget saerskilt mal

for denne indsats for 2024.




Mal 3 — Virksomhedernes tilfredshed

Virksomhederne skal opleve en hgj kvalitet i vejledningen og kompetente
medarbejdere, sa erhvervshusene opbygger et godt omdgmme.

Pa den baggrund er der i rammeaftalen mellem KL og Erhvervsministeriet for

2024-2027 aftalt et mal om, at mindst erhvervshusene opnar en NET
Promotorscore pa mindst 70 procent.

Mal

Erhvervshuset opnar i 2025 en Net Promotor Score
(NPS) pa mindst 70.

Metode

NPS males ved, at virksomhederne angiver i
brugerevalueringen, at de vil anbefale erhvervshusene
til andre virksomheder.

(Score pa 9 eller 10 fratrukket scorer pa 1-6)

Afrapportering

Erhvervsstyrelsen afrapporterer til KL og
erhvervshusene en gang arligt. Erhvervshus Fyn
afrapporterer arligt til KKR Syddanmark.
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Mal 4 — Erhvervshusenes knudepunktsfunktion

Erhvervshusene fungerer som indgang og knudepunkt i det samlede
erhvervsfremmesystem, og skal kunne henvise de vejledte virksomheder, som har

brug for yderligere sparring og radgivning til relevante private radgivere og andre

aktgrer og ydelser i det offentlige erhvervsfremme- eller innovationssystem. P& den
baggrund fastseettes falgende malepunkt:

Mal

| 2025 angiver mindst 50 pct. af de henviste virksomheder,
at de har benyttet den eksterne radgivning eller vejledning
efter henvisning fra erhvervshuset.

Metode

Malet opgares af Erhvervsstyrelsen ved, at de
virksomheder, der har modtaget specialiseret vejledning i
2025 samt er tilmeldt brugerevaluering, bedes vurdere
hvorvidt virksomheden har benyttet sig af den henvisning til
eksterne radgivning de fik henvist af Erhvervshus Fyn.

Virksomhederne teeller med, hvis de angiver at de har
modtaget henvisning til ekstern raddgivning eller vejledning
af erhvervshuset. Virksomheder teelles med i andelen hvis
de har benyttet eller forventer at benytte henvisningen
indenfor det nzeste halve ar. Virksomheder der ikke ved om
de har benyttet henvisningen, udgar af beregningen.

Afrapportering

Erhvervsstyrelsen afrapporterer til KL og erhvervshusene
en gang arligt. Erhvervshus Fyn afrapporterer arligt til
KKR Syddanmark.
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Mal 5 — Effekt i virksomhederne

Erhvervshusenes formal er at styrke erhvervsudviklingen i hele Danmark, herunder
bl.a. at forbedre virksomhedernes produktivitet og konkurrenceevne. Pa den
baggrund fastsaettes falgende malepunkter i 2025:

Mal

For virksomheder i erhvervshusenes veekstsegment skal der to ar
efter endt vejledning, kunne males en mervaekst pa mindst 10
procentpoint i omsaetning og mindst 5 procentpoint i beskaeftigelse i
forhold til en kontrolgruppe af sammenlignelige virksomheder.

Virksomheder i erhvervshusenes driftssegment har to ar efter endt
vejledning en gget produktivitet sammenlignet med en kontrolgruppe
af sammenlignelige virksomheder. | beregningen males vaeksten i
virksomhedernes omsaetning per arsveerk.

Metode

Malet opggrelse ved kersler DST

Malet opggres af Erhvervsstyrelsen via et udtreek af vejledte
virksomheder fra escrm. De malsatte effekter beregnes af Danmarks
Statistik ved sammenligning af tilsvarende effekter i udvalgte
kontrolgrupper.

Afrapportering

Erhvervsstyrelsen afrapporterer til KL og erhvervshusene en gang
arligt. Erhvervshus Fyn afrapporterer arligt til KKR Syddanmark.

11
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Mal 6 — Beeredygtighed

Grgn omstilling og cirkulaer gkonomi kan bade styrke virksomhedernes
konkurrenceevne og bidrage til de danske malsaetninger pa klimaomradet.

Erhvervshusene skal understgtte og konkretisere grgn omstilling og cirkulaer
gkonomi for virksomhederne, herunder forretningsmuligheder i forbindelse

hermed.

Mal

Mindst 70% af de virksomheder der har modtaget vejledning
indenfor baeredygtighed, gran omstilling og cirkulaer gkonomi
vurderer at vejledningen har gjort dem bedre til at prioritere
og malrette deres arbejde med bzeredygtighed.

Metode

Malet forventes opgjort* af Erhvervsstyrelsen ved, at de
virksomheder, der i 2025 har modtaget vejledning indenfor
beeredygtighed, gron omstilling og cirkulser gkonomi, samt er
tilmeldt brugerevaluering, bedes vurdere hvorvidt
vejledningen har gjort dem bedre til at prioritere og malrette
deres arbejde med beeredygtighed.

Malet opggres pa baggrund af data i
brugerevalueringssystemet, hvor spagrgsmalet "I hvor hgj
grad vurderer du at vejledningen har gjort dig bedre til at
prioritere og malrette dit arbejde med baeredygtighed.” kan
besvares med "I hgj grad”, "Inogen grad”, ”I lav grad”, "Slet

ikke” eller "Ved ikke”.

*) Per dd. i august 2024 foreligger rammeatftalen for 24-27,
indeholdende en metodebeskrivelse, endnu ikke.

Afrapportering

Erhvervsstyrelsen afrapporterer til KL og erhvervshusene
om kendskabet i 2021 og 2023. Erhvervshus Fyn
afrapporterer pa den baggrund til KKR Syddanmark.

Erhvervshus

FYM
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Lokale mal aftalt mellem KKR Syddanmark og Erhvervshus Fyn

Mal 7 — Artificiel Intelligence (Al) - kompetencelgft

Mal
Erhvervshusets bestyrelse understgtter udbredelsen af kunstig intelligens i de
fynske virksomheder. Kunstig intelligens (Al) spiller en afggrende rolle i at styrke
virksomhedernes internationale konkurrenceevne. Ved at automatisere
rutineopgaver, forbedre kundeservice og analysere store meengder data, kan
virksomhederne spare tid, reducere omkostninger og traeffe mere informerede
beslutninger. Strategisk set giver Al fynske virksomheder mulighed for at tilpasse
sig hurtigt skiftende markedsforhold, optimere deres ressourcer og udvikle mere
malrettede strategier. Al er ikke blot en teknologi, men en vigtig strategisk
ressource, der kan drive veekst, innovation og langsigtet succes.

At bruge kunstig intelligens (Al) i en lille virksomhed kan virke som en
udfordrende opgave, men her vil Erhvervshuset spille en afggrende rolle pa Fyn
med falgende mal for 2025:

v" Afholde 16 workshops indenfor grundlezeggende og avanceret Al
v" Med +175 virksomhedsdeltagere
v' Opna +70 ved seerskilt NPS (promotor) maling for deltageres tilfredshed

De 16 workshops afvikles via et samarbejde med private Al konsulenter
(indleegsholdere) og egne forretningsudviklere (faciliterende og indleegsholdere).
De vil i starten af aret omhandle en grundlseggende introduktion til generativ Al.
Senere i 2025 mere avanceret Al, samt brug af Al indenfor udvalgte temaer
sadsom Jura og CO2 beregning.

Desuden vil der i den seedvanlige 1:1 vejledning af virksomhederne veere fokus
pa at identificere de omrader, hvor Al kan skabe mest veerdi. Dette indebaerer
ofte vejledning i valg af Al-veerktgjer (Apps), der passer til virksomhedens behov.
Forretningsudviklerne fungerer som katalysatorer, der inspirerer sma
virksomheder til at udnytte Al's potentiale, fremme innovation og skabe
internationale konkurrencefordele.

Metode Malet opgares af Erhvervshus Fyn ved afrapportering pa processen
samt via registrering i CRM med en note for virksomheder der
deltager.

Afrapportering Afrapportering til KKR sker en gang arligt.

Malet er 100 % opfyldt, nar der foreligger en afrapportering pa
malopfyldelsen.
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Mal 8 — Environmental, Social and Governance Reporting (ESG)

Mal
ESG-rapportering (Environmental, Social, and Governance) er blevet en central
del af virksomheders ansvar og transparens i en tid, hvor interessenter i stigende
grad fokuserer p& baeredygtighed og etisk forretningspraksis. Ved at rapportere
om deres miljgmaessige pavirkning, sociale ansvar og ledelsesmaessige
praksisser, viser de fynske virksomheder ikke blot deres forpligtelse til
beeredygtighed, men ogsa deres evne til at handtere risici og skabe langsigtet
veerdi.

ESG-rapportering er vigtig, fordi det hjeelper de fynske virksomheder med at
opbygge tillid hos investorer, kunder og andre interessenter, fremme en positiv
virksomhedskultur og sikre, at de er godt positioneret i forhold til fremtidige
lovgivningskrav — SMV segmentet er omfattet af CSRD direktivet for 2026.

Erhvervshus Fyn vil understatte de fynske virksomheder i deres arbejde med
ESG rapportering med falgende mal og indsatser:

v' Etablering af et fynsk ESG netveerk

v Med 4 netvaerksmgder i 2025

v Deltagermal — +50 virksomhedsdeltagere

v Opsamling af relevante emner til kommende mgder

v Indleeg med ESG som tema for netvaerk (banker og erhverv mm.)
v +15 indleeg for banker / samarbejdspartnere

v +15 indlaeg for virksomhedsnetveerk (grgnne netvaerk)

v Klarggring til maling af deltagerantal og effekt i 2025

Desuden vil der i den seedvanlige 1:1 vejledning af virksomhederne veere fokus
pa at hjeelpe virksomhederne med at identificere relevante omrader for ESG
rapportering - vaesentlighedsanalyse etc., formidling af veerktgjer og skabeloner
fra eksempelvis virksomhedsguiden.dk samt henvisning til relevante radgivere.

Metode Malet opgares af Erhvervshus Fyn ved afrapportering pa processen
samt via registrering i CRM med en note for virksomheder der
deltager.

Afrapportering Afrapportering til KKR sker en gang arligt.

Malet er 100 % opfyldt, nar der foreligger en afrapportering pa
malopfyldelsen.
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2.6

Anbefaling vedr. det feelleskommunale
sundhedssekretariat



Administrativ organisering
Understgttelse af det politiske arbejde | KKR

KKR Syddanmark

Kommunaldirektgrkredsen
K22
r
Sundhed Social Rekruttering og Beskeeftigelse og Klima
uddannelse erhverv

Sundhedsdirektar

kreds (SDK)

Socialdirektgrforum Regionale Klimaalliance Syd
(SDF) beskeeftigelsesrad
(RBR)

- ~ ~ ™
|‘ Feelleskommunalt : |{ Feelleskommunalt : Det Syddanske EU- Feelleskommunal :
: sundhedssekretariat 1 : socialsekretariat 1 kontor (SDEO) klimakoordinator 1
I ) i (2 + 2 deltid) : 1) :
| B T S . R —— ,
1.926.000 kr. 2.498.801 kr. 5.348.259 kr. 931.095 kr. 1.240.472 borgere |

1,55 kr.borger 2,01 kr./borger 4,31 kr./borger 0,75 kr./borger Region Syddanmark 2025
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Model for feelleskommunal
sekretariatsunderstgttelse pa

sundhedsomradet i Syddanmark
2026




Regionsrad og - Sundheds-

udvalg koordinations-
forum Syd (SKF)

KL-sekretariat

Kommunale rep. sundhedsrad Kommunale rep. sundhedsrad Kommunale rep. sundhedsrad Kommunale rep. sundhedsrad
Sgnderjylland Lillebeelt Sydvestjylland Fyn

Sundhedsdirektarkreds
Sgnderjylland

Sundhedsdirektarkreds
Lillebeelt

Sundhedsdirektarkreds

Sydvestjylland Sundhedsdirektgrkreds Fyn

Feelles Sgnderjysk
sekretariat

Feelles Sydvestjysk
sekretariat

Feelles sekretariat Lillebeelt Feelles Fynsk sekretariat

Feelles Sundhedsdirektarkreds (22 kommuner)

Centralt feelleskommunalt sundhedssekretariat
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Administrativ organisering
Understgttelse af det politiske arbejde | KKR

KKR Syddanmark

Kommunaldirektgrkredsen
K22
r
Sundhed Social Rekruttering og Beskeeftigelse og Klima
uddannelse erhverv

Sundhedsdirektar

kreds (SDK)

Socialdirektgrforum Regionale Klimaalliance Syd
(SDF) beskeeftigelsesrad
(RBR)

- ~ ~ ™
|‘ Feelleskommunalt : |{ Feelleskommunalt : Det Syddanske EU- Feelleskommunal :
: sundhedssekretariat 1 : socialsekretariat 1 kontor (SDEO) klimakoordinator 1
I ) i (2 + 2 deltid) : 1) :
| B T S . R —— ,
1.926.000 kr. 2.498.801 kr. 5.348.259 kr. 931.095 kr. 1.240.472 borgere |

1,55 kr.borger 2,01 kr./borger 4,31 kr./borger 0,75 kr./borger Region Syddanmark 2025
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Ny organisering af

Klimalliance Syddanmark

Pr. 1. juli 2025

B«\ Kiima Alliancen




- - I\ Kiima Alliancen
Ny organisering af

Klimaalliance Syddanmark
pr. 1. juli 2025

Organisering

Sekretariat
Aktarer
KKR Syddanmark

5 fra KKR

5 kommunale
direktgrer/fagchefer



Roller i ny organisering pr. 1. juli 2025 I\ kiima Alliancen

Politisk forankring
- 22 syddansk kommunalbestyrelser

Politisk styreqruppe
- KKR - behandler Klimaalliancen to gange arligt (status og arsrapport). Giver beslutningsmandat til Forretningsudvalget.

- Forretningsudvalg bestar af 5 KKR-medlemmer med mandat fra den politiske forankring. Kan traeffe beslutninger mellem mgder i KKR
for at sikre en agil beslutningsproces.

- Opgaver: Implementere feelles tvaergdende syddanske projekter med afsaet i kommunernes klimahandleplaner. Indspil til Politisk
udviklingsgruppe for Klimaalliancen Nationalt. Fastleegge feelles strategisk retning for prioritering af projekter og indsatser.

Administrativ styregruppe
- 5 direktarer / fagchefer fra kommuner. Mgdes fast to gange arligt og derudover efter behov.

- Opgaver: Udformer oplaeg til den politiske styregruppe. Sparring med klimasekretariatet.

Klimasekretariat (DGO’en)
. 1 feelleskommunalt arsveerk + KKR-konsulent + opbakning fra KL’s klimasekretariat.

Tvaergadende projekter
- Organiseringen aftales i det enkelte projekt. Igangsaettelse, opfalgning og afrapportering sker hos den politiske og administrative

styregruppe.




Udpegninger i ny organisering I\ Kiima Alliancen

KKR-formand Johannes Lundsfryd Jensen
KKR-naestformand Sgren Steen Andersen
XXX — skal udpeges af KKR
XXX — skal udpeges af KKR
XXX — skal udpeges af KKR

Kommunaldirektagr Steen Vinderslev, Middelfart

Kommunaldirektar Allan Krogh Filtenborg, Arg

Kommunaldirektar Tim Hansen, Sgnderborg

Direktar for Teknik, Plan og Kultur Martin Sejersgaard-Jacobsen, Billund
Kommunaldirektar Rikke Vestergaard, Esbjerg
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Bilag Maj 2025
Arsrapport for Klimaalliance Syddanmark

Arsrapport for Klimaalliance Syddanmark
Baggrund

Klimaalliancen er et femarigt partnerskab mellem KL, Realdania og de fem regioner, der skal hjeelpe
kommunerne med at omsaette deres klimahandlingsplaner til handling.

Alle 22 syddanske kommuner har faet godkendt deres klimahandleplaner. Kommunerne har i den
proces faet bistand fra den feelleskommunale klimakoordinator, som har givet sparring og vejledning
tilkommunernes arbejde. Kommunerne har frivilligt tilsluttet sig at arbejde med klimaplanlaegning, og
arbejder med at seette handlinger bag de forpligtende og ambitigse klimahandleplaner, som lever op
til malene i Parisaftalen.

KKR Syddanmark arbejder for at understgtte kommunernes arbejde fra plan til handling og
understgtter i den proces kommunernes arbejde med implementeringen. Stadig med fokus pé lokalt
ansvar og beslutningskraft.

Det syddanske samarbejde skal understatte Klimaalliancens formal om at koordinere indsatser og
udvikle strategiske og tveergdende initiativer og klimaudviklingsspor, der tager afsaet i kommunernes
klimahandlingsplaner og regionernes klimaarbejde samt de udfordringer kommunerne og regionerne
mgader i klimaarbejdet.

Indsatsen kredser som udgangspunkt over seks opgaveomrader, som ogsa er beskrevet i den
nationale Klimaalliance:

v' Bindeled mellem lokale og nationale aktgrer

v Sparringspartner for kommunerne i geografien i forbindelse med implementering,
monitorering og revision af klimahandlingsplanerne

v' Understgtte udvikling og gennemfgrelse af udviklingsprojekter pa tvaers af kommuner

v Fastleegge og labende revidere det klimafaglige fokus for arbejdet i geografien med
implementeringsstgtte samt udvikle potentielle klimaudviklingsspor.

v Bidrage til opsamling af leering pa tveers af aktgrer i geografien, DGO’er (Den Geografiske
Organisering) og partnerskabet.

v" Tovholder for samarbejde om at afsgge supplerende finansiering til klimaudviklingsspor i
samarbejde med kommunerne i geografien

Det feelles klimasekretariat arbejder for at understgtte arbejdet fra plan til handling. Klimaalliance
Syds opgavevaretagelse er et tilbud til de syddanske kommuner. Kommunerne kan frit vaelge om de
gnsker at ggre brug af relevante tiloud, men som udgangspunkt agerer Klimaalliance Syd bindeled pa
tveers af bade regionale og nationale indsatser og partnere.
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Kommuneme
Rensyd
Regionale
parinere

Fvrige DGO
Kommuner

Kommunerne star, i beveegelsen fra plan til handling, foran et komplekst arbejde med
implementering, formidling og monitorering af meget langsigtede mal. En feelleskommunal indsats
kan understgtte dette arbejde ved at styrke ressourceudnyttelsen pa tveers.
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Lokalrettede Indsatser

Med udgangspunkt i ovenstdende opdrag har den Regionale Organisering (DGO) det sidste ar ageret
bindeled mellem de nationale partnere i Klimaalliancen, samt iveerksat lokalt understgttende
indsatser og initiativer.

Det veerende sig proaktive understgttende indsatser (se nedenfor), samt selvfglgelig en labende
reaktiv og bi-lateral understgttelse, hvor DGOen svarer pa konkrete henvendelser fra Kommuner. Den
reaktive indsats kan der ikke redeggres for kvantitativt, men pagar lgbende og pa daglig basis.

Vidensfora og videndeling

Videndeling, udveksling af erfaringer, best practice og muligheden for at sparre med kolleger fra andre
kommuner er, i en opgavetung og ressourcesvag kommunal klimaindsats, helt central for at kunne nd i
mal med Klimahandleplanerne.

| Region Syddanmark har vi etableret fire samarbejdsfora og ERFA netveerk, der skal understgtte de
Syddanske Kommuner pa tveers og individuelt. Vi har bade etableret disse og understgtter dem
lgbende i varierende grad:

= PEER gruppe Fyn - har efterhanden eksisteret i et par ar og udger et steerkt arbejdsfeellesskab
for de ti Fynske Kommuner pa udvalgte omrader og sektorindsatser. Gruppen mgdes hver
anden maned skiftevist digitalt og fysisk.

= PEER gruppe Syd - blev etableret for 1,5 ar siden, som en pendant til den fynske PEER gruppe
og deekkende for de tolv Kommuner i Sydjylland. Gruppen fungerer som et forum for
udveksling af kommuneneere erfaringer med Klimaarbejdet og mgdes fire gange arligt fysisk.

= ERFA gruppe for revisionskommuner - vi har ved DGO Syd i indeveerende ar taget initiativ til og
etableret en ERFA gruppe for de tyve kommuner, der pa tveers af landet har pabegyndt revision
af deres Klimahandleplaner under CCTF rammeveerket. Dette resulterer i online mgder
manedligt, hvor Pilotkommuner kan diskutere relevante emner med relevans for
revisionsprocessen.

=  ERFA gruppe for Tilpasning — vi har ligeledes i indeveerende ar taget initiativ til og etableret et
ERFA netveerk for Klimatilpasning, hvor kommunernes tilpasningsmedarbejder, og tilsdels
Klimatilpasningskoordinatorer kan mades bade fysisk og digitalt for at bese konkrete projekter
og erfaringsudveksle pa omrader og indsatser relateret til klimatilpasning.

Vi forventer medio 2025 at etablere et forum for de fjorten Rul. 1. kommuner, som pabegynder revision
af Klimahandleplaner.

Derudover har vii DGO Syd lgbende (ca. hver anden maned) udsendt nyhedsbreve med opdatering pa
Allianceindsatser, projekter, workshops med mere. Denne indsats har fra arsskiftet og pa baggrund af
de begreensede ressourcer i organiseringen vaeret sat pa hold, indtil der foreligger en
ressourcemeessig afklaring af klimasekretariatet. Vi udsender dog fortsat og deler individuelle opslag
om invitationer til workshops, vidensseminar m.fl.
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Endelig har vii 2025 og pa baggrund af dialog med og efterspgrgsler fra de Syddanske Kommuner
iveerksat en mgdereekke med deep-dives, med det formal at dykke ned i udvalgte emner, med
relevans for og udfordring for de enkelte kommuner. Vi har, pa baggrund af kommunale @nsker,
udvalgt falgende temaer:

= Landbrug og Grgn Trepart

= Erhvervogklima

= Mobilitet

= Forbrugsbaserede udledninger
= Social retfeerdig fordeling

Indsatsen har fra arsskiftet og pa baggrund af de begraensede ressourcer i organiseringen veeret sat pa
hold, indtil der foreligger en ressourcemaessig afklaring, men vi kom godt i gang med en raekke nedslag
pa Grgn Trepart, som nu saerskilt vil blive fulgt op i ERFA gruppen for Klimatilpasning.

Generelt skal det ogsa naevnes, at mulighederne for at arrangere videnarrangementer med eksterne
oplaegsholdere er begreenset af adgangen til frie midler i den Regionale Organisering. Et omrade, der
med fordel kan tages stilling til i den fremadrettede feelleskommunale organisering.

Klimaudviklingsspor og projekter

En central indsats for den regionale DGO er udviklingen af tveergdende projekter og
Klimaudviklingsspor, hvor vii 2024 har gennemfert en malrettet indsats med det formal at udvikle og
indsende Syddanske forslag til Klimaudviklingsspor.

Samtidig er det ogsa et omrade, der i Alliancen er blevet sat i bero, indtil der foreligger en afklaring af
Alliancens videre organisering. Bemeerket, med det forbehold, at Klimaudviklingsspor, der allerede er
blevet givet tilsagn fortseetter. Disse projekter udgar falgende (med Syddanske kommuners deltagelse
i to af projekterne):

=  Dererforelgbigt godkendt tre igangveerende klimaudviklingsspor:
v' Klimabudgetter
v' InfreLCA
v Skader ved Stormflod i Danmark
= Derergivet tilsagn om to klimaudviklingsspor:
v" Forbrugsbaserede udledninger fase 2
v Aktgrinvolvering i VE-opseetning

Derudover har vi i 2024 formaet at forbinde os til en reekke udviklingsprojekter, med relevans for de
Syddanske Kommuner.

Det har primeert veeret projekter med partnerskab ved SDU og SDU Climate Cluster og med et primeert
fagligt fokus pa regionale udfordringer relateret til klimatilpasning. Det gor sig geeldende for falgende
projekter:

v’ LifeAct - et stgrre projekt pa tveers af Klimaalliancen, med Syddansk deltagelse pa diverse
arbejdspakker. Aarhus kommune har sammen med SDU Climate Cluster pa baggrund af
Sundhedsreformen overtaget projektledelsen.
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v' ClimatePol (2024-2027): "Fremme tilpasning til klimaforandringer, forebyggelse af
katastroferisici og modstandsdygtighed under hensyntagen til skosystembaserede
tilgange".

v' ClimateBlue Interreg (2025-2028): ”Overordnet samlet méal, som ClimatePol”, men mere
fokus pa Borgere, hvor Climatepol har fokus pa Governance.

v Arcadia (Horizon) - Odense Kommune. Naturbaserede lgsninger til klimatilpasning

Revision og monitorering

| Region Syddanmark har vi historisk veeret hurtige til at mobilisere kommunal tilslutning til
Klimaalliancen, hvilket betyder, at vi har 5. pilotkommuner, 14. rul-1 kommuner og 3. rul-2 kommuner.
Rullet forudseetter hvornar man blev medlem af Alliancen og dermed ogsa hvornar ens plan skal gen-
revideres, hvilket typisk sker efter fire ar, maksimalt efter fem ar.

Det betyder at vii 2024-2025 har arbejdet pé at understagtte Revision af Klimaplaner i de fem
Syddanske pilotkommuner, med det resultat at:

e Assens Kommune er faerdigrevideret

e Vejle Kommune er teet pa endelig revision

o Fredericia og Middelfart beveeger sig ind i slutfaserne og,
e Sgnderborg vil have en laengere revisionsproces.

Derudover har vi ydet bi-lateral og understgttende statte til de fjorten rul-1. kommuner, med det
formal at forberede kommunerne til den opkommende revision. Dette arbejde bliver intensiveret i
lzbet af 2025 med etablering af faglige nedslag pé tveers og etablering af arbejdsgrupper og ERFA pa
tveers af de Syddanske Kommuner.
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Nationalrettede indsatser

En central indsats for den regionale DGO er at agere bindeled til de gvrige aktarer i Klimaalliancen. Det
ikke kun de nationale aktgrer, som KL, Concito og Realdania, men ogsa til de avrige regionale
organiseringer.

Det vaerende bade downstream, med formidling af og oversaettelse af information, kommunikation og
indsatser fra Klimaalliancen til Kommunerne i Region Syddanmark, men i lige s8 haj grad upstream i
forhold til at fa regionale/kommunale udfordringer, bekymringer og forslag implementeret i de
veerktgjer og projekter, som udgar fra Klimaalliancen.

Pa baggrund af interviews med og lgbende dialog med Kommunerne i Region Syddanmark fremgar
det, at der fremadrettet udestar en opgave i forhold til at gare denne (betydelige) indsats synlig og
relevant for Kommunerne. Udgangspunktet er dog at vi lgbende repreesenterer de Syddanske
Kommuners holdninger i udviklingen af nationale indsatser og veerktgjer. Herunder fglger en kort
“tour-de-force” pa indsatser, veerktajer og omrader, hvor vi fra den regionale DGO har bidraget med
input og konkrete resultater:

o Arsrapport og status pa Kommunernes Klimaindsats: 95% af landets kommuner
har leveret input og afrapportering pa deres klimaindsatser, hvilket har resulteret i en nyligt
udgivet arsrapport, hvor kommunerne kan finde inspiration til handlinger og indsatser med
relevans for deres klimahandleplan.

e Monitorering: p& baggrund af rsrapport og data for Kommunernes Klimaindsats, har
Klimaalliancen etableret to vidensplatforme, med dashboards og relevant viden omkring
kommunernes komparative klimaindsatser.

o Partnerskabets Arlige Status: Klimaalliancen har i opdrag at levere en arlig
statusrapport, der ikke alene refererer til kommunale indsatser og udfordringer, men ogsa til
projektudvikling, veerktgjer og samarbejder, hvilket Region Syddanmark har bidraget
vaesentligt til.

e Energi- og CO2 regnskabet: er blevet lanceret, som et veerktgij til hvordan kommunerne
kan opgare deres Energi- og CO2 regnskaber. Startede oprindeligt, som et udviklingsprojekt i
Region Syddanmark

e Scenarieveerktgjet: blev endelig lanceret ved &rsskiftet 2024/25 og vil kunne veere et
centralt for kommunerne i forhold til at beregne forskellige reduktionsscenarier pa baggrund af
planlagte indsatser og med basis i BAU.

o Klimaudviklingsspor: henvises til beskrivelse i ovenstdende afsnit under Regionale
Indsatser

Side 6 af 7



Bilag Maj 2025
Arsrapport for Klimaalliance Syddanmark

e Revision: nyeste Revisionsprotokol og vejledninger blev lanceret medio 2025, og med
opdateret udgivelse ultimo 2026. Derudover pagar en lgbende indsats for fra Regionale DGOer
at forventningsafstemme og tilrette revisionskrav og realistiske muligheder i forhold til det
internationale rammevaerk CCTF, og i dialog med og under udvikling med videnspartnerne
Concito og C40.

o Videndeling og arshjul: 2024/25 markerede en periode, hvor der er blevet skruet op for
workshops og videnindsatser fra centralt hold i Klimaalliancen og pa baggrund af
efterspargsler fra Alliancens kommuner. Derudover er der, pa baggrund af Sundhedsreformen
og begraensningen af tvaergaende ressourcer i Alliancen taget initiativ til at udvikle et
tvaergdende Arshjul, hvor regionale indsatser, workshops og initiativer i stigende grad bliver
gjort tilgeengelig pa tveers af landets organiseringer.

e Tematiske arbejdsgrupper og fagligt fokus: Medio 2024 blev der p& baggrund af en
evaluering af indsatsen omkring Klimaudviklingsspor etableret seks tematiske arbejdsgrupper
i Klimaalliancen og med deltagelse fra Concito, KL og DGOer, med det formal at udggre et
fagligt forum for udvikling af fremtidige Klimaudviklingsspor og arrangementer. Dette arbejde
er pa grund af de begraensede ressourcer forelgbigt sat i bero, men vil blive genoptaget i lgbet
af 2025, og med udgangspunkt i tre faglige prioriteringer, fokuseret omkring (1) Gregn Trepart,
(2) Klimatilpasning og (3) Energi.

e Samarbejds- og videnplatform: Ultimo 2024 blev Klimaalliancens samarbejds- og
videnplatform etableret og med det formal at udgare den centrale videnplatform for
kommunerns tilgang til viden og samarbejder pa tveers af Alliancen. Hver kommune har, som
udgangspunkt, faet to indgange til portalen, hvor der, for indevaerende, er etableret en reekke
samarbejdsfora og adgang til dokumenter med relevans for kommunernes klimaindsatser.
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Udlaendinge- og
Integrationsministeriet

Udlandingestyrelsen

Kommunernes Landsforening
Weidekampsgade 10
2300 Kgbenhavn S

30. april 2025
Udlaendingestyrelsen
1. Asylkontor

Farimagsvej 51A
4700 Naestved

TIf.: 35 36 66 00

www.nyidanmark.dk

Landstal for 2026

Sagsnummer 23/108198

Det folger af integrationslovens § 6, at Udlaendingestyrelsen hvert ar senest den 1.

Sagsbehandler: hnlp

maj skal udsende meddelelse om det antal flygtninge, som styrelsen paregner, at der
skal meddeles opholdstilladelse til i det kommende ar (landstallet).

Det forventede antal visiteringer for et ar fastsaettes pa baggrund af et sk@n over antallet af asylan-
spgere og udviklingen i sagsbehandlingen, herunder anerkendelsesprocenten. Skgnnet over antallet
af visiteringer er erfaringsmaessigt saerdeles vanskeligt at foretage, idet indrejsetallets stgrrelse og
sammensatningen af ansggerne kan variere betydeligt fra maned til maned, afhangigt af flygtninge-
strommenes beveaegelser, bade globalt og regionalt. Sammensaetningen af gruppen af ansggerne har
endvidere afggrende betydning for leengden af sagsbehandlingstiden, da der er forskel pa, hvor
mange samtaler, det er ngdvendigt at afholde med ansggerne, ligesom anerkendelsesprocenten i hgj
grad pavirkes af asylansggeres nationalitet.

Udlaendingestyrelsen vurderer pa det nuvaerende grundlag, at der i 2026 vil blive givet opholdstilla-
delse til 600 flygtninge, som vil skulle visiteres til kommunerne.

Landstallet for 2026 fastsaettes saledes til 600 personer.

Det bemzerkes i den forbindelse, at personer, der sgger om opholdstilladelse efter lov om midlertidig
opholdstilladelse til personer, der er fordrevet fra Ukraine, ikke indgar i det fastsatte landstal, jf. §
30, stk. 1, i lovom midlertidig opholdstilladelse til personer, der er fordrevet fra Ukraine (saerloven).

Personer, som meddeles opholdstilladelse efter saerloven, fordeles i stedet efter reglerne i saerlovens
§ 30, stk. 3-4.
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Regionskvoter for 2026

Det fglger af integrationslovens § 7, stk. 1, at Udlaendingestyrelsen fastsaetter det antal flygtninge,
som paregnes boligplaceret inden for de enkelte regioner i et kommende kalenderar. De fastsatte
regionskvoter udsendes samtidig med landstallet.

Regionskvoterne fastszettes saledes:

2026

Region Antal
Region Hovedstaden 148
Region Sjzelland 123
Region Syddanmark 114
Region Midtjylland 133
Region Nordjylland 82
Total (landstal) 600

Kommunekvoter for 2026

Det folger af § 2, stk. 4 i bekendtggrelse nr. 550 af 5. maj 2022 om boligplacering af flygtninge, at til
brug for indgaelse af aftaler om kommunekvoter, jf. § 5, stk. 1, udsendes sammen med landstallet de
i § 8 naevnte opggrelser, dvs. en opggrelse over befolkningen, jf. § 8, stk. 1, en opggrelse over antal-
let af indvandrere og flygtninge, jf. § 8, stk. 2, og en opggrelse over antallet af familiesammenfgrte til
flygtninge, jf. § 8, stk. 5.

Pa den baggrund vedlegger Udlaendingestyrelsen de naevnte opggrelser i bilag A.

Udlaendingestyrelsen skal nu bede kommunerne i hver region om at sgge at indga en aftale om kom-
munekvoter for 2026, jf. integrationslovens § 8, stk. 1. Udleendingestyrelsen anbefaler, at eventuelle
aftaler indeholder en stillingtagen til, hvorvidt aftalen fortsat skal gelde, hvis landstallet for 2026 pa
et senere tidspunkt bliver ndret. Aftalen skal meddeles Udlaendingestyrelsen inden den 10. sep-
tember 2025.

Har kommunalbestyrelserne inden for en region ikke inden den 10. september 2025 givet medde-
lelse til Udlaendingestyrelsen om indgaelse af en aftale om kommunekvoter for 2026, fastszetter Ud-
lendingestyrelsen inden den 30. september 2025 for hver kommune i regionen det antal flygtninge,
som paregnes boligplaceret inden for de enkelte kommuner i det kommende ar, jf. integrationslo-
vens § 8, stk. 3.

Hvis der ikke indgas aftale om kommunekvoter, agter styrelsen at fastsaette kommunekvoterne sale-

des som anfgrt i bilag B.
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Spergsmal vedrgrende proceduren omkring landstallet og kvoterne kan rettes til Udlaendingestyrel-
sen, specialkonsulent Hanne Lopdrup, e-mail hnlp@us.dk, telefonnummer 40 24 44 17.

Spergsmal vedrgrende de bagvedliggende beregninger for landstallet kan rettes til Udlaendingesty-
relsen, chefkonsulent Per Wiirtz Jacobsen, e-mail pric@us.dk, telefonnummer 23 24 22 80.

Med venlig hilsen

%%MFB)M 1y

Kristina Rosado
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Bilag A: Opggrelse over indbyggere samt flygtninge og indvandrere bosat i kommunerne pr. 1. januar 2025

Kommune nr. og kommune

Indbyggertal pr. 1. januar
2025, ekskl. Christiansg

Antallet af udenlandske statsborgere fra
ikke-vestlige lande bosat i kommunerne pr.
1. januar 2024, ekskl. Christiansg

Antal asylansggere
indkvarteret pa centre
pr. 6. april 2025

Danmark i alt 5.992.644 342.335 2.552
Region Hovedstaden 1.930.703 146.740 448
101 Kgbenhavn 667.099 52.544
147 Frederiksberg 105.840 6.474
151 Ballerup 52.939 4.621
153 Brgndby 40.401 6.403
155 Drager 14.450 457
157 Gentofte 75.076 3.851
159 Gladsaxe 70.958 6.359
161 Glostrup 24.869 2.516
163 Herlev 30.784 3.008
165 Albertslund 28.117 3.952
167 Hvidovre 53.760 5.003
169 Hgje-Taastrup 59.059 7.792
173 Lyngby-Taarbaek 58.713 3.030
175 Rgdovre 44.734 4.583
183 Ishgj 24.365 4.366
185 Tarnby 44.034 2.951
187 Vallensbaek 18.322 2.214
190 Furesg 42.540 2.615
201 Allergd 26.128 1.201 360
210 Fredensborg 42.186 3.008
217 Helsinggr 63.953 3.837
219 Hillergd 54.855 3.233
223 Hgrsholm 25.168 1.268 88
230 Rudersdal 57.342 2.742
240 Egedal 45.563 2.137
250 Frederikssund 47.052 2173
260 Halsnzes 31.633 1.610
270 Gribskov 41.797 1.572
400 Bornholm 38.966 1.220

Side 4 af 12




Region Sjzelland 854.902 41.323 115
253 Greve 53.536 4.237
259 Kgge 63.335 3.725
265 Roskilde 91.623 4.427
269 Solrgd 24.732 1.044
306 Odsherred 32.225 1.042
316 Holbaek 74.490 3.637
320 Faxe 37.820 1.365
326 Kalundborg 48.103 1.871
329 Ringsted 36.286 2.334
330 Slagelse 80.481 4.922
336 Stevns 23.612 810
340 Sorg 30.641 1.037
350 Lejre 29.594 1.002 115
360 Lolland 39.122 1.708
370 Neestved 84.895 4.200
376 Guldborgsund 59.350 2.460
390 Vordingborg 45.057 1.502
Region Syddanmark 1.240.472 63.688 952
410 Middelfart 40.318 1.447
420 Assens 40.469 1.177
430 Faaborg-Midtfyn 52.284 1.623
440 Kerteminde 23.949 933
450 Nyborg 32.329 1.511
461 Odense 210.803 15.377
479 Svendborg 60.001 2.480
480 Nordfyns 29.342 961
482 Langeland 11.973 343 158
492 Arg 5.881 162
510 Haderslev 55.354 2.618
530 Billund 27.168 1.314
540 Sgnderborg 74.096 4.029
550 Tender 36.399 1.349 304
561 Esbjerg 115.157 5.473 310
563 Fang 3.270 77
573 Varde 49.410 1.577
575 Vejen 42.702 1.785
580 Aabenraa 58.621 2.721
607 Fredericia 52.616 3.355
621 Kolding 95.897 5.893
630 Vejle 122.433 7.483 180
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Region Midtjylland 1.373.799 67.764 772
615 Horsens 97.921 6.044
657 Herning 90.006 4.650
661 Holstebro 59.201 2.604 553
665 Lemvig 18.800 562
671 Struer 20.229 896
706 Syddjurs 44.101 1.276
707 Norddjurs 36.658 1.316
710 Favrskov 49.359 1.658
727 Odder 24.083 816
730 Randers 100.356 4.666
740 Silkeborg 101.574 4.036
741 Samsg 3.656 74
746 Skanderborg 65.760 2.334
751 Arhus 373.388 25.748
756 lkast-Brande 43.009 2.203 219
760 Ringkgbing-Skjern 55.582 2.025
766 Hedensted 48.167 1.556
779 Skive 44.328 1.506
791 Viborg 97.621 3.794
Region Nordjylland 592.768 22.820 265
773 Morsg 19.520 501
787 Thisted 42.698 1.500
810 Brgnderslev 36.706 1.232
813 Frederikshavn 57.882 1.984
820 Vesthimmerland 35.818 1.203 265
825 Leesp 1.719 25
840 Rebild 30.942 748
846 Mariagerfjord 41.606 1.525
849 Jammerbugt 37.954 1.067
851 Aalborg 224.612 10.680
860 Hjgrring 63.311 2.355
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Opggerelse over Familiesammenfgringer til flygtninge tilgaet kom-

mune i 2024

Kommune

tilgaet kommunen i 2024

Familiesammenforinger til flygtninge,

Region Hovedstaden

101 Kgbenhavn

20

147 Frederiksberg

151 Ballerup

153 Brgndby

155 Drager

157 Gentofte

159 Gladsaxe

161 Glostrup

163 Herlev

165 Albertslund

167 Hvidovre

169 Hgje-Taastrup

173 Lyngby-Taarbaek

- |© (W

175 Redovre

N

183 Ishgj

185 Tarnby

187 Vallensbaek

190 Furesg

201 Allergd

210 Fredensborg

217 Helsinger

219 Hillergd

223 Hgrsholm

230 Rudersdal

240 Egedal

250 Frederikssund

260 Halsnaes

270 Gribskov

-
- |0 [ [© |© | [0 [N [O;

N

400 Bornholm

Region Hovedstaden i alt

153
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Region Sjzelland

253 Greve 3
259 Kgge 7
265 Roskilde 8
269 Solrgd -
306 Odsherred 3
316 Holbaek 7
320 Faxe 2
326 Kalundborg 1
329 Ringsted 18
330 Slagelse 8
336 Stevns 4
340 Sorg 2
350 Lejre 2
360 Lolland 3
370 Neestved 8
376 Guldborgsund 7
390 Vordingborg 7
Region Sjaelland i alt 90
Region Syddanmark

410 Middelfart 9
420 Assens 9
430 Faaborg-Midtfyn 2
440 Kerteminde 1
450 Nyborg 7
461 Odense 27
479 Svendborg 6
480 Nordfyns 3
482 Langeland -
492 Arg -
510 Haderslev 6
530 Billund 7
540 Sgnderborg 10
550 Tgnder 7
561 Esbjerg 14
563 Fang -
573 Varde -
575 Vejen 11
580 Aabenraa 5
607 Fredericia 7
621 Kolding 18
630 Vejle 22
Region Syddanmark i alt 171
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Region Midtjylland

615 Horsens 14
657 Herning 31
661 Holstebro 6
665 Lemvig -
671 Struer 6
706 Syddjurs 2
707 Norddjurs 5
710 Favrskov 5
727 Odder 4
730 Randers 8
740 Silkeborg 7
741 Samsg -
746 Skanderborg 15
751 Arhus 46
756 Ikast-Brande 8
760 Ringkgbing-Skjern 8
766 Hedensted 12
779 Skive 5
791 Viborg 19
Region Midtjylland i alt 201
Region Nordjylland

773 Morsg -
787 Thisted 8
810 Brgnderslev 6
813 Frederikshavn 7
820 Vesthimmerland 6
825 Leeso -
840 Rebild 2
846 Mariagerfjord 9
849 Jammerbugt 5
851 Aalborg 32
860 Hjarring 6
Region Nordjylland i alt 81
Danmark i alt 696
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Bilag B. Beregnede kommunekvoter
2026
Region Hovedstaden
101 Kgbenhavn 63
147 Frederiksberg 13
151 Ballerup 4
153 Brgndby -
155 Drager 1
157 Gentofte -
159 Gladsaxe -
161 Glostrup 1
163 Herlev 1
165 Albertslund -
167 Hvidovre 1
169 Hgje-Taastrup -
173 Lyngby-Taarbaek 12
175 Rgdovre
183 Ishgj -
185 Tarnby 4
187 Vallensbaek -
190 Furesg 6
201 Allergd 6
210 Fredensborg 2
217 Helsinger 6
219 Hillergd 6
223 Horsholm 2
230 Rudersdal -
240 Egedal 2
250 Frederikssund 6
260 Halsnzes -
270 Gribskov 1
400 Bornholm 10
| Region Hovedstaden i alt 148
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253 Greve

259 Kgge
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316 Holbaek
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Bgrnehus L KOMMUNE

Notat:

Status vedr. stigende sagstal og aktuel
situation i Bernehus Syd pr. maj 2025

Notat udarbejdet den 23. maj 2025



1. Indledning

Dette notat belyser udviklingen i antallet af sager til de danske bgrnehuse. Det beskriver de aktuelle
udfordringer, som det stigende sagstal medferer i Barnehus Syd, samt de initiativer, der er ivaerksat i 2024 og
planlagt i 2025 for at imgdekomme udviklingen. Til sidst fremlaegges behovet for en midlertidig afdeling i
Trekantomradet.

2. Udviklingen i antallet af sager til de danske bgrnehuse

| 2024 har landets barnehuse oplevet en ekstraordinaer stigning i antallet af sager. En mulig forklaring pa
denne stigning kan veere, at initiativerne i Barnets Lov og Ankestyrelsens lovfortolkning vedrgrende det
tveersektorielle samarbejde har @get kommunernes fokus pa at benytte bernehusene. Kommunerne er nu
tydeligere forpligtet til at benytte det stedlige barnehus i sager, hvor der er involvering af flere sektorer (politi
og sundhedsvaesen).

Bgrnehusene forudsa en sagsstigning som falge af ovenstdende aendringer, men stigningen har veeret
markant sterre end farst forventet. Tabel 1 viser udviklingen i sagstallet pa landsplan i perioden fra 2020-2024.

Tabel 1: Udviklingen i sagstallet pr. bernehus i perioden 2020-2024

Hovedstaden 2.508
Sjeelland 340 319 274 388 682 2.003
Syd 611 511 574 605 1.045 3.346
Midt 378 410 497 571 1.044  2.900
Nord 214 222 205 231 384 1.256

| alt: 1.978 1.831 1.928 2.316 3.960 12.013
Afvigelse i % -7,4 % 5,3 % 201% 70,9%

Pa landsplan har der i perioden fra 2023 til 2024 vaeret en sagsstigning pa 70,9 %. Som det fremgar af
tabel 1, er Bgrnehus Syd det bgrnehus, som gennem arene har haft flest henviste sager. COVID-19-
pandemien antages at vaere en mulig forklaring pa det lavere sagstal i 2021.

Bgrnehus Syd
Barnehus Syd har i 2024 faet henvist 1.045 sager - 319 flere sager end det estimerede tal pa 726 sager.

Det svarer til en stigning pa 72,7 % i forhold til 2023, hvor der blev henvist 605 sager.

Bagrnehusene forventer en yderligere stigning. Tabel 2 viser de estimerede sagstal for 2025 for hvert
bgrnehus.

Tabel 2: Estimerede sagstal for 2025 pr. bernehus

Forventet antal sager i 2025

Hovedstaden 1.000
Sjeelland 750
Syd 1.280
Midt 1.300
Nord 470
| alt: 4.800



3. Aktuelle udfordringer i Barnehus Syd som folge af stigende sagstal

Det stigende sagstal betyder, at Barnehus Syds sagsbehandlingstid er forleenget i alle tre afdelinger. | Esbjerg
og Aabenraa har det desuden ogséa skabt udfordringer med bade de fysiske rammer og rekruttering af
kvalificerede psykologer.

Udfordring 1: Forlaenget sagsbehandlingstid i alle tre afdelinger

| 2023 blev 85 % af sagerne behandlet inden for kommunernes fire maneders frist i forhold til den
bagrnefaglige undersggelse. | 2024 er dette tal faldet til 58 %. Bgrnehus Syd har som mal, at sags-
behandlingstiden som minimum skal bringes ned pa niveau med tallene for 2023.

Udfordring 2: Kapacitetsudfordringer i Esbjerg og Aabenraa

= Udvidelse af medarbejderstaben har givet kapacitetsudfordringer i Esbjerg og Aabenraa. Det er ikke
leengere muligt at udvide de fysiske rammer.

= Der er foretaget andringer i de fysiske rammer for at skabe kontorpladser. For eksempel er et video-
afhgringsrum, et monitorrum og to venterum nedlagt i Esbjerg for at skabe kontorpladser. Mangel pa
videoafthgringsrum, monitorrum og venterum kan forsinke politiets sagsbehandlingstid, som dermed kan
forsinke Barnehus Syds sagsbehandlingstid yderligere.

= Lejekontrakten i Aabenraa-afdelingen er uopsigelig frem til 2029.

Udfordring 3: Rekrutteringsudfordringer af psykologer i Esbjerg og Aabenraa
= Det er vanskeligt at rekruttere kvalificerede psykologer til Esbjerg og Aabenraa, hvilket ger, at sags-
behandlingstiden ikke kan reduceres sa hurtigt som gnsket.

Odense-afdelingen har ikke de samme udfordringer som Esbjerg og Aabenraa, da afdelingen er flyttet til et
starre hus i Breendekilde i oktober 2024, og det er nemmere at rekruttere kvalificerede psykologer til Odense.

4. Handlinger i 2024 og 2025 for at imedekomme sagsstigningen

Bagrnehus Syd har i 2024 igangsat forskellige initiativer og iveerksaetter Isbende nye for at imgdekomme det
stigende sagstal, hvilket skildres nedenfor. Barnehus Syd har veeret i teet dialog med de fire andre barnehuse
for at hente inspiration. De tiltag, som Bgrnehus Syd har igangsat og patenker at iveerksaette, er meget
sammenlignelige med tiltagene i landets fire andre bernehuse.

Handlinger i 2024

= Der er ansat 18 nye medarbejdere i 2024 - herunder seks i Odense, seks i Esbjerg og seks i Aabenraa.
= De fysiske rammer i Odense er udvidet ved, at afdelingen er flyttet til et starre hus i Breendekilde.

= Medarbejderne i Odense behandler nogle af sagerne fra Vejle, Fredericia og Kolding Kommune.

= Der prioriteres lgbende i sagerne i forhold til akut behov.

= Opfelgning péa videoafhgringerne fravaelges periodevis.

= De relaterede ydelser nedjusteres Igbende, s& medarbejderne har mere tid til udredningerne (undtagen
de sager, som Bagrnehus Syd samarbejder med Social- og Boligstyrelsen om).

Handlinger i 2025

= Bgrnehus Syd har ansat seks nye medarbejdere pr. 1. marts 2025 og flere ansaettelser er planlagt i 2025.

= Der afsgges et lejemal i Trekantomradet for at imgdekomme efterspgrgsel fra Fredericia, Vejle, Kolding
og Billund Kommune.

= Der skal etableres et rum i hver afdeling til retsmedicinske screeninger som fglge af den politiske
beslutning om at @ge antallet af screeninger af bgrn ved mistanke om vold.
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5. Behovet for en midlertidig afdeling i Trekantomradet

Det er ikke muligt at udvide faciliteterne i Esbjerg eller Aabenraa. En mindre udvidelse i Odense er teknisk
mulig, men vurderes ikke at kunne imgdekomme presset fra de jyske kommuner. Ifglge lovgivningen skal
sager fra disse kommuner koordineres i samarbejde med den lokale politikreds og det sygehus, hvor barnet
bor. Det forudseetter et teet, tveersektorielt samarbejde med aktarer i Jylland og ikke p& Fyn. En placering i
Odense vil derfor ikke understgtte malet om én samlet og skansom indgang for barnet.

| 2024 kom 341 af de 1.045 sager fra kommunerne Fredericia, Vejle, Kolding og Billund. Dette viser tydeligt
behovet for en midlertidig afdeling i Trekantomradet.

Nedenstaende tabel viser sagsfordelingen ved etablering af en midlertidig afdeling i Trekantomradet.

Tabel 3: Sagsfordelingen ved etablering af en midlertidig afdeling i Trekantomrade

Antal bern Formaliserede Antal sager og
0-17 ar pr. 1. samarbejdspartnere videoafheringer
januar 2024
Odense 93.621 Fyns Politi og OUH Sager: 368
(Alle fynske kommuner) Videoafharing: 76
Esbjerg 41.557 Syd- og Sgnderjyllands Sager: 191
y(Fang, Varde, Vejen og Politi og Sydvestjysk Videoafhgring: 79 '
Esbjerg) Sygehus
Aabenraa 41.991 Syd- og Sgnderjyllands Sager: 145
(Haderslev, Tender, Politi og Aabenraa Videoafharing: 112
Senderborg og Aabenraa) Sygehus
Trekantomrade 60.758 Sydwastjyllands Politiog Sager: 341
(Kolding, Vejle, Fredericia Kolding Sygehus Videoathgring: 105
~og Billund)

Ejendom i Kolding

Odense Kommune er aktuelt i dialog om en konkret ejendom i Kolding med henblik pa en femarig
lejekontrakt. En tidsbegraenset lejekontrakt giver Bgrnehus Syd mulighed for at revurdere situationen og
overveje forskellige scenarier i takt med sagsudviklingen og den generelle udvikling pa barnehusomradet.

Odense Kommune har identificeret en egnet ejendom i Kolding, som blandt andet:
= Har optimal placering i forhold til efterspargslen fra Fredericia, Vejle, Kolding og Billund.
= Reducerer transporttid for bgrn i disse kommuner (vigtigt i sarbare situationer som videoafthgring).
= Styrker det tveersektorielle samarbejde med Sydgstjyllands Politi og Kolding Sygehus.
= Har passende stgrrelse og gode parkeringsmuligheder.
= Kan indrettes til alle funktioner, inklusiv saerskilt afdeling til politiets arbejde.
= Kan lejes pa en femarig uopsigelig kontrakt, hvilket giver fleksibilitet i forhold til fremtidige behov.
= Kan tiltreekke kvalificerede psykologer, da ejendommen ligger teet pa motorvej og flere stgrre byer.

Den samlede takst for Bernehus Syd forventes fortsat at vaere sammenlignelig med de @vrige bgrnehuse —
ogsa med en midlertidig fijerde afdeling i Kolding. Engangsomkostninger til indretning af lokaler til politiets
arbejde (for eksempel lydisolering), videoudstyr og inventar er ikke medregnet i taksten, da disse udgifter
forventes at blive afholdt inden for det eksisterende budget.

Bgrnehus Syd har siden opstart i 2013 haft en effektiv budgetstyring. Trods det forhold, at Barnehus Syd i flere
ar har veeret det eneste bgrnehus med tre afdelinger, har taksten vaeret pa niveau med de gvrige bernehuse.



Kort: Sagsfordeling mellem kommunerne ved etablering af en midlertidig afdeling i Kolding

Kolding-afdeling
Kolding, Vejle, Fredericia og Billund. | alt 341

inde

dense-afdeling

Alle fynske
Esbjerg- o kommuner. | alt
afdeling 368 sager
Esbjerg, Fang,

Varde og Vejen
| alt: 191 sager

Aabenraa-afdeling
Haderslev, Tender, Aabenraa og Senderborg
| alt: 145 sager
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1. Indledning

1.1. Baggrund for praksisplanen
| henhold til overenskomsterne om almen fysioterapi § 19, overenskomst om vederlagsfri fysioterapi § 19
og landsoverenskomst om ridefysioterapi §15 udarbejder regionen og kommunerne i regionen en falles
plan for tilretteleeggelsen af den fremtidige fysioterapeutiske betjening i regionen.

Planen skal danne grundlag for beslutninger om de overenskomstmaessige forhold og skal fremme
udviklingen i samarbejdet med gvrige sundhedstilbud og kvalitetsudviklingen inden for fysioterapiomradet.

Praksisplanlaegningen skal bidrage til at sikre koordinering og samordning af den fysioterapeutiske
betjening i alle omrader af regionen og kommunerne i regionen. Der skal i den forbindelse tages hensyn til
andre sociale og sundhedsmaessige foranstaltninger samt den regionale og kommunale gkonomi.

Denne praksisplan er skrevet i forlaengelse af overenskomsterne om fysioterapi, der tradte i kraft pr. 1.
januar 2024.

Fokus i praksisplanen er at understgtte de andringer, der blev igangsat med overenskomsterne for almen
og vederlagsfri fysioterapi. Derudover beskriver praksisplanen eksisterende kapacitet i alle omrader af
regionen, de kommunale tilbud vedrgrende vederlagsfri fysioterapi og ridefysioterapi, og der praesenteres
en ydelsesoversigt over praesterede ydelser fordelt pa kommuneniveau.

Planen skal bidrage med anbefalinger og indsatsomrader for den kommende planperiode.

Malgruppen er alle relevante parter i forhold til beslutninger om kapacitet og udvikling inden for
fysioterapiomradet.

1.2. Praksisplanens opbygning
Praksisplanen er opbygget, sa der efter dette indledende kapitel fglger en opsummering i kapitel 2 af de
anbefalinger og indsatsomrader, der laegges op til med praksisplanen. Anbefalingerne er beskrevet under
de respektive emner i kapitel 4, 5 og 6.

Kapitel 3 bestar af en beskrivelse af det fysioterapeutiske omrade, dvs. de formelle rammer, som regulerer
fysioterapien, samt beskrivelse af de fire specialer: almen fysioterapi, vederlagsfri fysioterapi, almindelig
ridefysioterapi og vederlagsfri ridefysioterapi.

| kapitel 4 gennemgas den fysioterapeutiske betjening i regionen, herunder kapacitetsfordelingen og
retningslinjer for flytning af praksis eller etablering af ekstra praksisadresse.

Kapitel 5 beskriver kvalitetsarbejdet inden for omradet for fysioterapi, mens kapitel 6 beskriver
samarbejdet med det gvrige sundhedsvaesen.

| bilagene gennemgas de enkelte kommuner og her fremgar ogsa dataopggrelserne, der indgar i
vurderingerne.
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1.2.1. Data og metode for praksisplanens tabeller og statistik
| praksisplanen arbejdes ud fra tilgeengelige data i regionens IT-systemer LUNA Bl og LUNA Adm. over
klinikker, kapacitet og forbrug. Derudover indgar data fra Statistikbanken, Danmarks Statistik.

Data er udtrukket i perioden januar 2024 til november 2024. Data udggres af helarstal.

Ved sammenligning af udviklingen over en arraekke, indgar arene 2019, 2021, 2022 og 2023. Ar 2020 er
udeladt, da det var et meget atypisk ar grundet corona.

2. Anbefalinger og indsatsomrader

Dette kapitel er en kort opsummering af de anbefalinger, der er udarbejdet i forbindelse med
praksisplanens udarbejdelse. Omraderne uddybes enkeltvis i kapitel 4, 5 og 6.

Med overenskomsten, der tradte i kraft 1. januar 2024, blev der foretaget flere aendringer i savel
behandlingsforlgb, ydelsesstruktur og kapacitetsberegninger pa omraderne for almen og vederlagsfri
fysioterapi.

/Zndringerne er i proces i forhold til implementering, men da der er tale om stgrre aendringer pa flere
omrader, tager implementeringen tid og kraever omstillinger i savel administration og praksis. Pa den
baggrund lzner flere af anbefalingerne i praksisplanen sig op ad landsdakkende initiativer med en generel
anbefaling om at understgtte disse frem for sidelgbende at iveerksaette szerlige lokale initiativer.

Derudover vil regionen og kommunerne i regionen som en naturlig fglge af de initiativer, der vil blive
iveerksat i henhold til Aftale om Sundhedsreform 2024, understgtte implementeringen af de aftaler, der
udlgber af reformen.

Samarbejdsudvalget vedr. fysioterapi vil Ipbende fglge op pa anbefalinger og indsatsomrader i
praksisplanen.

2.1. Kapacitetsdaekning og adgang til fysioterapeutisk betjening
Malsaetning: At sikre et let tilgeengeligt tilbud og lige adgang til fysioterapeutisk behandling for borgere i
regionen under hensyntagen til de enkelte kommuners eventuelle egne tilbud om vederlagsfri
fysioterapi.

Det blev med overenskomsterne om almen og vederlagsfri fysioterapi besluttet at afsaette midler til en
udvidelse af kapaciteten for vederlagsfri fysioterapi pa landsplan. De decentrale midler skal i videst muligt
omfang anvendes til nynedsaettelser. Nynedsaettelser inden for vederlagsfri fysioterapi forventes at
medfgre tilsvarende nynedseettelser for almen fysioterapi.

e Det anbefales, at udvidelsen af kapacitet for vederlagsfri fysioterapi understgttes ud fra de enkelte
kommuners gnsker til eventuelle nynedsaettelser.

Det anbefales, at der udarbejdes kriterier for tildeling af nynedsaettelser og fordeling af kapacitet
mellem specialerne.

Det er samarbejdsudvalget, der pa baggrund af kriterier i overenskomsten beslutter de endelige
kriterier for tildeling af eventuelle nye kapaciteter. Det anbefales, at samarbejdsudvalget i den
forbindelse ogsa vurderer vaegtningen af, om der er szerligt behov for at styrke tilgaengelighed,
herunder handicaptilgengelighed, om en ny klinik bgr etableres som en del at et flerfagligt
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faellesskab/et sundhedscenter og/eller at holdtraeningsmuligheder sikres eller lignende. Det
anbefales, at de involverede kommuners gnsker hertil inddrages ved vurderingen.

Det anbefales, at der fastsaettes kriterier for fordelingen af kapacitet mellem de to specialer med
inddragelse af de bergrte kommuners input.

Det anbefales videre, at eventuelle gnsker til placering af eventuelle nye kapaciteter i en kommune
afklares i samarbejde mellem region og relevante kommuner i regionen forud for regionens opslag
af et eventuelt ledigt ydernummer.

Hvis ikke alle decentrale midler disponeres til nynedsaettelser inden udgangen af 2026, vil
kapaciteten for de eksisterende klinikker i stedet blive forhgjet.

Det anbefales, at region og kommunerne i regionen bistar med kommunikationen til klinikkerne om
tildeling af eventuel ekstra kapacitet, hvis de midler, der er afsat pa landsplan, ikke alle anvendes til
nynedsattelser.

Det anbefales, at der i planperioden udarbejdes reviderede retningslinjer for flytning af hele eller
dele af kapaciteten.

Det anbefales, at der i planperioden udarbejdes reviderede retningslinjer for ekstra praksisadresse.

Det anbefales, at der i planperioden laves en vurdering af, om der skal ske sendringer i
planleegningsomrader og kapacitetsdaekning for ridefysioterapiomradet, og at det vurderes,
hvordan overenskomstens anbefaling om minimum 10 timers ridefysioterapi pr. rideskole kan
inkluderes i vurderinger om kapacitetsdaekning og i forhold til eventuelle flytteansggninger.

Det anbefales, at der i planperioden udarbejdes retningslinjer for flytning af ridefysioterapeutisk
kapacitet til anden rideskole, sa der er retningslinjer, der er specifikt malrettet omradet for
ridefysioterapi.

2.2. Kvalitetsudvikling
Malsatning: At bidrage til kvalitet og leering pa tvaers af fysioterapiklinikkerne og understgtte arbejdet
og samarbejde via udvalgte dataopggrelser.

Det anbefales at understgtte etablering og drift af kvalitetsnetveerk med henblik pa at sikre kvalitet
og leering pa tvaers af klinikkerne og bidrage til tveersektorielt samarbejde. Det skal blandt andet
gores ved at bidrage med data i det omfang, det er ngdvendigt og muligt.

Det anbefales, at det i praksisplanperioden laves et forsgg med at udarbejde en arlig opdatering af
udvalgte data som et supplement til den godkendte praksisplan. Derved kan region, kommunerne i
regionen og de praktiserende fysioterapeuter drgfte samarbejde eller udfordringer ud fra et faelles
og aktuelt datagrundlag.

2.3.Samarbejde med det gvrige sundhedstilbud
Malsaetning: At bidrage til implementering af strukturerede forlgb og et rygforlgbsprogram, der
understgtter evidensbaseret behandling og har fokus pa at styrke patienternes egen traening, samt at
sikre samarbejde mellem kommunerne og de praktiserende fysioterapeuter.
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e Det anbefales, at Enhed for Kvalitet og Moderniserings® arbejde med implementering af de
strukturerede forlgh understgttes, eksempelvis ved udsendelse af information og ved at bista med
opsamling af viden og lzering fra implementerede forlgb.

e Det anbefales, at det i planperioden afsgges, om en gget udbredelse af digitalt understgttet
selvtraening og af videokonsultation og —traening kan understgttes fra region og kommunerne i
regionen.

e Dialog- og samarbejdsfora mellem en kommune og de praktiserende fysioterapeuter i kommunen
giver gode muligheder for at drgfte udfordringer saerligt pa omradet for vederlagsfri fysioterapi.

Det anbefales, at kommunerne i regionen stgtter op om etablering af dialog- eller samarbejdsfora
med de praktiserende fysioterapeuter, og at samarbejdsudvalget fglger udviklingen i brugen af
dialog- og samarbejdsfora og erfaringer fra foraene.

e Det anbefales, at region og kommunerne i regionen understgtter implementeringen af
forlgbsprogrammet for borgere med laenderygbesveer. | forlgbsprogrammet for laenderygbesvaer
skal der ske uddannelse af fagpersonerne, sa de i hgjere grad er i stand til at understgtte patienter i
at handtere deres rygsmerter.

3. Faktuelt om fysioterapiomradet

3.1. Overenskomsternes rammer for fysioterapiomradet
Fysioterapi er i overenskomsten defineret som behandlingsmetoder og aktiviteter, der pavirker kroppen og
derved hjalper den enkelte til at fungere bedst muligt, fx. ved at mindske/fjerne smerter og haevelser, gge
bevagelighed i led, behandle muskler og styrke svage muskler, gge kropsbevidsthed og kropsfunktion.

| fysioterapi indgar en raekke forskellige behandlingsteknikker med eller uden brug af apparatur. De
fysioterapeutiske behandlinger bygger pa viden om de neuromuskulare, biomekaniske og psykomotoriske
sammenhange i kroppen.

Fysioterapeuten foretager en relevant fysioterapeutisk undersggelse. Herudfra tilrettelaegges behandlingen
individuelt efter den enkelte patients tilstand, problemer og behov i samarbejde med patienten og den
henvisende laege.

Fysioterapi tilbydes i bade hospitalsregi, i praksissektoren og i kommunalt regi. Praksisplanen omhandler
alene fysioterapi i praksissektoren.

For praksissektoren er den fysioterapeutiske behandling opdelt pa fglgende overenskomstomrader:

e almen fysioterapi (speciale 51),
e vederlagsfri fysioterapi (speciale 62),
e almen ridefysioterapi (speciale 57)

! Enhed for Kvalitet og Modernisering er en paritetisk enhed, nedsat af KL, Danske Regioner og Danske
Fysioterapeuter.
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o vederlagsfri ridefysioterapi (speciale 65)

Regionerne har myndighedsansvaret for den almene fysioterapi, mens kommunerne har
myndighedsansvaret for de vederlagsfri omrader.

En patient i sygesikringsgruppe 1 kan fa tilskud til fysioterapeutisk behandling hos fysioterapeuter, der har
overenskomst med sygesikringen, det vil sige fysioterapeuter, der har et ydernummer eller er ansat under
en fysioterapeut med et ydernummer. Det er en betingelse for tilskud til behandlingen, at behandlingen
finder sted efter laegehenvisning.

De praktiserende fysioterapeuter er forpligtede til at yde bade almen og vederlagsfri fysioterapi.
Kapaciteten vedrgrende almen fysioterapi og vederlagsfri fysioterapi kan derfor ikke adskilles og skal ses i
sammenhaeng, fordi andringer pa det ene omrade har konsekvenser for kapacitet og aktivitet pa det
andet. Dette er baggrunden for, at der er behov for én falles praksisplan for almindelig og vederlagsfri
fysioterapi, som er indholdsmaessig og skonomisk forpligtende for bade regionen og kommunerne i
regionen.

Patienter henvist til vederlagsfri fysioterapi har frit valg mellem et tilbud i praksissektoren og et eventuelt
kommunalt tilbud. | bilag 2 fremgar det, om en kommune har et eget tilbud. Kommunale tilbud har derfor
betydning for kapaciteten i praksissektoren inden for vederlagsfri fysioterapi.

For vederlagsfri fysioterapi og vederlagsfri ridefysioterapi stilles der szerlige krav, idet den enkelte
kommune har en aktiv rolle i forbindelse med behandlingen og omsorgen for de borgere, der modtager
vederlagsfri fysioterapi, og dette skal ses i sammenhang med den gvrige kommunale planlaegning
vedrgrende pleje og omsorg, jobaktivering samt rehabiliterende initiativer.

Det offentlige yder tilskud til fysioterapeutisk behandling, og reglerne herfor er fastsat i en bekendtggrelse
udstedt af sundhedsministeren, mens vilkarene for fysioterapeuternes virksomhed, herunder enkelte
ydelser og fysioterapeuternes konkrete honorarer forhandles mellem Regionernes Lgnnings- og Takstnaevn
og Danske Fysioterapeuter.

Ud over de praktiserende fysioterapeuter med ydernummer er der private tilbud om fysioterapeutisk
behandling uden overenskomst med sygesikringen og derfor uden tilskud fra det offentlige.

Der er i dag stort fokus pa gget kvalitet i behandlingen, og det fysioterapeutiske omrade vil, ligesom de
gvrige praksisomrader i sundhedsvaesenet, i stadig stigende grad skulle indtaenke samordning og kvalitet,
hvilket vil fa gget betydning for alle ovenfornzaevnte specialer de kommende ar. Der er ogsa gget fokus pa
sammenhangende patientforlgb i hele sundhedsvaesenet og derfor ogsa i stigende grad pa det
fysioterapeutiske omrade.

3.1.1. Almen fysioterapi (Speciale 51)
Almen fysioterapeutisk behandling med tilskud fra sygesikringen kraever, at der ved behandlingens
begyndelse foreligger en henvisning fra en laege, der har tilknytning til patientens behandling.
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Henvisningsblanketten skal indeholde oplysninger om diagnose. Efter aftale mellem fysioterapeut og den
henvisende leege, kan der foretages sendringer i forhold til den ordinerede behandling.

| tilfeelde, hvor patientens helbredsmaessige tilstand udelukker transport til klinik, kan lsegen ordinere
fysioterapeutisk behandling i hjemmet.

Regionen yder tilskud til behandlingen svarende til 40 % af fysioterapeutens honorar.

Almen fysioterapi er et “sygesikringsspeciale” i traditionel forstand, hvortil der hgrer et
gkonomiprotokollat, som sikrer styring af den samlede gkonomi pa omradet.

3.1.2. Vederlagsfri fysioterapi (Speciale 62)
Bestemmelserne for adgang til vederlagsfri fysioterapi fremgar af Sundhedsstyrelsens ”Vejledning om
adgang til vederlagsfri fysioterapi” og forudsaetter et varigt sveert fysisk handicap eller en
funktionsnedsaettelse som fglge af progressiv sygdom.

En person har efter Sundhedsstyrelsens definition et sveaert fysisk handicap, hvis denne ikke kan klare sig
inden dgre i dggnets 24 timer uden hjzelp eller hjzlpemidler til den daglige personlige livsfgrelse.
Tilsvarende betragter Sundhedsstyrelsen en tilstand for varig, nar det vurderes, at den vil vare i mindst 5 ar.

Ifglge vejledningen omfatter ordningen om vederlagsfri fysioterapi en afgraenset gruppe af personer med
sygdomme og tilstande inden for fglgende fire hoveddiagnosegrupper:

Medfgdte eller arvelige sygdomme

Erhvervede neurologiske sygdomme

Fysiske handicap som fglge af ulykke

Nedsat led og / eller muskelfunktion som fglge af inflammatoriske gigtsygdomme.

P wnhpRE

Ordningen om vederlagsfri fysioterapi til personer med funktionsnedsaettelse som fglge af progressiv
sygdom omfatter kun progressive sygdomme inden for hoveddiagnosegrupperne 1, 2 og 4.
Sundhedsstyrelsen har udarbejdet en diagnoseliste som supplement til de fire hoveddiagnosegrupper.

For at veere berettiget til vederlagsfri fysioterapi skal patienten, foruden at veere omfattet af en eller flere af
ovennavnte diagnoser, vaere henvist fra en laege, der er tilknyttet behandlingen. | visse tilfaelde skal der
foreligge en relevant speciallzegeerklaering?. Henvisningen skal foreligge ved behandlingens begyndelse.

| tilfelde, hvor patientens helbredsmaessige tilstand udelukker transport til klinik, kan laegen ordinere
fysioterapeutisk behandling i hjemmet.

Kommunerne har myndighedsansvaret for den vederlagsfri fysioterapi. Vederlagsfri fysioterapi tilbydes hos
praktiserende fysioterapeuter, men kommunerne har mulighed for — men ikke pligt til — at oprette tilbud
om vederlagsfri fysioterapi ved egne institutioner eller ved private institutioner, som kommunen indgar
aftale med. Patienter, der henvises til vederlagsfri fysioterapeut, har frit valg mellem at modtage

2 Sundhedsstyrelsen: Vejledning om adgang til vederlagsfri fysioterapi
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behandlingen hos en praktiserende fysioterapeut eller i eventuelle kommunale tilbud i bopaelskommunen
eller i andre kommuner.

Vederlagsfri fysioterapi er gratis for patienten.

Det er fastsat i overenskomsten, at behandling af patienter med varigt sveert fysisk handicap i videst muligt
omfang skal forega pa hold.

For patienter uden sveert fysisk handicap med progressiv sygdom foregar behandlingen som holdtraening.
Disse patienter kan rent undtagelsesvis gives individuel behandling.

Ogsa pa omradet for vederlagsfri fysioterapi er der fastsat et gkonomiprotokollat med en gkonomisk
ramme.

3.1.3. Vederlagsfri og almen ridefysioterapi (Speciale 65 og 57)
Behandling hos en praktiserende ridefysioterapeut er opdelt i vederlagsfri ridefysioterapi (speciale 65) og
almindelig ridefysioterapi med tilskud (speciale 57).

Vederlagsfri ridefysioterapi

Personer, der er berettiget til vederlagsfri fysioterapi som fglge af et varigt sveert fysisk handicap, er ogsa
berettiget til laegehenvist vederlagsfri ridefysioterapi, hvis der er faglig indikation herfor.

Vederlagsfri fysioterapi er gratis for patienten, og udgiften afholdes af bopaelskommunen. 93 % af de
patienter, der modtager ridefysioterapi i Region Syddanmark, er vederlagsfri patienter®. Ridefysioterapi er
derfor i saerdeleshed et kommunalt anliggende.

Almen ridefysioterapi

Blinde og svagtseende kan henvises af leegen til ridefysioterapi. For denne patientgruppe er der en
egenbetaling pa 20 %.

Derudover kan den enkelte region beslutte at tilbyde ridefysioterapi til nedenstaende patientgrupper.
Region Syddanmark har ikke truffet beslutning om at give tilskud til ridefysioterapi til patientgrupperne.

Patientgrupperne omfatter personer, som har en funktionsnedszettelse pa grund af en af fglgende
diagnoser, men som ikke er berettiget til vederlagsfri fysioterapi:

e Rheumatoid arthritis

e Muskelsvind

e  (Cystisk fibrose

e Handicap efter polio

e Amputationer og ulykkestilfaelde

e Fysisk handicap som fglge af medfgdte eller arvelige sygdomme.

Henvisning til og valg af ridefysioterapeut

3 LUNA BI. Antal patienter. Ridefysioterapi 2023.
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Det er den praktiserende leege, der henviser til ridefysioterapi. Henvisningen skal bero pa en konkret
leegefaglig vurdering af, om den enkelte patient kan have gavn af ridefysioterapi. Patienter henvist til
ridefysioterapi er berettiget 2 x ¥ times ridefysioterapi eller 1 times ridefysioterapi pr. uge.

Patienten kan frit veelge mellem de i overenskomsten tilmeldte ridefysioterapeuter eller et eventuelt
kommunalt tilbud.

Ridefysioterapeuten indgar en aftale med en rideskole/rideklub om de fysiske rammer, og
rideskolen/rideklubben skal godkendes af den kommune, som rideskolen/rideklubben er beliggende i.

Krav til ridefysioterapeut og rideskole

For at blive ridefysioterapeut under den geeldende overenskomst ansgges der via Danske Fysioterapeuter,
som vurderer, om ridefysioterapeuten opfylder overenskomstens krav til en ridefysioterapeut.

For at kunne blive godkendst til at praktisere ridefysioterapi med tilskud, er det et krav at nye
ridefysioterapeuter kan dokumentere, at de har bestaet en efteruddannelse i ridefysioterapi, som er
godkendt af Regionernes Lgnnings- og Takstnaevn og Danske Fysioterapeuter. Uddannelsen er tilrettelagt i
samarbejde mellem Danske Fysioterapeuter og Fraktionen af Ridefysioterapeuter.

Forudseaetningen for, at en rideskole kan anvendes til ridefysioterapi er, at den er godkendt til formalet.
Kriterierne herfor er blandt andet, at rideskolen har:

e Handicaptoilet

e Rytterstue med handicapvenlige adgangsforhold

o Lift

e Et antal velegnede heste

e Andre ngdvendige hjelpemidler for handicappede under ridningen

Det er kommunerne, der godkender og fgrer tilsyn med rideskolerne.

Kommunerne skal Igbende fgre tilsyn med, at de godkendte rideskoler fortsat opfylder de
overenskomstmaessige betingelser for godkendelsen. Kommunerne skal arligt (inden 31.1.) indsende en
underskrevet tjekliste pa, at rideskolen overholder overenskomstens bestemmelser. Tjeklisten sendes til
Faelleskommunalt Sundhedssekretariatet, der pa Samarbejdsudvalgets mgde i fgrste kvartal hvert ar
udarbejder en status pa tilsynet. Der ydes kun tilskud, hvis behandlingen foregar pa en godkendst rideskole.

3.1.4. Selvstaendige fysioterapeuter uden for overenskomsten
Som borger kan man ogsa modtage fysioterapi pa klinikker uden for overenskomsten. Behandlinger her
hgrer ikke under overenskomstbestemmelserne, og patienterne far ikke tilskud til fysioterapibehandling via
sygesikringen ved behandling hos disse klinikker.

Ifglge oplysninger fra Danske Fysioterapeuter er der ca. 100 fysioterapiklinikker i Region Syddanmark, der
praktiserer uden for overenskomsten. Disse klinikker og deres kapacitet er ikke omfattet af praksisplanen.
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4. Kapacitet og forbrug

4.1. Kapacitet pa omradet for almen og vederlagsfri fysioterapi
Klinikker, der tilbyder fysioterapi under overenskomsten (klinikker med ydernummer), skal tilbyde bade
almen og vederlagsfri fysioterapi.

Fysioterapeuter, der praktiserer under overenskomsten (har ydernummer), kan have status som ejer
(klinikindehaver), lejer eller mobil fysioterapeut. *

Klinikejerne kan derudover anszette fysioterapeuter efter overenskomstens gaeldende regler, der blandt
andet indebeerer, at regionen skal orienteres om ansaettelsen.

Derudover har ydernummerindehaveren mulighed for at tilknytte en vikar ved helt eller delvis fraveer.
Regionen skal orienteres, hvis der benyttes vikar i en periode ud over 2 maneder. Vikarperioden ma
maksimalt vare 1 ar. En vikar afregner pa den fravaerende fysioterapeuts ydernummer.

For omradet for almen fysioterapi kan der anvendes hjelpepersonale. Hjeelpepersonale kan alene benyttes
til holdtraening og opfglgende traeningsterapi. Anvendelsen sker pa den behandlende fysioterapeuts ansvar.

En fysioterapeut kan ikke delegere udfgrelse af overenskomstydelser under overenskomsten om
vederlagsfri fysioterapi til hjeelpepersonale.

Pa nzer enkeltmandspraksis vil fysioterapipraksis oftest vaere organiseret med en eller flere klinikejere og
med et antal lejere og ansatte fysioterapeuter.

Al drift og opfelgning sker pa klinikniveau, og klinikejerne er selv ansvarlige for at indga aftaler med
eventuelle lejere pa klinikken.

| Region Syddanmark er der i alt 110 fysioterapiklinikker og 365 fysioterapeuter med ydernummer inden for
almen og vederlagsfri fysioterapi®

Kommunerne kan som tidligere beskrevet valge at etablere eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi ved
egne eller private institutioner. Disse tilbud er ikke en del af overenskomsten om vederlagsfri fysioterapi og
indgar ikke i praksisplanen. | bilag 2 fremgar det under de enkelte kommuner, om de har et eget tilbud om
vederlagsfri fysioterapi, og hvilken malgruppe tilbuddet er malrettet.

4.1.1. Kapacitet og knaekgraense
Med overenskomsten pr. 1. januar 2024 blev der indfgrt en ny styringsmodel for kapacitet pa omradet for
almen og vederlagsfri fysioterapi. Kapaciteterne opggres herefter i kapacitetsenheder pa hvert speciale
(almen og vederlagsfri fysioterapi).

4 Ejer: Fysioterapeut med eget ydernummer, og som er (med)ejer af en klinik

Lejer: Fysioterapeut med eget ydernummer, som lejer sig ind pa en klinik ejet af en anden fysioterapeut med
ydernummer

Mobil fysioterapeut: Fysioterapeut med eget ydernummer, men som ikke er tilknyttet en fast klinik og alene foretager
hjemmebehandlinger. | Region Syddanmark er der 4 mobile fysioterapeuter.

5> Kilde: LUNA Adm. 12. september 2024. Antal fysioterapeuter med ydernummer inkluderer ikke palliative
fysioterapeuter og ridefysioterapeuter.
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En kapacitetsenhed svarer til et tilskudsbelgb pa 1.000.000 kr. i tilskud pa vederlagsfri fysioterapi og
393.000 kr. i tilskud under almen fysioterapi (i 2022 niveau). Tilskudsbelgbet reguleres arligt i henhold til
honorarudviklingen.

En klinik kan ikke kun have kapacitet pa ét speciale.

En kliniks samlede kapacitet i belgb pr. speciale udggr klinikkens knaekgraense. Hvis klinikken nar sin
knaekgraense, vil sygesikringstilskuddet til klinikken blive reduceret. Reduktionen i tilskuddet udggr 40 % pa
almen fysioterapi og 40 % pa vederlagsfri fysioterapi. Reduktionen sker forholdsmaessigt mellem alle ydere
pa klinikken.

| forbindelse med klinikkens manedsafregning med regionen og den efterfglgende honoraropggrelse til
klinikken, fglger ogsa en knaekgraenseopggrelse, sa klinikken til enhver tid kan fglge status.

Klinikken er ansvarlig for at planlaegge driften hen over aret, sa kapaciteten fordeles ud over hele dret og
behandlinger ikke pauseres.

Kapacitetsfordelingen pa landsplan viser, at Region Syddanmark har det hgjeste antal borgere pr. kapacitet
for omradet for almen fysioterapi, mens antallet af borgere pr. kapacitet pa omradet for vederlagsfri
fysioterapi er gennemsnitligt. Dette viser umiddelbart, at der i Region Syddanmark er en lav kapacitet pa
omradet for almen fysioterapi. Opgg@relse over ventetider viser imidlertid, at der er ingen eller meget kort
ventetid til behandling, og der opleves saledes ikke umiddelbart en efterspgrgsel efter mere kapacitet
inden for almen fysioterapi.®

Antal kapaciteter Antal borgere pr kapacitet

Almen Vederlagsfri |Almen Vederlagsfri

fysioterapi fysioterapi |fysioterapi fysioterapi
Region Nord 119,38 123,16 4.968 4.816
Region Midt 297,47 272,74 4,591 5.007
Region Sjaelland 173,41 149,15 4.919 5.719
Region Hovedstaden 396,62 298,33 4,818 6.406
Region Syddanmark 235,12 230,4 5.267 5.375
Landsplan 1.222,00 1.073,78 4.878 5.552

Figur 1 Kilde: Danske Regioner

| fglgende tabel ses fordelingen af kapaciteter blandt kommunerne i Region Syddanmark:

Antal Antal Kapacitet opgjort i

kapaciteter Kapacitet opgjort | kapaciteter 1.000 kr.

Almen i 1.000 kr. Vederlagsfri | Vederlagsfri
Kommune fysioterapi Almen fysioterapi | fysioterapi fysioterapi
Assens 12,36 5.184 12,81 13.666
Billund 5,58 2.341 4,56 4.865

6 | kapitel 4.4. gennemgas kapacitetsstyringen i den kommende planperiode.
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Esbjerg 28,66 12.021 21,25 22.671
Fang 0,39 164 0,18 192
Fredericia 7,73 3.242 6,61 7.052
Faaborg-Midtfyn 9,35 3.922 8,18 8.727
Haderslev 6,67 2.798 8,69 9.271
Kerteminde 5,64 2.366 6,64 7.084
Kolding 14,88 6.241 12,12 12.930
Langeland 2,03 851 2,93 3.126
Middelfart 7,30 3.062 6,96 7.425
Nordfyns 6,32 2.651 7,70 8.215
Nyborg 4,39 1.841 5,04 5.377
Odense 31,59 13.250 41,83 44.627
Svendborg 10,54 4.421 14,66 15.640
Sgnderborg 16,05 6.732 14,32 15.277
Tgnder 6,76 2.835 8,02 8.556
Varde 14,37 6.027 12,31 13.133
Vejen 9,46 3.968 5,72 6.102
Vejle 20,11 8.435 17,59 18.766
Arg 1,14 478 1,76 1.878
Aabenraa 13,81 5.793 10,52 11.223
Region Syddanmark 235,13 98.625 230,40 245.804

Kilde. LUNA Adm. Fordeling af kapaciteter pr. 1. januar 2024.
Sorteret alfabetisk efter kommune.
Kapacitet i 1.000 kr. er opgjort pr. 1. oktober 2024.
Kapacitet reguleres arligt svarende til honorarudviklingen. Den endelige kapacitet udmeldes pr. 1.

oktober

Antallet af borgere pr. kapacitet er varierende blandt kommunerne i regionen. Det er ikke de samme

kommuner, der har en lav kapacitet inden for almen fysioterapi, som ogsa har en lav kapacitet inden for
vederlagsfri fysioterapi eller omvendt.
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4.1.2. Procedure ved nynedsattelser ved almen og vederlagsfri fysioterapi
Et eksisterende ydernummer kan overtages af en anden fysioterapeut. Overtagelsen meddeles regionen pa
en tiltreedelsesblanket indsendt via Danske Fysioterapeuter. Regionen godkender tiltraedelsen til
overenskomsten.

Nynedseettelse (nye ydernumre) kan sgges af alle fysioterapeuter, der ikke i forvejen har ejerstatus under
overenskomsten. Det er regionen, der bestemmer, hvilken fysioterapeut der far tilladelse til at tiltreede
overenskomsten (fa ydernummer) i forbindelse med nynedsattelse. Forud for tildeling af ydernummer,
skal samarbejdsudvalget fastszette kriterier ved at tage stilling til fglgende punkter:

e Forventninger til faglige kompetencer og erfaring hos ansggerne

e Beskrivelse af det geografiske daekningsomrade, som kapaciteten anvendes inden for

e Fastleeggelse af krav til sikring af den faglige baeredygtighed i anvendelsen af kapaciteten, herunder
eventuelle krav om tilknytning til eksisterende klinikker eller samarbejde med gvrige
fysioterapeuter samt krav vedrgrende faciliteter.

e  (@vrige krav, der fglger af praksisplanen

Samarbejdsudvalget fastsaetter kriterierne i forleengelse af eventuelle beslutninger om nynedsaettelser i
forbindelse med praksisplanarbejdet.

En nynedsattelse kan godt veere tilknyttet en eksisterende klinik under den forudsaetning, at ejeren af
ydernummeret indgar som ny (med)ejer pa den eksisterende klinik. Alternativt kan fysioterapeuten indga i
samarbejdspraksis med klinikken.

Overdragelse af kapacitet til en ny ejer skal ske ved, at den nye klinikejer tildeles kapacitet svarende til det
resterende antal maneder i aret, mens den afgaende ejer far nedjusteret kapaciteten svarende til det
resterende antal maneder.

4.1.3. Procedure for flytning af kapacitet og for ekstra praksisadresse for almen og
vederlagsfri fysioterapi
Klinikkens kapacitet gaelder for klinikken som helhed uanset, om klinikken har flere praksisadresser. Det er
muligt at spge om tilladelse til flytning af hele eller en del af klinikkens kapacitet til en anden klinik, det vil
sige til en klinik med en anden ejer.

Ansggning om flytning af kapacitet til en anden klinik med en anden ejer vil blive forelagt
samarbejdsudvalget.

Flytninger for klinikker med almindelig og vederlagsfri fysioterapi

Overenskomsten fastszetter, at en fysioterapeut skriftligt kan anmode regionen om flytning. Flytning kan
ske med 1 maneds varsel til den 1. i en maned.

Til behandling af anmodninger om flytning af praksisadresse, har samarbejdsudvalget besluttet, at

e  Flytning mellem kommunerne kan som udgangspunkt ikke ske, da der vil blive tale om en a&ndring
af kapacitetsforholdene for de enkelte kommuner.

o Ved flytning inden for kommunen mellem to postnumre, skal der tages hgjde for tilgeengeligheden
for patienterne, afstanden til naermeste fysioterapeut samt tvaerfaglige relationer. Denne type
ansggninger foreleegges samarbejdsudvalget
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e Nar flytningen sker mellem to postnumre inden for kommunen, skal patienterne have flere klinikker
at veelge imellem inden for rimelig afstand.

o Ved flytning inden for postnummeret kan der administrativt gives tilladelse til flytning
Samarbejdsudvalget underrettes om flytningen.

Det bemaerkes, at en kapacitet godt kan vaere udmgntet med binding til en bestemt geografisk lokation,
f.eks. et sundhedshus, hvis regionen og kommunen er blevet enige herom i forbindelse med
udmgntningen/annonceringen. En sadan binding kan vaere gaeldende i op til 10 ar, og i denne periode kan
kapacitet ikke flyttes, med mindre ganske saerlige omstaendigheder matte ggre sig geeldende. Det er
Samarbejdsudvalget, der afg@r ansggninger om flytning af sddanne kapaciteter, og flytning kan kun komme
pa tale, hvis regionen og kommunerne er enige herom, ellers meddeles der afslag. Afggrelser om binding
og afslag pa flytning skal vaere sagligt begrundede og kan ikke paklages. Samarbejdsudvalgets afggrelser er
derfor endelige.

Ekstra praksisadresse

Jf. § 27, stk. 1 i overenskomst om fysioterapi og i overenskomst om vederlagsfri fysioterapi kan
fysioterapeuten som hovedregel kun have én praksisadresse. Fysioterapeuten kan dog praktisere pa flere
praksisadresser med samme ydernummer, hvis det er i overensstemmelse med praksisplanen, og det sker
ved anvendelse af den eksisterende kapacitet pa klinikken.

Endvidere fremgar det af overenskomsternes ANMZRKNING TIL § 27, stk. 1 i overenskomst om fysioterapi
og i overenskomst om vederlagsfri fysioterapi at:

"Brug af flere praksisadresser kan gge tilgaengeligheden ved at reducere de geografiske afstande for
patienterne. En yderligere fordel kan vaere styrket tvaerfaglig kommunikation og samarbejde, hvis den
anden adresse placeres i laegehuse, i sundhedscentre, hvor der ikke i forvejen er tilbud om
fysioterapibehandling eller andre steder, hvor man samtidig kan fremme tveerfaglig kommunikation og
samarbejde.

Brug af flere praksisadresser med samme ydernummer kan isaer veere relevant i lokalomrdder, hvor der er
behov for starre fleksibilitet for et tilgodese patienternes behov for kvalitet, neerhed og valgmuligheder.
Kvaliteten kan fx. forgges ved, at fysioterapeuter med forskellige interesseomrader eller specialer pa skift
varetager behandlingen i forskellige lokalomrdder.”

Ved behandling af ansggninger om etablering af ekstra praksisadresse skal det vurderes, hvorvidt der er
tale om en bedre udnyttelse af kapaciteten, om der etableres samarbejde med andet autoriserede
sundhedspersonale og kommunale traeningscentre, samt om etableringen fremmer tilgeengeligheden til
fysioterapeutisk behandling.

Der skal endvidere tages hensyn til, at der er tilstraekkelig kapacitet det sted, hvor kapaciteten overfgres fra
samt til afstanden til hovedklinikken.

Sager om etablering af ekstra praksisadresse forelaegges samarbejdsudvalget.

4.1.4. Udgifter og ydelsesaktivitet. Almen fysioterapi
Almen fysioterapi er regionens myndighedsopgave.
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Fra 2019 til 2023 er der sket et generelt fald i udgifterne til almen fysioterapi, nar man tager hgjde for
prisudviklingen. Udgiftsudviklingen pr. kommune er dog meget varierende, idet der i nogle kommuner er en
stigning (ud over prisudviklingen), mens der i andre kommuner er et mindre fald’.

Udgifterne pr. patient er generelt faldet en smule, dog er der ogsa her store forskelle blandt kommunerne.
Ogsa udviklingen i udgiften pr. borger varierer blandt kommunerne. Samlet for Region Syddanmark er

udgiften faldet.?

Ydelsesforbruget er faldet i perioden 2019-2023, nar der ses pa det samlede ydelsesforbrug pr. kommune
og ydelsesforbruget pr. borger i kommunen. Antallet af ydelser pr. patient er faldet en anelse, men det
vurderes, at faldet i antallet af ydelser haenger sammen med et fald i antallet af patienter under den
almene fysioterapi. Der er store variationer mellem de enkelte kommuner®.

Udgiften pr. borger og antallet af ydelser pr. borger for 2023 viser variationer blandt kommunerne, og er
hgjest i Assens og Varde kommuner, mens Fang Kommune har den laveste udgift. Udgiften pr. patient er
hgjest i to g-kommuner og i Senderborg og Middelfart kommuner, mens Fredericia Kommune har de

laveste udgifter pr. patient (figur 3).
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Figur 3 Kilde: LUNA BI

7 Bilag 3. Almen fysioterapi. Bruttohonorar
8 Bilag 3. Almen fysioterapi. Udgift pr. patient
% Bilag 3. Almen fysioterapi. Ydelsesforbrug
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4.1.4.1. Ventetider
Ventetidsoplysningerne pa sundhed.dk viser, at der er kort ventetid til almen fysioterapibehandling.

| gennemsnit er der pr. oktober 2024 0,7 ugers ventetid til almen fysioterapi, med en variation pa 0 til 7
ugers ventetid. En kommuneopdelt ventetidsopggrelse fremgar af bilag 3.

Det er af stor betydning, at ventetiderne til almen fysioterapi er opdaterede og valide.
Ventetidsoplysningerne anvendes blandt andet ved vurdering af kapacitetsdaekning, ved flytteansggninger
og ansggninger om ekstra praksisadresse.

4.1.4.2. Pendlerstatistik
Pendlerstatistikken for 2023 viser, at langt stgrstedelen af borgerne, der modtager almen fysioterapi,
benytter en fysioterapeut i deres bopalskommune. Med undtagelse af Fang, Nyborg og Haderslev
kommuner sgger over 75 % af borgerne fysioterapi i deres bopaelskommune. | 11 kommuner er det over 90
% af borgerne, der modtager almen fysioterapi i deres bopaelskommune.*®

Borgere i Fang Kommune sgger ogsa fysioterapibehandling i Esbjerg Kommune, mens borgere fra Nyborg
Kommune ogsa sgger til Kerteminde og Odense kommuner, og borgere fra Haderslev Kommune ogsa sgger
til Aabenraa Kommune.

4.1.5. Udgifter og ydelsesstatistik. Vederlagsfri fysioterapi
Vederlagsfri fysioterapi hgrer under kommunernes myndighedsopgave, og de enkelte kommuner kan
derudover vaelge ogsa at have egne tilbud om fysioterapi. Sadanne tilbud indgar ikke i de fglgende
opgerelser, idet de ikke hgrer under overenskomsten om vederlagsfri fysioterapi.

| Region Syddanmark har 10 kommuner pr. maj 2024 et eget tilbud om fysioterapi. Tilbuddene i
kommunerne er af varierende karakter, men kan omfatte tilbud til bgrn, tilbud til borgere pa bo-
institutioner og tilbud til zeldre pa plejecentre. De enkelte kommuners tilbud fremgar af bilag 2*

For vederlagsfri fysioterapi under overenskomsten, er ydelsesforbruget steget i perioden 2019-2023, nar
der ses pa det samlede ydelsesforbrug pr. kommune!2. Ydelsesforbruget pr. patient er steget lidt, og det
vurderes, at det samlede stigning i ydelsesforbruget haenger sammen med en stigning i antallet af patienter
i den vederlagsfri ordning. Der er store variationer mellem de enkelte kommuner®,

Udgiften pr. borger og antal ydelser pr. borger er varierende blandt kommunerne. Fang og Vejen
kommuner har de laveste udgifter pr. borger, mens Assens og Zrg@ kommuner har de hgjeste udgifter pr.
borger i 2023. Udgiften pr. patient inden for vederlagsfri fysioterapi er hgjest pa Langeland og i Nordfyns
kommune, mens Fredericia og Nyborg kommuner har de laveste udgifter pr. patient (figur 4).

10 Bilag 3. Pendlerstatistik

1 Kilde: Feelleskommunalt Sundhedssekretariat. Rundspgrge til kommunerne i april/maj 2024
12 Bilag 3. Vederlagsfri fysioterapi. Bruttohonorar

13 Bilag 3. Vederlagsfri fysioterapi. Ydelsesforbrug
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Figur 4 Kilde: LUNA BI.*=kommuner med eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi

4.1.5.1. Ventetider
Ventetidsoplysningerne pa sundhed.dk viser, at der er lang ventetid til vederlagsfri fysioterapibehandling.

| gennemsnit er der pr. oktober 2024 15,5 ugers ventetid med en variation pa 0 til 52 ugers ventetid. En
kommuneopdelt ventetidsopggrelse fremgar af bilag 3.

Patienter med sveert fysisk handicap vil ofte vaere tilknyttet fysioterapi gennem en lang periode — ofte
arelang, og der opleves derfor flere steder laengere ventetid til at komme til behandling som ny patient. |
enkelte kommuner er der klinikker, der oplyser ventetider pa op til et ar.

Det er af stor betydning, at ventetiderne til vederlagsfri fysioterapi er opdaterede og valide.
Ventetidsoplysningerne anvendes blandt andet ved vurdering af kapacitetsdaekning, ved flytteansggninger
og ansggninger om ekstra praksisadresse.

4.1.5.2. Pendlerstatistik
Pendlerstatistik for 2023 viser, at langt stgrstedelen af borgere, der modtager vederlagsfri fysioterapi,
modtager fysioterapi pa en klinik i deres bopalskommune.

Med undtagelse af Fang, Faaborg-Midtfyn og Nyborg Kommuner far over 88 % af borgerne vederlagsfri
fysioterapi i deres bopalskommune. Borgere fra Fang Kommune sgger ogsa til Esbjerg Kommune, mens
borgere i Faaborg-Midtfyn Kommune ogsa sgger til Assens, Odense og Svendborg kommuner, og borgere
fra Nyborg Kommune sgger til Kerteminde og Svendborg kommuner*

14 Bilag 3. Pendlerstatistik
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4.2. Kapacitet pa omradet for ridefysioterapi
For ridefysioterapi opggres kapacitet i timer, og bestemmelser om knaekgraense og kapacitetsenheder
vedrgrer ikke ridefysioterapiomradet.

Pr. 1. august 2024 har 20 ridefysioterapeuter ydernummer i Region Syddanmark.

Ridefysioterapeuterne tilbyder ridefysioterapi fordelt pa 18 rideskoler, der er fordelt over 15 kommuner.
Derudover er der et ydernummer i Nyborg Kommune, der pa tidspunktet for praksisplanens udarbejdelse

ikke er tilknyttet en rideskole.

Kommune Antal Antal timer*

ydernumre
Assens 1 30 timer
Billund 1 37 timer
Esbjerg 2 67 timer
Faaborg-Midtfyn 2 25 timer
Haderslev 1 30 timer
Kolding 1 37 timer
Middelfart 1 16 timer
Nyborg 1 15 timer**
Odense 1 37 timer
Sgnderborg 1 37 timer
Tgnder 1 30 timer
Varde 1 30 timer
Vejle 5 141 timer
£rg 1 2,5 timer
Aabenraa 1 37 timer
* Nogle ridefysioterapeuter er tildelt et ydernummer med et specifikt antal
timer tilknyttet, mens andre ydernumre har en kapacitet pa enten over eller
under 30 timer. En kapacitet over 30 timer regnes med 37 timer, mens en
kapacitet under 30 timer regnes med 30 timer. Timeantallet er derfor ikke
retvisende for det praecise antal timer, der ydes ridefysioterapi.
** Der praktiseres ikke pa ydernummeret i Nyborg Kommune, da
ridefysioterapeuten for nuvaerende (september 2023 — december 2024) ikke
har aftale med rideskole i kommunen.
Kilde: LUNA Adm. Oktober 2024.

| Praksisdeklarationen pa sundhed.dk skal ridefysioterapeuten oplyse, hvilken rideskole der praktiseres pa.

Overenskomsten om ridefysioterapi anbefaler, at det tilstraebes, at der mindst udfgres ridefysioterapii 10
timer ugentligt pa hver praksisadresse (rideskole).

Ridefysioterapeuten kan ved fuldt eller delvist fravaer antage en vikar til at varetage patientforlgbene.

Vikaren udfgrer behandling pa vegne af ridefysioterapeuten. Vikaren skal som udgangspunkt vaere
uddannet ridefysioterapeut.
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4.2.1. Procedure ved nynedsattelser ved ridefysioterapi
Et eksisterende ydernummer kan overtages af en anden ridefysioterapeut. Overtagelsen meddeles
regionen pa en tiltreedelsesblanket indsendt via Danske Fysioterapeuter. Regionen godkender tiltraadelsen
til overenskomsten, nar der fra kommunen foreligger en godkendt aftale med rideskolen.

Ved nynedsattelse eller opslag af et ledigt ydernummer, der ikke kan overdrages til en ny
ridefysioterapeut, foretager regionen opslag af ydernummeret. Det er regionen, der efter indstilling fra
samarbejdsudvalget, bestemmer, hvilken ridefysioterapeut der tildeles ydernummeret og dermed tiltraeder
overenskomsten.

4.2.2. Procedure for flytning af kapacitet inden for ridefysioterapi
Som pa omradet for almen og vederlagsfri fysioterapi, skal der ogsa ansgges om at flytte kapacitet for
omradet om ridefysioterapi. Ansggninger om flytning for ridefysioterapeuter fglger i udgangspunktet
bestemmelser om, at flytning inden for en kommune er muligt, idet kommunerne udggr
planlaegningsomradet ogsa for ridefysioterapi. Indenfor ridefysioterapiomradet ses der ikke pa flytning
indenfor eller mellem postnumre. Safremt der flyttes mellem kommunegranser, vil en ansggning blandt
andet blive vurderet konkret i forhold til geografisk placering af gvrige ridefysioterapitiloud i omradet og
ved hgring af de bergrte kommuner (afgivende og modtagende kommune).

Ansggninger skal behandles af samarbejdsudvalget.

4.2.3. Udgifter og ydelsesaktivitet inden for ridefysioterapi
Udgiftsudviklingen inden for vederlagsfri ridefysioterapi er svingende blandt kommunerne. Der er dog
indikation for, at de kommuner, der har haft stgrst stigning i udgifter til vederlagsfri ridefysioterapi, ogsa er
kommuner, der har ydernummer til ridefysioterapi i kommunen. Gennemsnitlig i regionen er der dog ikke
sket en stigning pa omradet. Den store variation ggr sig ogsa geeldende inden for udgift pr. patient og udgift
pr. borger, hvor udgiften i nogle kommuner er steget markant fra 2019-2023%,

Ydelsesforbruget viser samme variation som udgiften pr. borger. Gennemsnittet for regionen viser et fald i
forbruget fra 2019 til 2023, og der er store udsving mellem kommunerne?®,

15 Bilag 3. Vederlagsfri fysioterapi. Bruttohonorar Y delsesforbrug
16 Bilag 3. Vederlagsfri ridefysioterapi
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Figur 5 Kilde: LUNA Bl. *=kommuner med ridefysioterapi

Udgifterne til den almene ridefysioterapi til blinde og svagtseende udgjorde i 2023 ca. 1 mio. kr. l alt 111
personer modtog almen ridefysioterapi. Udgifterne til den almene ridefysioterapi har vaeret pa samme
niveau fra 2019 til 2023. Den almene ridefysioterapi udggr op til 8 % af de patienter, der modtager
ridefysioterapi og ca. 4 % af de samlede udgifter til ridefysioterapi under overenskomsten. Vurderingen af
det ridefysioterapeutiske omrade foretages derfor baggrund af den vederlagsfrie ridefysioterapi.

4.2.3.1. Ventetider
Overenskomsten om ridefysioterapi har ikke bestemmelser om, at oplysninger om ventetider Ipbende skal
opdateres pa sundhed.dk.

En opggrelse over oplyst ventetid pa sundhed.dk for ridefysioterapeuter i Region Syddanmark pr.
november 2024 viser, at der er mellem 0 og 18 ugers ventetid til almen ridefysioterapi og mellem 1 og 26
ugers ventetid til vederlagsfri ridefysioterapi. Det er dog behaeftet med stor usikkerhed, da kun 6
ridefysioterapeuter (ud af 20), har angivet ventetider pa sundhed.dk i 2024.

4.2.3.2. Pendlerstatistik
Alle kommuner i regionen, pa nzer Fang Kommune, har borgere, der modtager vederlagsfri ridefysioterapi.
Borgere fra kommuner, der ikke selv har ridefysioterapi pendler derfor til en nabokommune.

For Middelfart, Faaborg-Midtfyn, £rg, Senderborg og Vejle Kommuner gzlder, at borgere fra disse
kommuner i naesten alle tilfaelde (over 90%) modtager ridefysioterapi i bopaelskommunen. Borgere fra
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Assens, Haderslev, Tgnder og Kolding kommuner, som er kommuner, der har et tilbud om ridefysioterapi,
modtager til dels ogsa ridefysioterapi i en nabokommune.

Borgere fra kommuner, der ikke har et tilbud om ridefysioterapi, pendler til en nabokommune for at
modtage tilbuddet?’.

4.3. Befolkning og aldersfremskrivning
Den generelle befolkningsudvikling er kendetegnet ved, at gennemsnitsalderen bliver hgjere. Dette gor sig
ogsa gxldende i Region Syddanmark.

Befolkningstilvaeksten over de kommende ar i regionen (fra 2023 til 2028) viser en forventet tilvaekst pa ca.
4.500 borgere. En fysioterapikapacitet har i dag i gennemsnit lidt over 5.000 borgere. Befolkningstallet
forventes saerligt at stige i Middelfart, Svendborg og Vejle kommuner i de kommende 5 ar. Hvis man ser
lengere frem, forventes ogsa en stigning i Kolding og Odense kommuner.

Det er isaer aldersgrupperne 60-69 ar og 70-79 ar, der modtager enten almen eller vederlagsfri
fysioterapibehandling®®, og der er netop her tale om aldersgrupper, der forventes at vokse i de fleste
kommuner i Region Syddanmark. Dette kan betyde en gget efterspgrgsel efter fysioterapibehandling.
Antallet af borgere i aldersgruppen 50-59 ar, der ogsa herer til blandt de aldersgrupper, der modtager en
del fysioterapi, forventes derimod at falde en smule frem til 2028,

Siden sidste praksisplan fra 2019 er der ikke sket markante a&ndringer i udviklingen i de sociale faktorer. For
sa vidt angar andel af indbyggere pa folke- eller fgrtidspension er der ikke de store aendringer for de
enkelte kommuner. Antallet af handicapydelser pr. 1.000 indbyggere er faldet i flere kommuner (Nyborg,
Middelfart, Svendborg, Aabenraa, Vejen, Varde, Vejle, Tender og Kolding), mens antallet er steget i Esbjerg
Kommune?.

4.4. Kapacitetsstyring i den kommende planperiode

4.4.1. Almen og vederlagsfri fysioterapi
| forbindelse med ny overenskomst pr. 1. januar 2024 besluttede overenskomstparterne at afszaette midler
til en udvidelse af kapaciteten inden for vederlagsfri fysioterapi. En udvidelse af kapaciteten inden for
vederlagsfri fysioterapi vil samtidig medfgre en udvidelse af kapaciteten for almen fysioterapi, da et
ydernummer skal tilbyde begge specialer.

Der er afsat decentrale midler svarende til 39,978 mio. kr. i tilskud til vederlagsfri fysioterapi (2022-niveau)
med henblik pa udmgntning af nynedsaettelser pa landsplan. Belgbet fordeles efter bloktilskudsngglen, og
det betyder, at midlerne i Region Syddanmark svarer til ca. 8,5 mio. kr.

Udgangspunktet for aftalen er, at region og kommunerne i regionen rader over de decentrale midler, men
forpligter sig til, i videst muligt omfang at anvende midlerne til nedseaettelse af nye ydernumre med nye
ejere.

7 Bilag 3. Ridefysioterapi. Pendlerstatistik

18 Bilag 3. Andel af udgifter og ydelser fordelt pa aldersintervaller
19 Bilag 3. Forventet aldersudvikling

20 Kilde: Praksisplan Fysioterapi 2019 og bilag 3. Sociale Faktorer
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Hvis der er midler, som ikke anvendes til nynedszettelser, vil de i stedet blive brugt til en generel
kapacitetsudvidelse delt ud over alle eksisterende klinikker pa landsplan.

Det er region og kommuner i regionen, der afggr, om der skal ske nynedszettelser.

Et samlet overblik over kommunernes kapacitetsdaekning, klinikkernes oplyste ventetider og omsaetning pr.
patient og borger?! viser ikke et entydigt billede af enkelte kommuner, der skiller sig ud med lav kapacitet:

e De kommuner, der har den hgjeste befolkningsandel, har ogsa den hgjeste andel af kapacitet.

e De kommuner, hvor der er flest borgere pr. kapacitet, er ikke tilsvarende de kommuner, hvor
klinikkerne har oplyst laengst ventetid

e De kommuner, der har den hgjeste omsatning pr. patient eller pr. borger er ikke de kommuner
med laengst ventetid. Det bemaerkes dog, at Nordfyns kommune har hgj omsaetning pr. borger pa
vederlagsfri fysioterapi og lang ventetid i sammenligning med gvrige kommuner.

e Det er ikke de kommuner, hvor der forventes stgrst befolkningstilveekst de kommende ar, der i dag
har flest borgere pr. kapacitet.

Samtidig indgar eventuelle egne kommunale tilbud ikke i denne vurdering af kapacitetsdaekningen. Der kan
desuden veaere sarlige forhold for g-kommunerne, hvor borgerne ikke alle har samme mulighed for at
veelge mellem flere behandlingstilbud, og hvor der kan vaere udfordringer med at tilbyde holdtraening frem
for individuel treening.

Befolkningsfremskrivningen for 2028 viser, at befolkningen vil vokse med et antal borgere svarende til
mindre end en hel kapacitet, hvorfor det ikke vurderes, at der pa denne baggrund er et sarligt behov for
udvidelse af kapaciteten. Vaeksten er dog primeert i de aldersgrupper, der i forvejen modtager fysioterapi,
hvilket kan indikere en kommende ggning i efterspgrgslen efter fysioterapi.

For almen fysioterapi er der ingen eller meget kort ventetid til fysioterapibehandling. Ventetiderne til
vederlagsfri fysioterapibehandling er ved nogle klinikker lange.

Udgangspunktet for eventuel udvidelse af kapaciteten gennem nynedsaettelser vil derfor bero pa
kommunernes egne vurderinger af behovet.

| forbindelse med, at det med overenskomsten blev besluttet at udvide kapaciteten pa vederlagsfri
fysioterapi, er alle kommuner i regionen hgrt om deres vurdering af behov og gnske om nynedsaettelser pa
omradet for vederlagsfri fysioterapi.

Det forventes, at der i den kommende planperiode sker en udvidelse af den fysioterapeutiske kapacitet i
form af nynedsaettelser i de kommuner, der gnsker en udvidelse af den vederlagsfri fysioterapi under
overenskomsten. Nynedsaettelserne pa vederlagsfri fysioterapi vil samtidig medfgre en udvidelse af
kapaciteten for almen fysioterapi.

21 Bilag 3 Samlet oversigt
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Enkelte kommuner har allerede i forbindelse med praksisplanarbejdet bekrzeftet, at de gnsker at udmegnte
nynedsattelser, mens andre kommuner har tilkendegivet, at de overvejer en mulig udvidelse.

Kommunerne forpligter sig desuden til en fornyet vurdering af eventuelle behov for nynedsaettelser i
forleengelse af praksisplanarbejdet.

| forbindelse med den fornyede vurdering vil der vaere en saerlig opmaerksomhed pa kommuner, hvor der er
indikation for en lav kapacitetsdaekning, eksempelvis hvis flere klinikker i kommunen, har naet deres
knaekgraense i 2024 og/eller, kommunen har lange ventetider eller en lav kapacitet pr. borger.

Nynedseettelser pa det vederlagsfri omrade kan udggres af en andel af en hel kapacitet, og kan derfor ogsa
veere relevant for kommuner, der gnsker en mindre udvidelse af behandlingstilbuddet.

En beslutning om nynedsaettelser skal vaere afklaret inden udgangen af 2025, idet det i henhold til
overenskomstaftalen mellem parterne er bestemt, at beslutninger om nynedsaettelser skal vaere truffet og
nye ydernumre udmgntet inden udgangen af 2026.

For de kommuner, der efter praksisplanens ikrafttraedelse gnsker at udvide kapaciteten, vil regionen og
kommunen i samarbejde traeffe beslutning om opslag og udmgntning af de nye ydernumre.

En nynedsaettelse (ét ydernummer) bestar en hel kapacitet samlet. Det er regionen, der meddeler, hvordan
kapaciteten er fordelt for de to specialer og samlet.

4.4.2. Ridefysioterapi
Tilbuddet om ridefysioterapi vurderes at vaere daekkende for regionen, og der er ikke kommuner, der har
indgivet gnske om at fa yderligere kapacitet eller omfordele den eksisterende kapacitet.

Der opleves dog til tider udfordringer ved, at ridefysioterapien er tilknyttet enkelte kommuner i regionen,
da specialet ikke har et omfang, der kan forsvare et tilbud i hver kommune.

| forbindelse med overtagelse af eksisterende kapacitet inden for ridefysioterapiomradet, har enkelte
ridefysioterapeuter gnsket at flytte kapacitet til en anden kommune, eksempelvis til en allerede etableret
rideskole med ridefysioterapi under overenskomsten. Denne mulighed forudseetter, at en flytning ikke er i
strid med praksisplanen, hvilket ofte vil veere tilfaeldet, nar der ses pa kommuner som planlaegningsomrade
ogsa for ridefysioterapien.

Samtidig anbefaler overenskomsten, at der udgves ridefysioterapi i minimum 10 timer ugentligt pa en
rideskole. Dette kan tale for, at rideskolerne har et vidst omfang af behandling for at sikre tilstraekkelig
erfaring pa ridefysioterapiomradet og dermed i tilbuddet til borgerne.

Det kan derfor give udfordringer, hvis et ydernummer skal flyttes, men ikke kan blive tilknyttet en allerede
eksisterende rideskole i en anden kommune, og ridefysioterapeuten i stedet skal forsgge at indga aftale
med en rideskole, der ikke i forvejen har ridefysioterapi.

Der vil altid ske hgring af bergrte kommuner ved ansggning om flytning, og i forbindelse med

sagsbehandlingen i samarbejdsudvalget vaegtes savel afgivende som modtagende kommunes
bemaerkninger i forhold til en eventuel godkendelse af en flytning.
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4.5. Anbefalinger og indsatsomrader

Nynedszettelser
Der vil i umiddelbar forlaengelse af praksisplanarbejdet blive truffet beslutning om eventuelt opslag af
nynedsaettelser pa baggrund af vurderinger fra regionen og kommunerne i regionen.

Det anbefales, at der som noget af det fgrste i praksisplanperioden udarbejdes kriterier for tildeling af
nynedsattelser og fordeling af kapacitet mellem specialerne.

Pa baggrund af overordnede kriterier i overenskomsterne om almen og vederlagsfri fysioterapi, vil
samarbejdsudvalget fastseette kriterier for tildeling af eventuelle nye kapaciteter, herunder blandt andet
vurdere muligheden for at styrke tilgaengelighed, herunder handicaptilgaengelighed, at en ny klinik
etableres som en del at et flerfagligt faellesskab/et sundhedscenter, at holdtreeningsmuligheder sikres eller
lignende.

Fordelingen af kapacitet mellem de to specialer meddeles af regionen. Det anbefales, at fordelingen af
kapacitet besluttes pa baggrund af dialog med den bergrte kommune i forbindelse med den specifikke
nynedsattelse.

Det er en forudsaetning, at en nynedsaettelse tilbyder bade almen og vederlagsfri fysioterapi, og det
anbefales, at klinikkerne tilbyder begge specialer ud fra en forholdsvis lige fordeling mellem almen og
vederlagsfri fysioterapi. Det anbefales, at andelen af almen fysioterapi udggr en tilsvarende eller eventuel
mindre andel end den vederlagsfrie fysioterapi, idet parterne har aftalt udvidelse af kapaciteten pa
vederlagsfri fysioterapi, og der ikke er en vurdering af, at der er szerligt behov for udvidelse pa omradet for
almen fysioterapi. Det anbefales, at fordelingen mellem almen og vederlagsfri fysioterapi i kommunen som
helhed ogsa indgar i denne vurdering.

Det anbefales, at samarbejdsudvalget i forbindelse med fastsaettelse af kriterierne for tildeling af nye
kapaciteter vurderer vaegtning af kriterierne pa baggrund af input fra den pageseldende kommune i forhold
til eventuelle saerlige gnsker til placering og/eller faciliteter. Det kan eksempelvis vaere en binding til en
bestemt geografisk lokation, der kan vaere geeldende i op til 10 ar.

Pr. 1. januar 2027 bliver der fra de centrale parter lavet en opggrelse over, hvor stor en andel af de afsatte
midler, der er udmgntet i nynedsaettelser og hvor stor en andel, der ikke er udmgntet pa dette tidspunkt.
Herudfra vil der ske en fordeling til alle eksisterende kapaciteter af de ekstra midler, der ikke er udmgntet i
nynedsaettelser pa tvaers af landet. For tidspunktet for udarbejdelse af praksisplanen, er det derfor ikke
muligt at vurdere, hvor stor en kapacitetsudvidelse der vil ske generelt.

Det anbefales, at region og kommunerne i regionen understgtter kommunikationen til klinikkerne, nar det
er endeligt opgjort, hvordan midlerne til kapacitetsudvidelsen af vederlagsfri fysioterapi pa landsplan bliver
fordelt.

Retningslinjer for flytning

Det anbefales, at der i planperioden ses naermere pa procedurerne for flytning af hele eller dele af en
kapacitet, sa der sikres fortsat god daekning i hele regionen
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De reviderede retningslinjer skal tage hgjde for den nye kapacitetsmodel, hvor hvert speciale inden for
almen og vederlagsfri fysioterapi har en opgjort kapacitetsenhed.

De reviderede retningslinjer skal ligeledes tage hgjde for, hvilke kriterier og prioriteringer der skal vaegtes,
hvis en kapacitet skal flyttes.

Retningslinjer for ekstra praksisadresse

Det anbefales, at der i planperioden ses pa retningslinjerne for ekstra praksisadresse, sa de revideres i
henhold til overenskomstbestemmelser og i henhold til opggrelser af kapacitet, sa der sikres et naert tilbud
inden for begge specialer til borgerne i hele regionen.

De reviderede retningslinjer skal beskrive forhold, der har betydning for, om en ekstra praksisadresse kan
etableres, herunder krav til tilgaengelighed og eventuelle muligheder for tvaersektorielt samarbejde.

Ridefysioterapi

Det anbefales, at der i planperioden bliver set pa, om der skal vaere en mere fleksibel tilgang til flytning af
kapacitet inden for ridefysioterapi, og om der skal ske en revurdering af planlaegnings- og
daekningsomrader inden for det ridefysioterapeutiske tilbud. | den forbindelse vil der ogsa indga en
vurdering af timeantallet for ridefysioterapi pa de enkelte rideskoler under hensyn til anbefaling i
overenskomsten om minimum 10 timer.

Da ridefysioterapien primaert vedrgrer vederlagsfri ridefysioterapi, anbefales det, at vurderinger og
eventuelle &@ndringer sker med udgangspunkt i kommunernes input.

Det skal i arbejdet vurderes, om der kan vaere en mere fleksibel tilgang til ansggninger om flytning af
ridefysioterapi mellem kommuner, hvor der ses pa afstanden mellem rideskolen, der flyttes fra og
rideskolen, der flyttes til, og mindre pa kommunetilknytning, dog med det forbehold i sagsbehandlingen at
bergrte kommuner skal hgres og deres bemaerkninger vil blive vaegtet i samarbejdsudvalgets behandling af
flytteansggninger.

5. Kvalitetsudvikling og anvendelse af IT
Kvalitetsarbejdet pa fysioterapiomradet tager pa landsplan afszet i fglgende projekter:

e Etablering af kvalitetsnetvaerk
e Datadrevet kvalitetsudvikling
e Udvikling og implementering af strukturerede forlgb for udvalgte patientgrupper

Kvalitets- og moderniseringsarbejdet varetages af Enhed for Kvalitet og Modernisering (EKM), der er en
faglig, paritetisk enhed, nedsat af KL, Danske Regioner og Danske Fysioterapeuter. Enheden referer Ipbende
ind til en styregruppe, der bestar af repraesentanter for parterne.

| Region Syddanmark er der fokus pa at understgtte de landsdakkende initiativer og sikre implementering
af disse.

5.1. Praksiskonsulentordningen
Region Syddanmark har en praksiskonsulentordning, hvor der er en regional praksiskonsulent tilknyttet.
Opgaven for praksiskonsulenten er at arbejde med kvalitetsudvikling pa fysioterapiomradet og sikre et
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smidigt og effektivt samarbejde med de praktiserende laeger, hospitalerne og gvrige dele af
sundhedsvaesenet.

Praksiskonsulenten arbejder herudover Igbende med at udsende relevant information til de praktiserende
fysioterapeuter vedrgrende kliniske retningslinjer, lovgivning, temamgder, kurser, meddelelser fra
praksisadministrationen m.m.

5.2. Kvalitetsnetvaerk

| den foregdende overenskomstperiode 2018-2021 gennemgik alle fysioterapiklinikker, alle
ridefysioterapeuter og mobile fysioterapeuter, der praktiserer i henhold til overenskomsterne,
akkreditering efter seerlige standarder udviklet til brug i fysioterapipraksis. Selve akkrediteringen blev
foretaget af IKAS.

Der er i den nyeste overenskomst aftalt en ny kvalitetsmodel i fysioterapipraksis baseret pa datadrevet
kvalitetsudvikling, som erstatter Den Danske Kvalitetsmodel.

Den nye kvalitetsmodel er baseret pa faglige kvalitetsnetvaerk. Kvalitetsnetveerkene skal understgtte den
fysioterapeutiske faglighed ved at facilitere databaserede faglige drgftelser samt skabe refleksion og
udvikling af praksis. Kvalitetsnetvaerkene skal bade vaere med til at kvalitetsudvikle og kvalitetssikre
patientforlgb via rapporter baseret pa klinikkens egne data savel som aggregerede data til brug for
benchmark.

Det er Enhed for Kvalitet og Modernisering (EKM), der star for at etablere kvalitetsnetvaerkene, koordinere
pa tveers af netvaerkene og for at udvikle og udarbejde data og oplaeg til drgftelser i netvaerkene.

Kvalitetsnetvaerkene skal understgtte kvalitetsarbejdet med det primaere formal at:
e Sikre hgj og ensartet kvalitet i behandlingsforlgb i fysioterapipraksis
e Systematisk og malrettet kvalitetsudvikling i kvalitetsnetvaerkene
e Benchmarking og analyser af behandlingsmgnstre m.m.
¢ Sikre sammenhang mellem kvalitetsarbejdet i fysioterapipraksis og kvalitetsarbejdet i det
gvrige sundhedsvasen
e Fastholdelse af forbedringer fra akkreditering

Kvalitetsnetvaerkene vil desuden understgtte
e |ering
e erfaringsudveksling
e godt kollegaskab
e formidling af viden og data
e redskaber til at bruge egne data i klinikken

Alle praktiserende fysioterapeuter under overenskomsten skal deltage i kvalitetsnetvaerksarbejdet.

Der er etableret 9 kvalitetsnetvaerk i Region Syddanmark. Hvert kvalitetsnetvaerk har en koordinator, der
bliver bindeleddet mellem kvalitetsnetvaerket og EKM.
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Det datadrevne kvalitetsarbejde, der skal danne grundlag for arbejdet i kvalitetsnetvaerkene, forudseetter
diagnosekodning ogsa for patienter inden for almen fysioterapi. Der vil derfor blive indfgrt ICPC2 kodning
pa fysioterapi-omradet. Indfgrslen heraf foregar ligeledes via EKM.

5.3. Anvendelse af IT
Al afregning med sygesikringstilskuddet sker via regionen.

Fra 1. oktober 2024 er der krav om, at alle fysioterapeuter skal tilbyde elektronisk tidsbestilling til patienter,
der har haft en 1. konsultation. Der kan dog tages hensyn til praktiske eller faglige arsager, der ggr, at
elektronisk tidsbestilling ikke er hensigtsmaessigt.

| forlaengelse af, at der indfgres strukturerede behandlingsforlgb med fokus pa patientens selvtraening,
forventes det, at der vil fglge et gget brug af traeningsvideoer, og der er desuden indfgrt nye ydelser (digital
opfelgning pa selvtreening og hold videokonsultation), der understgtter en gget brug af digitale Igsninger.

5.4. Dataudveksling mellem region og kommuner
Under henvisning til overenskomsten om vederlagsfri fysioterapi har Danske Regioner og KL’s sekretariat
indgaet aftale om regional afregning af vederlagsfri fysioterapi og vederlagsfri ridefysioterapi??. Aftalen er
indgaet, idet kommunerne har myndighedsopgaven for vederlagsfri fysioterapi, mens regionen forestar
afregningen, der viderefaktureres til kommunerne.

Det er aftalt, at hver kommune far data over bruttohonorar, antal ydelser, antal patienter med mulighed
for at intervalopdele patienter i forhold til antal ydelser og bgrn/voksne, nar data for et helt kvartal er
tilgaengeligt. Dataudvekslingen er systemunderstgttet via regionens afregningssystem LUNA.

5.5. Datatilgeengelighed
Ud over dataudvekslingen mellem kommunerne og regionen, efterspgrges til tider opdaterede data til brug
for drgftelser af kapacitetsdaekning, til vurdering af eventuelle flytninger eller gnsker om etablering af
ekstra praksisadresse.

Da der med overenskomsten pr. januar 2024 blev indfgrt en ny kapacitetsmodel og de enkelte klinikker har
faet tildelt knaekgraenser, er der en seerlig opmaerksomhed pa forbrug og kapacitetsdeekning.

Pa den baggrund og med det formal at sikre et faelles opdateret grundlag for drgftelser, kan der i
praksisplanperioden laves et forsgg med et arligt udtraek af udvalgte data, der indgar i praksisplanen, og
gore disse data tilgaengelige digitalt. Det er hensigten, at data vil blive gjort tilgeengelige elektronisk som et
bilag til praksisplanen, hvorved det sikres, at parterne (fysioterapeuter, kommuner og region) kan tilga det
samme overblik ved drgftelser om kapacitet eller andre relevante problemstillinger i det tveergaende
samarbejde.

Ved behandling af ansggninger om kapacitet, flytning og lignende inddrager samarbejdsudvalget
opdaterede data over den aktuelle kapacitet og ventetider. Data kan udggres af:

22 Aftale om regional afregning af vederlagsfri fysioterapi og vederlagsfri ridefysioterapi af 6. september 2023
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o Data for borgere pr. kapacitet pr. kommune for henholdsvis almindelig og vederlagsfri

fysioterapi

o Data for ventetider (se nedenfor) pr. kommune for henholdsvis almindelig og vederlagsfri
fysioterapi

o Data for omsatning pr. kapacitet pr. kommune for henholdsvis almindelig og vederlagsfri
fysioterapi

Eventuelt behov for data for ridefysioterapi vil blive vurderet under indsatsomradet for ridefysioterapi.
Sarligt vedrgrende ventetider

Med den afggrende faktor, som ventetider har for vurdering af kapacitetsdaekningen inden for
fysioterapiomradet, er det afggrende, at fysioterapiklinikkerne opdaterer ventetider i henhold til
bestemmelserne i overenskomsten.

| praksisplanperioden vil der vaere fortsat fokus pa at sikre, at overenskomstbestemmelserne overholdes.
Sager omkring overenskomstbestemmelserne handteres i regi af samarbejdsudvalget. Der vil blive lavet
statistik over udviklingen i ventetider inden for hvert speciale, og der vil vaere en kontinuerlig overvagning
af ventetider og tilgeengelighed. Der vil ske opfglgning over for de klinikker, som ikke overholder denne del
af overenskomstens bestemmelser.

5.6. Anbefalinger og indsatsomrader
Kvalitetsnetvaerk

Det anbefales, at regionen og kommunerne i regionen i praksisplanperioden understgtter etableringen og
udviklingen af kvalitetsnetvaerk. Dette blandt andet ved om ngdvendigt at bistd med datamateriale og
udsendelse af eventuelle informationer.

Det anbefales, at der i samarbejdsudvalget bliver givet en status pa arbejdet i kvalitetsnetvaerkene pa
baggrund af tilbagemeldinger fra Enhed for Kvalitet og Modernisering.

Hvordan kvalitetsnetvaerkene kan understgttes, drgftes og afklares mellem regionen via regionens
praksiskonsulent og Enhed for Kvalitet og Modernisering.

Datatilgeengelighed

Det anbefales, at muligheden for at ggre udvalgte data tilgeengelige digitalt som et bilag til praksisplanen
afsgges i Igbet af planperioden. Formalet er at tydeligggre, hvilke data der blandt andet inddrages ved
klinikkers ansggning om flytning eller etablering af ekstra praksisadresse samt vurdering af
kapacitetsdeekningen. Derudover vil det give mulighed for at sikre et feelles grundlag for drgftelser af
relevante problemstillinger tvaerfagligt og at pointere vigtigheden af, at der registreres korrekte og
retvisende oplysninger pa savel sundhed.dk som ved afregningen. Behovet vurderes seerligt relevant inden
for almen og vederlagsfri fysioterapi, idet kapacitetsmodellen pa omradet er andret.

Det anbefales desuden, at dataudtraek over ventetidsoplysninger Isbende behandles i samarbejdsudvalget,
og opfglgning pa manglende opdatering handteres i samarbejdsudvalget.
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6. Samarbejde med det gvrige sundhedsvaesen
6.1. Strukturerede forlgb

Pa landsplan arbejdes der Ipbende med udvikling og implementering af strukturerede forlgb for udvalgte
patientgrupper. Formalet med at indfgre strukturerede forlgb er at ensarte og styrke behandlingsforlgbene
ved at operationalisere kliniske retningslinjer o.l., at tilbyde evidensbaseret behandling og at opsaette
rammer og for monitorering og overordnet malsaetning samt i hgjere grad at fa fokus pa at styrke
patienternes egne mestringsevner.

Pr. 1. januar 2024 blev det fgrste strukturerede forlgb indfgrt. Dette forlgb er for patienter med
dissemineret sklerose, og indebaerer blandt andet, at patienterne placeres i én af 5 forlgbsfaser afhaengig af
patientens sygdomskarakter. Det er altid fysioterapeutens faglige vurdering af patientens funktionsniveau,
der ligger til grund for placeringen i en fase, og patienten kan skifte mellem faserne, hvis der sker
a@ndringer i funktionsniveauet.

Det er planlagt at indfgre strukturerede forlgb for fglgende patientgrupper:

Almen fysioterapi

e Lumbal og cervikal nerverodstryk —implementeres pr. 1. april 2025
e Lumbal stenose — implementeres pr. 1. april 2025

e Artrose i knae og hofte —implementeres pr. 1. april 2025

e Smerter i leenderyg — implementeres pr. 1. oktober 2025

De planlagte strukturerede forlgb for almen fysioterapi forventes saledes at blive implementeret i Igbet af
2025.

Vederlagsfri fysioterapi

e Dissemineret sklerose — implementeret pr. 1. januar 2024
e Parkinsons sygdom — implementeres pr. 1. januar 2025

e Fglger efter stroke — implementeres pr. 1. januar 2026

o Kronisk leddegigt — implementeres pr. 1. januar 2027

De planlagte strukturerede forlgb for vederlagsfri fysioterapi implementeres saledes Igbende med en
diagnosegruppe pr. ar.

Det er Enhed for Kvalitet og Modernisering?, der er ansvarlig for at udarbejde forslag til strukturerede
forlgb og relevant efteruddannelse, og enheden skal medvirke til at implementere og evaluere de
strukturerede forlgb.

De strukturerede forlgb har fokus pa evidensbaseret og effektive behandlingsindsatser og pa at understgtte
patientens egenhandtering og traening pa egen hand. Der er ogsa et szerligt fokus pa tveersektorielt
samarbejde i de strukturerede forlgb.

23 Se pkt. 5.1
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6.2. Tveaersektorielt forlgbsprogram for borgere med leenderygbesveer
Et nyt tveersektorielt forlgbsprogram for borgere med laenderygbesveer i Region Syddanmark tradte i kraft
1. januar 2024.

| Region Syddanmark har der tidligere vaeret en lokalaftale mellem regionen og Danske Fysioterapeuter om
udvidet laenderygundersggelse (ULRUS)?*. Aftalen havde til hensigt at udrede den komplicerede rygpatient
og hjaelpe patienten videre enten via fysioterapeutisk forlgb eller via videre udredning pa rygcentret.

Brugen af lokalaftalen om ULRUS har varieret meget, hvor nogle klinikker har brugt lokalaftalen meget,
mens andre klinikker stort set ikke har anvendt den.

Pa baggrund af nyere og opdateret viden om tilgangen til rygforlgbspatienter, er der i Region Syddanmark
blevet lavet et nyt rygforlgbsprogram, som nu skal implementeres. Lokalaftalen ULRUS er derfor opsagt af
regionen pr. 1. september 2024.

Det nye forlgbsprogram for borgere i Region Syddanmark er i trad med forskningen pa omradet. Centralt i
det nye forlgbsprogram er fokus pa patienternes adfeaerd og deres muligheder for egenhandtering. Dertil
kan tilleegges kendte indsatser som fx manuel terapi og treening, og i sjeeldnere tilfelde vurdering i
sygehusregi, billeddiagnostik mv.

Leenderygbesvaer er en folkesygdom, der pavirker borgernes selvoplevede helbred og medfgrer mange
sygedage. Forskning viser, at arsager til smerter i ryggen ofte ikke kan kobles til specifikke strukturelle
tilstande i kroppen, og at der er behov for langt bredere biopsykosocial tilgang i handteringen af borgere
med leenderygbesvaer, end der hidtil har vaeret.

Et af fokusomraderne er at fa fortalt borgerne, at deres laege, kiropraktor eller fysioterapeut kan vurdere,
om der er noget alvorligt galt, og at scanninger og operationer sjaeldent er en god Igsning for patienter med
kroniske rygsmerter.

Regionsradet har afsat midler til en rygkonsulent, som har hovedansvaret for at sikre implementering af
rygforlgbsprogrammet i praksissektoren. Der arbejdes desuden med implementeringen i kommuner og i
klyngerne (klyngersamarbejde for almen praksis).

| den kommende planperiode vil der vaere en pagaende indsats omkring implementering af det nye
forlgbsprogram.

Det videre arbejde med implementering i blandt andet fysioterapipraksis er endnu ikke fastlagt.

6.3. Projekt om fysioterapi uden henvisning fra laegen
Region Hovedstaden gennemfgrte i 2020-2021 et projekt i to kommuner, hvor borgere kunne fa fysioterapi
med tilskud fra det offentlige uden en henvisning fra egen laege. Det overordnede resultat viste, at laegerne,
der deltog i ordningen, havde tillid til ordningen, og at patienterne var tilfredse med den.

241 okalaftale om udvidet leenderygundersggelse blev indgaet i 2011. Siden 2011 har ca. 100 fysioterapeuter varetaget
rygudredningen med ULRUS. Der er i de seneste ar foretaget ca. 400 udredninger om aret. Region Syddanmark havde i
2023 udgifter pa i alt ca. 300.000 kr. under lokalaftalen.
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| forlengelse af projektet “Direkte adgang til fysioterapi” har Danske Regioner gnsket at lave en udvidelse
af projektet og i en 2-arig forsggsperiode give alle borgere i Region Sjaelland muligheden for direkte adgang
til fysioterapi uden laegehenvisning. Det forventes, at projektet starter 1. kvartal 2025.

Forspgsprojektet vedrgrer almen fysioterapi.

Region Syddanmark vil fglge resultaterne fra projektet taet og have fokus pa, hvordan projektet pavirker det
sammenhangende sundhedsvaesen, og om det bidrager til en smidigere ve;j til den rigtige behandling for
patienterne.

Det fremgar af Aftale om Sundhedsreformen 2024, at aftalepartierne vurderer, at det kan vaere relevant at
undersgge, om man kan afskaffe kravet om laegehenvisning til fysioterapi for at opna mere smidige
patientforlgb og aflaste saerligt det almenmedicinske tilbud, uden at det fgrer til utilsigtet overbehandling.
Safremt det planlagte projekt i Region Sjalland gennemfgres, vil aftalepartierne i givet fald drgfte
resultaterne af evalueringen af forsgget®.

6.4. Samarbejdsfora mellem kommune og praktiserende fysioterapeuter
Dialogfora eller samarbejdsfora er et forum, der skal skabe et gget samt taettere samarbejde mellem de
praktiserende fysioterapeuter og den pageeldende kommune.

Dialog- og samarbejdsfora giver gode muligheder for at drgfte udfordringer pa omradet for vederlagsfri
fysioterapi og for sparring omkring fysioterapitilbud til visse patientgrupper.

| Region Syddanmark er der etableret en form for struktureret samarbejde i over halvdelen af
kommunerne, hvor der i nogle kommuner afholdes dialogmgder, og i andre kommuner et mere formelt
samarbejdsforum.

Drgftelsen i disse fora kan veere meget forskelligartet. Fokusomraderne spaender bredt fra gkonomi og
udgifter til drgftelser af det nuvaerende og fremtidige samarbejde omkring primaert vederlagsfri fysioterapi.

Det er ikke kommunens stgrrelse, der har betydning for, om kommunen har valgt at etablere et
samarbejdsforum, dog har kommunens stgrrelse betydning for antallet af arlige mgder, som varierer fra
arlige til kvartalsmgder.

De gode erfaringer med samarbejdet mellem kommune og fysioterapien kan viderebringes til andre
kommuner, og region og kommunerne vil i samarbejde med de praktiserende fysioterapeuter arbejde for
etablering af dialogfora (samarbejdsfora) i alle kommuner.

6.5. Eksisterende regionale projekter

6.5.1. Knaeartrose
Danske Fysioterapeuter og Region Syddanmark indgik i 2017 en aftale om et standardiseret uddannelses-og
traeningsforlgb for knaeartrosepatienter i Region Syddanmark. Aftalens formal er at sikre et tilbud i
praksissektoren til knaeartrosepatienter, der lever op til anbefalingerne i de Nationale Kliniske
Retningslinjer. Aftalens malgruppe er patienter, hvor der er evidens for, at stillingskorrigerende og

% Aftale om sundhedsreform 2024, kapitel 4 Bedre forlgb for borgere med kronisk sygdom.
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stabiliserende traening kan lindre smerter og gge aktivitetsniveauet. For nogle patienter kan traeningen
forhale en eventuel operation og give et bedre udgangspunkt for den efterfglgende rehabilitering.

Aftalen gor det muligt for samtlige fysioterapeuter med bade ydernummer og GL:AD-certificering?® i Region
Syddanmark at blive omfattet og dermed indga i aftalen.

Patientens traeningsforlgb starter ved patientens egen praktiserende laege. Ud fra en visitationsvejledning
kan en patient henvises til et uddannelses- og traeningsforlgb ved en fysioterapeut. Patienten henvises til et
forlgb, hvis laegen finder det leegefagligt relevant i forhold til de retningslinjer, der fremgar af
visitationsvejledningen.

Safremt kommunerne har et traeningstilbud, som omfatter malgruppen, kan de praktiserende laeger tillige
henvise til dette.

Patientens egnethed til traeningsforlgb vurderes af fysioterapeuten ved 1. konsultation. Hvis
fysioterapeuten finder, at en patient ikke er egnet til at deltage i et traeningsforlgb, skriver denne en
epikrise til den praktiserende laege, og informerer om det fremadrettede forlgb og eventuelle plan.
Patienten kan herefter fortsaette pa samme henvisning som tidligere.

Pr. maj 2024 er der 235 certificerede fysioterapeuter tilmeldt til aftalen.

Udgifterne til det standardiserede uddannelses- og traeningsforlgb for knaeartrosepatienter var i 2023 ca.
2,1 mio. kr. Ca. 2.700 patienter har veeret en del af forlgbet i 2023. Udgifterne er steget siden 2021, hvor
udgiften var ca. 1,7 mio. kr., og hvor ca. 2.200 patienter var en del af forlpbet?.

| planperioden vil der vaere fokus pa implementering af struktureret forlgb for patienter med knaeartrose.
Det vil i den forbindelse blive vurderet, hvordan samspillet mellem lokalaftalen om knaeartrose og det
strukturerede forlgb er.

6.5.2. Palliativ fysioterapi
| 2012 indgik Region Syddanmark en lokalaftale med Danske Fysioterapeuter vedrgrende palliativ
fysioterapi udfgrt af praktiserende fysioterapeuter. Aftalen blev revideret i efteraret 2014.

Palliativ fysioterapi har til formal at fremme livskvaliteten hos patienter og familier, som star over for de
problemer, der er forbundet med livstruende sygdom. Dette sker bl.a. ved forebyggelse, lindring af lidelser
gennem tidlig diagnosticering, samt umiddelbar vurdering og behandling af smerter.

Aftalens malgruppe er patienter med alvorlig, livstruende, uhelbredelig sygdom med forventet kort levetid,
samt palliative problemstillinger med behov for tvaerfaglig og tveersektoriel indsats.

Aftalen om palliativ fysioterapi i Region Syddanmark er et szerligt projekt, der er tiltaenkt som et
supplerende og lokalt tilbud til de allerede eksisterende behandlingstilbud pa omradet.

Aftalen omfatter fysioterapi i eget hjem.

26 GLA:D star for Godt Liv med Artrose i Danmark, og fysioterapeuter kan blive certificeret til at udbyde GLA:D
behandling
27 Kilde: LUNA BI 01-11-2024. Honorar. Knzartroseydelser.
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Formalet med aftalen er at sikre et ensartet fysioterapeutisk behandlingstilbud inden for det palliative
omrade ved praktiserende fysioterapeuter i hele Region Syddanmark.

Der er i 2024 tilknyttet 19 fysioterapeuter til aftalen om palliativ fysioterapi.

De 19 fysioterapeuter er tilknyttet de palliative sygehusteams pa regionens fire sygehusenheder i
henholdsvis Odense (OUH), Vejle (SLB), Aabenraa (SHS) og Esbjerg (SVS).

| 2023 afholdt Region Syddanmark udgifter for ca. 1,9 mio. kr. til palliativ fysioterapi, fordelt pa 550
patienter. Udgiften til palliativ fysioterapi har vaeret nogenlunde stabil de seneste ar®.

6.6. Anbefalinger og indsatsomrader
Strukturerede forlgb
Det anbefales, at region og kommunerne i regionen understgtter implementering, datadrevet udvikling og
tveersektorielt samarbejde i de strukturerede forlgb.

Det anbefales, at samarbejdsudvalget drgfter leering fra af de strukturerede forlgb og fglger udviklingen
med implementeringen.

Det anbefales desuden, at regionen i det omfang, det er ngdvendigt og muligt, bidrager med data for
forlgbene.

Hvordan forlgbene kan understgttes, drgftes og afklares mellem regionen via regionens praksiskonsulent
og Enhed for Kvalitet og Monitorering.

Det anbefales, at Enhed for Kvalitet og Moderniserings arbejde understgttes, eksempelvis ved udsendelse
af information, og hvis ngdvendigt at bista med opsamling af viden og leering fra implementerede forlgb,
herunder hvordan information om forlgb, faglige vurderinger, ydelsesstruktur med videre kan gives.

Det anbefales at understgtte en gget udbredelse af digitalt understgttet selvtraening og af
videokonsultation og —traening. Med indfgrslen af strukturerede forlgb forventes der szrligt for omradet
for almen fysioterapi et gget forbrug af digitalt understgttet selvtraening. Undervisnings- og
vejledningsmateriale forventes til dels at blive udviklet via Enhed for Kvalitet og Modernisering.

Afhaengig af den kommende ydelsesstruktur for de strukturerede forlgb vil udvikling i anvendelse af
eksempelvis patientuddannelse sandsynligvis kunne fglges, og det anbefales at fglge udviklingen i brugen af
digitale ydelser Igbende, blandt andet ved orientering af samarbejdsudvalget.

Tvaersektorielt forlgbsprogram for borgere med laenderygbesvaer

Det anbefales, at regionen og kommunerne i regionen understgtter implementeringsarbejdet, og at
regionens praksiskonsulent i samarbejde med gvrige faglige praksiskonsulenter bidrager til eventuel
udarbejdelse af kommunikations- og/eller undervisningsmateriale i det omfang, der er behov herfor.

28 Kilde: LUNABI 01-11-2024. Honorar. Ydelser Palliativ Fysioterapi
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Praksisplan for fysioterapi

Det anbefales ligeledes, at region og kommunerne i regionen er opmarksomme pa samspillet mellem
indfgrsel af strukturerede forlgb i fysioterapipraksis for laenderyg-patienter og eventuelle behandlingstilbud
i forleengelse af Aftale om sundhedsreform 2024 om forlgb for borgere med kronisk sygdom.

Fysioterapi uden henvisning fra leegen

Det anbefales, at regionen fglger forsgget og erfaringer herfra og understgtter eventuelle @ndringer som
folge af projektet og/eller Aftale om sundhedsreform 2024.

Samarbejdsfora mellem kommune og praktiserende fysioterapeuter

Det anbefales, at kommunerne i regionen stgtter op om etablering af dialog-/samarbejdsfora med de
praktiserende fysioterapeuter i det omfang, det er relevant for den enkelte kommune.

Det anbefales videre, at samarbejdsudvalget fglger udviklingen i brugen af dialog- og samarbejdsfora i
kommunerne og stgtter op om erfaringsudveksling og lzering fra de fora, der fungerer ekstra godt.
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Praksisplan for fysioterapi

Bilag 1. Oversigt over fysioterapiklinikker og ridefysioterapi i Region
Syddanmark

Kort over fysioterapiklinikker, der tilbyder almen og vederlagsfri fysioterapibehandling i Region
Syddanmark (Grgn markering)

Figur 6 Fordeling af fysioterapiklinikker i Region Syddanmark. Satellitklinikker fremgar ikke.

Kort over rideskoler, der tilbyder ridefysioterapi i Region Syddanmark

Figur 7 Fordeling af rideskoler med ridefysioterapi i Region Syddanmark. Nyborg Kommune har ligeledes et ydernummer med
ridefysioterapi, men der er for nuveaerende ikke tilknyttet en rideskole til ydernummeret
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Praksisplan for fysioterapi

Bilag 2. Kommuneopdelt oversigt over fysioterapikapacitet

| bilag 2 er en oversigt over kapacitet for hver enkelt kommune i regionen. Klinikker med almen og
vederlagsfri behandling har en grgn markering, mens rideskoler med ridefysioterapi har en rgd markering.

Der er desuden beskrivelse af, om kommunen har et eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi, og om
kommunen har etableret et dialog- eller samarbejdsfora med de praktiserende fysioterapeuter.

For hver enkelt kommune er en kort beskrivelse af udviklingen de seneste ar (2019-2023). Samtidig fremgar
en fremskrevet kapacitetsberegning ud fra den forventede befolkningsfremskrivning. Dataopggrelser
fremgar af bilag 3.

| oversigterne indgar ikke data for almen ridefysioterapi, da patientgrundlaget er meget lille, og for nogle
kommuner vil udggre ganske fa borgere.

Kommunerne er oplistet alfabetisk.
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Praksisplan for fysioterapi

Assens

Kapacitet almen fysioterapi 12,36
(speciale 51)

Kapacitet vederlagsfri 12,81

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet ridefysioterapi 1 ydernummer (under
30 timer)

Eget kommunalt tilbud:
Assens Kommune har ikke et kommunalt tilbud om vederlagsfri fysioterapi.
Samarbejdsforum:

Assens Kommune har etableret samarbejdsforum med de private fysioterapiklinikker, hvor det primaere
formal er Sundhedslovens § 140 (genoptraening efter sygehusindlaeggelse). Der afholdes mgde to gange
arligt, hvor det ene mgde er et fagligt arrangement.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Assens Kommune er faldet i perioden 2019-2023, hvilket haenger sammen
med et fald i ydelser pr. patient. Antallet af patienter er ligeledes faldet, mens udgiften pr. patient er
steget. For Assens Kommune var udgifterne i 2023 ca. 3,6 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Assens Kommune er steget lidt fra 2019-2023, mens
ydelsesforbruget pr. patient er faldet. Udgiften pr. patient er stort set uzendret, og det samme er antallet af
patienter. For Assens Kommune var udgifterne i 2023 ca. 10,7 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 490.000 kr. og er steget fra 2019.

Difference fra
Udgift pr. patient Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 980,94 945,38 35,56
Vederlagsfri fysioterapi 13.659,12 13.136,91 522,21
Vederlagsfri ridefysioterapi 14.851,00 19.717,00 -4.866,00
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 3.313 3.278 3.293
Vederlagsfri fysioterapi 3.196 3.162 3.177
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Praksisplan for fysioterapi

Billund
Kapacitet almen fysioterapi 5,58
® (speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 4,56
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi 1 ydernummer (over
30 timer)
&
@]
Eget tilbud:
® Billund Kommune har ikke et kommunalt tilbud om vederlagsfri
fysioterapi.
Samarbejdsforum:

Billund Kommune har et samarbejde med klinikkerne i kommunen. Der afholdes mgde 1-2 gange arligt.
Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Billund Kommune er faldet i perioden 2019-2023. Ydelsesforbruget pr.
patient er faldet en smule, mens udgiften pr. patient er steget. Antallet af patienter er ligeledes faldet. For
Billund Kommune var udgifterne i 2023 ca. 1,8 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Billund Kommune er steget fra 2019-2023. Dette haenger sammen
med en stigning i antallet af patienter og en stigning i antallet af ydelser. For Billund Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 5 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 1 mio. kr. og er steget fra 2019.

Difference fra

Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 884,55 945,38 -60,83
Vederlagsfri fysioterapi 13.322,30 13.136,91 185,41
Vederlagsfri ridefysioterapi 22.210,10 19.717,00 2.493,09
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043

Almen fysioterapi 4.842 4901 4.991

Vederlagsfri fysioterapi 5.926 5.997 6.107
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Praksisplan for fysioterapi

Kapacitet almen fysioterapi 28,66
(speciale 51)

Kapacitet vederlagsfri 21,25
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi 2 ydernumre (hhv. 1

over og 1 under 30
timer) (samme

adresse)
Eget
tilbud:
T Esbjerg Kommune har ikke et kommunalt tilbud om

vederlagsfri fysioterapi. Der kan visiteres til kommunal
traening via Servicelovens § 86 (genoptraening til afhjeelpning af fysisk funktionsnedsaettelse forarsaget af
sygdom, der ikke behandles i tilknytning til en sygehusindlaeggelse.)

Samarbejdsforum:
Esbjerg Kommune har et Kontaktudvalg for praktiserende fysioterapeuter og mgdes to gange arligt.
Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Esbjerg Kommune er steget lidt i perioden 2019-2023. Det samlede
ydelsesforbrug er faldet, mens antallet af ydelser pr. patient er steget en smule. Antallet af patienter er
faldet. For Esbjerg Kommune var udgifterne i 2023 ca. 9,9 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Esbjerg Kommune er steget fra 2019-2023. Der har veeret en stigning
i antallet af patienter og i udgiften pr. patient, ligesom ydelsesforbruget pr. patient er steget. For Esbjerg
Kommune var udgifterne i 2023 ca. 22,8 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 2,7 mio. kr. Udgiften er faldet fra 2019.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 971,18 945,38 25,80
Vederlagsfri fysioterapi 13.591,28 13.136,91 454,37
Vederlagsfri ridefysioterapi 23.900,19 19.717,00 4,183,18
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 4.039 4.030 4.003
Vederlagsfri fysioterapi 5.447 5.435 5.399
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Fang

Praksisplan for fysioterapi

Kapacitet almen fysioterapi 0,39

(speciale 51)

Kapacitet vederlagsfri 0,18

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet ridefysioterapi ingen
Eget tilbud:

Fang Kommune har et tilbud om vederlagsfri fysioterapi.
Malgruppen er udelukkende voksne med henvisning til
vederlagsfri fysioterapi. Behandlingen foregar i kommunens
sundhedshus.

-

Samarbejdsforum:

Fang Kommune har ikke et formaliseret samarbejdsforum. Der er en klinik pa gen.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Fang Kommune er steget i perioden 2019-2023. Der er sket en stigning i
savel ydelsesforbrug og i udgift pr. patient. For Fang Kommune var udgifterne i 2023 ca. 265.000 kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Fang Kommune er pa samme niveau i 2019 og 2023. For Fang
Kommune var udgifterne i 2023 ca. 270.000 kr.

Fang Kommune har ikke haft udgifter til vederlagsfri ridefysioterapi.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 1.036,93 945,38 91,54
Vederlagsfri fysioterapi 10.789,01 13.136,91 -2.347,89
Vederlagsfri ridefysioterapi 0,00 19.717,00 -19.717,00
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 8.785 8.541 8.449
Vederlagsfri fysioterapi 19.033| 18.506| 18.306
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Praksisplan for fysioterapi

Fredericia
. Kapacitet almen fysioterapi 7,73
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 6,61
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi ingen
Eget tilbud:

Fredericia Kommune har eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi. Malgruppen er borgere med svaert fysisk
handicap med neurologisk diagnose, primaert apopleksi, sklerose og Parkinson patienter.

Behandlingsstedet er kommunens sundhedshus. Tilouddet omfatter to samtraeningshold.
Samarbejdsforum:

Fredericia Kommune har dialogmgder med de privatpraktiserende fysioterapeuter to gange arligt.
Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Fredericia Kommune er faldet lidt i perioden 2019-2023. Dette haenger
sammen med, at udgift og ydelsesforbruget pr. patient er faldet i perioden. For Fredericia Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 2,8 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Fredericia Kommune er steget fra 2019-2023. Det samlede
ydelsesforbrug er steget og det samme geaelder ydelser og udgift pr. patient. For Fredericia Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 7,3 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 1,3 mio. kr. Udgiften er steget fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 799,89 945,38 -145,49
Vederlagsfri fysioterapi 10.856,80 13.136,91 -2-280,10
Vederlagsfri ridefysioterapi 22.308,95 19.717,00 2.591,95
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 6.749 6.863 6.979
Vederlagsfri fysioterapi 7.893 8.026 8.162
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Faaborg-Midtfyn
@

Praksisplan for fysioterapi

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet almen fysioterapi 9,35
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 8,18

Kapacitet ridefysioterapi

2 ydernumre (hhv. 3
timer og 22 timer)

Eget tilbud:

Samarbejdsforum:

Faaborg-Midtfyn Kommune har ikke et kommunalt tilbud
om vederlagsfri fysioterapi.

Faaborg-Midtfyn Kommune har et samarbejdsforum, hvor de mgdes to gange arligt med to repraesentanter
for de praktiserende fysioterapeuter og en gang arligt med alle klinikker samlet.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Faaborg-Midtfyn Kommune er steget lidt i perioden 2019-2023, hvilket
hanger sammen med en stigning i udgiften pr. patient. Ydelsesforbruget er faldet i perioden. For Faaborg-

Midtfyn Kommune var udgifterne i 2023 ca. 4 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Faaborg-Midtfyn Kommune er steget fra 2019-2023. Udgift pr.
patient og ydelsesforbruget er steget i perioden. For Faaborg-Midtfyn Kommune var udgifterne i 2023 ca.

9,9 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 1,3 mio. kr. Udgiften er steget fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 974,55 945,38 29,16
Vederlagsfri fysioterapi 12.985,45 13.136,91 -151,46
Vederlagsfri ridefysioterapi 18.466,11 19.717,00 -1.250,90
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 5.589 5.653 5.761
Vederlagsfri fysioterapi 6.388 6.462 6.585
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Praksisplan for fysioterapi

Haderslev
Kapacitet almen fysioterapi 8,01
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 10,30
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi 1 ydernummer (under
30 timer)

Eget tilbud:

Haderslev Kommune har egne tilbud om vederlagsfri fysioterapi.

Malgrupperne er alle borgere i malgruppen for vederlagsfri fysioterapi (speciale 62), og alle borgere med
henvisning til vederlagsfri fysioterapi kan vaelge et kommunalt tilbud.

Behandlingsstederne er primaert pa kommunens traeningsmatrikler, pa plejecentre eller i patientens eget
hjem. De kan dog ogsa omfatte skoler eller andre institutioner, da behandlingen Igses i borgerens narmiljg.

Samarbejdsforum:

Haderslev Kommune holder dialogmgder med klinikkerne hvert halve ar.

Derudover planlaegger kommunen at igangsaette et faelles forum pa tvaers af praksis og kommune.
Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Haderslev Kommune er steget i perioden 2019-2023, hvilket haenger
sammen med en stigning i udgiften pr. patient samt i ydelsesforbruget. For Haderslev Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 3,3 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Haderslev Kommune er steget fra 2019-2023. Udgift pr. patient og
ydelsesforbruget er steget i perioden. For Haderslev Kommune var udgifterne i 2023 ca. 9,3 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 1,5 mio. kr. Udgiften er steget lidt fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 978,93 945,38 33,54
Vederlagsfri fysioterapi 13.024,43 13.136,91 112,47
Vederlagsfri ridefysioterapi 18.304,75 19.717,00 -1.412,26
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 8.299 8.045 7.936
Vederlagsfri fysioterapi 6.370 6.175 6.091
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Kerteminde

Praksisplan for fysioterapi

Kapacitet almen fysioterapi 5,64
(speciale 51)

Kapacitet vederlagsfri 6,64
fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet ridefysioterapi Ingen

Eget tilbud:

Kerteminde Kommune har ikke et kommunalt tilbud om vederlagsfri
fysioterapi.

Samarbejdsforum:

Kerteminde Kommune har ikke pa nuvaerende tidspunkt et samarbejdsforum. Dog vil de invitere til
dialogmgde med henblik pa et fremtidigt mgdeforum.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Kerteminde Kommune er faldet i perioden 2019-2023, hvilket hanger
sammen med, at ydelsesforbruget er faldet. For Kerteminde Kommune var udgifterne i 2023 ca. 1,7 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Kerteminde Kommune er steget fra 2019-2023. Udgift og
ydelsesforbrug pr. patient er steget i perioden. For Kerteminde Kommune var udgifterne i 2023 ca. 4,9 mio.

kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 550.000 kr. Udgiften er faldet fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 1.017,86 945,38 72,47
Vederlagsfri fysioterapi 12.735,52 13.136,91 -401,38
Vederlagsfri ridefysioterapi 17.203,71 19.717,00 2.513,29
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 4.254 4.306 4.387
Vederlagsfri fysioterapi 3.613 3.657 3.726
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Praksisplan for fysioterapi

Kolding
Kapacitet almen fysioterapi 14,88
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 12,12
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi 1 ydernummer (over
30 timer)
Eget tilbud:

Kolding Kommune har eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi.

Malgruppen omfatter bgrn med handicap og behandlingen
foregar pa kommunens sundhedscenter, i barnet eget hjem

eller pa barnets institution.

Samarbejdsforum:

Kolding Kommune har ikke etableret et samarbejdsforum, men er ved at undersgge muligheder og
interesse for et samarbejde pa tvaers.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Kolding Kommune er pa naesten samme niveau i 2023 som i 2019.
Udgiften pr. patient er steget, men der er samtidig sket et fald i antallet af patienter og i ydelsesforbruget.
For Kolding Kommune var udgifterne i 2023 ca. 5,7 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Kolding Kommune er steget fra 2019-2023. Udgifts- og
ydelselsforbruget pr. patient er steget, og det er antallet af patienter ogsa. For Kolding Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 15,2 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 3,7 mio. kr. Udgiften er steget fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 911,92 945,38 -33,46
Vederlagsfri fysioterapi 12.215,56 13.136,91 -921,34
Vederlagsfri ridefysioterapi 22.447,67 19.717,00 2730,66
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 6.353 6.471 6.584
Vederlagsfri fysioterapi 7.799 7.945 8.083
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Praksisplan for fysioterapi

Langeland

Kapacitet almen fysioterapi 2,03
(speciale 51)

_NfJ—"‘V\l

Kapacitet vederlagsfri 2,93
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi Ingen

Eget tilbud:

Langeland har et eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi.

B {
&

Malgruppen er voksen indenfor diagnoselisten til vederlagsfri fysioterapi.
‘ Kommunen har en aftale med Svendborg Kommune om traening af bgrn.
Samarbejdsforum:

Langeland Kommune har et samarbejdsforum med de to klinikker pa gen.
Der afholdes mgde én gang arligt.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Langeland Kommune er steget fra 2019 til 2023. Udgiften og
ydelsesforbruget pr. patient er steget. For Langeland Kommune var udgifterne i 2023 ca. 965.000 kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Langeland Kommune er faldet fra 2019-2023. Udgifts- og
ydelsesforbruget for den enkelte patient er steget, mens det samlede ydelsesforbrug og antallet af
patienter er faldet. For Langeland Kommune var udgifterne i 2023 ca. 2,7 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 26.000 kr. Udgiften er pa samme niveau i 2023 som i
2019.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 1.104,11 945,38 158,73
Vederlagsfri fysioterapi 15.559,92 13.136,91 2.423,01
Vederlagsfri ridefysioterapi 26.256,01 19.717,00 6.539,00
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 6.100 5.967 5.931
Vederlagsfri fysioterapi 4.227 4.134 4.109
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Praksisplan for fysioterapi

Middelfart
\ S .
Kapacitet almen fysioterapi 7,30
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 6,96
. fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi 1 ydernummer (16
timer)

® @ Egettilbud:

Middelfart Kommune har ikke et kommunalt tilbud om
vederlagsfri fysioterapi.

Samarbejdsforum:

Middelfart Kommune har et samarbejdsforum, hvor de mgdes én gang arligt.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Middelfart Kommune er steget fra 2019 til 2023. Udgift- og
ydelsesforbruget pr. patient og det samlede ydelsesforbrug er steget. For Middelfart Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 3,1 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Middelfart Kommune er steget fra 2019-2023. Udgifts- og
ydelsesforbruget pr. patient og det samlede ydelsesforbrug er steget. For Middelfart Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 7,7 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 880.000 kr. Udgiften er steget fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 1.009,55 945,38 64,17
Vederlagsfri fysioterapi 12.228,56 13.136,91 -908,34
Vederlagsfri ridefysioterapi 19.989,78 19.717,00 272,77
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 5.474 5.808 6.086
Vederlagsfri fysioterapi 5.742 6.092 6.383
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Praksisplan for fysioterapi

Nordfyns
Kapacitet almen fysioterapi 6,32
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 7,70
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi ingen
Eget tilbud:

Nordfyns Kommune har ikke et kommunalt tilbud om vederlagsfri fysioterapi.
Samarbejdsforum:

Nordfyns Kommune har et samarbejdsforum. Der afholdes mgde 2 gange arligt.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Nordfyns Kommune er faldet en smule fra 2019 til 2023. Savel udgifter
som ydelsesforbrug pr. patient er pa samme niveau i 2023 som i 2019. For Nordfyns Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 2,2 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Nordfyns Kommune er steget fra 2019-2023. Udgifterne pr. patient
er steget ligesom det samlede ydelsesforbrug, mens antal ydelser pr. patient er faldet en anelse. For
Nordfyns Kommune var udgifterne i 2023 ca. 7,2 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 265.000 kr. Udgiften er faldet en del fra 2019 til
2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 844,48 945,38 -100,90
Vederlagsfri fysioterapi 13.554,26 13.136,91 417,36
Vederlagsfri ridefysioterapi 16.583,22 19.717,00 -3.133,79
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 4.703 4,735 4.809
Vederlagsfri fysioterapi 3.861 3.887 3.947
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Praksisplan for fysioterapi

Nyborg
Kapacitet almen fysioterapi | 4,39
(speciale 51)
4 Kapacitet vederlagsfri 5,04
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi 1 ydernummer (under 30
D timer). Der praktiseres
4 ikke pa ydernummeret.
— A

Eget tilbud:

Nyborg Kommune har et tiloud om vederlagsfri fysioterapi til bgrn. Det er bgrnefysioterapeuterne i
kommunen, der udgver den vedlagsfri behandling.

Samarbejdsforum:

Nyborg Kommune har ikke etableret et samarbejdsforum.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Nyborg Kommune er steget en smule fra 2019 til 2023. Savel udgifter som
ydelsesforbrug pr. patient og det samlede ydelsesforbrug er faldet. For Nyborg Kommune var udgifterne i
2023 ca. 1,8 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Nyborg Kommune er faldet fra 2019-2023. Udgifterne og
ydelsesforbruget pr. patient samt det samlede ydelsesforbrug er faldet. For Nyborg Kommune var
udgifterne i 2023 ca. 5,6 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 745.000 kr. Udgiften er faldet en del i 2023, hvor der
ikke har veeret praktiseret ridefysioterapi fra et ydernummer i kommunen. Fra 2019 til 2022 var
udgiftsniveauet pa nogenlunde samme niveau.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 935,98 945,38 -9,41
Vederlagsfri fysioterapi 11.217,98 13.136,91 1.918,93
Vederlagsfri ridefysioterapi 16.211,42 19.717,00 -3.505,59
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 7.349 7.390 7.502
Vederlagsfri fysioterapi 6.401 6.437 6.535
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Praksisplan for fysioterapi

Odense

Kapacitet almen fysioterapi | 31,59
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 41,83
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi 1 ydernummer (over 30
timer).
Eget tilbud:

Odense Kommune har ikke et kommunalt tilbud om
vederlagsfri fysioterapi.

Samarbejdsforum:

Odense Kommune har etableret et samarbejde med repraesentanter for klinikkerne. Halvdelen af
klinikkerne i Odense Kommune er repraesenterede i samarbejdet. Der afholdes 2-4 arlige mgder.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Odense Kommune er faldet en smule fra 2019 til 2023. Savel udgifter som
ydelsesforbrug pr. patient og det samlede ydelsesforbrug er faldet. For Odense Kommune var udgifterne i
2023 ca. 10,9 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Odense Kommune er steget fra 2019-2023. Ydelsesforbruget er
steget lige som udgifterne og ydelsesforbruget pr. patient er steget. For Odense Kommune var udgifterne i
2023 ca. 40,7 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 2,2 mio. kr. Udgiften er faldet fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 889,68 945,38 -55,70
Vederlagsfri fysioterapi 14.033,31 13.136,91 896,40
Vederlagsfri ridefysioterapi 17.958,62 19.717,00 -1.758,38
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 6.577 6.757 6.882
Vederlagsfri fysioterapi 4967 5.103 5.197
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Praksisplan for fysioterapi

Svendborg
{ Kapacitet almen fysioterapi | 10,54
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 14,66
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi ingen

Eget tilbud:

Svendborg Kommune har eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi.

til borgere pa plejecentre, bosteder og dagcentre. Behandlingen
foregar pa plejecentre, i dagtilbuddene og pa bosteder.

Samarbejdsforum:

Svendborg kommune har etableret et samarbejdsforum med reprasentanter for de praktiserende

/ Kommunen er medudbyder pa vederlagsfri fysioterapi uden ventetid

fysioterapeuter. De mgdes 2 gange om aret, og der er mulighed for at indkalde til ekstramgder efter behov

og relevans.
Omtrent hvert andet ar planlaegges en faglig workshop med vidensdeling om et udvalgt emne.
Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Svendborg Kommune er steget fra 2019 til 2023. Savel udgift pr. patient

som det samlede ydelsesforbrug er steget. For Svendborg Kommune var udgifterne i 2023 ca. 4,1 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Svendborg Kommune er steget fra 2019-2023. Det er udgift pr.

patient, der er steget, mens ydelsesforbruget er faldet. For Svendborg Kommune var udgifterne i 2023 ca.

14,1 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 870.000 kr. Udgiften er faldet fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 952,96 945,38 7,57
Vederlagsfri fysioterapi 13.690,22 13.136,91 553,31
Vederlagsfri ridefysioterapi 18.139,75 19.717,00 -1.577,26
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 5.667 5.901 6.100
Vederlagsfri fysioterapi 4.075 4.243 4.386
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Sgnderborg

=)

Eget tilbud:

Sgnderborg Kommune har ikke et kommunalt tilbud om vederlagsfri fysioterapi.

Samarbejdsforum:

Praksisplan for fysioterapi

(A~
¢

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet almen fysioterapi | 16,05
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 14,32

Kapacitet ridefysioterapi

1 ydernummer (over 30
timer)

Senderborg Kommune har etableret et samarbejdsforum. Der afholdes mg@de ca. 2 gange arligt.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Senderborg Kommune er steget fra 2019 til 2023. Udgift og ydelsesforbrug
pr. patient er steget, mens det samlede ydelsesforbrug er faldet. For Sgnderborg Kommune var udgifterne i

2023 ca. 6 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Sénderborg Kommune er faldet fra 2019-2023. Savel udgift og

ydelsesforbrug pr. patient som det samlede ydelsesforbrug er faldet en smule. For Sgnderborg Kommune

var udgifterne i 2023 ca. 13,8 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 1,3 mio. kr. Udgiften er steget lidt fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 1.054,78 945,38 109,39
Vederlagsfri fysioterapi 12.025,84 13.136,91 -1.111,07
Vederlagsfri ridefysioterapi 17.739,25 19.717,00 -1.977,76
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 4.634 4523 4.476
Vederlagsfri fysioterapi 5.194 5.069 5.017

Sgnderborg Kommune forventer at udmgnte nynedsaettelser svarende til 1-2 kapaciteter i Augustenborg.

Der vil blive udmgntet kapacitet til savel vederlagsfri som almen fysioterapi.
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Tgnder

Praksisplan for fysioterapi

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet almen fysioterapi | 5,42
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 6,41

Kapacitet ridefysioterapi

1 ydernummer (under 30
timer)

Eget tilbud:

Tender Kommune har ikke et kommunalt tilbud om

vederlagsfri fysioterapi.

Samarbejdsforum:

Tgnder Kommune har etableret samarbejdsforum og har planlagt at mgdes 2 gange arligt. Forummet har

holdt pause 2022-2023.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Téender Kommune er faldet fra 2019 til 2023. Udgift pr. patient og seerligt
det samlede ydelsesforbrug og ydelsesforbrug pr. patient er faldet. For Teander Kommune var udgifterne i

2023 ca. 2,4 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Tander Kommune er steget fra 2019-2023. Udgiften pr. patient er
steget, og det samme er ydelsesforbrug pr. patient og samlet. For Teander Kommune var udgifterne i 2023

ca. 8,8 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 1,4 mio. kr. Udgiften er steget betydeligt fra 2019 til

2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 889,41 945,38 -56,37
Vederlagsfri fysioterapi 13.599,01 13.136,91 462,11
Vederlagsfri ridefysioterapi 18.082,66 19.717,00 -1.634,34
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 5.455 5.248 5.112
Vederlagsfri fysioterapi 4.598 4.423 4.308
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Praksisplan for fysioterapi

Varde

Kapacitet almen fysioterapi | 14,37

(speciale 51)

Kapacitet vederlagsfri 12,31

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet ridefysioterapi 1 ydernummer (under 30
timer)

Eget tilbud:

Varde Kommune har eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi.

Tilouddet omfatter bgrn, voksne borgere med erhvervet hjerneskade og borgere pa plejecentre med
Sklerose og Parkinson sygdom, som kan vaere pa hold.

Behandlingen foregar pa skoler/institutioner i kommunen, pa rehabiliteringscenter og pa plejecentre.
Samarbejdsforum:
Varde Kommune har et samarbejdsforum med fokus udelukkende pa vederlagsfri fysioterapi.

Derudover mgdes kommunen én gang arligt med udvalgte repraesentanter fra klinikkerne og planlaegger
her en feelles temadag i efteraret for alle fysioterapeuter (ogsa kommunale).

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Varde Kommune er steget fra 2019 til 2023. Udgiften pr. patient er steget,
men ydelsesforbruget er faldet. For Varde Kommune var udgifterne i 2023 ca. 5,2 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Varde Kommune er steget fra 2019-2023. Udgiften pr. patient er
steget, og det samme er ydelsesforbrug pr. patient og samlet. For Varde Kommune var udgifterne i 2023 ca.
12 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 580.000 kr. Udgiften er faldet fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 1.015,82 945,38 70,43
Vederlagsfri fysioterapi 13.741,99 13.136,91 605,09
Vederlagsfri ridefysioterapi 18.071,57 19.717,00 -1.645,44
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 3.479 3.438 3.430
Vederlagsfri fysioterapi 4.061 4.013 4.004
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Vejen

Praksisplan for fysioterapi

bor pa plejecenter.

(speciale 51)

Kapacitet almen fysioterapi | 9,46

Kapacitet vederlagsfri 5,72

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet ridefysioterapi ingen
Eget tilbud:

Vejen Kommune har egne tilbud om vederlagsfri fysioterapi.

Malgrupperne er bgrn med handicap og voksne med sveert

fysisk handicap, som typisk er tilknyttet hjemmeplejen eller

Behandlingen foregar pa et sundhedscenter i kommunen, i patientens hjem eller pa plejecentre.

Samarbejdsforum:

Vejen Kommune har et samarbejdsforum pa tveers af de praktiserende fysioterapeuter. Der afholdes mgde

én gang arligt.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Vejen Kommune er pa ca. samme niveau i 2023 som i 2019. Udgiften pr.
patient er steget, mens ydelsesforbruget er faldet. For Vejen Kommune var udgifterne i 2023 ca. 3,4 mio.

kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Vejen Kommune er steget en smule fra 2019-2023. Udgiften pr.
patient er steget lidt, mens ydelsesforbruget er faldet lidt. For Vejen Kommune var udgifterne i 2023 ca. 5,2

mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 1,5 mio. kr. Udgiften er faldet fra 2019 til 2023.

Difference fra

Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 904,96 945,38 -40,42
Vederlagsfri fysioterapi 11.221,52 13.136,91 -1.915,39
Vederlagsfri ridefysioterapi 19.696,67 19.717,00 -20,33

Borgere pr. kapacitet

2023 2033 2043

Almen fysioterapi

4.537 4.505 4.530

Vederlagsfri fysioterapi

7.504 7.450 7.492

58



Praksisplan for fysioterapi

Kapacitet almen fysioterapi | 20,11
(speciale 51)

Kapacitet vederlagsfri 17,59
fysioterapi (speciale 62)
Kapacitet ridefysioterapi 5 ydernumre

(1 ydernummer pa 17 timer, 1
ydernummer pa 20 timer, 2

ydernumre over 30 timer og 1
ydernummer under 30 timer)

Eget tilbud:

Vejle Kommune har egne tilbud om vederlagsfri fysioterapi.

Malgrupperne er bgrn (eksempelvis bgrn med Cerebral Parese eller med udviklingsforstyrrelser), voksne pa
handicapomradet pa specialinstitutioner og borgere pa plejehjem.

Behandlingsstederne er skoler og bgrnehaver, der i forvejen har tilbud til malgruppen af bgrn,
specialinstitutioner og plejehjem.

Samarbejdsforum:

Vejle Kommune har ikke et struktureret mgdeformat, men har holdt sporadiske mgder med
praksissektoren. Det er drgftet, om der skal afholdes et arligt mgdet.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Vejle Kommune er faldet en smule fra 2019 til 2023. Udgiften pr. patient
er steget, mens ydelsesforbruget er faldet. For Vejle Kommune var udgifterne i 2023 ca. 7,1 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Vejle Kommune er steget fra 2019-2023. Bade udgiften og
ydelsesforbruget pr. patient er steget, ligesom det samlede ydelsesforbrug er steget. For Vejle Kommune
var udgifterne i 2023 ca. 17,7 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 3,8 mio. kr. Udgiften er steget fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 882,92 945,38 -62,46
Vederlagsfri fysioterapi 12.883,62 13.136,91 -253,29
Vederlagsfri ridefysioterapi 23.074,12 19.717,00 3.357,12
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 6.014 6.520 6.908
Vederlagsfri fysioterapi 6.876 7.454 7.897

Vejle Kommune har tilkendegivet, at de gnsker at udmgnte et ydernummer.
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Are
fysioterapi.
Samarbejdsforum:

Praksisplan for fysioterapi

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet almen fysioterapi | 1,14
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 1,76

Kapacitet ridefysioterapi

1 ydernummer (2,5 timer)

Eget tilbud:

Zrg Kommune har ikke et kommunalt tilbud om vederlagsfri

/Zrg kommune har et samarbejdsforum. De mgdes 1-3 gange om aret efter behov.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i £rg Kommune er steget fra 2019 til 2023. Udgiften pr. patient er steget en
del, og det samme gaelder ydelsesforbruget pr. patient og samlet. For £rg Kommune var udgifterne i 2023

ca. 487.000 kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i £rg Kommune er steget fra 2019-2023. Udgiften pr. patient er stort
set uandret, mens ydelsesforbruget pr. patient og samlet er steget. For £rg Kommune var udgifterne i

2023 ca. 1,9 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 273.000 kr. Udgiften er steget fra 2019 til 2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 966,32 945,38 20,93
Vederlagsfri fysioterapi 13.797,59 13.136,91 660,69
Vederlagsfri ridefysioterapi 14.345,52 19.717,00 -5.371,49
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 5.270 5.168 5.143
Vederlagsfri fysioterapi 3.414 3.348 3.331
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Aabenraa

Samarbejdsforum:

Praksisplan for fysioterapi

fysioterapi (speciale 62)

Kapacitet almen fysioterapi | 13,81
(speciale 51)
Kapacitet vederlagsfri 10,52

Kapacitet ridefysioterapi

1 ydernummer (over 30
timer)

Eget tilbud:

Aabenraa Kommune har ikke et kommunalt tilbud om vederlagsfri
fysioterapi.

Aabenraa Kommune har ikke et samarbejdsforum med fysioterapeuter. Der har tidligere veeret afholdt et
dialogmgde, og det planlaegges at afholde dialogmgde igen.

Udvikling i udgifts- og ydelsesforbrug 2019-2023

Udgifterne til almen fysioterapi i Aabenraa Kommune er pa samme niveau i 2023 som i 2019. Udgiften pr.
patient er steget lidt, mens ydelsesforbruget er faldet. For Aabenraa Kommune var udgifterne i 2023 ca. 5,1

mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri fysioterapi i Aabenraa Kommune er steget fra 2019-2023. Det samlede
ydelsesforbrug og udgiften pr. patient er steget lidt, men ydelser pr. patient er faldet lidt. For Aabenraa
Kommune var udgifterne i 2023 ca. 10,2 mio. kr.

Udgifterne til vederlagsfri ridefysioterapi var i 2023 ca. 1,2 mio. kr. Udgiften er faldet en del fra 2019 til

2023.

Difference fra
Udgift pr. patient i kr. Kommune Regionsgennemsnit | regionsgennemsnit
Almen fysioterapi 992,76 945,38 47,38
Vederlagsfri fysioterapi 12.747,50 13.136,91 -389,41
Vederlagsfri ridefysioterapi 13.040,28 19.717,00 -6.676,73
Borgere pr. kapacitet 2023 2033 2043
Almen fysioterapi 4.272 4.203 4.176
Vederlagsfri fysioterapi 5.609 5.518 5.482
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Praksisplan for fysioterapi

Bilag 3 Dataopggrelser

| dette bilag fremgar dataopggrelser fordelt pa almen fysioterapi, vederlagsfri fysioterapi og ridefysioterapi.
Dataopggrelserne er udarbejdet pa baggrund af data fra regionens IT-systemer LUNA Adm., LUNA Bl og fra
Danmarks Statistik

Det fgrste bilag i bilagssamlingen viser en samlet oversigt over kommuner med eget tilbud, antal
kapaciteter pr. kommune, antal borgere pr. kapacitet, udgift pr. patient og pr. borger,
befolkningsfremskrivning 2028 og ventetider pr. oktober 2024.

Herefter fglger en ventetidsopggrelse pr. oktober 2024, inden der kommer opggrelser for hvert af
specialerne almen fysioterapi, vederlagsfri fysioterapi og ridefysioterapi med aktivitet pa kommuneniveau i
2023 og udvikling i honorar og ydelser fra 2019 til 2023.

De sidste opggrelser i bilagssamlingen er over sociale faktorer og aldersudviklingen i region og pr.
kommune.

Alle tabeller er sorteret alfabetisk efter kommunenavn.
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Samlet oversigt pr. kommune

Praksisplan for fysioterapi

Eget kom Kapaciteter pr. 1. januar Antal borgere pr. kapacitet Gennems.nitlig udgift pr. | Gennemsnitlig udgift pr. Befolkningsfrem- Ventetider
munalt 2024 patient 2023 borger 2023 : . oktober 2024
tilbud* Antal Befolknings| skrivning 2023-
Kommune Winikker{Ande! Andel Almen Vederlagsfri |[Almen Vederlagsfri |Almen Vederlagsfri -andEI pr. - 2??8 Gennemsnit\Gennemsnit
Almen Vederlagsfri fysioterapi |fysioterapi |fysioterapi [fysioterapi [fysioterapi [fysioterapi Januar2028) - (2023%indels | Almen Vederlagsfri
fysioterapi |fysioterapi 4 P ¥ P ¥ P ¥ P ¥ PLTY P 100) fysioterapi [fysioterapi
Assens 6) 5,26% 5,56%! 3.289 3.173 980,94 13.659,12 88,19 261,21 3,28% 98,81% 0,3 7,8]
Billund 3] 2,37% 1,98% 4.860 5.947 884,55 13.322,30 65,86 184,89 2,19% 100,11% 0,0 15,0
Esbjerg 8| 12,19% 9,22% 4.027 5.432 971,18 13.591,28 85,63 196,66 9,32% 99,73%! 0,0 27,1
X Fang 1] 0,17% 0,08%! 8.608 18.650 1.036,93 10.789,01 77,48 78,73] 0,27%)| 97,90%) Uoplyst Uoplyst
X Fredericia 4 3,29% 2,87% 6.790 7.940 799,89 10.856,80 54,61 140,05 4,24% 100,60% 1,7 24,7
Faaborg-Midtfyn 5) 3,98% 3,55%! 5.593 6.393 974,55 12.985,45 76,88 190,36 4,22% 100,10% 0,6 30,3]
X Haderslev 4 3,41% 4,47% 6.921 5.382 978,93 13.024,43 59,19 168,71 4,48% 97,98%) 0,5 3,5
Kerteminde 3] 2,40% 2,88% 4.237 3.598 1.017,86 12.735,52 72,93 204,91 1,93% 100,20% 0,3 28,7]
X Kolding 5| 6,33% 5,26% 6.380 7.833 911,92 12.215,56 60,73 160,89 7,67% 100,75% 0,0 27,6
X Langeland 2| 0,86% 1,27% 6.039 4.184 1.104,11 15.649,05 78,01 219,88 0,99%) 98,18%! 0,0 0,0
Middelfart 3] 3,10% 3,02%! 5.501 5.770 1.009,55 12.228,56 77,58 191,87 3,24% 102,83% 0,0 28,0
Nordfyns 3] 2,69% 3,34% 4.685 3.845 844,48 13.554,26 74,20 242,58 2,39% 99,81% 0,0 34,0
Nyborg 3 1,87% 2,19% 7.333 6.388 935,98 11.217,98 58,40 175,25 2,60% 99,81% 0,5 6,0)
Odense 12 13,44% 18,16% 6.618 4.998 889,68 14.033,31 52,49 195,95 16,88% 101,20% 1,1 9,4
X Svendborg 7 4,48% 6,36% 5.667 4.074 952,96 13.690,22 68,95 235,60 4,82% 101,72% 1,3 7,3]
Sgnderborg 8| 6,83% 6,22% 4.625 5.184 1.054,78 12.025,84 80,94 184,96 5,99% 98,40% 1,0 3,0)
Tgnder 5) 2,31% 2,78% 6.762 5.718 889,01 13.599,01 64,37 237,48 2,96% 97,54%) 1,0| 23,2
X Varde 7 6,11% 5,34% 3.465 4.045 1.015,82 13.741,99 104,52 240,78 4,02% 98,90% 0,5 16, 8]
X Vejen 5| 4,02% 2,48% 4.524 7.483 904,96 11.221,52 79,40 121,83 3,46% 99,07%! 1,0 12,0
X Vejle 8| 8,55% 7,63% 6.052 6.918 882,92 12.883,62 58,34 146,04 9,83% 104,12% 0,2 5,6)
Arg 1] 0,48% 0,76%! 5.228 3.386 966,32 13.797,59 81,06 316,92 0,48%) 98,55% 7,0 16,0]
Aabenraa 7 5,87% 4,57% 4.247 5.576 992,76 12.747,50 87,07 173,06 4,74% 98,65% 1,0| 10,5
Region Syddanmark 110 100,00% 100,00%)| 5.267 5.375 944,13 13.111,66 69,73 188,64 100,00%)| 100,37%) 0,7 15,5

*Kommunen kan valge at have et eget tilbud om vederlagsfri fysioterapi. Form og omfang er forskellig blandt de enkelte kommuner
Udgift pr. borger svarer til sygesikringstilskuddet pr. borger (egenbetaling for almen fysioterapi indgar ikke)
Rgd=de hgjestliggende 3 kommuner
Grgn=de lavestliggende 3 kommuner

Kilder:

LUNA Bl omsatning (honorar) 2023 pr. speciale.
Danmarks Statistik
LUNA BI. Ventetidsoplysninger. Oktober 2024
Kommunernes indrapportering til Feelleskommunalt Sundhedssekretariat om egne tilbud
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Ventetider

Ventetider pr. oktober 2024

Praksisplan for fysioterapi

Data baseret pa udtraek 4. oktober 2024, hvor 73 % af fysioterapiklinikkerne har opdateret ventetiderne pa

sundhed.dk i henhold til overenskomstens bestemmelser om, at ventetiderne skal opdateres minimum
hver anden maned. Den Igbende opdatering af ventetider har tidligere vist, at ca. halvdelen af
fysioterapiklinikkerne opdaterer ventetiderne i henhold til overenskomstbestemmelserne. De oplyste

ventetider er saledes et gjebliksbillede, der varierer.

Ventetider Fysioterapi. Oktober 2024

Kommune Almen fysioterapi Vederlagsfri fysioterapi
Gennemsnit | Interval | Gennemsnit | Intervali
i uger i uger i uger uger

Assens 0,3 0-1 7,8 0-12
Faaborg-Midtfyn 0,6 0-2 30,3 1-50
Kerteminde 0,3 0-1 28,7 4-52
Langeland 0,0 0 0,0 0
Middelfart 0,0 0 28,0 28
Nordfyns 0,0 0 34,0 34
Nyborg 0,5 0-1 6,0 0-12
Odense 1,1 0-6 9,4 0-32
Svendborg 1,3 0-4 7,3 0-16
Arg 7,0 7 16,0 16
Billund 0,0 0 15,0 2-28
Esbjerg 0,0 0 27,1 8-52
Fang Uoplyst Uoplyst

Fredericia 1,7 0-5 24,7 8-52
Haderslev 0,5 0-1 3,5 1-6
Kolding 0,0 0 27,6 12-45
Sgnderborg 1,0 0-2 3,0 0-8
Tender 1,0 0-4 23,2 4-45
Varde 0,5 0-1 16,8 0-40
Vejen 1,0 0-2 12,0 2-12
Vejle 0,2 0-1 5,6 0-26
Aabenraa 1,0 0-3 10,5 0-52
Region Syddanmark 0,7 0-7 15,5 0-52

Grgn: Kommuner med lavest gennemsnitlige ventetid
Reéde: Kommuner med hgjest gennemsnitlige ventetid
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Praksisplan for fysioterapi

Almen fysioterapi. Aktivitet pa kommuneniveau 2023

Antal Antal
Udgift pr. Udgift pr. | Antal ydelser pr. | ydelser pr.
Udgift patient borger ydelser patient borger
Region Syddanmark 86.095.164 945,38 69,73 | 2.259.717 24,81 1,83
Assens 3.610.837 980,94 88,69 109.632 29,78 2,69
Billund 1.779.715 884,55 66,00 39.818 19,79 1,48
Esbjerg 9.912.863 971,18 85,88 250.819 24,57 2,17
Fang 265.454 1.036,93 78,16 6.308 24,64 1,86
Fredericia 2.849.214 799,89 54,50 58.855 16,52 1,13
Faaborg-Midtfyn 4.017.076 974,55 77,14 116.220 28,20 2,23
Haderslev 3.276.470 978,93 59,23 94.976 28,38 1,72
Kerteminde 1.749.695 1.017,86 73,18 46.472 27,03 1,94
Kolding 5.740.552 911,92 60,76 145.736 23,15 1,54
Langeland 966.098 1.104,11 78,41 31.141 35,59 2,53
Middelfart 3.100.339 1.009,55 77,52 78.461 25,55 1,96
Nordfyns 2.205.789 844,48 74,50 56.572 21,66 1,91
Nyborg 1.884.119 935,98 58,55 57.145 28,39 1,78
Odense 10.904.861 889,68 52,55 276.424 22,55 1,33
Svendborg 4.118.688 952,96 69,09 122.715 28,39 2,06
Sgnderborg 6.020.675 1.054,78 81,25 149.409 26,18 2,02
Tgnder 2.373.662 889,01 64,77 61.127 22,89 1,67
Varde 5.225.364 1.015,82 105,05 128.414 24,96 2,58
Vejen 3.408.086 904,96 79,70 81.099 21,53 1,90
Vejle 7.056.333 882,92 58,27 193.128 24,17 1,59
Krg 487.024 966,32 81,38 17.028 33,79 2,85
Aabenraa 5.137.531 992,76 87,61 138.109 26,69 2,36
Prisregulering - udvikling 2019-2023: 9,4 %
Almen fysioterapi. Bruttohonorar.
Samlet udgift pr. kommune 2019-2023 (aktuelle priser)
Udgiftsudvikling
2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 86.010.373 84.741.820 81.655.702 86.095.164 0,1%
Assens 4.155.848 3.850.962 3.639.472 3.610.837 -13,1%
Billund 1.930.536 1.736.226 1.687.847 1.779.715 -7,8%
Esbjerg 9.578.192 9.961.303 9.494.342 9.912.863 3,5%

65




Praksisplan for fysioterapi

Fang 234.790 272.691 263.969 265.454 13,1%
Fredericia 2.989.721 2.883.426 2.637.017 2.849.214 -4,7%
Faaborg-Midtfyn 4.054.206 3.830.105 3.653.676 4.017.076 -0,9%
Haderslev 2.972.412 2.977.802 2.975.528 3.276.470 10,2%
Kerteminde 1.932.691 1.739.389 1.692.790 1.749.695 -9,5%
Kolding 5.630.991 5.432.315 5.470.750 5.740.552 1,9%
Langeland 875.646 818.023 918.613 966.098 10,3%
Middelfart 2.831.819 2.820.769 2.854.906 3.100.339 9,5%
Nordfyns 2.276.269 2.217.244 1.989.749 2.205.789 -3,1%
Nyborg 1.845.841 1.843.583 1.822.186 1.884.119 2,1%
Odense 11.546.869 10.883.214 10.324.545 10.904.861 -5,6%
Svendborg 3.662.759 3.609.157 3.751.291 4.118.688 12,4%
Sgnderborg 5.771.098 5.971.258 5.593.263 6.020.675 4,3%
Tgnder 2.481.251 2.621.444 2.379.283 2.373.662 -4,3%
Varde 5.070.966 5.142.926 4.941.033 5.225.364 3,0%
Vejen 3.354.547 3.217.057 3.116.176 3.408.086 1,6%
Vejle 7.211.338 7.306.222 7.043.668 7.056.333 -2,1%
Erg 426.115 398.899 425.419 487.024 14,3%
Aabenraa 5.099.710 5.168.981 4.977.023 5.137.531 0,7%
Prisregulering - udvikling 2019-2023: 9,4 %
Udgift pr. patient 2019-2023 (aktuelle priser)
Udgiftsudvikling

2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 886,78 913,87 913,06 945,38 6,6%
Assens 936,21 943,63 996,02 980,94 4,8%
Billund 833,56 873,79 885,08 884,55 6,1%
Esbjerg 872,33 920,21 942,74 971,18 11,3%
Fang 970,20 1.036,85 1.027,12 1.036,93 6,9%
Fredericia 833,26 782,48 757,33 799,89 -4,0%
Faaborg-Midtfyn 923,93 937,37 950,49 974,55 5,5%
Haderslev 871,68 918,22 924,94 978,93 12,3%
Kerteminde 980,56 1.017,19 973,43 1.017,86 3,8%
Kolding 819,41 830,25 862,35 911,92 11,3%
Langeland 965,43 985,57 1.125,75 1.104,11 14,4%
Middelfart 890,79 932,49 971,72 1.009,55 13,3%
Nordfyns 825,03 866,11 798,45 844,48 2,4%
Nyborg 938,88 937,26 917,52 935,98 -0,3%
Odense 901,04 891,63 860,59 889,68 -1,3%
Svendborg 881,74 884,38 912,72 952,96 8,1%
Sgnderborg 932,48 992,40 987,69 1.054,78 13,1%
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Tgnder 912,56 959,88 905,70 889,01 -2,6%
Varde 914,02 956,11 970,92 1.015,82 11,1%
Vejen 815,20 855,37 855,86 904,96 11,0%
Vejle 824,25 877,41 862,03 882,92 7,1%
Erg 816,31 797,80 1.074,29 966,32 18,4%
Aabenraa 958,59 1.000,58 949,27 992,76 3,6%
Prisregulering - udvikling 2019-2023: 9,4 %
Udgift pr. borger 2019-2023 (aktuelle priser)
Udgiftsudvikling

2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 70,31 69,25 66,48 69,58 -1,0%
Assens 100,84 94,23 88,83 88,19 -12,5%
Billund 72,50 65,39 63,38 65,86 -9,1%
Esbjerg 82,82 86,19 82,23 85,63 3,4%
Fang 68,97 78,90 77,03 77,48 12,3%
Fredericia 58,14 56,23 51,10 54,61 -6,1%
Faaborg-Midtfyn 78,25 74,11 70,47 76,88 -1,8%
Haderslev 53,21 53,77 53,77 59,19 11,2%
Kerteminde 81,30 72,94 70,43 72,93 -10,3%
Kolding 60,62 58,31 58,48 60,73 0,2%
Langeland 69,72 66,15 74,59 78,01 11,9%
Middelfart 73,45 72,11 72,09 77,58 5,6%
Nordfyns 76,66 75,04 66,96 74,20 -3,2%
Nyborg 57,61 57,73 56,77 58,40 1,4%
Odense 56,55 52,96 50,12 52,49 -7,2%
Svendborg 62,51 61,60 63,37 68,95 10,3%
Sgnderborg 77,40 80,88 75,88 80,94 4,6%
Tender 66,01 70,75 64,57 64,37 -2,5%
Varde 101,16| 103,63 99,49 104,52 3,3%
Vejen 78,26 75,18 73,16 79,40 1,5%
Vejle 62,80 62,45 59,16 58,34 -7,1%
Ereg 70,34 66,93 70,61 81,06 15,2%
Aabenraa 86,38 88,32 84,80 87,07 0,8%

Prisregulering - udvikling 2019-2023: 9,4 %
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Almen fysioterapi. Ydelsesforbrug
Ydelsesforbrug pr. kommune 2019-2023

Udvikling i
ydelsesforbrug
2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 2.435.500 2.347.800 2.225.085 2.259.717 -7,2%
Assens 130.198 129.599 123.883 109.632 -15,8%
Billund 46.518 40.804 40.240 39.818 -14,4%
Esbjerg 257.701 259.446 247.383 250.819 -2,7%
Fang 5.873 6.575 6.462 6.308 7,4%
Fredericia 67.329 61.289 54.288 58.855 -12,6%
Faaborg-Midtfyn 131.435 123.852 110.503 116.220 -11,6%
Haderslev 79.523 79.573 77.876 94.976 19,4%
Kerteminde 65.559 49.618 47.157 46.472 -29,1%
Kolding 155.275 144,958 142.731 145.736 -6,1%
Langeland 30.446 31.621 40.177 31.141 2,3%
Middelfart 69.605 73.391 75.848 78.461 12,7%
Nordfyns 57.661 60.657 53.411 56.572 -1,9%
Nyborg 62.880 55.565 55.351 57.145 -9,1%
Odense 314.763 293.582 274.525 276.424 -12,2%
Svendborg 117.206 114.984 114.356 122.715 4,7%
Sgnderborg 157.930 157.413 143.251 149.409 -5,4%
Tgnder 74.052 73.568 70.243 61.127 -17,5%
Varde 142.413 135.509 128.074 128.414 -9,8%
Vejen 85.665 78.606 74.792 81.099 -5,3%
Vejle 213.181 211.649 206.786 193.128 -9,4%
£re 12.431 12.992 16.361 17.028 37,0%
Aabenraa 156.033 151.536 121.304 138.109 -11,5%
Ydelsesforbrug pr. patient 2019-2023
Udvikling i
2019 2021 2022 2023 ydelsesforbrug
2019-2023
Region Syddanmark 25,11 25,32 24,88 24,81 -1,2%
Assens 29,33 31,76 33,90 29,78 1,5%
Billund 20,09 20,54 21,10 19,79 -1,5%
Esbjerg 23,47 23,97 24,56 24,57 4,7%
Fang 24,27 25,00 25,14 24,64 1,5%
Fredericia 18,77 16,63 15,59 16,52 -11,9%
Faaborg-Midtfyn 29,95 30,31 28,75 28,20 -5,9%
Haderslev 23,32 24,54 24,21 28,38 21,7%
Kerteminde 33,26 29,02 27,12 27,03 -18,7%
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Kolding 22,60 22,15 22,50 23,15 2,5%
Langeland 33,57 38,10 49,24 35,59 6,0%
Middelfart 21,90 24,26 25,82 25,55 16,7%
Nordfyns 20,90 23,69 21,43 21,66 3,6%
Nyborg 31,98 28,25 27,87 28,39 -11,2%
Odense 24,56 24,05 22,88 22,55 -8,2%
Svendborg 28,22 28,18 27,82 28,39 0,6%
Sgnderborg 25,52 26,16 25,30 26,18 2,6%
Tgnder 27,24 26,94 26,74 22,89 -15,9%
Varde 25,67 25,19 25,17 24,96 -2,7%
Vejen 20,82 20,90 20,54 21,53 3,4%
Vejle 24,37 25,42 25,31 24,17 -0,8%
£rg 23,81 25,98 41,32 33,79 41,9%
Aabenraa 29,33 29,33 23,14 26,69 -9,0%
Ydelsesforbrug pr. borger 2019-2023
Udvikling i
ydelsesforbrug
2019 2021 2022 2023 2019-2023

Region Syddanmark 1,99 1,92 1,81 1,83 -8,3%
Assens 3,16 3,17 3,02 2,68 -15,2%
Billund 1,75 1,54 1,51 1,47 -15,6%
Esbjerg 2,23| 224 2,14 2,17 -2,8%
Fang 1,73 1,90 1,89 1,84 6,7%
Fredericia 1,31 1,20 1,05 1,13 -13,8%
Faaborg-Midtfyn 2,54 2,40 2,13 2,22 -12,3%
Haderslev 1,42 1,44 1,41 1,72 20,5%
Kerteminde 2,76 2,08 1,96 1,94 -29,8%
Kolding 1,67 1,56 1,53 1,54 -7,8%
Langeland 2,42 2,56 3,26 2,51 3,7%
Middelfart 1,81 1,88 1,92 1,96 8,8%
Nordfyns 1,94 2,05 1,80 1,90 -2,0%
Nyborg 1,96 1,74 1,72 1,77 -9,7%
Odense 1,54 1,43 1,33 1,33 -13,7%
Svendborg 2,00 1,96 1,93 2,05 2,7%
Sgnderborg 2,12 2,13 1,94 2,01 -5,2%
Tender 1,97 1,99 1,91 1,66 -15,9%
Varde 2,84 2,73 2,58 2,57 -9,6%
Vejen 2,00 1,84 1,76 1,89 -5,5%
Vejle 1,86 1,81 1,74 1,60 -14,0%
Ereg 2,05 2,18 2,72 2,83 38,1%
Aabenraa 2,64 2,59 2,07 2,34 -11,4%
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Almen fysioterapi. Patientantal 2019-2023
Antal patienter (cpr.nr.) 2019-2023

Udvikling
2019-
2019 | 2021 2022 2023 | 2023
Region Syddanmark 96.869 | 92.667 89.426 91.064 -6,0%
Assens 4.439| 4.081 3.654 3.681 -17,1%
Billund 2.316 |  1.987 1.907 2.012 -13,1%
Esbjerg 10.980 | 10.825 10.071 10.207 -7,0%
Fang 242 263 257 256 5,8%
Fredericia 3.588 |  3.685 3.482 3.562 -0,7%
Faaborg-Midtfyn 4.388 | 4.086 3.844 4.122 -6,1%
Haderslev 3.410 |  3.243 3.217 3.347 -1,8%
Kerteminde 1.971] 1.710 1.739 1.719 -12,8%
Kolding 6.872 | 6.543 6.344 6.295 -8,4%
Langeland 907 830 816 875 -3,5%
Middelfart 3.179 |  3.025 2.938 3.071 -3,4%
Nordfyns 2.759 | 2.560 2.492 2.612 -5,3%
Nyborg 1.966 | 1.967 1.986 2.013 2,4%
Odense 12.815| 12.206 11.997 12.257 -4,4%
Svendborg 4.154 | 4.081 4.110 4.322 4,0%
Sgnderborg 6.189 | 6.017 5.663 5.708 -7,8%
Tgnder 2.719| 2.731 2.627 2.670 -1,8%
Varde 5.548 | 5.379 5.089 5.144 -7,3%
Vejen 4.115| 3.761 3.641 3.766 -8,5%
Vejle 8.749 | 8.327 8.171 7.991 -8,7%
Fro 522 500 396 504 -3,4%
Aabenraa 5.320|  5.166 5.243 5.175 -2,7%
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Vederlagsfri fysioterapi. Aktivitet pa kommuneniveau 2023

Antal
Udgift pr. Udgift pr. Antal Antal ydelser | ydelser pr.
Udgift patient borger ydelser pr. patient borger
Region Syddanmark 233.048.696 13.136,91 188,74 | 2.298.135 129,55 1,86
Assens 10.695.093 13.659,12 262,68 104.058 132,90 2,56
Billund 4.995.864 13.322,30 185,26 42.015 112,04 1,56
Esbjerg 22.765.394 13.591,28 197,24 230.008 137,32 1,99
Fang* 269.725 10.789,01 79,41 2.131 85,24 0,63
Fredericia* 7.306.627 10.856,80 139,77 63.684 94,63 1,22
Faaborg-Midtfyn 9.946.855 12.985,45 191,02 118.931 155,26 2,28
Haderslev* 9.338.517 13.024,43 168,81 87.538 122,09 1,58
Kerteminde 4.915.912 12.735,52 205,60 45.887 118,88 1,92
Kolding* 15.208.374 12.215,56 160,96 167.471 134,51 1,77
Langeland* 2.722.985 15.559,92 220,99 33.944 193,97 2,75
Middelfart 7.667.310 12.228,56 191,71 69.112 110,23 1,73
Nordfyns 7.210.867 13.554,26 243,56 68.974 129,65 2,33
Nyborg* 5.653.860 11.217,98 175,69 55.910 110,93 1,74
Odense 40.710.628 14.033,31 196,18 374.655 129,15 1,81
Svendborg* 14.073.542 13.690,22 236,06 153.632 149,45 2,58
Sgnderborg 13.757.561 12.025,84 185,67 140.996 123,25 1,90
Tgnder 8.757.765 13.599,01 238,98 70.339 109,22 1,92
Varde* 12.037.987 13.741,99 242,01 115.690 132,07 2,33
Vejen* 5.229.228 11.221,52 122,28 48.715 104,54 1,14
Vejle* 17.663.440 12.883,62 145,87 185.704 135,45 1,53
Arg 1.904.068 13.797,59 318,14 24.093 174,59 4,03
Aabenraa 10.210.745 12.747,50 174,12 94.592 118,09 1,61

* kommuner med eget tilbud

Prisregulering - udvikling 2019-2023: 9,4 %
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Udgift pr. kommune 2019-2023 (aktuelle priser)

Udgiftsudvikling
2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 210.365.611 217.987.413 227.081.541 233.048.696 10,8%
Assens 10.429.569 10.875.170 11.109.723 10.695.093 2,5%
Billund 3.858.968 4.153.883 4.726.837 4.995.864 29,5%
Esbjerg 20.549.840 20.954.628 22.153.456 22.765.394 10,8%
Fang* 267.999 247.542 199.845 269.725 0,6%
Fredericia* 6.913.779 5.904.409 6.616.391 7.306.627 5,7%
Faaborg-Midtfyn 9.213.287 10.092.079 9.775.763 9.946.855 8,0%
Haderslev* 7.930.105 8.310.672 8.938.958 9.338.517 17,8%
Kerteminde 4.505.803 4.939.151 4.952.036 4.915.912 9,1%
Kolding* 12.122.189 12.730.254 13.833.361 15.208.374 25,5%
Langeland* 3.263.865 2.716.495 2.616.718 2.722.985 -16,6%
Middelfart 6.498.171 7.177.573 7.336.907 7.667.310 18,0%
Nordfyns 6.218.769 7.394.089 7.243.786 7.210.867 16,0%
Nyborg* 6.195.961 5.181.577 5.426.947 5.653.860 -8,7%
Odense 36.555.197 37.911.131 39.416.080 40.710.628 11,4%
Svendborg* 13.143.056 13.504.542 14.264.848 14.073.542 7,1%
Sgnderborg 14.517.002 13.514.582 13.976.419 13.757.561 -5,2%
Tgnder 7.288.750 7.983.479 8.116.920 8.757.765 20,2%
Varde* 10.162.254 10.669.694 11.669.443 12.037.987 18,5%
Vejen* 5.014.105 5.009.043 5.108.140 5.229.228 4,3%
Vejle* 14.589.546 16.760.738 17.372.241 17.663.440 21,1%
Arg 1.610.841 1.708.437 1.816.204 1.904.068 18,2%
Aabenraa 9.477.345 10.228.563 10.408.079 10.210.745 7,7%
* kommuner med eget tilbud
Prisregulering - udvikling 2019-2023: 9,4 %
Udgift pr. patient 2019-2023 (aktuelle priser)
Udgiftsudvikling
2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 12.421,94 12.540,99 12.788,28 13.136,91 5,8%
Assens 13.705,08 13.543,18 13.581,57 13.659,12 -0,3%
Billund 12.408,26 12.511,69 13.315,03 13.322,30 7,4%
Esbjerg 12.851,68 12.831,98 13.170,90 13.591,28 5,8%
Fang* 10.719,98 10.762,68 9.992,25 10.789,01 0,6%
Fredericia* 10.257,83 9.538,63 10.226,26 10.856,80 5,8%
Faaborg-Midtfyn 12.284,38 12.790,97 12.143,80 12.985,45 5,7%
Haderslev* 11.924,97 12.061,93 12.415,22 13.024,43 9,2%
Kerteminde 11.436,05 12.535,92 12.137,34 12.735,52 11,4%
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Kolding* 11.339,75 11.050,57 11.803,21 12.215,56 7,7%
Langeland* 14.068,38 12.935,69 13.845,07 15.559,92 10,6%
Middelfart 11.440,44 11.539,51 11.682,97 12.228,56 6,9%
Nordfyns 12.665,52 13.180,19 13.146,62 13.554,26 7,0%
Nyborg* 12.172,81 10.931,60 11.497,77 11.217,98 -7,8%
Odense 13.069,43| 13.172,73| 13.521,81| 14.033,31 7,4%
Svendborg* 13.370,35 13.344,41 13.809,15 13.690,22 2,4%
Sgnderborg 12.199,16 11.660,55 11.904,96 12.025,84 -1,4%
Tgnder 11.680,69 12.692,34 12.187,57 13.599,01 16,4%
Varde* 12.545,99 12.932,96 13.712,62 13.741,99 9,5%
Vejen* 10.759,88 11.436,17 10.686,49 11.221,52 4,3%
Vejle* 11.690,34 12.526,71 12.764,32 12.883,62 10,2%
Arg 13.651,19 14.003,58 14.529,63 13.797,59 1,1%
Aabenraa 12.486,62 12.898,57 13.010,10 12.747,50 2,1%
* kommuner med eget tilbud
Prisregulering - udvikling 2019-2023: 9,4 %
Udgift pr. borger 2019-2023 (aktuelle priser)

Udgiftsudvikling

2019 2021 2022 2023 2019-2023

Region Syddanmark 171,96 178,15 184,87 188,34 9,5%
Assens 253,07 266,11 271,15 261,21 3,2%
Billund 144,92 156,45 177,49 184,89 27,6%
Esbjerg 177,69 181,30 191,87 196,66 10,7%
Fang* 78,73 71,63 58,31 78,73 0,0%
Fredericia* 134,44 115,15 128,21 140,05 4,2%
Faaborg-Midtfyn 177,83 195,27 188,54 190,36 7,0%
Haderslev* 141,97 150,08 161,53 168,71 18,8%
Kerteminde 189,53 207,12 206,04 204,91 8,1%
Kolding* 130,50 136,65 147,88 160,89 23,3%
Langeland* 259,86 219,66 212,46 219,88 -15,4%
Middelfart 168,55 183,49 185,26 191,87 13,8%
Nordfyns 209,44 250,23 243,78 242,58 15,8%
Nyborg* 193,37 162,26 169,07 175,25 -9,4%
Odense 179,03 184,47 191,36 195,95 9,4%
Svendborg* 224,29 230,50 240,99 235,60 5,0%
Senderborg 194,70 183,05 189,61 184,96 -5,0%
Tender 193,92 215,48 220,28 237,48 22,5%
Varde* 202,72 214,99 234,97 240,78 18,8%
Vejen* 116,98 117,06 119,92 121,83 4,1%
Vejle* 127,05| 143,26 145,91 146,04 14,9%
Zrg 265,90 286,65 301,44 316,92 19,2%
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Aabenraa 160,54 174,77 177,33 173,06 7,8%
* kommuner med eget tilbud
Prisregulering - udvikling 2019-2023: 9,4 %
Vederlagsfri fysioterapi. Ydelsesforbrug.
Ydelsesforbrug pr. kommune 2019-2023
Udvikling i
ydelsesforbrug
2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 2.159.875| 2.207.685| 2.295.214 2.298.135 6,4%
Assens 116.705 117.801 112.399 104.058 -10,8%
Billund 34.720 35.374 39.975 42.015 21,0%
Esbjerg 211.448 218.873 228.977 230.008 8,8%
Fang* 2.156 1.935 1.544 2.131 -1,2%
Fredericia* 59.464 50.539 56.932 63.684 7,1%
Faaborg-Midtfyn 105.368 111.207 107.813 118.931 12,9%
Haderslev* 78.378 80.862 83.266 87.538 11,7%
Kerteminde 45.496 47.723 46.575 45.887 0,9%
Kolding* 128.153 148.377 184.765 167.471 30,7%
Langeland* 39.715 33.555 31.858 33.944 -14,5%
Middelfart 58.486 65.907 67.313 69.112 18,2%
Nordfyns 66.948 76.512 72.761 68.974 3,0%
Nyborg* 75.594 54.284 54.779 55.910 -26,0%
Odense 352.591 358.992 361.299 374.655 6,3%
Svendborg* 156.588 156.678 161.543 153.632 -1,9%
Sgnderborg 152.452 137.409 147.506 140.996 -7,5%
Tgnder 64.434 67.390 67.695 70.339 9,2%
Varde* 100.968 103.727 112.367 115.690 14,6%
Vejen* 49.676 52.182 51.187 48.715 -1,9%
Vejle* 151.277 174.878 186.528 185.704 22,8%
Erg 16.748 18.897 23.181 24.093 43,9%
Aabenraa 92.106 94.387 94.930 94.592 2,7%
* kommuner med eget tilbud
Ydelsesforbrug pr. patient 2019-2023
Udvikling i
ydelsesforbrug
2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 127,54 127,01 129,26 129,55 1,6%
Assens 153,36 146,70 137,41 132,90 -13,3%
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Billund 111,64 106,55 112,61 112,04 0,4%
Esbjerg 132,24 134,03 136,13 137,32 3,8%
Fang* 86,24 84,13 77,20 85,24 -1,2%
Fredericia* 88,23 81,65 87,99 94,63 7,3%
Faaborg-Midtfyn 140,49 140,95 133,93 155,26 10,5%
Haderslev* 117,86 117,36 115,65 122,09 3,6%
Kerteminde 115,47 121,12 114,15 118,88 2,9%
Kolding* 119,88 128,80 157,65 134,51 12,2%
Langeland* 171,19 159,79 168,56 193,97 13,3%
Middelfart 102,97 105,96 107,19 110,23 7,0%
Nordfyns 136,35 136,39 132,05 129,65 -4,9%
Nyborg* 148,51 114,52 116,06 110,93 -25,3%
Odense 126,06 124,74 123,94 129,15 2,4%
Svendborg* 159,30 154,82 156,38 149,45 -6,2%
Sgnderborg 128,11 118,56 125,64 123,25 -3,8%
Tgnder 103,26 107,14 101,64 109,22 5,8%
Varde* 124,65 125,73 132,04 132,07 5,9%
Vejen* 106,60 119,14 107,09 104,54 -1,9%
Vejle* 121,22 130,70 137,05 135,45 11,7%
£rg 141,93 154,89 185,45 174,59 23,0%
Aabenraa 121,35 119,03 118,66 118,09 -2,7%
* kommuner med eget tilbud
Ydelsesforbrug pr. borger 2019-2023

Udvikling i

ydelsesforbrug

2019 | 2021 | 2022 | 2023 |2019-2023

Region Syddanmark 1,77 1,80 1,87 1,86 5,2%
Assens 2,83 2,88 2,74 2,54 -10,3%
Billund 1,30 1,33 1,50 1,55 19,3%
Esbjerg 1,83 1,89 1,98 1,99 8,7%
Fang* 0,63 0,56 0,45 0,62 -1,8%
Fredericia* 1,16 0,99 1,10 1,22 5,6%
Faaborg-Midtfyn 2,03 2,15 2,08 2,28 11,9%
Haderslev* 1,40 1,46 1,50 1,58 12,7%
Kerteminde 1,91 2,00 1,94 1,91 -0,1%
Kolding* 1,38 1,59 1,98 1,77 28,4%
Langeland* 3,16 2,71 2,59 2,74 -13,3%
Middelfart 1,52 1,68 1,70 1,73 14,0%
Nordfyns 2,25 2,59 2,45 2,32 2,9%
Nyborg* 2,36 1,70 1,71 1,73 -26,5%
Odense 1,73 1,75 1,75 1,80 4,4%
Svendborg* 2,67 2,67 2,73 2,57 -3,8%
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Sgnderborg 2,04 1,86 2,00 1,90 -7,3%
Tgnder 1,71 1,82 1,84 1,91 11,3%
Varde* 2,01 2,09 2,26 2,31 14,9%
Vejen* 1,16 1,22 1,20 1,13 -2,1%
Vejle* 132 149 157| 1,54 16,5%
£rg 2,76 3,17 3,85 4,01 45,1%
Aabenraa 1,56 1,61 1,62 1,60 2,8%
* kommuner med eget tilbud
Vederlagsfri fysioterapi. Patientantal 2019-2023

Antal patienter (cpr.nr.) 2019-2023

Udvikling
2019-
2019 | 2021 2022 2023 | 2023

Region Syddanmark 16.928 | 17.376 17.756 17.740 4,8%

Assens 761 803 818 783 2,9%

Billund 311 332 355 375 20,6%

Esbjerg 1.599 | 1.633 1.682 1.675 4,8%

Fang 25 23 20 25 0,0%

Fredericia 674 619 647 673 -0,1%

Faaborg-Midtfyn 750 789 805 766 2,1%

Haderslev 665 689 720 717 7,8%

Kerteminde 394 394 408 386 -2,0%

Kolding 1.069 | 1.152 1.172 1.245 16,5%

Langeland 232 210 189 175 -24,6%

Middelfart 568 622 628 627 10,4%

Nordfyns 491 561 551 532 8,4%

Nyborg 509 474 472 504 -1,0%

Odense 2.797 | 2.878 2.915 2.901 3,7%

Svendborg 983 | 1.012 1.033 1.028 4,6%

Sgnderborg 1.190 1.159 1.174 1.144 -3,9%

Tgnder 624 629 666 644 3,2%

Varde 810 825 851 876 8,1%

Vejen 466 438 478 466 0,0%

Vejle 1.248 1.338 1.361 1.371 9,9%

FErg 118 122 125 138 16,9%

Aabenraa 759 793 800 801 5,5%
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Pendlerstatistik. Almen og vederlagsfri fysioterapi

Pendlerstatistikken viser, hvor de borgere, der modtager fysioterapi, sgger behandling. Tabellen viser
andelen af kommunens borgere, fordelt pa den kommune, de far behandling i (kommunen, hvor
fysioterapiklinikken er placeret), og viser saledes hvor stor en andel af de borgere, der modtager
fysioterapi, der sgger behandling bopaels- eller en anden kommune.

Borgere kan frit vaelge fysioterapeut under overenskomsten, og valg af fysioterapeut kan blandt andet
afhaenge af ventetider, tilgaeengelighed i forhold til bopael eller arbejdsplads og lignende.

Almen fysioterapi

(tabel fordelt over to sider)

Speciale 51
410 - 430 Fasborg 440 479 4a0- 482-
Iiddelfart| 420- Assens Midtfyn|  Kerteminde| 450-klyborg| 481- Odenze Svendborg Mordfyns Langeland
10 - MiddelFart 90,35 3 01z 015 0,03 2 125 0,63 0.3
420- Assens 2.8 92,05 053 0,13 0.1 42 0.1 0,2 0,13
430 - Fasborg-Midtfyn 2 9.3% 76,05 1 0% 503 51 o1 0.0
440 - Kerteminde 0,1 043 043 e 2% 14,32 0,2x 0.3 0,03
450 - Myborg 0.3 0.3 24% 8% 68.2n 16,3 33% 0,03 0.3
461- Odenze 0,15 a7 163 25 02w 9035 043 135 0,15
474 - Svendborg 0.0 0,3 135 0,05 045 0.7 96,43 0.0 0,83
450 - Mordfyns 0.8 43 0.1 0.0 0.1 18,65 o1 75,7% 0,03
482 - Langeland 0.3 243 0.3 Oz 0z 08 135 0,03 TR0
E 432 - Fra 0.3 0,03 0,03 0.3 0.1 0t 125 0.3 0,53
E G0 - Haderslew 0,03 0,03 0,03 005 0,05 0,05 0,03 0,03 0,03
[} "
g |50 Bilnd 0.0 0,03 0,03 0,05 0,05 0,05 0,0% 0.0 0.0
fz 540 - Sanderhorg 0,03 0,03 0,03 0z 00z s 0,02 0,03 0,03
o [550-Tonder 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0 0.0% 0,0% 0.0% 0.0%
= [5eT-Esbiera 0,02 0,02 0,03 005 0,05 003 0,0% 0,02 0,02
B3 - Fana 0.0 0.7 0,03 0,05 0,05 0,05 0,0% 0.0 0.0
Gr% - Marde 0,03 0,03 003 0.0 0,05 0 0,0 0,03 0,03
575 - Wejen 0.3 0,03 0,03 0.3 0,03 0t 0,0% 0,03 0.3
580 - Aabenraa 0.3 0,03 0,03 0.3 0,03 o054 0,0% 0.3 0.3
BT - Fredericia 3.8% 0,1 0,03 0,05 0,05 0.3 0,0% 0.0 0.0
B21- Kolding 0.5 055 0,03 0.0 0,05 o 0,0% 0.0 0,03
B30 - Vejle 0,23 0,03 0,03 Oz Oz e 0,02 0,03 0.3
Ialt a6 5,73 430 2% 133 12,3 5,31 2o 11
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‘fderk.ommune
510- 540 - 520 - EO7-

492 - Era Haderslew| 530-Eillund| Senderborg| 550- Tender| 5E1-Esbjerg 663 - Fano G673 - varde 575 - vejen HAabenraa Fredericia| £21- Kolding B30 - Wejle
00 0,1 0,05 0,0 00 0,1 00 00 0,0 0,05 095 0,1 0.5
00 00 0,05 0.0 0.0 00 005 00 00 0,05 005 0.0 00
00 00 0,05 0.0 0.0 00 005 00 00 0,05 005 0.0 00
00 00 0,05 0.0 0.0 00 005 00 00 0,05 005 0.0 00
00 00 01 0.0 0.0 00 005 00 00 0,05 005 0.0 00
00 00 0,05 0.0 0.0 0,1 005 00 00 0,05 005 0,1 0,1
00 00 0,05 0.0 0.0 00 005 0.1 00 0,05 005 0.0 00
0,0 0,034 0,05 0,05 0.0 0,034 0,0 0,0 0.1 0,05 0,0 0.0 0.1
0,0 0,034 0,05 0,05 0.0 0,034 0,0 0,0 0,034 0,05 0,0 0.0 0,034

NP 0,034 0,05 0,05 0.0 0,034 0,0 0,0 0,034 0,05 0,0 0.0 0,034
0,0 TlEm 0,05 0.1 18 28 0,0 0.1 1 15,5 0,0 i 0,23
0,0 0,034 il s 0,05 0.0 084 0,0 i 0,74 0,05 0,0 0.4 4.5
0,0 0,1 0,05 38,2 0,0 0,03 0,0% 0,0 0,03 165 0,0% 0,0 0,03
0,0 11 0,05 0,1% Ti,7 28,1 0,0% 0.1 043 25 0,0% 0,0 0,03
0,0 0,03 0,05 0,0% 02 96,5 0,0% 2 0,93 0,05 0,0% 0,0 0,03
0,0 0,03 0,3 0,0% 0,0 55,40 435 0,0 0,03 0,05 0,0% 0,0 0,03
0,0 0,03 15% 0,0% 0,0 4,74 0,0% 334 0,1 0,05 0,0% 0,0 0,1
0,05 0,7 0,75 0,0% 0,1 4,2 0,05 11 89,65 0,1 0,1% 25 0,95
0,0 0,52 0,05 4.8% 16 0,02 0,0 0,0 0,02 92,95 0,0 0,1 0,02
0,0 01 0,05 0,0 0,05 0,02 0,0 0,0 0,22 0,1 a8,6% 4.3 2.0
0,0 155 0,1 0,0 0,1 0,22 0,0 0,1 2,7 0,2 0,7 90,85 2585
0,0 01 3,0 0,0 0,05 01 0,0 0,1 0,22 0,05 0,9 12 939
0 i 19 B9 20 1Z2m 0.1% oK 38 BEM 25m B3 a0
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(tabel fordelt over to sider)

Praksisplan for fysioterapi

| Speciale £2
0. 430 - Faabarg 440 479- 430- 4z
Mliddelfart| 420- Assens Mideiyn|  Kerteminde| 450 - Myborg|  461- Odense Svendborg Mordiyns Langeland
101 - Middelfare 92,1 3o 0.0 003 00 16% 0,05 1% 0,0
420 - fissens 05 94.7% 13% 00 0 25 0 0.2 0,0
430 - Fasborg-Nidtfyn 0,034 603 74,05 12% 1 B0 B 0.1 0,0
440 - Kerteminde 0,05 0,35 00 23,8% 145 8.5 0,05 0,03 0,04
450 - Mybarg 00 ng 0. 5.a a1 32n 028 00 0,0
461- Odense 0,05 4 0.3% 42 00 87.9% 0 2.3 0,0
479 - Suendhorg 0,03 0.1 0% 0,03 0.3 063 96,62 0.1 12%
480 - Mardfyns 05 155 0.0 003 00 3.4% 0,05 94,3% 0,0
452 - Langeland 0,054 0,03 003 0,054 0.7 0,25 10,824 0,03 823%
E 2 - e 0,034 003 0.0 0,034 003 0,05 0,05 003 0,0
§ |50 Hadersle 003 00 0.0 003 00 0,03 0,05 0.0 0,0
= _
g [530-Bilnd 00 00 0.0 00 00 0,03 00 00 0,0
fz 540 - Sanderborg 0,054 003 003 0,054 003 0,05 0,05 003 0,0
& |50 Tenda 0,05 00 0,05 0,05 00 0,05 0,05 0,0 .05
® [Fi-Esbierg 00 i W 00 i 0,0 00 00 0,0
563 - Fana 0,05 00 0.0 0,05 00 0.0 0,05 0.0 0,0
573 - Varde 0,034 003 0.0 0,034 003 0,05 0,05 003 0,0
575 - Vejen 003 05 0.0 003 00 0,03 0,05 0.0 0,0
56l - Aabenraa 0,054 0,03 003 0,054 0,03 0,05 0,05 0,03 0,05
B07 - Fredericia 0% 0.1 0.0 0,034 003 0.1 0,05 003 0,0
BZ21- Kolding 01 0.1 00 0,05 0,0 0,0 0,05 0,03 0,04
B30 - Vejle 03 i 0 00 R 0,0 00 00 0,0
lalt 204 55 445 2 21 1523 7% 33 143
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‘fderkommune
510 - 540 - 530 - BO7 -

492 - fErm Haderslew| 630-Billund| Senderborg| 550 - Tender| 581- Esbjerg BEZ - Fano B73 - Warde A75 - Wejen Aabenraa Fredericial  B21- Kolding B30 - Vejle
00 0,0 0,0 INE 00 0,0 00 03 0,03 0,0 1.0 0,0 0.2
00 0,0 0,0 0,0 00 0,0 00 05 0,03 0,0 00 0,0 0,0
0,0 0,03 0,03 0,0 0,0 0,03 0,0 0,0 0,03 0,03 0,0 0,03 0,03
0,0 0,03 0,03 0,0 0,0 0,03 0,0 0,0 0,03 0,03 0,0 0,03 0,03
00 0,02 0,0 0,0 00 0,0 00 00 0,0 0,0 00 0.0 0,0
00 0,0 0,0 INE 00 01 00 INE 0,03 0,0 00 0,0 0,0
00 0,0 0,0 0,0 00 0,0 00 00 0,03 0,0 00 0,0 0,0
0,0 0,03 0,03 0,0 0,0 0,03 0,0 0,0 0,03 0,03 0,3 0,03 0,03
0,0 0,03 0,03 0,0 0,0 0,03 0,0 0,0 0,03 0,03 0,0 0,03 0,03

00,0 0,0 0,0 0,0 00 0,0 00 00 0,03 0,0 00 0,0 0,0
00 04 0,0 0,0 15 1 00 00 LY 08 00 17 0,0
0,0 0,05 94,55 0,0 0,0 0,12 002 27 0,02 0,02 0,0 0,43 2
0,0 0,03 0,03 98,85 0,0 0,03 0,0 0,0 0,03 12 0,0 0,03 0,03
0,0 16 0,03 01 36 3 0,0 0,2 0,3 0,7 0,0 0.1 0,03
00 0,0 0,0 0,0 0.2 95,1 00 41 04 0,0 00 0,0 01
00 0,0 0,0 0,0 00 47.2% B2 8K 00 0,03 0,0 00 0,0 0,0
0,0 0,03 0,83 0,0 0,0 11 0,0 a7 0,2x 0,03 0,0 0,03 0,03
0,0 14 0,3 0,0 0,0 24 0,0 175 b e 0,03 0,0 2 0,23
INES 01 0,0 13 iR: 0,1 00 0.2 0.2 9695 INES 0.1 0,0
00 01 0,0 0,0 00 0,0 00 0.7 0,03 0,0 918 13 29
00 55X 0,0 0,0 05 0,0 00 00 15 0.2 04 a13 04
0,0 0,03 185 0,0 0,0 0,1 0,0 01 0,03 0,03 0,7 14 55,7

11 4,03 19 B2 3,0 9,9 0,0 55 23 41 2,7 70 T
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Almen ridefysioterapi.

Praksisplan for fysioterapi

Da antallet af patienter, der modtager almen fysioterapi, er meget lav i enkelte kommuner, fremstilles disse
tal ikke pr. kommune. Der fremstilles alene en oversigt over udgift pr. kommune og over udviklingen pa

regionsniveau i antal ydelser og antal patienter.

Udgift pr. kommune 2019-2023

Bruttohonorar 2019 2021 2022 2023
Region Syddanmark 1.101.737| 920.969 1.032.807 1.095.856
Middelfart* 49.952 53.889 91.333 89.371
Assens* 15.570 5.359 44.234 8.783
Faaborg-Midtfyn* 69.446 2.635 2.682
Kerteminde 16.162 8.584 1.178
Nyborg* 11.178 0 2.610 0
Odense* 61.444 65.907 87.683 102.949
Svendborg 21.691 0 0 0
Nordfyns 0 0 7.210 1.562
FErg* 10.918 12.369 0 0
Haderslev* 87.267 50.556) 49.301 34.203
Billund* 62.997 62.086) 80.106 86.946
Sgnderborg* 0 10.588 0 14.521
Tonder* 26.687 23.387 3.082 18.870
Esbjerg* 0 19.252 34.488 98.596
Varde* 41.915 35.602 42.188 44.107
Vejen 201.841] 153.940 140.931 123.886
Aabenraa* 85.496 90.034 119.705 71.011
Fredericia 24.122 23.415 38.951 31.096
Kolding* 207.996| 145.556 172.108 194.151
Vejle* 114.952| 150.232 110.293 171.944
Fang og Langeland kommuner har ikke borgere, der modtager almen ridefysioterapi

*Kommuner med ridefysioterapi

Antal ydelser 2019 2021 2022 2023
Region Syddanmark 11.601 9.653 10.728 10.600
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Antal patienter

2019

2021

2022

2023

Region Syddanmark

124

105

110

111

Vederlagsfri ridefysioterapi. Aktivitet pa kommuneniveau 2023

Bruttohonorar, Antal Ydelser
feerdigbehandlede | Bruttohonorar | Bruttohonorar | feerdigbehandlede pr. Ydelser

ydelser pr patient pr. sikret ydelser patient pr. borger
Region
Syddanmark 27.662.961 19.717 22,36 217.809 155,25 0,18
Assens* 490.088 14.851 11,97 3.642 110,36 0,09
Billund* 1.088.295 22.210 40,28 8.479 173,04 0,31
Esbjerg* 2.724.621 23.900 23,54 20.063 175,99 0,17
Fredericia 1.293.919 22.309 24,80 9.691 167,09 0,19
Faaborg-Midtfyn* 1.311.094 18.466 25,09 10.780 151,83 0,21
Haderslev* 1.537.599 18.305 27,78 13.214 157,31 0,24
Kerteminde 550.519 17.204 22,95 4.182 130,69 0,17
Kolding* 3.658.970 22.448 38,71 29.701 182,21 0,31
Langeland 26.256 26.256 2,12 217 217,00 0,02
Middelfart* 879.550 19.990 22,01 6.504 147,82 0,16
Nordfyns 265.332 16.583 8,93 2.057 128,56 0,07
Nyborg* 745.725 16.211 23,11 5.636 122,52 0,17
Odense* 2.190.952 17.959 10,55 16.856 138,16 0,08
Svendborg 870.708 18.140 14,58 7.159 149,15 0,12
Sgnderborg* 1.330.444 17.739 17,89 12.386 165,15 0,17
Tognder* 1.428.530 18.083 38,74 12.949 163,91 0,35
Varde* 578.290 18.072 11,57 4.111 128,47 0,08
Vejen 1.536.341 19.697 35,79 12.611 161,68 0,29
Vejle* 3.761.082 23.074 31,10 24.878 152,63 0,21
FErg* 272.565 14.346 45,37 2.426 127,68 0,40
Aabenraa* 1.121.464 13.040 19,01 10.263 119,34 0,17

Vederlagsfri ridefysioterapi. Bruttohonorar.
Udvikling

aktuelle priser 2019 2021 2022 2023 2019-2023
gsgzc;r;mark 27.231.299 25.191.102 | 27.333.604 | 27.662.961 2%
Assens* 436.019 468.749 467.631 490.088 12%
Billund* 862.139 785.817 890.581 | 1.088.295 26%
Esbjerg* 2.873.695 2.584.126 2.752.169 2.724.621 -5%
Fredericia 943.819 1.104.438 1.156.966 1.293.919 37%
Faaborg-Midtfyn* 1.089.116 1.049.119 1.179.058 | 1.311.094 20%
Haderslev* 1.485.411 1.300.579 1.462.744 1.537.599 4%
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Kerteminde 598.853 713.166 666.319 550.519 8%
Kolding* 3.344.704 2.951.452 3.224.081 3.658.970 9%
Langeland 26.596 25.728 27.801 26.256 1%
Middelfart 755.206 741.990 819.526 879.550 16%
Nordfyns 453.170 411.240 305.347 265.332 41%
Nyborg* 1.023.508 1.078.610 1.015.696 745.725 27%
Odense* 2.442.162 2.284.270 2.380.956 2.190.952 -10%
Svendborg 1.084.033 948.711 952.663 870.708 -20%
Sgnderborg* 1.287.984 1.182.452 1.180.434 1.330.444 3%
Tonder* 940.168 1.141.003 1.503.412 | 1.428.530 529%
Varde* 816.453 268.026 401.947 578.290 -29%
Vejen 1.636.296 1.387.247 1.526.069 1.536.341 -6%
Vejle* 3.077.332 3.043.791 3.568.195 | 3.761.082 22%
[Erg* 243.942 238.312 208.107 272.565 12%
Aabenraa* 1.809.869 1.480.691 1.642.682 | 1.121.464 -38%
Fang kommune har ikke borgere, der modtager
ridefysioterapi
*Kommuner med ridefysioterapi
Vederlagsfri ridefysioterapi. Udgift pr. patient 2019-2023
Udgift pr. patient pr. kommune 2019-2023
Udvikling

2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 16.685,85 | 17.828,10 | 19.087,71| 19.717,01 18,2%
Assens* 14.533,97 15.120,92 16.701,09 14.851,16 2,2%
Billund* 18.343,38 | 20.679,40 20.240,47 22.210,10 21,1%
Esbjerg* 18.539,97 | 19.576,71 22.194,91 23.900,19 28,9%
Fredericia 13.879,68 | 18.719,28 18.966,66 22.308,95 60,7%
Faaborg-Midtfyn* 17.854,35| 16.392,48 17.597,89 | 18.466,11 3,4%
Haderslev* 17.272,22 | 16.056,54 17.838,34 18.304,75 6,0%
Kerteminde 18.147,05| 19.810,18 19.597,61| 17.203,71 -5,2%
Kolding* 16.723,52 17.159,60 19.779,64 22.447,67 34,2%
Langeland 26.595,92 | 25.728,13 27.800,54 26.256,01 -1,3%
Middelfart* 16.782,36 | 16.130,21 19.988,45 19.989,78 19,1%
Nordfyns 18.126,81 17.880,01 17.961,60 16.583,22 -8,5%
Nyborg* 18.953,86 | 21.149,22 20.313,92 16.211,42 -14,5%
Odense* 15.961,84 | 17.845,86 18.037,55 17.958,62 12,5%
Svendborg 18.067,21 17.568,72 18.320,44 18.139,75 0,4%
Sgnderborg* 14.804,41 | 14.967,75 15.532,03 | 17.739,25 19,8%
Tgnder* 11.060,81 15.418,96 18.113,40 18.082,66 63,5%
Varde* 16.662,31 | 15.766,22 15.459,50 | 18.071,57 8,5%
Vejen 16.200,95 | 17.785,22 19.075,86 19.696,67 21,6%
Vejle* 17.685,81 | 18.673,57 21.366,44 | 23.074,12 30,5%
FErg* 14.349,51 17.022,30 14.864,82 14.345,52 0,0%
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Aabenraa* 16.159,54 15.921,41 16.762,06 13.040,28 -19,3%
Fang kommune har ikke borgere, der modtager ridefysioterapi
*Kommuner med ridefysioterapi
Vederlagsfri ridefysioterapi. Udgift pr. borger 2019-2023
Udvikling
2019-
2019 2021 2022 2023 2023
Region
Syddanmark 22,26 20,59 22,25 22,36 0,4%
Assens* 10,58 11,47 11,41 11,97 13,1%
Billund* 32,38 29,60 33,44 40,28 24,4%
Esbjerg* 24,85 22,36 23,84 23,54 -5,3%
Fredericia 18,35 21,54 22,42 24,80 35,1%
Faaborg-Midtfyn* 21,02 20,30 22,74 25,09 19,4%
Haderslev* 26,59 23,49 26,43 27,78 4,5%
Kerteminde 25,19 29,91 27,72 22,95 -8,9%
Kolding* 36,01 31,68 34,47 38,71 7,5%
Langeland 2,12 2,08 2,26 2,12 0,1%
Middelfart* 19,59 18,97 20,69 22,01 12,4%
Nordfyns 15,26 13,92 10,28 8,93 -41,5%
Nyborg* 31,94 33,78 31,64 23,11 -27,6%
Odense* 11,96 11,12 11,56 10,55 -11,8%
Svendborg 18,50 16,19 16,09 14,58 -21,2%
Sgnderborg* 17,27 16,02 16,01 17,89 3,5%
Tgnder* 25,01 30,80 40,80 38,74 54,9%
Varde* 16,29 5,40 8,09 11,57 -29,0%
Vejen 38,18 32,42 35,83 35,79 -6,2%
Vejle* 26,80 26,02 29,97 31,10 16,0%
FErg* 40,27 39,99 34,54 45,37 12,7%
Aabenraa* 30,66 25,30 27,99 19,01 -38,0%
Fang kommune har ikke borgere, der modtager
ridefysioterapi
*Kommuner med ridefysioterapi
Vederlagsfri ridefysioterapi. Ydelsesforbrug.
Vederlagsfri ridefysioterapi. Ydelsesforbrug pr. kommune
Udvikling

2019 2021 2022 2023 2019-2023
Region Syddanmark 244.029 215.296 230.613 217.809 -11%
Assens* 4.291 4.246 4.079 3.642 -15%
Billund* 7.586 6.291 7.140 8.479 12%
Esbjerg* 23.654 20.146 19.569 20.063 -15%
Fredericia 8.151 8.946 9.337 9.691 19%
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Faaborg-Midtfyn* 10.322 9.571 10.365 10.780 4%
Haderslev* 12.721 11.424 13.585 13.214 4%
Kerteminde 5.263 5.884 5.552 4.182 21%
Kolding* 31.627 25.381 28.226 29.701 -6%
Langeland 259 235 229 217 -16%
Middelfart* 6.408 6.076 6.490 6.504 1%
Nordfyns 4.465 3.706 2.664 2.057 -54%
Nyborg* 8.510 7.998 7.939 5.636 -34%
Odense* 23.806 20.438 20.769 16.856 -29%
Svendborg 10.246 8.567 8.331 7.159 30%
Sgnderborg* 12.554 11.543 11.166 12.386 1%
Tonder* 8.961 11.127 14.426 12.949 45%
Varde* 7.104 2.194 3.019 4.111 -42%
Vejen 14.993 11.872 13.287 12.611 -16%
Vejle* 26.013 23.422 26.439 24.878 4%
[Erg* 2.126 1.847 1.775 2.426 14%
Aabenraa* 14.961 14.370 16.214 10.263 31%
Fang kommune har ikke borgere, der modtager
ridefysioterapi
*Kommuner med ridefysioterapi
Vederlagsfri ridefysioterapi. Ydelsesforbrug pr. patient 2019-2023
Udvikling
2019-

2019 2021 2022 2023 2023
Region Syddanmark

149,53 152,37 161,04 155,25 3,8%
Assens* 143,03 136,97 145,68 110,36 -22,8%
Billund* 161,40 165,55 162,27 173,04 7,2%
Esbjerg* 152,61 152,62 157,81 175,99 15,3%
Fredericia 119,87 151,63 153,07 167,09 39,4%
Faaborg-Midtfyn* 169,21 149,55 154,70 151,83 -10,3%
Haderslev* 147,92 141,04 165,67 157,31 6,3%
Kerteminde 159,48 163,44 163,29 130,69 -18,1%
Kolding* 158,14 147,56 173,17 182,21 15,2%
Langeland 259,00 235,00 229,00 217,00 -16,2%
Middelfart* 142,40 132,09 158,29 147,82 3,8%
Nordfyns 178,60 161,13 156,71 128,56 -28,0%
Nyborg* 157,59 156,82 158,78 122,52 -22,3%
Odense* 155,59 159,67 157,34 138,16 -11,2%
Svendborg 170,77 158,65 160,21 149,15 -12,7%
Sgnderborg* 144,30 146,11 146,92 165,15 14,4%
Tender* 105,42 150,36 173,81 163,91 55,5%
Varde* 144,98 129,06 116,12 128,47 -11,4%
Vejen 148,45 152,21 166,09 161,68 8,9%
Vejle* 149,50 143,69 158,32 152,63 2,1%
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FErg* 125,06 131,93 126,79 127,68 2,1%

Aabenraa* 133,58 154,52 165,45 119,34 -10,7%

Fang kommune har ikke borgere, der modtager
ridefysioterapi
*Kommuner med ridefysioterapi

Vederlagsfri ridefysioterapi. Ydelsesforbrug pr. borger 2019-2023

Udvikling
2019-
2019 2021 2022 2023 2023
Region Syddanmark
0,20 0,18 0,19 0,18 -11,8%
Assens* 0,10 0,10 0,10 0,09 -14,6%
Billund* 0,28 0,24 0,27 0,31 10,2%
Esbjerg* 0,20 0,17 0,17 0,17| -15,3%
Fredericia 0,16 0,17 0,18 0,19 17,2%
Faaborg-Midtfyn* 0,20 0,19 0,20 0,21 3,5%
Haderslev* 0,23 0,21 0,25 0,24 4,8%
Kerteminde 0,22 0,25 0,23 0,17 -21,3%
Kolding* 0,34 0,27 0,30 0,31 -7,7%
Langeland 0,02 0,02 0,02 0,02 -15,0%
Middelfart* 0,17 0,16 0,16 0,16 -2,1%
Nordfyns 0,15 0,13 0,09 0,07 -54,0%
Nyborg* 0,27 0,25 0,25 0,17 -34,2%
Odense* 0,12 0,10 0,10 0,08 -30,4%
Svendborg 0,17 0,15 0,14 0,12 -31,5%
Sgnderborg* 0,17 0,16 0,15 0,17 -1,1%
Tgnder* 0,24 0,30 0,39 0,35 47,3%
Varde* 0,14 0,04 0,06 0,08 -42,0%
Vejen 0,35 0,28 0,31 0,29 -16,0%
Vejle* 0,23 0,20 0,22 0,21 -9,2%
FErg* 0,35 0,31 0,29 0,40 15,1%
Aabenraa* 0,25 0,25 0,28 0,17 -31,4%
Fang kommune har ikke borgere, der modtager ridefysioterapi
*Kommuner med ridefysioterapi
Vederlagsfri ridefysioterapi. Patientantal 2019-2023
Antal patienter (cpr.nr.) 2019-2023
Udvikling
2019 | 2021 2022 2023 | 2019-
2023
Region Syddanmark 1632 1413 1432 1403 -14,0%
Assens
30 31 28 33 10,0%
Billund
47 38 44 49 4,3%
Esbjerg
155 132 124 114 -26,5%
Fredericia
68 59 61 58 -14,7%
Faaborg-Midtfyn
61 64 67 71 16,4%
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Haderslev
86 81 82 84 -2,3%
Kerteminde
33 36 34 32 -3,0%
Kolding
200 172 163 163 -18,5%
Langeland
1 1 1 1 0,0%
Middelfart
45 46 41 44 -2,2%
Nordfyns
25 23 17 16 -36,0%
Nyborg
54 51 50 46 -14,8%
Odense
153 128 132 122 -20,3%
Svendborg
60 54 52 48 -20,0%
Sgnderborg
87 79 76 75 -13,8%
Tgnder
85 74 83 79 -7,1%
Varde
49 17 26 32 -34,7%
Vejen
101 78 80 78 -22,8%
Vejle
174 163 167 163 -6,3%
FErg
17 14 14 19 11,8%
Aabenraa
112 93 98 86 -23,2%

87



Praksisplan for fysioterapi

Vederlagsfri ridefysioterapi. Pendlerstatistik

Pendlerstatistikken viser hvor borgere, der modtager vederlagsfri ridefysioterapi, sgger behandling.
Tabellen viser eksempelvis, hvor stor en andel af de borgere fra Middelfart, der modtager ridefysioterapi,
der far behandlingen pa en rideskole i Middelfart Kommune. Tabellen viser saledes, hvor stor en andel af
de borgere, der modtager fysioterapi, der sgger behandling bopzels- eller en anden kommune. Data er for
2023.

Borgerens bopalskommune

Yderkommune
ol § ol g ° m Ly g
5| %5, 8| g e s 2| E| B 2| & s 3| 2
5 <| & = = o & v @ s 5 it > = ~ >
o3| olo®| o «| «|los| o <ol a| o|led| «| o £
g s S|$S | S| F|R£] 3 33 B8] F|RL S| 3 3
410 - Middelfart 89% 4% 0% 0% 4% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 2% 0% 100%
420 - Assens 12%| 53% 9% 0%| 26% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 100%
430 - Faaborg-Midtfyn 0% 6%| 8% 1% 4% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 100%
440 - Kerteminde 0% 13%[ 34%| 41%| 13% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 100%
450 - Nyborg 0% 4% 35% 58% 2% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 2% 0% 100%
461 - Odense 0% 39% 16% 4% 41% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 100%
479 - Svendborg 0% 0%| 96% 2% 2% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 100%
480 - Nordfyns 25%| 56%| 13% 0% 6% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 100%
482 - Langeland 0% 0%| 100% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 100%
492 - Arp 0% 0% 0% 0% 0%| 100% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 100%
510 - Haderslev 0% 0% 0% 0% 0% 0% 28% 0% 0% 0% 1% 0% 12% 58% 1% 100%
530 - Billund 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%| 66% 0% 0% 0% 6% 0% 0%| 28% 100%
540 - Sgnderborg 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%| 99% 0% 0% 0% 0% 1% 100%
550 - Tgnder 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%| 71%| 20% 4% 0% 5% 0% 0% 100%
561- Es b]e rg 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 97% 2% 0% 1% 0% 100%
573 - Varde 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 9% 0% 3% 17%| 71% 0% 0% 0% 100%
575-Vejen 0% 0% 0% 0% 0% 0%| 11% 0% 1% 0% 5% 0% 0%| 43%| 40% 100%
580 - Aabenraa 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 1%| 48% 1% 0%| 50% 0% 0% 100%
607 - Fredericia 73% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 7%  20% 100%
621 - Kolding 1% 0% 0% 0% 0% 0% 1% 0% 0% 0% 0% 0% 0%| 67%| 31% 100%
630- Vejle 1% 0% 1% 0% 0% 0% 0% 2% 0% 0% 0% 0% 0% 2%| 93% 100%
lalt 7% 6%| 12% 3% 5% 1% 2% 3% 4% 9% 9% 2% 4%| 14%| 18% 100%
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Sociale faktorer
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Andel af Antal
indbyggere pa handicapydelser

Indbyggere pr. | folke- eller pr. 1.000 Gennemsnitlig arlig

4. kvartal 2023 | fgrtidspension indbyggere indkomst
Region Syddanmark 1.238.503 20,1% 20,1 374.545
Assens 40.767 26,8% 24,0 350.702
Billund 27.098 24,0% 23,4 598.865
Esbjerg 115.489 24,2% 21,9 374.857
Fang 3.372 36,1% 11,0 369.530
Fredericia 52.433 24,1% 27,3 370.674
Faaborg-Midtfyn 52.266 27,4% 25,9 347.749
Haderslev 55.448 26,2% 15,2 350.375
Kerteminde 23.891 28,3% 22,4 370.677
Kolding 94.807 21,3% 16,0 384.292
Langeland 12.290 38,8% 26,0 313.851
Middelfart 40.056 25,4% 18,3 397.372
Nordfyns 29.666 26,3% 15,0 346.490
Nyborg 32.270 28,7% 20,6 354.013
Odense 208.876 20,5% 19,4 347.544
Svendborg 59.769 26,6% 17,5 359.606
Sgnderborg 74.408 27,4% 21,7 354.589
Tonder 36.694 28,1% 17,6 338.262
Varde 49.800 25,6% 20,0 364.039
Vejen 42.854 23,5% 20,8 551.164
Vejle 121.616 20,9% 17,9 398.156
Arg 6.000 37,2% 28,4 310.190
Aabenraa 58.633 26,7% 21,7 349.520
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Befolkningsfremskrivning Region Syddanmark.
Udvikling i aldersinterval 2023-2028-2033

Aldersinterval 2023 Andel 2028 Andel 2033 Andel
0-9 ar 125.115 10% 127.315 10% 135.633 11%
10-19 ar 145.323 12% 135.986 11% 131.779 11%
20-29 ar 144,185 12% 137.149 11% 133.145 11%
30-39 ar 141.481 11% 153.371 12% 151.380 12%
40-49 ar 148.598 12% 138.962 11% 147.432 12%
50-59 ar 175.005 14% 161.488 13% 148.543 12%
60-69 ar 155.288 13% 166.767 13% 168.376 13%
70-79 ar 131.153 11% 129.899 10% 136.173 11%
80-89 ar 60.613 5% 78.359 6% 85.370 7%
90-99 ar 10.406 1% 12.374 1% 16.335 1%
100 ar + 246 0% 263 0% 319 0%
lalt 1.237.413 100% 1.241.933 100% 1.254.485 100%
Aldersfremskrivning pr. kommune 2023-2028 (2023=indeks 100)
0-9ar | 10-19ar| 20-29 ar | 30-39 ar | 40-49 ar | 50-59 ar | 60-69 ar | 70-79 ar | 80-89 ar | 90-99 ar | 100 ar +
Assens 101% 89% 92% 109% 89% 90% 109% 96% 136% 109% 150%
Faaborg-Midtfyn 103% 92% 93% 112% 94% 90% 108% 96% 129% 113% 82%
Kerteminde 103% 92% 94% 109% 93% 87% 114% 94% 129% 119% 175%
Langeland 94% 91% 87% 99% 98% 87% 98% 102% 129% 112% 86%
Middelfart 109% 91% 96% 116% 89% 95% 114% 97% 142% 125% 78%
Nordfyns 103% 88% 95% 109% 89% 92% 109% 100% 132% 123% 100%
Nyborg 100% 89% 97% 108% 89% 93% 109% 99% 132% 108% 200%
Odense 104% 95% 96% 112% 94% 95% 107% 98% 129% 116% 84%
Svendborg 107% 96% 93% 109% 100% 92% 99% 105% 131% 116% 89%
Arg 104% 90% 96% 110% 91% 88% 101% 94% 125% 115% 67%
Billund 101% 93% 94% 105% 99% 92% 106% 99% 129% 119% 167%
Esbjerg 98% 95% 95% 106% 94% 91% 104% 101% 131% 130% 112%
Fang 97% 87% 96% 104% 84% 95% 96% 91% 169% 112%| -
Fredericia 99% 92% 94% 109% 91% 94% 115% 96% 136% 118% 189%
Haderslev 96% 90% 95% 103% 92% 90% 105% 100% 123% 125% 92%
Kolding 101% 95% 96% 106% 91% 97% 110% 100% 131% 123% 80%
Sgnderborg 95% 92% 94% 103% 93% 89% 111% 95% 119% 125% 120%
Tonder 93% 95% 92% 101% 95% 83% 99% 107% 125% 119% 167%
Varde 100% 93% 91% 107% 94% 88% 105% 103% 122% 110% 186%
Vejen 101% 92% 95% 106% 92% 93% 107% 98% 120% 122% 100%
Vejle 109% 97% 97% 114% 97% 96% 114% 98% 134% 121% 83%
Aabenraa 99% 92% 94% 103% 93% 90% 105% 99% 129% 117% 233%

90



250.000

200.000

150.000

100.000

50.000

Praksisplan for fysioterapi

Befolkningstal 2023-2028-2033-2043 pr. kommune
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Andel af udgifter til fysioterapi fordelt pa aldersintervaller

Almen fysioterapi. 2023. Udgiftsandel pr. kommune fordelt pa aldersintervaller

0-9 &r 10-19 &r 20-29 &r 30-39 &r 40-49 &r 50-59 &r 60-69 &r 70-79 &r 80-89 &r 90-99 &r| 100-109 &r I alt
Assens 0,20% 2,39% 3,04% 6,13% 10,30% 16,83% 20,97%) 24,76%) 12,56% 2,8% 0,00%] 100,00%
Billund 034 304 4,05% 7.80% U.57% 10,84%] 2117% 20,32% 8,45% 0,48% 0,00% 100,00%
Esbjerg 0,29% 3,16% 5,97% 8,16% 1154%) 18,25% 20,93%) 2132% 9,24%| 114% 0,00%] 100,00%
Fang 0,2% 3,3% 0,73% 139% 9,96% 14,81 26,28% 33,49% 8,73% 136% 0,00% 100,00%
Fredericia 0,37% 2,80% 442% 6,46% 11,58%) 7,74% 1B,43% 24,03% 2,79% 132% 0,06% 100,00%)
Faaborg-Midtfyn 0,18% 2,55% 3,08% 552% 1165%) 18,00% 2163% 23,196 12,96% 133% 0,00% 100,00%
Haderslev 0,11%) 2,10% 3,72% 5,70% 10,32% 17,23% 20,92% 22,80% 4,56% 2,54% 0,00% 100,00%)
Kerteminde 0,24% 137% 357% 4,13%] 8,78% 2164% 22,99% 23,00% 12,42% 186% 0,00% 100,00%)
Kolding 0,7% 347%] 5,45%] 7,45%] 2,2% 189 19,73% 2130% 10,05% 130% 0,07%] 100,00%
Langeland 0,9% 166% 186% 2,74%] 5,26%] 15,86% 24,34%) 3139% 1B,26% 341% 0,02%] 100,00%
Middeffart 027% 239% 2,65% 431 9,19 17,09% 2174% 2727% 14,14%) 103%) 0,00% 100,00%
Nordfyns 0,22% 3,46% 3,0% 6,79% 1190%] 20,78% 22,60% 20,25% 10,05% 0,85% 0,00% 100,00%
Nyborg 0,08% 192% 3,75% 7,72% 11,09%) 19,80% 22,53% 2148% 10,76% 0,88% 0,00% 100,00%
Odense 0,13% 2,35% 9,75% 7.97% 9,84% 16,84% 19,72% 2118%) 10,43% 177% 0,02% 100,00%)
Svendborg 0,29% 2,99% 3,25% 6,03% 9,20% 5,97% 22,07% 27.27% 10,82% 2,11%) 0,01% 100,00%
Senderborg 0,19% 2,07%] 3,30%] 5,68%] 9,62%] 18.99% 19,96% 23,28%) 15,13% 178% 0,00%] 100,00%
Tander 0,33% 2,77% 347% 7,90% 8,94% 18,14%] 25,02% 20,65%) 127% 151% 0,00%] 100,00%
Varde 0,33%] 2,82%] 4,36% 8,09%] 2,19% 20,42%) 22,43%) 19,2% 9,26%] 0,96%] 0,00%] 100,00%
Vejen 0,9% 2,73% 3,75% 7,72% 2,64% 18,48% 22,07% 20,88% 10,06% 149% 0,00% 100,00%
Vejle 0,29% 3,06% 484% 7,52% 1586 1B,61%) 20,92% 2123% 11,05%] 0,97% 0,00% 100,00%
/g 0,19% 133% 110%) 4,40% 8,41% 18,42% 22,63% 24,68% 16,54% 6,30% 0,00% 100,00%
Aabenraa 0,43% 2,92% 3,1% 5,39% 10,69% 18,53% 2155% 23.22% 11,99%| 2,15%| 0,0% 100,00%)
Region Syddanmar 0,24% 2,70% 4.76% 6,83% 10,81% 18,21% 21,14% 22,40% 11,33% 1,56% 0,01% 100,00%
Vederlagsfri fysioterapi. 2023. Udgiftsandel pr. kommune fordelt pa aldersintervaller

0-9 &r 10-19 &r 20-29 ar 30-39 ar 40-49 &r 50-59 &r 60-69 &r 70-79 &r 80-89 &r 90-99 &r| 100-109 &r I alt
Assens 0,21%) 2,62 2,95% 3,66% 7,06% 1,45% 2161% 29,13%] 16,54% 2,79% 0,00% 100,00%
Billund 119%) 4,28% 7,02% 524% 867% 7,63%) 2135%] 22,37% 11,76%] 0,48% 0,00% 100,00%
Esbjerg 0,39% 185% 4,72%) 538% 867% 15,74%) 22,26% 27,42% 12,66% 0,93% 0,00% 100,00%
Fang* 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 5,50% 178% 35,47% 44,60%] 12,66%] 0,00% 0,00% 100,00%
Fredericia* 0,37% 2,62% 3,73% 157% 1,70% 7,62%) 26,58% 22,35% 13,25%] 0,21%) 0,00% 100,00%
Faaborg-Midtfyn 0,18%) 134% 2,73% 3,68% 9,98% 1,80% 19,97%) 27,08% 18,15%) 2,92% 0,16%) 100,00%
Haderslev* 0,05% 0,68% 437% 3.42% 8,72% 15,18% 24,73% 24,84% 7,43%] 057% 0,00% 100,00%
Kerteminde 0,00% 169% 459% 2,06% 8,06% 14,85%) 22,36% 23,77% 1,10%) 3,52% 0,00% 100,00%
Kolding* 0,62% 0,99% 431%) 457% 9,45% 1547%) 20,25% 25,74% 15,74%] 2,84% 0,02% 100,00%
Langeland* 0,00% 0,03% 0,65% 327% 5,54% 1195% 25,87% 35,78% 16,02% 0,89% 0,00% 100,00%
Middelfart 0,07% 2,09% 3,18%) 4,43% 7,26% 19,48% 23,52% 25,35% 13,93% 0,69% 0,00% 100,00%
Nordfyns 0,65% 2,58% 2,54% 2,90% 5.83% 18,70%) 20,73% 29,99% 14,63%] 146% 0,00% 100,00%
Nyborg* 0,41%) 2,3% 2,24% 3,99% 6,81%) 16,29%) 2113% 27,17%] 18,74% 109% 0,00% 100,00%
Odense 0,33% 126% 389% 477% 7.21%) 14,80%) 19,90%] 27,91%| 7,02%] 2,85% 0,08% 100,00%
Svendborg* 0,17%) 172 190% 431%) 5,76% 2,43%) 20,95% 32,20% 16,07% 437% 0,04% 100,00%
Senderborg 0,59% 3,03% 337% 5,14%) 8,51%) 14,23% 20,82% 26,74% 16,28% 129% 0,00% 100,00%
Tonder 132% 2,05% 2,49% 431%) 6,32% 12,96%) 23,93% 29,18%] 15,85%] 158% 0,00% 100,00%
Varde* 0,02% 2,3% 5,12%) 4,55% 10,44% 7,67% 25,54% 22,71%| n7% 047% 0,00% 100,00%
Vejen* 0,38% 134% 2,50% 503% 10,7% 19,53%) 25,44% 24,35% 10,20%] 105% 0,00% 100,00%
Vejler 0,72% 174% 384% 584% 0,76% 7,76%) 20,38% 25,87% 12,38% 0,72%) 0,00% 100,00%
[t 0,26% 0,94% 0,72% 1T7%) 5,75% 10,88% 23,48% 28,96% 2727% 0,58% 0,00% 100,00%
Aabenraa 100% 149% 3,63% 4,75% 7,84% 13,82%) 24,45% 26,77% 18,46%] 2,44% 0,34% 100,00%
Region Syddanma 0,43% 179% 3,64% 4,43% 8,26% 15,42% 21,93% 27,01% 15,19% 186% 0,04% 100,00%
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Praksisplan for fysioterapi

Andel af fysioterapi-ydelser fordelt pa aldersintervaller

Almen fysioterapi. 2023. Andel af ydelser pr. kommune fordelt pa aldersintervaller

0-9 &r 10-19 &r 20-29 &r 30-39 &r 40-49 ar 50-59 &r 60-69 &r 70-79 &r 80-89 ar 90-99 &r| 100-109 &r I alt
Assens 0,15%) 184% 2,43% 5,2%) 8,62% 14,65% 19,95% 28,09% 14,24%| 4,90%) 0,00% 100,00%)
Billund 0316 2.89% 4,04% 7896 1,49% 0,69 2127% 20,70%) 8.47% 042% 0,00% 100,00%)
Esbjerg 0,29% 287% 5,74% 7,75% 10,93% 7,81%, 20,95% 2123% 1LIT% 127%) 0,00% 100,00%)
Fang 0,10%) 3,60% 0,81%) 124% 10,16%) 14,70% 26,49% 33,99% 7,75% 17% 0,00% 100,00%)
Fredericia 0,33% 2,54% 4,23% 6,10% 1,10% 7,37% 19,219, 23,94% 13,69%| 142%, 0,07% 100,00%)
Faaborg-Midtfyn 0,18%) 258% 2,89% 5290 0,94% 7,63% 23,45%) 2140% 1B.93% 170%) 0,00% 100,00%)
Haderslev 0,08% 178% 3,21%) 5,13%) 9,05% 15,95% 19,40% 26,14%| 7,006 2,25% 0,00% 100,00%)
Kerteminde 0,23% 128% 327% 3,79% 9,11%) 2181%) 23,30% 23,54% 11,98%)| 169%| 0,00% 100,00%)
Kolding 0,16% 3,20% 5216 7.2 157% 7,88% 20,59%) 22,68%) 9,92% 148%) 0,13%) 100,00%)
Langeland 0,16%) 148% 152% 2,45% 553% 13,38% 20,10%, 35,73% 15,20%| 4,40%, 0,06% 100,00%)
Middelfart 023% 2,00% 2.32% 3,77% 8,10% 15,18% 22,78%) 28,18% 16,26% 17% 0,00% 100,00%)
Nordfyns 0,7% 2.89% 2,50% 553% 9,97% 18,62% 22,8%% 24,37% 1,38% 0,84% 0,00% 100,00%
Nyborg 0,08%] 161%) 3,45%] 6,98%] 9,94%] 0,49 27,49%) 20,21% 9,83% 10% 0,00%] 100,00%
Odense 0,13%) 2,14%) 897% 7,38% 9,25% 16,32% 19,64% 22,79% 11,62% 174%, 0,01, 100,00%)
Svendborg 0,29% 2,93% 3,05% 5,48% 8,79% 15,44% 22,09% 28,219 11,64% 2,07% 0,01%) 100,00%)
Senderborg 0,7%) 2,01%) 3,19%) 549% 9,2%) 18,1% 2100%, 24,10%| 15,14% 167%| 0,00% 100,00%)
Tander 0,29% 2,35% 2,72% 6,25% 7,70% 16,29% 20,24% 2190% 7,09% 57% 0,00% 100,00%
Varde 0,30%] 2,68%] 4,06%) 7,78%] 1.81%, 20,22%) 22,79%) 19,85%) 9,53%] 0,98%| 0,00%] 100,00%
Vejen 0,19%) 2,58% 3,63% 737% 1169%) 7,45% 2188%) 20,87% 12,93%| 140%, 0,00% 100,00%)
Vejle 0,24% 2,72% 45%% 6,86%] 10,42%] 7,39%) 20,87%) 22,9%% 12,80%| 128% 0,00%] 100,00%
fEra 0,19% 127%) 104%) 4,44%) 8,46%] 18,7% 22,55%) 25,22%) 16,2% 6,00%] 0,00%] 100,00%
Aabenraa 0,39% 25%% 253% 450% 9,42% 7,84% 20,30% 23,08% 16.97% 2,45% 0,0% 100,00%
Region Syddanmark 0,22% 2,43% 4,33% 6,25% 9,98% 17,31% 21,22% 23,48% 12,88% 1,87% 0,01%|  100,00%
Vederlagsfri fysioterapi. 2023. Andel af ydelser pr. kommune fordelt p& aldersintervaller

0-9 &r 10-19 &r 20-29 &r 30-39 &r 40-49 &r 50-59 &r 60-69 &r 70-79 &r 80-89 &r 90-99 &r 100-109 &r |1 alt

Assens 0,24% 2,60% 2,49% 3,64% 7,00% 2.67% 2180%] 29,60% 16,46% 3,50% 000%|  100,00%
Billund 103% 4,41) 6,96% 5,24% 8,58% 7,37% 214 22,87% 11,69%] 0,44% 000%|  100,00%
Esbjerg 0,47% 161%) 452% 5,40% 8,2% 1,64% 2177%] 28,87% 1B,53% 107% 000%|  100,00%
Fang* 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 6,34% 145% 38,85% 41,95%| 1140%] 0,00% 000%|  100,00%
Fredericia* 0.27% 2,47% 3,08% 145% 11,60%] 17,98% 27,14%] 22,04% 1,76% 0.21% 000%|  100,00%
Faaborg-Midtfyn 0,26% 137% 2,79% 3.77% 9,60% 2,72%) 20,29% 26,32% 18,29% 4,48% 0|  100,00%)
Haderslev* 0,03% 0,67% 6,99% 3,2%] 8,42% 4,92% 23,22% 24,74% 7,33% 0,56% 000%|  100,00%
Kerteminde 0,00% 161%) 4,26% 2,09% 8,17% 14,89% 22,34% 23,92% 19,31%] 3,41% 000%|  100,00%
Kolding* 0,62%] 0,83%) 4,26% 4,29%] 8,94%] 14,93% 20,60% 26,70%] 16,10% 2,71% 002%|  100,00%)
Langeland* 0,00%] 0,01% 0,37% 2,61% 4,00% 9,19% 2182% 37,87%) 22,87%) 126%) 000%|  100,00%)
Middelfart 0,07% 2,09% 3,08% 4,35% 7.37% 19,39% 23,29% 25,71%| 13,99% 0,66% 000%|  100,00%
Nordfyns 0,58% 2,27% 2,22% 2,67% 5,18% 19,18% 2194% 30,42% 14,19 143%) 000%|  100,00%
Nyborg* 0,31% 2,07% 2,2%) 4,13%) 6,95% 16,75% 2129% 26,49% 1881 106%) 000%|  100,00%
Odense 0,34% 19%] 382% 4,48% 7,33% 15,10%] 20,30% 27,85% B87% 2,63% 009%|  100,00%
Svendborg* 0,20% 155%) 167% 3,84% 547% 1,99% 2182%) 32,85% 16,23% 4,35% 003%|  100,00%
Senderborg 0,56% 4,52% 3,65% 5,2%] 7,79% 13,36% 10,52) 27,80% 16,42 127%) 000%|  100,00%
Tonder 132%) 2,24% 2,26% 3,89% 6,55% 12,86% 24,28% 28,93% 16,02% 167%) 000%|  100,00%
Varde* 0,02% 2,47% 5,66% 4,68% 10,66% 7,34% 24,96% 22,2%] 157%] 0,50% 000%|  100,00%
Vejen* 0,37% 105%) 4,61%) 10,42% 10,88% 7,16%) 21,70%] 24,28% 8,55% 0,99% 000%|  100,00%
Vejle* 0,53% 160%) 388% 5,92 10,93% 18,05% 20,89% 25,86%) 184%) 0,50% 000%|  100,00%
fErg 0,23% 108% 0,79% 108% 557% 10,83% 23,99% 28,04% 27,90% 0,50% 000%|  100,00%
Aabenraa 0,94% 162% 3,70% 4,90% 8,63% 14,50% 24,48% 25,32% 1B,23% 2,43% 025%|  100,00%
Region Syddanma 0,41% 1,80% 3,69% 4,43% 8,15% 15,05% 21,80% 27,30% 15,40% 1,95% 0,03%| 100,00%
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2.15 Orientering om tidsplan for ny valgperiode



NOTAT

Tids- og procesplan for forberedelse valg og
konstituering af KKR 2026-2030

Aktiviteterne i forbindelse med forberedelse af den nye valgperiode samt
valg og konstituering af KKR 2026-2030 kan samles i felgende
hovedgrupper:

Orientering af KKR om den samlede tids- og procesplan
— Orientering om den samlede proces- og aktivitetsplan pa KKR-
mgaderne den 17.-20. juni 2025.

Opsamling pa valgperioden 2022-2026 i KKR

— Der erijanuar 2025 gennemfgrt en evaluering af valgperioden 2022-
2026 i hvert KKR. Resultatet har veeret forelagt paA KKR-mgderne i
februar 2025 i forbindelse med drgftelse af rammerne for det fremtidige
tveerkommunale samarbejde i KKR.

- Pa KKR-mgderne i sommeren og efteraret 2025 er der mulighed for i
hvert KKR at drgfte og opsamle erfaringer vedr. KKR’s virksomhed,
mgader, organisering, kontakt til kommunerne, kommunikation m.v.

KKR i naste valgperiode

- Pa madet mellem KL's og KKR’s formandskaber den 20. august 2025
samles der op pa dreftelserne pa tveers af KKR — dertil draftes evt.
seerlige strategiske indsatsomrader for KKR og de vaesentligste
politiske sigtepunkter, der skal veaere for samspillet mellem KL, KKR og
kommunalbestyrelserne i den nye valgperiode.

KKR’s udpegelser til regionale fora

- Pa KKR-mgderne i efteraret 2025 draftes lister og principper for KKR’s
udpegelser for valgperioden 2026-2030.

- Pa maedet mellem KL’s og KKR’s formandskaber den 20. august 2025
drgftes feelles opmeaerksomhedspunkter vedr. KKR’s udpegelser i
valgperioden 2026-2030.

- Pa KKR-mgderne fra 20.-24. oktober 2025 godkender hvert KKR lister
over udpegelser til regionale fora for valgperioden 2026-2030.

Honorering af politikere

- KL’s bestyrelse drgfter og godkender KL's honoreringsregler for den
nye valgperiode, der ogsa omfatter politikerne i KKR, pa
bestyrelsesmg@derne den 22. maj 2025.

Forretningsorden for KKR 2026-2030

- KL'’s bestyrelse drafter og godkender ny forretningsorden for KKR
2026-2030 den 28. august 2025. KL/KKR-formandskaberne orienteres
om justeringerne pd madet mellem KL’s og KKR’s formandskaber den
20. august 2025. P4 KKR-mgderne i efteraret orienteres om ny
forretningsorden for KKR 2026-2030.

Dato: 9. juni 2025
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NOTAT

Proces for valg af medlemmer til KKR

Medio november 2025: KL orienterer alle kommuner om valg af
medlemmer til og konstituering af de fem KKR (valgregler, proces
m.v.).

Der orienteres om valg og konstituering af de nye KKR’er pa maderne i
KL’s repreesentantskab den 21. oktober 2025 og bestyrelsen den 30.
oktober 2025. Og tilsvarende pa mgderne i KKR i oktober 2025.

Pa valgaftenen den 18. november 2025 opggres valgresultatet for
hvert KKR. Efterfglgende orienteres KL’s bestyrelse og
formandskaberne i de fem KKR om valgresultatet.

Ultimo november 2025: KL orienterer de nyvalgte
kommunalbestyrelser om valg til de fem KKR.

Efter afholdelsen af konstituerende mgder i de 98
kommunalbestyrelser i perioden fra den 1.- 15. december 2025
beregner KL, hvor mange supplerende medlemmer de enkelte partier
skal veelge til hvert af de fem KKR.

KL anmoder kommunerne om senest den 15. december 2025, at
orientere KL om valget af borgmester, 1. viceborgmester og evt. 2.
viceborgmester for at kunne beregne ovenstaende.

Senest 17. december 2025: KL orienterer kommunalbestyrelserne om
valg af supplerende medlemmer til KKR. Bestyrelsen orienteres pa
bestyrelsesmgdet den 18. december 2025.

9. januar 2026: Frist for valg af supplerende medlemmer til KKR.

Konstituerende moder i KKR 2026-2030

Fra 12. januar 2026: KL indkalder KKR-medlemmerne til
konstituerende mader i de fem KKR.

19.-27. januar 2026: Afholdelse af de konstituerende magder i de fem
KKR.

- Konstituerende mgde i KKR Midtjylland den 19. januar 2026
Konstituerende mgde i KKR Syddanmark den 21. januar 2026
Konstituerende mgde i KKR Nordjylland den 23. januar 2026
Konstituerende mgde i KKR Hovedstaden den 26. januar 2026
Konstituerende magde i KKR Sjaelland den 27. januar 2026

Dato: 9. juni 2025

Sags ID: SAG-2025-02464
Dok. ID: 3590926
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