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     23. februar 2007  
     J.nr. 421.1 
     UH 
 
Referat af hovedbestyrelsesmøde den 6. februar 2007.  
 
Til stede: Johnny Kuhr 
 Birgitte F. Kure 
 Lene Christoffersen (÷ punkt 1, 2, 3.1 og 3.3) 
 Charlotte Fleischer 
 Tina Frank 
 Lise Hansen 
 Carsten B. Jensen 
 Tina Lambrecht (÷ punkt 1, 2, 3.1, 3.3, 3.7, 4, 5 og 6) 
 Tine Nielsen 
 Solvejg Pedersen 
 Kirsten Ægidius (÷ punkt 1, 2, 3.1 – 3.4) 
 
Fraværende  
med afbud: Eva Hasselbalch 
 Anders Grønborg Sørensen, observatør for de fysioterapeutstuderende 
 
Fra 
sekretariatet: Elisabeth Haase, sekretariatsleder 
 Birgitte Kristensen (under punkt 3.1 – 3.3) 
 Kenneth Engstrøm (under punkt 3.3) 
 Jan Erik Rasmussen (under punkt 3.5) 
 Esben Riis (under punkt 3.5 – 3.7) 
 Vibeke Laumann (under punkt 3.6) 
 Petra Kernel (under punkt 3.6 og 3.7) 
 Mikael Mølgaard, fagbladsreferent 
 Ulla Hansen, referent 
 
Ad dagsordenens punkt 1: Referater til underskrift 
Der forelå ingen godkendte referater til underskrift. 
 
Ad dagsordenens punkt 2: Mødeaktivitetslisten – J.nr. 421.1, HBM 
Til orientering i Hovedbestyrelsen var vedlagt mødeaktivitetsliste med oversigt over 
møder med deltagelse af hovedbestyrelsesmedlemmer inkl. regionsformænd og 
sekretariat for perioden 11. – 29.1.2007. 
På forespørgsel blev der uddybende redegjort for møde: 
Den 23.1.2007: Følgegruppen for vederlagsfri fysioterapi.  
 
Konklusion: 
På HBM/15/3/2007 skal Hovedbestyrelsen drøfte ordningen om vederlagsfri fysioterapi 
med baggrund i indenrigs- og sundhedsministerens udmeldinger om, at 
myndighedsansvaret evt. skal flyttes fra regionerne til kommunerne. 
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Ad dagsordenens punkt 3: Sager til diskussion/beslutning 
3.1 – Fast orienteringspunkt på Hovedbestyrelsens dagsorden – 421.1, HBM 
På HB konferencen blev det nævnt som en ide, at regionsformændene på hvert HB 
møde har mulighed for at berette om nyt siden sidst af interesse for den samlede 
Hovedbestyrelse (max. 5 min til hver regionsformand).  
Til sammenligning kan nævnes, at der på møder i Sundhedskartellets 
forhandlingsudvalg er et fast orienteringspunkt – nyt fra medlemsorganisationerne. 
Hovedbestyrelsen drøftede om en sådan orientering fra regionerne/regionsformændene 
skal være et fast punkt under dagsordenens punkt 4: Orientering.  
 
Konklusion: 
Hovedbestyrelsen besluttede, at information fra regionsformændene om regionale tiltag 
mv. af interesse for foreningens centrale initiativer optages på Hovedbestyrelsens 
dagsorden hver 3. måned. Dvs. som et orienteringspunkt på dagsordenen i marts, juni, 
september og december måned. 
Derudover udsendes med HB cirk. notat fra de kvartalsvise møder mellem 
regionsformændene, referater fra bestyrelsesmøder i regionsbestyrelserne og 
regionsformændenes årlige beretning til regionsgeneralforsamlingerne. 
 
3.2 – Regionskonference den 18. og 19. april 2007, Hotel Nyborg Strand – 445.4-3, 
Regionskonference 
På HBM/15/12/2006/3.6 godkendtes emner til regionskonferencen, som 
planlægningsgruppen har arbejdet videre med. Der forelå nu oplæg til rammeprogram 
med den overordnede titel: ”Kommunikative elementer i det sundhedspolitiske arbejde”. 
1. dagen omhandler forankring af foreningens mission, vision og værdier i regionernes 
arbejde samt ”Det gode bestyrelsesarbejde”. 
2. dagen omhandler ekstern/politisk kommunikation. Hvordan kommunikerer man som 
politiker, hvordan forbereder man sig osv. 
 
Hovedbestyrelsen kommenterede rammeprogrammet og gav input hertil. Dette med 
henblik på at medlemmer af regionsbestyrelserne får flest mulige konkrete redskaber at 
arbejde videre med i en evig forandringstid. 
 
Under punktet var der også en debat om hvordan de sundhedspolitiske strømninger og 
den igangværende debat om regeringens kvalitetsreform påvirker fysioterapeut faget. 
Hvilke konsekvenser får det på organiseringen i sygehussektoren og kommunernes 
varetagelse af genoptræningsopgaverne? Sker der en øget privatisering? Øges 
ventelisterne? 
Hvornår skal Danske Fysioterapeuter give sin mening tilkende og hvornår søges vores 
interesser varetaget af FTF og/eller Sundhedskartellet.  
Emnet kan drøftes på Hovedbestyrelsens to-dags møde september 2007 eller på et 
særskilt HB seminar hvor evt. også medlemmer af regionsbestyrelserne inviteres. 
 
Konklusion: 
Hovedbestyrelsen godkendte udkast til rammeprogram for regionskonferencen, som der 
arbejdes videre med ud fra kommentarerne. 
 
Hovedbestyrelsens medlemmer indsender uddybende stikord til indhold i drøftede 
temadag om de sundhedspolitiske strømninger. Fristen for dette blev fastsat til den  
1. marts 2007. På HBM/15/3/2007 forelægges udkast til indhold, form og målgruppe.  
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3.3 – Revision af Danske Fysioterapeuters administrative retningslinier for 
regionerne – J.nr. 430, Regioner generelt 
I forlængelse af beslutningerne på RM 2006 er der foretaget diverse konsekvensrettelser 
i retningslinierne. Derudover er der foretaget sproglige tilretninger. 
Som aftalt har regionsformændene koordineret deres kommentarer til retningslinierne, 
der var vedlagt, og hvor de mere principielle aspekter blev drøftet.  
 
Konklusion: 
Hovedbestyrelsen godkendte udkast til revision af Danske Fysioterapeuters 
administrative retningslinier for regionerne. Forslag til sproglige korrektioner og øvrige 
kommentarer indarbejdes af sekretariatet. 
De administrative retningslinier indgår i den ny håndbog 2007/2008, der udsendes til 
samtlige medlemmer. Derudover e-mailes retningslinierne til medlemmerne af 
regionsbestyrelserne efter nyvalg. 
 
3.4 – Nye medlemmer til Specialistrådet – J.nr. 333.01, Specialistråd 
Medlemmer af Specialistrådet udpeges af Hovedbestyrelsen efter indstilling fra 
Specialistrådet. Rådet har i alt 6 medlemmer bestående af ressourcepersoner i forhold til 
specialisering, med kompetence indenfor forskning og faglig udvikling, ledelse og 
videreuddannelse. Desuden ved en repræsentation fra Fagligt Forum – den siddende 
formand. 
Rådets medlemmer udpeges for 4 år og genudpegning kan finde sted en gang. 
Specialistrådet sammentræder to gange årligt. 
Følgende nye medlemmer indstilles: 

• Flemming Enoch, Fysiocenter Tårnby, fysioterapeut, M.ScR, Specialist i 
muskuloskeletal fysioterapi 

• Henning Langberg Jørgensen, Institut for Idrætsmedicin, Bispebjerg Hospital, 
fysioterapeut, senior researcher, ph.d., cand. scient., M.Sc., Specialist i 
muskuloskeletal fysioterapi med specialviden i idræt 

• Birte Tamberg, aktivitetsleder ved Århus Kommunes afdeling for Sundhed og 
Omsorg, fysioterapeut, Master i Gerontologi 

Disse indtræder i stedet for: Dorrit Holten Pind, Kirsten Williams og Per Kjær. 
 
Medlemmer der sidder 2 år mere er: 

• Mette Ådahl, fysioterapeut, MPH, ph.d. studerende, ansat ved Forskningscenter 
for Forebyggelse og Sundhed KAS Glostrup 

• Jette Christensen, fysioterapeut, MSc studerende, ansat som afdelingsleder i 
Fysio- og Ergoterapifunktionen Københavns Amt 

• Ulla Mulbjerg, fysioterapeut, cand. pæd., Uddannelseschef ved CVSU Fyn, 
Fysioterapeutuddannelsen 

 
Konklusion: 
Hovedbestyrelsen godkendte indstillingen om udpegning af de 3 nye medlemmer til 
Specialistrådet for en 4-årig periode. 
 
Danske Fysioterapeuters specialistordning er nu beskrevet og etableret og 
Specialistrådets kommissorium bør dermed ajourføres. Udkast hertil forelægges til 
drøftelse i Hovedbestyrelsen. 
 
3.5 – Fortsat drøftelse af forslag til en ny politisk udvalgsstruktur – J.nr. 526, Udvalg 
I forlængelse af HB konferencen drøftedes forslag til en ny politisk udvalgsstruktur. 
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Det er en hovedtanke i den nye struktur, at udvalgene skal samle sig om relativt store 
emneområder i foreningens arbejde. Formålet med dette er at sikre mere sammenhæng 
og helhedstænkning. Derfor foreslås også flere politikområder under hvert udvalg. Den 
direkte forankring af alle politikker i udvalgsstrukturen er nyt for foreningen og sikrer 
samtidig en politisk kvalificering. 
Den foreslåede udvalgsstruktur, tilhørende politikker og nuværende udvalg er som 
følger: 

1. Udvalg for sundhedspolitik og analyse. 
Sundhedspolitik, beskæftigelsespolitik og lederpolitik. 
Integration af opgaver fra udvalg vedr. beskæftigelsessituationen 

2. Udvalg for uddannelse og professionsudvikling. 
Uddannelsespolitik, forsknings- og professionspolitik og international politik. 
Integration af opgaver fra Fagligt Forum og Internationalt udvalg. 
Under udvalget sorterer opgaver fra fondsbestyrelsen for Forskningsfonden og 
Specialistrådet 

3. Udvalg for medlemsservice og organisationsudvikling. 
Politik for medlemsservice. 
Integration af opgaver fra redaktionspanel for hhv. Fysioterapeuten og 
Forskning i Fysioterapi (begge uden politisk repræsentantion) 

4. Udvalg for overenskomst og aftaleforhold – offentlig/privat. 
Overenskomst- og aftalepolitik samt arbejdsmiljøpolitik. 
Integration af opgaver fra hhv. FU-OFF og FU-Staten. 
Tillidsrepræsentantrådet fortsætter som selvstændigt udvalg under udvalg 4, og 
har fortsat direkte indstillingsret til HB.  
En nærmere beskrivelse af emner der skal drøftes i hhv. ”hovedudvalget” og i 
TR-rådet blev efterlyst. 
TR-rådet opfordres til at debattere deres kommissorium og evt. muligheder for 
at oprette et fælles TR/SR-råd, der overvejende skal varetage uddannelses-
opgaver for de tillidsvalgte. Indstilling herom forelægges HB.  
Overvejelserne er led i drøftelserne om arbejdsmiljøområdets placering  / 
Arbejdsmiljøudvalgets fortsatte beståen som selvstændigt udvalg. 
Arbejdsmiljøudvalget er opfordret til at drøfte deres videre arbejde og spørgsmål 
om evt. etablering af SR råd eller fælles TR/SR råd eller tættere SHK 
samarbejde om arbejdsmiljø.  
Indstilling herom forelægges på HBM/15/3/2007. 

5. Udvalg for overenskomst- og aftaleforhold – privat/selvstændige. 
Overenskomst- og aftalepolitik samt arbejdsmiljøpolitik. 
Integration af opgaver fra hhv. FO-SOK og Praksisudvalget. 
Forslag om etablering af et Kontaktpersonråd til at varetage uddannelsesopgaver 
drøftes med kontaktpersonerne på deres forårsseminar. Indstilling herom 
forelægges HB. 

 
Generelt foreslås en sammensætning med 3 politikere og 3 medlemmer på nær de to 
overenskomstudvalg, hvis sammensætning tænkes delvist synonymt med de 
eksisterende forhandlingsudvalg. 
Derudover indgår der i udvalg for sundhedspolitik og analyse 4 HB-medlemmer. 
 
Konklusion: 
Hovedbestyrelsen godkendte den nye politiske udvalgsstruktur med de 5 tilhørende 
udvalg og foretog udpegning til disse. Udpegningen foregår af bilag 1 til referatet. 
Som konsekvens af den nye udvalgsstruktur blev følgende besluttet: 
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• Ud fra HBs tilkendegivelser om ønskede kompetencer udarbejdes opslag til 
førstkommende fagblad om øvrige medlemmer til de 3 første udvalg. 
Beskrivelsen  
e-mailes forinden til HBs godkendelse. 
Udpegning af medlemmer til udvalgene forventes at foregå på HBM/12/4/2007 

• De nynedsatte udvalg skal drøfte en mere detaljeret beskrivelse af deres 
kommissorier og med forelæggelse til HBs godkendelse. 
Især placering af lederpolitikken skal drøftes og med tilhørende snitflader 
mellem ledelse (en del af sundhedspolitikken), ledere (en del af overenskomst 
og aftaleforhold – offentlig/privat) og virksomhedsledelse (en del af 
overenskomst og aftaleforhold – privat/selvstændig). 
Ligeledes efterlystes nærmere om snitfladen mellem HB og udvalg for 
sundhedspolitik og analyse. 

• Følgende udvalg fortsætter selvstændigt: 
o Britta Holles Fond, Rekreationsfonden og Praksisfonden med egen 

bestyrelse 
o Etisk udvalg som selvstændigt udvalg og med direkte reference til 

Hovedbestyrelsen samt repræsentation fra HB.  
På HBM/15/3/2007 forelægges forslag til udpegning af 3 menige 
medlemmer med indsigt i etiske problemstillinger 

o Fondsbestyrelsen for Forskningsfonden og hører under udvalg for 
uddannelse og professionsudvikling inkl. politisk repræsentation 

o Specialistrådet og hører under udvalg for uddannelse og 
professionsudvikling uden politisk repræsentation. 

• Følgende udvalg nedlægges og medlemmerne takkes for deres engagerede 
indsats: 
Fagligt Forum, Beskæftigelsesudvalget, Praksisudvalget og Internationalt 
udvalg (afholder sidste møde den 6.3.2007 med gennemgang af dagsorden til 
WCPT´s generalforsamling maj/juni) 

• Generel beskrivelse af forretningsorden for interne udvalg i Danske 
Fysioterapeuter ajourføres ud fra HBs kommentarer. 

 
Hovedbestyrelsens udpegning til eksterne udvalg fremgår af bilag 2 til referatet.  
FU-SOK bedes drøfte deres indstilling om repræsentation i hhv. følgegruppen vedr. 
vederlagsfri fysioterapi og Praksisfonden.  
Derudover undersøges nærmere vedr. Danske Fysioterapeuters repræsentation i diverse 
CVU bestyrelser og tilhørende studiebestyrelser og råd. 
 
3.6 – Oplæg til krav til forhandling af ridefysioterapioverenskomsten – J.nr. 213, 
Ridefysioterapi OK 
Den nuværende overenskomst mellem Danske Fysioterapeuter og Regionernes 
Lønnings- og Takstnævn trådte i kraft 1. april 2005. I overenskomsten er aftalt, at næste 
forhandling om ændringer af overenskomsten bør være gennemført inden 1. januar 
2008.  
 
Der er med Regionernes Lønnings- og Takstnævn aftalt udveksling af 
overenskomstkrav 1. marts 2007. Herefter vil der nærmere blive aftalt vedrørende 
forløbet af forhandlingerne.  
 
De fire overordnede temaer for Danske Fysioterapeuters overenskomstkrav er følgende i 
ikke prioriteret rækkefølge: 
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1. Økonomiske krav 
2. Faglige krav 
3. Uddannelsesmæssige krav 
4. Organisatoriske krav 

 
Der er ca. 80 ridefysioterapeuter, hvoraf de fleste er deltids. 
Hovedbestyrelsen blev orienteret om den foretagne kravsindsamling, hvor der har været 
afholdt møde for ridefysioterapeuterne i hhv. Århus og København for drøftelse af 
debatoplæg om krav til overenskomsten. 
 
Konklusion: 
Hovedbestyrelsen godkendte Danske Fysioterapeuters oplæg til krav til fornyelse af 
overenskomst om ridefysioterapi. 
 
3.7 – Handleplan vedr. ejer-lejer konstruktionen i praksissektoren – J.nr. 23, 
Klinikker for fysioterapi  
Hovedbestyrelsen har på møde 18.1.2007 godkendt krav til overenskomst-
forhandlingerne på sygesikringsområdet 2007. Disse indgår som en væsentlig del af 
handleplanen. Derudover foreslås følgende indsatser: 

1) Forslag til revideret standardkontrakt, der præciserer rettigheder og pligter og 
forbedrer lejernes forhandlingsposition 

2) Særlig informationsindsats, mærkning af stillingsannoncer og positiv liste med 
klinikker, der tiltræder hovedelementerne i standardkontrakten 

3) Udarbejdelse af forslag til tvisteløsningsorgan, der kan tage stilling til 
kontraktlige tvister. 
Nærmere retningslinier forelægges til HBs stillingtagen 

4) Foreningens kollektive vedtægter operationaliseres og en procedure for 
behandling af klager præciseres. 
Konkret forslag forelægges til HBs stillingtagen 

5) Forslag til præcisering af medlemsservice i forbindelse med kontraktrådgivning. 
HB efterlyste uddybende om mulighed for ”second opinion” ved rådgivning om 
juridiske forhold. Herunder snitflader for evt. særskilt betaling, når ydelsen ikke 
betragtes som henhørende under kontingentet 

6) Indsatsen for kompetenceudvikling af klinikejere tilrettes de særlige 
samarbejdsvilkår i praksissektoren (herunder APV-redskab, kodeks for god 
klinikledelse, mv.) 

Det foreslås endvidere, at den ramme på 200.000 kr. over 2 år, der er afsat til 
”forebyggelse af konflikter og mægling mellem medlemmer”, jfr. strategisk 
aktivitetsplan, anvendes som ramme for ovennævnte aktiviteter.  
 
Hovedbestyrelsen udtrykte anerkendelse af det store arbejde, der er gået forud for 
udarbejdelse af forslaget til handleplan for forbedring af ejer-lejer organiseringen i 
praksissektoren og ikke mindst resultatet heraf. Givetvis vil det ikke gøre alle 
praktiserende lige tilfredse, men det er et afbalanceret tiltag for at løse de 
problemstillinger, der er relateret til ejer-lejer konstruktioner og forholdet mellem ejere 
og lejere på klinikker for fysioterapi. 
 
Konklusion: 
Hovedbestyrelsen godkendte de fremlagte forslag til indsatser på praksisområdet. 
Aktiviteterne finansieres inden for rammen på kr. 200.000 over 2 år.  
Til HBs særskilte drøftelse forelægges som nævnt nærmere vedr. de kollegiale 
vedtægter, tvisteløsningsorgan og mulighed for ”second” opinion.  
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Ad dagsordenens punkt 4: Sager til orientering 
4.1 – Overenskomstsituationen ved SOSU skolernes overflytning fra amterne til 
staten – J.nr. 115.3, Staten – forhandling af OK 
Punktet blev udsat til HBM/15/3/2007. 
 
4.2 – Referat af møde i Etisk udvalg den 10. januar 2007 – J.nr. 426.80, Etisk udvalg 
Punktet blev udsat til HBM/15/3/2007. 
 
Ad dagsordenens punkt 5: Eventuelt 
E.1 – LEAN projekter (Tine Nielsen) 
Punktet blev udsat til HBM/15/3/2007. 
 
E.2 – Medarbejderdrevne innovationsprojekter (Birgitte F. Kure) 
Til orientering for Hovedbestyrelsen blev uddelt nyhed på hjemmesiden: 
tillidsfolk.fysio.dk, hvor der efterlyses eksempler på situationer, hvor innovation er 
kommet fra medarbejderne. Eksemplerne skal bruges til en inspirationspjece fra FTF 
om bruger- og medarbejderdreven innovation. Et meget aktuelt emne der indgår i 
regeringens kvalitetsreformarbejde. 
 
E.3 – Bedre velfærd, udspil fra FOA, BUPL og Danmarks Lærerforening (Lise 
Hansen) 
De tre fagforbund har fremlagt et fælles velfærdsudspil, hvor de kommer med deres bud 
på en række veje til at skaffe flere hænder til det offentlige. Dette som et udspil i 
forhold til regeringens kvalitetsreformarbejde. Et udspil der ikke er koordineret med 
FTF. 
Artikel i Politiken udsendes med HB cirk. 
 
E.4 – Årsberetning fra Lederfraktionen (Solvejg Pedersen) 
I årsberetningen udtrykkes stor tilfredshed med, at formandskab og repræsentanter fra 
sekretariat deltager i fraktionens generalforsamling / bestyrelsesmøder. 
Et tilbud herom er tidligere udsendt til samtlige fraktioner, fagfora og faggrupper. 
 
E.5 – Patientklagesag – offentliggørelse af navn på fysioterapeut på 
Sundhedsstyrelsens hjemmeside (Solvejg Pedersen) 
Med henblik på at give borgerne mulighed for indsigt i afgørelser vedrørende 
sundhedspersoners faglige virksomhed har Sundhedsstyrelsen siden januar 2007 
offentliggjort afgørelser for autoriserede sundhedsprofessioner om skærpet tilsyn, 
påbud, fratagelse og indskrænkning i ordinationsretten, samt afgørelser om midlertidig 
eller endelig fratagelse af autorisation eller indskrænkning af virksomhedsområde på 
http://www.sundhed.dk/wps/portal - gå til offentliggjorte afgørelser fra 
Patientklagenævnet. 
Der figurerer p.t. en fysioterapeut under skærpet tilsyn i Sundhedsstyrelsen. 
 
 
 
 
 
E.6 – Udkast fra designbureauet 1508 til moderniseret logo som led i corporate 
identity (Johnny Kuhr) 
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Der blev uddelt to forslag til lettere modernisering af Danske Fysioterapeuters logo, 
som led i udarbejdelse af en grafisk identitet / ensartet udtryk til brug ved brevpapir, 
pjecer, hjemmeside osv. 
Hovedbestyrelsen havde ved mødets indledning tilkendegivet, at der kunne tages 
beslutninger under dette punkt under eventuelt. Grundet det sene mødetidspunkt og 
repræsentantskabets klare afvisning af tidligere forslag til nyt logo blev punktet udsat til 
HBM/15/3/2007, hvor der forelægges uddybende skriftlig begrundelse om forslag til 
corporate identity. 
 
E.7 – Organisering af ikke-fysioterapeuter i Danske Fysioterapeuter (Johnny 
Kuhr) 
Formanden redegjort kort for sine tanker om evt. udvidelse af medlemsskaren til f.eks. 
også at omfatte diverse bacheloruddannede inden for sundhedsområdet. Nærmere om 
disse overvejelser skal på et tidspunkt drøftes grundigt i Hovedbestyrelsen. 
 
E.8 – Konference, deltagelse fra Hovedbestyrelsen (Johnny Kuhr) 
Konference og interaktivt netværk: ”Hvor kan det nytte – også på den korte bane! 
Optimering af den kommunale sundhedsindsats”, den 28. marts 2007, København. 
Arrangør: Kompetenceforum. 
Ønske om deltagelse meddeles sekretariatet. 
 
Ad dagsordenens punkt 6: Evaluering af HB-mødet 
Med baggrund i forslag fra Kirsten Ægidius ønskede hovedbestyrelsen fremover at 
foretage evaluering af mødet ud fra følgende disposition: 

• Forberedelsen af de enkelte dagsordenspunkter (notater, bilag mv) 
• Mødeledelsen 
• Tidsrammen i forhold til dagsordenspunkterne 
• Aktiviteten på mødet (blev alle hørt mv.) 

 
 
 
 
For referat 
 
 
Ulla Hansen 
Faglig konsulent 


