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Referat: Generalforsamling i Sundhed 
Danmark – Fysioterapi d. 18. marts 
2025  
Punkt 1: Velkomst, program og valg af dirigent ved Kasper Anneberg 
Vicedirektør i Dansk Erhverv, Mette Feifer, vælges som dirigent.  

Politisk konsulent i Sundhed Danmark, Signe Bøgevald Nielsen, vælges som referent. 
Signe Bøgevald Nielsen vælges sammen med politisk konsulent i Dansk Erhverv, Søren 
Skou Hansen, som stemmetællere.  

Det konstateres, at generalforsamlingen er indkaldt lovligt. 

Generalforsamlingen er beslutningsdygtig, hvis mindst halvdelen af stemmerne er 
repræsenteret (§7, stk. 11). Der er i år i alt 156 stemmer, hvilket betyder, at vi skal være i 
alt 78 stemmer for at være beslutningsdygtige.  

Vi er i alt 124 stemmer til stede. Derfor kan det konstateres, at vi er beslutningsdygtige.  

Punkt 2: Formandens beretning ved Kasper Anneberg 
Kasper Annebergs formandsberetning kan læses herunder: 

Varmt velkommen til alle deltagere til vores generalforsamling i Sundhed Danmark – 
Fysioterapi. Til de af jer, der ikke kender mig, så er mit navn Kasper Anneberg Mikkelsen, 
og jeg har siden vores stiftende generalforsamling i december været formand for vores 
brancheforening. I bestyrelsen har vi siden sidst fokuseret på at udarbejde fælles 
visioner og ambitioner for brancheforeningen – både på kort og længere sigt. Vi har også 
arbejdet på en kontingentmodel, der er gennemskuelig og overkommelig for 
klinikejerne. 

For at få en god kontingentpris har vi blandt andet nedsat et forhandlingsudvalg, der har 
skaffet store rabatter på medlemskabet hos Dansk Erhverv. Det betyder, at vi nu kan 
tilbyde en samlet kontingentpris på under 10.000 kr. pr. klinik pr. år. Det indebærer en 
betydelig rabat, som løber, mens I som klinikejere stadig har udgifter forbundet med 
arbejdsgiversektionen i Danske Fysioterapeuter. Vi tror på, at med den foreslåede 
kontingentmodel skaber vi et solidt grundlag, der giver gode chancer for at rekruttere 
flere medlemmer. 

I opstartsperioden har vi også afholdt flere møder og arrangementer for at kvalificere 
opstarten af brancheforeningen. Her vil jeg gerne fremhæve: 
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• To bestyrelsesmøder: Ét i Odense og ét i København, hvor vi har drøftet og blevet 
enige om vores forslag til kontingentmodel, vedtægter og visioner for 
brancheforeningen. 

• To informationsmøder: Ét i Horsens og et online webinar, hvor potentielle 
medlemmer har haft mulighed for at blive klogere på de bestyrelsesvedtagne 
branchevisioner og vores kontingentmodel. 

• Et møde med Klinikejer.dk, hvor vi har drøftet samarbejdsmuligheder og 
tendenser i branchen. 

• Et forhandlingsmøde med Dansk Erhverv om rabatter på kontingentet. 
• Et møde med en af Dansk Erhvervs advokater indenfor offentlig ret for at få en 

juridisk vurdering af muligheden for at flytte arbejdsgiversektionen fra Danske 
Fysioterapeuter til Sundhed Danmark – Fysioterapi. 

• Et kvalitetsnetværk i samarbejde med privathospitalerne i Sundhed Danmark 
vedrørende non-operative forløb for patienter. 

Vi mener, at vi nu står rigtig stærkt i forhold til at stable en seriøs og toneangivende 
brancheforening for fysioterapeutiske klinikejere på benene. Vi er i øjeblikket 175 
klinikker, der er medlem af Sundhed Danmark – Fysioterapi. Herunder er der både store 
kæder med over 80 klinikker i landet, men også mange mindre medlemmer, der kun har 
en enkelt klinik. Det er netop den bredde i brancheforeningen, som jeg tror er afgørende 
for vores succes. At opnå denne bredde har hele tiden været et vedvarende fokus for 
bestyrelsen, især i forhold til at præsentere en kontingentmodel, som både større og 
mindre aktører kan se sig selv i. 

Jeg tror på, at vi står meget stærkere, når vi står sammen som klinikejere. Det er sådan, 
vi beskytter vores kapaciteter bedst, og det er sådan, vi bedst får styrket den private del 
af den fysioterapeutiske sektor. Dette er også en del af de visioner, som bestyrelsen har 
fastlagt for brancheforeningen: 

• Vores første vision er, at vi skal være en del af et samlet offentlig-privat 
sundhedsvæsen. 

• Vores anden vision er, at der skal være mere fokus på forebyggelse i de aftaler vi 
har med det offentlige. 

• Fælles kvalitetsstandarder for klinikker, der er medlemmer. Disse skal bruges 
proaktivt overfor beslutningstagere og forsikringsselskaber for at fremhæve 
brancheforeningens høje kvalitet. 

På lidt længere sigt er det vores ambition at få flyttet arbejdsgiversektionen fra Danske 
Fysioterapeuter samt at overtage forhandlingerne af praksisoverenskomsten på vegne 
af klinikkerne indenfor ydernummersystemet. Udover arbejdet på de organisatoriske 
linjer i brancheforeningen har vi i opstartsperioden også påbegyndt vores politiske 
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interessevaretagelse. Vi har derfor haft en fælles kronik i medierne, hvor vi sammen 
fremhæver, hvordan fremtidens sundhedspolitiske forebyggelsesindsats ikke bør ske 
uden inddragelse af de private fysioterapeutiske klinikker. 

Vi har også udarbejdet et politisk notat, der oplister tre principper for placeringen af nye 
kapaciteter indenfor den vederlagsfri fysioterapi. Dette notat opstiller tre fagligt 
velfunderede principper for hvorfor placeringen af nye kapaciteter skal ske hos 
klinikker, der allerede er en del af ydernummersystemet. Notatet er allerede sendt til 
Københavns Kommune, som snart skal placere omkring otte nye kapaciteter indenfor 
den vederlagsfri fysioterapi. Vores hensigt er, at notatet skal sendes til alle de 
kommuner, som skal placere nye kapaciteter. 

Derudover arbejder vi også på at påvirke den proces, der lige nu er i gang i forhold til 
implementeringen af den nye Sundhedsreform, hvor samarbejdsudvalgene blandt 
andet nedlægges i deres nuværende form. Vi går benhårdt efter, at vi også får sikret os 
en plads ved bordet, når der skal findes en erstatning for samarbejdsudvalgene. Vi er 
altså allerede godt i gang med den politiske interessevaretagelse – både i medierne og 
bagom til politikerne. 

Jeg vil gerne sige tak til bestyrelsen for det rigtig gode og konstruktive samarbejde i 
denne opstartsperiode. Det er min overbevisning, at vi med arbejdet omkring visioner og 
kontingentmodellen har skabt det bedst mulige grundlag for opstarten af en ny 
brancheforening for klinikejere indenfor ydernummersystemet. 

Afslutningsvis vil jeg gerne sige mange tak for ordet. Jeg ser meget frem til en god 
generalforsamling for Sundhed Danmark – Fysioterapi, hvor vi sammen skal sætte 
retningen for brancheforeningens videre arbejde. 

Punkt 3: Fastlæggelse af kontingent ved Kasper Anneberg 
Bestyrelsen indstiller, at ny kontingentmodel for Sundhed Danmark – Fysioterapi 
godkendes.  

Kasper Anneberg motiverer for forslaget. Forslaget til en ny kontingentmodel er baseret 
på de overvejelser og drøftelser, der har været i bestyrelsen. 

Vigtige elementer i kontingentstrukturen: 

• En gennemskuelig pris for medlemskabet af brancheforeningen. 
• Det har været prioriteret at præsentere en samlet pris for medlemskab på tværs 

af brancheforeningen og Dansk Erhverv, der virker rimelig for mange klinikejere. 
• Det kontingent, der stemmes om, er udelukkende kontingentet til 

brancheforeningen. 
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Bestyrelsen er kommet frem til en kontingentmodel, hvor det almindelige medlemskab 
er 8.595 kr. pr. klinik.  

Der er også en rabat til kædefællesskaber med mere end 10 klinikker på 10% og en 
rabat til kædefællesskaber med mere end 30 klinikker på 20%. Dette fordi kæderne ikke 
i samme grad ville belaste sekretariatet, da der ofte vil være en enkelt kontaktperson, 
der varetager alle kædens spørgsmål.  

Kontingentmodellen godkendes enstemmigt. 

Punkt 4: Orientering om forventede forudsætninger for budget ved 
Jakob Rixen 
Jakob Rixen orienterer om forudsætningerne for budgettet.  

Med de nuværende medlemmer lander vi på omkring 1,3 mio. kr. for det samlede 
budget.  

Det pointeres dog også, at ovenstående budget baserer sig på dem, der er indmeldt via 
opstartsmedlemskab. Der kan risikere at falde medlemmer fra, når der udsendes 
fakturaer for betaling af medlemskabet. 

Det prioriteres, at brancheforeningen kommer til at bruge kontingentkronerne på at 
ansætte en ekstra ressource i sekretariatet, der kan rådgive i praksisoverenskomsten.  

Orienteringen tages til efterretning. 

Punkt 5: Behandling af indkomne forslag 
Bestyrelsen har i forbindelse med indkaldelse af generalforsamlingen den 26. februar 
fremsendt en række forslag til vedtægtsændringer.  

Sekretariatet har derudover modtaget 0 forslag til behandling.  

Jakob Rixen får ordet og præsenterer de foreslåede vedtægtsændringer, der blandt 
andet inkluderer følgende: 

• Udvidelse af bestyrelsen. 
• Kontingentmodel, der ikke tager hensyn til bruttoomsætning, men i stedet antal 

klinikker. 
• I bestyrelsessammensætningen tages der ikke længere hensyn til omsætning, 

men i stedet antal kapaciteter. 

Vedtægtsændringerne skal godkendes med 2/3 flertal. Vedtægtsændringerne 
godkendes af generalforsamlingen. 
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Punkt 6: Valg af bestyrelse 
Der skal vælges en bestyrelse på 7 medlemmer, der afspejler bredden af 
medlemmerne.  

Der er følgende opstillede: 

• Kasper Anneberg Mikkelsen, Aarhus Fysioterapi – opstiller indenfor litra b under 
§5.4 (ml. 5 og 15 kapaciteter) 

• Dennis Petersen, Fit & Sund – opstiller indenfor litra c under §5.4 (uafhængig af 
kapaciteter) 

• Flemming Enoch, FysioDanmark – opstiller indenfor litra c under §5.4 (uafhængig 
af kapaciteter) 

• Morten Kronborg, Fysio K – opstiller indenfor litra b under §5.4 (ml. 5 og 15 
kapaciteter) 

• Thomas Jørgensen, ProTreatment – opstiller indenfor litra c under §5.4 
(uafhængig af kapaciteter) 

• Kenneth Madsen, BeneFit – opstiller indenfor litra c under §5.4 (uafhængig af 
kapaciteter) 

• Kenneth Ockholm, Fysikken – opstiller indenfor litra c under §5.4 (uafhængig af 
kapaciteter) 

• Rene Høberg Pedersen, Ørum Fysioterapi – opstiller indenfor litra a §5.4 (et 
medlem med færre end 5 kapaciteter) 

Da der i henhold til §5.3 er 3 bestyrelsesmedlemmer, der afgår i ulige år, men vi i 
indeværende år har syv pladser i bestyrelsen på valg, vil de fire bestyrelsesmedlemmer, 
der får færrest stemmer, være valgt for en étårig periode. 

Nedenfor kan de valgte til bestyrelsen ses (oplistet i vilkårlig rækkefølge):  

Følgende er valgt for to år: 

• Thomas Jørgensen (valgt uafhængigt af kapaciteter) 
• Kasper Anneberg (valgt for medlemmer med 5 og 15 kapaciteter) 
• Dennis Petersen (valgt uafhængigt af kapaciteter) 

Følgende er valgt for et år: 

• Morten Kronborg (valgt for medlemmer med 5 og 15 kapaciteter) 
• René Høberg Pedersen (valgt for medlemmer med færre end 5 kapaciteter) 
• Flemming Enoch (valgt uafhængigt af kapaciteter) 
• Kenneth Madsen (valgt uafhængigt af kapaciteter) 

Kenneth Ockholm er valgt som suppleant.  
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Bestyrelsen har konstitueret sig:  

• Kasper Anneberg er konstitueret som formand 
• Thomas Jørgensen og Dennis Petersen er konstitueret som næstformænd. 
• Flemming Enoch er valgt som repræsentant i Sundhed Danmarks bestyrelse.  

Punkt 7: Valg af revisor 
Nadia Seistrup fra ProTreatment vælges som intern revisor. 

Beierholm reviderer Sundhed Danmarks samlede regnskab. 

Punkt 8: Nedsættelse af udvalg 
Ifølge vedtægterne kan generalforsamlingen nedsætte udvalg, der kan få en mere 
formel rolle i foreningens arbejde.  

Det foreslås at nedsætte et Kvalitetsudvalg, der skal udarbejde et udkast til 
Branchestandarder og foreningsmanual for foreningen.  

Følgende vælges til Kvalitetsudvalget: Morten Kronborg (Fysio K), Kenneth Madsen 
(BeneFiT) og Dennis Petersen (Fit & Sund). 

Punkt 9: Eventuelt 
Ingen kommentarer. 


