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POLITIK & LOVGIVNING
Sundhedsreformen

Folketingsvalget er i fuld gang. Alt imens der
bliver diskuteret formueskat, rent drikkevand og
folkeskole, praver vi ogsa at klemme
sundhedspolitikken ind.

Sundhedspolitik viser sig nemlig gang pa gang
at ligge i toppen af danskernes politiske
prioriteter. Men med en helt ny
sundhedsstruktur og en 10-arsplan for
psykiatrien, som er blevet gennemfart i denne
valgperiode, mener en del politikere, at der er
taget hand om de vaesentligste udfordringer
inden for sundhedsvaesenet.

Alligevel har vi haft held med at arrangere
politikerbesgg hos medlemmerne.
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Vi har i seerlig grad prioriteret at reekke
ud til politikere, der er
sundhedsordfarere - eller som har en
seerlig interesse for sundhedspolitik.

Vi har blandt andet aftaler med
felgende politikere:

Stinus Lindgren, Sundhedsordfarer
(RV), Louise Brown, Sundhedsordfarer
(LA), Jens Henrik Thulesen Dahl,
Sundhedsordferer (DD), Per Larsen,
Sundhedsordferer (K) og Linea
Segaard-Lidell, som har en szerlig
interesse for kvinders sundhed (V).

Bes@gene abner en rigtig god dialog
med politikerne om sundhedspolitik -
og giver dem konkrete indspark til,
hvordan man kan styrke det offentlig-
private samarbejde pa
sundhedsomradet, sa vi far mere
sundhed for pengene.

Lovmaskinen sat pa pause

Imens der er folketingsvalg, er
lovmaskinen i Folketinget sat pa pause.
Det betyder, at de processer, vi ellers
fulgte i forhold til blandt andet ret til
hurtig behandling hos speciallzege,
kronikerpakker og en
folkesundhedslov, er gaet i sta, indtil vi
har en ny regering.

Vi ser frem til at folge arbejdet til ders,
nar lovarbejdet begynder igen.

Pa billedet ses Per Larsen,
Sundhedsordfgrer fra Det Konservative
Folkeparti, pa besgg hos
privathospitalet Aleris i Aalborg.

Fra venstre: Kommunikations- & markedsdirekter hos Aleris, Mette Nord, Adm. direktar hos Aleris, Michael Kirkegaard,
Sundhedsordfgrer hos Konservative, Per Larsen, Politisk konsulent hos Sundhed & Life Science, Dansk Erhverv, Saren Skou

Hansen og Branchedirekter hos Sundhed Danmark, Lars Oxlund.
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https://www.radikale.dk/partiet/mennesker/stinus-lindgreen/
https://www.liberalalliance.dk/louise-brown/
https://www.ft.dk/medlemmer/mf/j/jens-henrik-thulesen-dahl
https://www.ft.dk/medlemmer/mf/p/per-larsen
https://linealidell.dk/
https://linealidell.dk/
https://www.ft.dk/medlemmer/mf/p/per-larsen
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One pager med fokus pa MWL-kirurgi

Region Hovedstaden og Region Sjeelland
har siden november 2025 skeaerpet
visitationskriterierne for MWL-kirurgi, sa en
gruppe patienter, der ellers opfylder
Sundhedsstyrelsens nationale faglige
visitationsretningslinjer, ikke leengere bliver
opereret. £ndringerne har siden bredt sig
til de @vrige regioner og omfatter bl.a. en
seenkning af BMI-graensen fra 30 til 28 samt
en indskraenkning af tilbuddet til primeert
abdominal plastikkirurgi, mens gvrige
kropsregioner som udgangspunkt ikke
leengere behandles. Det betyder, at nogle
patienter efter massivt veegttab i praksis
fratages adgang til en behandling, der hidtil
har veeret en integreret del af et samlet

forlgb.

For at kunne reagere samlet og kvalificeret
har vi derfor udarbejdet en faglig og politisk
onepager om MWL-kirurgi. Dokumentet
fremlaegger evidens for behandlingens
betydelige effekt pa fysisk funktion, smerter,
psykisk trivsel og livskvalitet - og synligger
konsekvenserne af de nye regionale
begraensninger, der ikke er i
overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens
geeldende nationale retningslinje.

Onepageren bruges nu aktivt i vores dialog
med Sundhedsstyrelsen og Danske
Regioner for at sikre, at patienter, der har
gennemgaet massivt vaegttab, ikke
efterlades med funktionelle gener og fysiske
handicap, blot fordi regionerne, har
besluttet at indskraenke adgangen i strid
med geaeldende faglig retning.

Patienter der har overvundet svcer overveegt,
skal ikke efterlades med fysisk handicap

MWL-kinurgi udger en funkfionel del af behandiingsforlabet efter massivt
veegttab og har dokumenteret positiv effekt pa patienternes fysiske.

mentale og sociale funklionsevne, Hvis denne del al behandlingen ikke
tilbydes, vil patienternes samlede funktionsevne gradvist forringes [1-5].
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One pager med fokus pa Gron steer

Baggrunden for udarbejdelsen af onepageren om gren steer (glaukom) er, at der i
dag er betydelige regionale forskelle i adgang til glaukomudredning og kirurgi,
hvilket i praksis betyder, at patienternes bopeel far afgegrende betydning for
risikoen for synstab. Seerligt @stdanmark er markant underforsynet pa kirurgisk
glaukombehandling, hvilket onepageren tydeligt dokumenterer.

Onepageren bygger pa nationale og regionale data og viser blandt andet:
e atregioner med flere operative enheder behandler markant flere patienter,
e at der er stor variation i henvisningsniveauerne,
e at patienterne i @stdanmark har lavere behandlingsrate og ringere adgang til
kirurgi,
e atbopeel dermed er en afgarende faktor for risikoen for irreversibelt synstab.

Dette kapacitetsproblem er centralt, fordi glaukom er en progressiv sygdom, hvor
forsinket kirurgi kan medfgre permanent synstab, og hvor ensartet adgang er
afgerende for patientsikkerheden. Formalet med onepageren er derfor at skabe
politisk og administrativ opmeerksomhed pa behovet for et nationalt kapacitetslaft
- seerligt i @stdanmark - og at fa belyst, hvordan flere behandlingssteder kan
bidrage til mere rettidig kirurgi.

Dokumentet anvendes nu i dialogen med Danske Regioner og relevante
myndigheder for at sikre, at:

e fremhaeve behovet for national ensartethed i adgangen til kirurgi,

e tydeliggere de kapacitetsmaessige udfordringer i @stdanmark,

Malet er, at glaukompatienter nationalt ikke laengere skal vaere athaengige af deres
bopaeel for at fa adgang til rettidig kirurgisk behandling - og at private leverandgrer
kan indga som en stabil del af kapacitetslgsningen, hvor dette fagligt giver mening.

Manglende gren staer behandling

Gren steer er en kronisk @jensygdom, der ubehandlet ferer til
irreversibelt synstab og i veerste fald blindhed. Sygdommen udger
en vazsentlig, men ofte overset udfordring | dansk @jensundhed.
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KVALITET & BRANCHESTANDARDER

Gennemgang af branchestandarden “Kvalitet” i Sundhed

Danmark - Fysioterapi

Sundhed Danmark - Fysioterapi har nu
gennemgaet den forste af de fem
branchestandarder: Kvalitet. Pa et
velbesggt medlemsmede blev
standarden praesenteret og taget rigtig
godt imod.

Gennemgangen fokuserede pa, hvordan
medlemmerne arbejder systematisk med
kvalitet gennem tydelig ledelse, klinisk
faglighed, lovmedholdelighed og en
steerk laeringskultur. Derudover blev
foreningsmanualen fremhaevet som et
praktisk redskab, der hjeelper klinikkerne
med at omsaette standarderne til
hverdagen.

Branchestandarder og
foreningsmanualen kan begge dele
findes bag medlemslogin pa
hjemmesiden for Sundhed Danmark -
Fysioterapi.

Fredag d. 20.marts 2026 kl. 08.00 - 09.00
fortsaetter vi med naeste standard:
Patientperspektivet.

Har du ikke modtaget et medlemslogin
eller mangler du en Teams-invitation til
gennemgang af Branchestandarderne?

Kontakt gerne Administration Marie
Mynderup-Bjernshave pa
mamy@sundheddanmark.nu.

Whistleblowerordning for Sundhed Danmark og Sundhed

Danmark - Fysioterapi

Sundhed Danmark og Sundhed Danmark
- Fysioterapi lancerer en feelles
whistleblowerordning, som giver
medlemmer, medarbejdere og
samarbejdspartnere mulighed for at
indberette alvorlige forhold fortroligt og
sikkert.

Ordningen kan anvendes ved mistanke
om brud pa branchestandarder, uetisk
adfeerd, alvorlige lovovertraedelser eller
forhold, der kan pavirke patientsikkerhed
eller integriteten i organisationerne.

Indberetninger behandles efter en klar og
fortrolig proces, hvor fokus er
ansvarlighed, gennemsigtighed og hurtig
genopretning, hvis der opdages fejl.

Ordningen bliver tilgeengelig for alle i
denne uge pa vores hjemmeside, hvor
man ogsa kan laese mere om, hvordan
man foretager en indberetning, og
hvordan sagerne handteres.


https://fysioterapi.sundheddanmark.nu/
https://fysioterapi.sundheddanmark.nu/
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Nyt kommunikationsmateriale pa vej - med begge

brancheforeninger i fokus

Vi er i gang med at udvikle nyt
kommunikationsmateriale, der skal styrke
vores synlighed og give et samlet og
tidssvarende billede af vores to
brancheforeninger.

Siden den seneste produktion i juni 2024
er Sundhed Danmark - Fysioterapi
kommet til, og det er derfor vigtigt for os
at skabe materiale, der afspejler hele
vores feellesskab.

| samarbejde med JS Danmark arbejder vi
pa to produkter:

® En opdateret brochure, der
praesenterer vores arbejde, vaerdier
og medlemsfordele.

® Ennyvideo, der kan bruges bade
internt og eksternt til at forteelle, hvem
vi er, og hvad vi star for.

Se gerne den tidligere video HER.

Begge dele bygger videre pa de tidligere
versioner, men bliver opdaterede, sa de
matcher vores nuvaerende organisation
og ambitioner om at veere endnu mere
synlige.

Samtidig @nsker vi at tydeliggere den
vigtige rolle, som private
sundhedsaktarer spiller i det samlede
sundhedsveesen - bade i forhold til
kapacitet, kvalitet og tilgeengelighed for
borgerne. Det er en forteelling, vi gerne
vil styrke og formidle endnu klarere i
vores kommende materiale.

Vi gleeder os til at dele de feerdige
produkter med jer i lzbet af foraret.

Har | billedmateriale som vi ma anvende til intern og ekstern

kommunikation?

Vi modtager meget gerne billedmateriale fra jer som medlemmer - bade til at styrke
den autentiske forteelling i vores nyhedsbreve, hvor vi kan veksle mellem
billedmateriale fra vores medlemmer hos Sundhed Danmark og Sundhed Danmark -
Fysioterapi, men ogsa billedmateriale til at understatte den sundhedspolitiske
dagsorden. Det kan veere pa LinkedIn, til artikler eller andet relevant
kommunikationsmateriale, hvor | kan vaere med til at styrke og hajne kvaliteten.

Hvis der er logoer eller andet genkendeligt pa billederne, vil dette blive fjernet.

Kontakt gerne Administration Marie Mynderup-Bjarnshave:
mamy@sundheddanmark.nu, hvis du/I har mulighed for at bidrage med billeder.


https://jsdanmark.dk/
https://www.youtube.com/watch?reload=9&time_continue=6&v=ZT3NuIt14sY&embeds_referring_euri=https%3A%2F%2Fwww.sundheddanmark.nu%2F&source_ve_path=MTM5MTE3LDIzODUx
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| undersggelsen Den sundhedspolitiske puls foretaget af Advice agency i 2025
tydeliggeres opbakningen til private sundhedsaktgrer. Selv med et lille fald fra 2024
til 2025 er opbakningen til private aktagrer i sundhedsvaesenet fortsat markant.

| 2025 mener naesten halvdelen af danskerne (48 %), at private virksomheder bar
lofte flere opgaver i sundhedsvaesenet, og et flertal (59 %) vurderer, at private
aktarer skal spille en endnu starre rolle i at forkorte ventetider. Udviklingen peger
pa, at opbakningen stadig er bred, ogsa selv om den er faldet en smule siden sidste
ar.

Mener du, at private virksomheder
f.eks. fysioterapeuter og privathospitaler...

62 %
59 %
52 %
48 %
...skal spille en starre rolle i af ...skal lgfte flere opgaver
forkorte ventetid pa behandling i sundhedsvaesenet end i dag?
i sundhedsvaesenet?

W 2025
2024

n: 4049

s. 39: Lille fald i opbakning til private aktarer i sundhedsvaesenet i Den sundhedspolitiske puls, 2025.
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https://lp.forteadvice.com/hubfs/Fortrolig%20-%20Den%20Sundhedspolitisk%20Puls%202025.pdf
https://lp.forteadvice.com/hubfs/Fortrolig%20-%20Den%20Sundhedspolitisk%20Puls%202025.pdf
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Tallene nedenfor viser de nye ventetider opgjort som forventet ventetid til
undersggelse og til behandling, samt den samlede ventetid (undersggelse +
behandling). Opgerelsen vises for henholdsvis offentlig og privat kapacitet pa udvalgte
behandlinger. P4 den offentlige side ses fortsat meget lange samlede ventetider pa
flere omrader - seerligt skulder/albue ligger hgjt med samlet 194 dage og
meniskoperation pa 148 dage. Til sammenligning ligger de private ventetider i samme
opgerelse markant lavere, f.eks. skulder / albue med samlet 15 dages ventetid og
meniskoperation pa 16 dage.

Hvis | har spergsmal til tabellens ventetider, kontakt venligst Analysekonsulent Andreas
Bregger Svane pa ansv@sundheddanmark.nu.

Kunstig hofte 45 dage / 60 dage 105 dage 2 dage / 12 dage 14 dage
Kunstigt knae 46 dage / 77 dage 123 dage 2 dage/ 10 dage 12 dage
Brok 26 dage / 76 dage 102 dage 1 dag/ 3 dage 4 dage
Galdesten 32 dage / 68 dage 100 dage 0 dage / 3 dage 3 dage

Meniskoperation 75 dage /73 dage 148 dage 5dage/ 11 dage 16 dage

Skulder / albue 119 dage / 75 dage 194 dage 5 dage/ 10 dage 15 dage

Areknuder 160 dage / 168 dage 328 dage 4 dage / 5 dage 9 dage
ADHD: 350 dage / 336 dage/
Born & unge 187 dage 537 dage 336 dage 672 dage

Kilde: Mitsygehusvalg.dk


https://www.esundhed.dk/Emner/Patienter-og-sygehuse/MitSygehusvalg
https://www.esundhed.dk/Emner/Patienter-og-sygehuse/MitSygehusvalg
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De ovenstdende ventetider er beregnet som et nationalt gennemsnit. For hver
behandlingstype har vi taget ventetiden til undersggelse og til behandling for alle
registrerede behandlingssteder og opgjort dem separat for offentlig og privat.
Herefter er ventetiderne summeret pa tveers af behandlingssteder og divideret
med antallet af behandlingssteder i hver gruppe, sa resultatet viser et gennemsnit
pr. behandlingssted. Den samlede ventetid er beregnet som undersggelse +
behandling.

Regionerne har henvist rekord fa patienter til
privathospitalerne

Danske Regioner har sendt henvisningstal for januar maned 2026. Januar har
vaeret relativt stabilt fra 2019 til 2021, og steg afledte af effekterne efter Corona.
Men faldti 2024 og 2025 til et rekordlavt tal i 2026, hvor der er det pt. star 2.176
henvisninger lavere end i 2019.Der kommer normalt nogle efterjusteringer i den
folgende maned, men det plejer at vaere et par hundrede. Vi anser det derfor for
usandsynligt at na blot 2019-niveauet. Det vil vi gerne dele, nar vi samtidig
oplever lange ventetider.

Jan henvisningstal
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Til Generalforsamlingen for Sundhed Danmark - Fysioterapi
skal der stemmes om et nyt Overenskomstudvalg

| Sundhed Danmark - Fysioterapi @snsker bestyrelsen at nedszette et
Overenskomstudvalg, der skal radgive og kvalificere bestyrelsen og
sekretariatet i forbindelse med indgaelse af overenskomster.

Hvis du @nsker at veere en del af udvalget, er du meget velkommen til at
kontakte os. Det er bestyrelsen, der godkender udvalgsmedlemmer og afger
sammensatningen af udvalget.

Hvis du gnsker at hare mere om udvalget eller at tilmelde dig, kontakt Politisk
chefkonsulent Signe Baggevald Nielsen pa sibh@danskerhverv.dk.

Vigtig info til dig der er klinikejer

Vi vil gerne give dig et kort og tydeligt overblik over, hvordan du som medlem
af Sundhed Danmark - Fysioterapi og Dansk Erhverv Arbejdsgiver star steerkt,
hvis en fagforening rejser krav mod din klinik - eller hvis der opstar risiko for
konflikt. | gjeblikket er der nemlig en stigende opmarksomhed omkring dette

Juridisk bistand
Som medlem far du adgang til juridisk radgivning gennem Dansk Erhverv
Arbejdsgiver.

Det betyder, at du kan fa hjeelp til:
e krav fra fagforeninger
e ansattelsesretlige spargsmal
¢ lzn- og kontraktforhold

Konfliktunderstottelse

Hvis en fagforening iveerksaetter konflikt mod din klinik, har du mulighed for
gkonomisk statte gennem Dansk Erhvervs konfliktfond. Konfliktunderstattelsen
kan treede i kraft, hvis din klinik rammes af en overenskomstkonflikt og
betingelserne er opfyldt. Konfliktunderstattelsen kan traede i kraft efter tre
maneders medlemskab.

Dette giver dig en gkonomisk tryghed, som klinikejere ikke far hos Danske
Fysioterapeuter.
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AFTALER (DUF og overenskomst)

Status pa moderniseringen af specialeaftalerne

Moderniseringen af specialeaftalerne
har til formal at sikre faglig udvikling,
opdaterede ydelser og et tidssvarende
aftalegrundlag pa tveers af specialerne.

Arbejdet bestar af to dele:

* En faglig del, i en arbejdsgruppe
hvor eksisterende behandlinger, nye
retningslinjer, de-regulerede funktioner
og behov for nye eller &ndrede ydelser
vurderes.

¢ En gkonomisk del, i
forhandlergruppen hvor takster,
effektiviseringsmuligheder og
eventuelle teknologiske forbedringer
gennemgas.

Siden sidste nyhedsbrev, hvor vi
orienterede om, at arbejdsgruppen for
modernisering af reumatologiaftalen
var nedsat og havde pabegyndt
arbejdet, har processen desveerre
trukket ud. Trods det, at holdet er sat,
og arbejdet er begyndt, har det veeret
vanskeligt at fa fastlagt mgdedatoerne.

Arbejdsgrupperne nedsaettes af Danske
Regioner og Sundhed Danmark og
bestar af faglige repraesentanter fra
begge parter

Hvad vi forhandler om lige nu

Forsinkelsen betyder, at farste
arbejdsgruppemede om reumatologien
tidligst kan afholdes i slutningen af maj.
Det medfgrer, at anden mgderunde
leegges for sommerferien, mens tredje
mede farst planleegges efter
sommerferien. De gkonomiske
forhandlinger i reumatologien vil derfor
formentlig finde sted i september, og
de reviderede reumatologiaftaler
forventes klar to maneder efter endelig
specialeaftale.

Moderniseringen af dermatologi og
plastikkirurgi forventes at blive igangsat
efterfalgende med opstart og saledes
forste arbejdsgruppemede i
december/januar.

Da kontraktforhandlingerne pa
DUF-omradet begynder i starten af
2027, vil moderniseringen af radiologi,
som ellers var planlagt til begyndelsen
af 2027 blive udskudt og ferst blive
indarbejdet i en ny tidsplan for
moderniseringerne der pabegyndes i
2028.

Der er flere parallelle forhandlinger i gang pa tveers af specialomrader:

Oftalmologi (glaukom)
Thyreoideakirurgi (ONH)
Kompressionsstremper
Epilepsi / EEG
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SUNDHED
DANMARK

AFTALER (DUF og overenskomst)
Oftalmologi (glaukom)

Vi har nu indsendt den komplette faglige del til Danske Regioner vedrgrende
laser- og medicinsk behandling af glaukom, herunder et samlet oplaeg til
T&L-grundlaget for udredning, medicinsk behandling og laserbehandling.

Derfor er vi nu i en situation, hvor:
e Den faglige del ligger hos Danske Regioner, og
e Viafventer deres faglige tilbagemelding, fer vi kan pabegynde de
gkonomiske forhandlinger om taksterne.

Thyreoideakirurgi (ONH)

Thyreoideakirurgi er nu dereguleret, hvilket betyder, at omradet kan varetages
pa hovedfunktionsniveau. | praksis mangler vi dog stadig en tydelig
aftaleteknisk beskrivelse fra Danske Regioner, og derfor afventer vi et udkast til
en opdateret specialeaftale.

Den kliniske del er forholdsvis afklaret, men aftaleteksten ikke er opdateret
efter dereguleringen, og giver ikke den ngdvendige klarhed om:

e krav til leverandor,

e rammerne for varetagelse pa hovedfunktionsniveau,

e og takster/skonomisk placering af ydelserne.

Derfor har vi bedt Danske Regioner om et revideret udkast, sa aftalen kan
bringes i overensstemmelse med den faktiske status efter dereguleringen. Nar
udkastet foreligger, forventer vi at kunne ga videre til den skonomiske
draftelse.

Kompressionsstramper

Regionerne har nu overtaget ansvaret for udlevering af kompressionsstremper,
og vi arbejder pa at fa klare retningslinjer for, hvordan private leverandgrer
skal forholde sig til ordination, udlevering og afregning fremover. Aftalen
vedrarer patienter, der udskrives efter at have modtaget behandling pa et
sygehus og handler om individuelt tilpassede kompressionsprodukter til at
afhjeelpe haevelse i fx ben, arme eller haender — ikke almindelige
stottestramper eller produkter med rent forebyggende sigte.
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AFTALER (DUF og overenskomst)

Epilepsi / EEG

EEG-undersggelser er ligeledes dereguleret, men dette fremgar ikke tydeligt i
den nuvaerende epilepsiaftale. Det skaber uklarhed for leverandgrerne, fordi
EEG er en helt central del af bade udredning og opfalgning ved epilepsi, og
det derfor skal veere klart, at undersggelsen kan varetages uden
regionsfunktionskrav.

Vi har derfor bedt Danske Regioner om, at dereguleringen indskrives eksplicit i
aftaleteksten, sa det bliver tydeligt:
e at EEG kan udfgres pa hovedfunktionsniveau,

Det handler i praksis om at sikre korrekt aftaleteknisk forankring af en
deregulering, der allerede er gennemfgrt. Efterfalgende tager vi fat i det
gvrige neurofysiologi.

Sygesikringsgruppe 2

Flere af jer har efterspurgt radgivning vedr. ophert af sygesikringsgruppe 2.
Vi har faet en meddelelse fra ministeriet vedrgrende dette.

Generelt radgives der til falgende: Hvis man tilveelger gruppe 2 nu, sa kan man kun
forvente, at det geelder frem til 1/1 2027 - fordi dette er aftalt i den politiske aftale
(Aftale om en samlet 10-arsplan for psykiatrien-2025.pdf - se s. 19). Ogsa
selvom man indtil nu har skulle binde sig for et ar ad gangen.

Vi giver jer en opdatering, nar vi ved mere om dette. Raek endelig ud til Politisk
chefkonsulent Signe Bagevald Nielsen pa sibh@danskerhverv.dk, hvis | har
spergsmal til dette.

)
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SUNDHED

DANMARK
EVENTS, ARRANGEMENTER &

WEBINARER

Kvalitetsmade i efteraret

Vi planlaegger et nyt mgde i Sundhed Danmarks kvalitetsnetvaerk i efteraret, og vi
vil meget gerne have jeres input.

Sundhedsvaesenet er i bevaegelse, ikke mindst med en kommende
sundhedsreform og et forestaende Folketingsvalg. Det stiller nye krav til, hvordan
vi arbejder med kvalitet, dokumentation og patientsikkerhed - pa tveaers af
privathospitaler, klinikker og fysioterapipraksis.

Derfor vil vi gerne invitere jer til at byde ind:

® Hvilke temaer er vigtigst for jer lige nu?

¢ Hvilke udfordringer eller dilemmaer oplever | i arbejdet med kvalitet?
e Eller forslag til opleegsholdere eller emner, vi ber tage op?

Malet er at skabe et made, der er relevant, praksisnaert og veerdifuldt - for jer alle.
Send meget gerne jeres input eller pitch til Fagchef for kvalitet og samarbejde i
Sundhed Danmark, Janni Strem pa jast@sundheddanmark.nu.

Sundhedspolitiske arrangementer

Bestyrelsesformanden for Sundhed Danmark og leegefaglig direkter hos Aleris,
Seren Lunde, deltager i den sundhedspolitiske debat: “Sundhedsvaesenet skal da
haenge sammen, sa hvis bare..” til konferencen 2 dage for sundheden.

Tilmelding: Laes mere om konferencen 2 dage for sundheden: Den arlige
medeplads for sundhedssektorens aktgrer 13. og_14.april 2026.

Desveerre blev fglgende arrangementet aflyst: Kom til Rundbordsmede pa
Christiansborg om Patientrettigheder grundet det kommende Folketingsvalg.
Der arbejdes pa at finde en ny dato.
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SUNDHED
DANMARK

EVENTS, ARRANGEMENTER & WEBINARER

Generalforsamlinger

Generalforsamlingen for Sundhed
Danmark - Fysioterapi afholdes tors. d.
19.marts 2026 i Odense.

Generalforsamlingen for Sundhed
Danmark afholdes ons. d. 29. april 2026.

Mere information om de to
generalforsamlinger sendes ud snarest.

SUNDHED DANMARK - FYSIOTERAPI
5 BRANCHESTANDARDER

Gennemgang af
Branchestandarderne for
Sundhed Danmark - Fysioterapi

Online mader:

e Fre.d. 20. marts 2026:
Patientperspektivet

e Fre.d.27. marts 2026:
Samfundsansvar og beaeredygtighed

e Fre.d. 17. april 2026: Offentlig-privat
samarbejde (OPS)

e Fre.d. 24. april 2026: Digitalisering

Online informationsmader for
Sundhed Danmark - Fysioterapi
medlemmer

e Man.d. 13. april 2026 kl. 8 - 9.
e Fre.d.1.maj2026 kl. 8-9.
e Tors.d. 4. juni 2026 kl. 8 - 9.

e Fre.d.3.juli2026 kl. 8 - 9.

e Fre.d.7.august 2026 kl. 8 - 9.

e Fre.d. 4. september 2026 kl. 8 - 9.
e Fre.d. 2. oktober 2026 kl. 8 - 9.

e Fre.d. 6. november 2026 kl. 8 - 9.
e Fre.d. 4. december 2026 kl. 8 - 9.

Hvis du mangler en invitation, skriv til
Marie pa mamy@sundheddanmark.nu

= -

Online informationsmader for
nye Sundhed Danmark -
Fysioterapi medlemmer

e Tors.d.7.maj 2026 kl. 16 - 17.
e Ons.d. 19.august 2026 kl. 16 - 17.
¢ Ons.d. 4. november 2026 kl. 8 - 9.

Hjeelp gerne med at dele budskabet i jeres
netveerk ved at dele link til pdf-filen HER.

Tilmelding: Skriv til Marie pa
mamy@sundheddanmark.nu
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