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§ 1. OVERENSKOMSTENS PARTER 
 
Denne overenskomst, der er indgået mellem Regionernes Lønnings- og 
Takstnævn og Danske Fysioterapeuter vedrørende ridefysioterapi, om-
fatter patienter, der er lægehenvist til ridefysioterapi efter nærværende 
overenskomst og patienter med svært fysisk handicap omfattet af over-
enskomsten om vederlagsfri fysioterapi, som er lægehenvist til veder-
lagsfri ridefysioterapi. 
 

§ 2. AFTALER VEDRØRENDE RIDEFYSIOTERAPI 
 
Aftaler udover denne overenskomst mellem regioner og/eller kom-
muner og en eller flere fysioterapeuter vedrørende lægehenvist ride-
fysioterapi med offentligt tilskud må ikke indgås, medmindre der er 
enighed herom mellem overenskomstens parter. 
 

§ 3. OVERENSKOMSTENS OMRÅDE 
 
Fysioterapeuters diagnostik, undersøgelses- og arbejdsmetoder foku-
serer på menneskers forudsætninger for bevægelse, den bevægelses-
mæssige formåen og bevægelsers kvalitet. 
 
Ridefysioterapi er en form for fysioterapi, hvor heste indgår som levende 
behandlingsredskaber. Ved hjælp af hestens bevægemønstre trænes pa-
tientens egne bevægemønstre, posturale kontrol, balance og muskelstyr-
ke. Ridefysioterapi anvendes desuden til sansemotorisk og psykomoto-
risk træning og som kontrakturforebyggelse og –behandling. 
 
Ydelsen foregår altid på hold. 
 
Fysioterapeuten foretager forud for behandlingens start en relevant un-
dersøgelse. Herudfra planlægges behandlingen og vælges den hest og 
de hjælpemidler, som sikrer den enkelte patient det bedste behand-
lingsresultat. 
 
Behandlinger kan alene udføres af autoriserede fysioterapeuter, der op-
fylder kravene til efteruddannelse i overenskomstens § 8, stk. 3. Behand-
lingen udføres efter lægehenvisning, jf. overenskomstens § 18. 
 

§ 4. PERSONKREDS OG LEGITIMATION 
 
Stk. 1. 
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Personer, der i henhold til overenskomsten mellem Regionernes Løn-
nings- og Takstnævn og Danske Fysioterapeuter er berettiget til veder-
lagsfri fysioterapi som følge af et varigt svært fysisk handicap, har 
også ret til lægeordineret vederlagsfri ridefysioterapi efter denne 
overenskomst.   
 
Stk. 2. 
Følgende grupper berettiget til lægeordineret ridefysioterapi med 
regionalt tilskud efter denne overenskomst: 
 
a. 
Blinde og svagtseende, som ifølge sundhedsloven er omfattet af sikrings-
gruppe 1 eller 2 eller ifølge internationale regler og aftaler sidestilles her-
med.  
 
b. 
Personer med Downs syndrom og autisme, hvis regionen træffer særskilt 
beslutning herom. 
 
c. 
Personer, som har en funktionsevnenedsættelse på grund af en af de 
seks diagnoser, men som ikke er berettiget til vederlagsfri fysiotera-
pi, er efter regionens særskilte beslutning berettiget til tilskud til ri-
defysioterapeutisk behandling:    
 
• Rheumatoid arthritis, 
• Muskelsvind, 
• Cystisk fibrose, 
• Handicap efter polio, 
• Amputationer og ulykkestilfælde, 
• Fysisk handicap som følge af medfødte eller arvelige sygdomme. 
 
Stk. 3.  
Ved den ridefysioterapeutiske behandlings påbegyndelse skal der forelig-
ge en gyldig lægehenvisning, jf. § 18. Patienten skal overfor fysioterapeu-
ten legitimere sig som berettiget til den søgte behandling ved forevisning 
af gyldigt sundhedskort eller anden gyldig legitimation. 
 

§ 5. SAMARBEJDSUDVALG 
 
De lokale samarbejdsudvalg nedsat efter overenskomsterne om al-
mindelig og vederlagsfri fysioterapi har på ridefysioterapiområdet de 
opgaver, som fremgår af overenskomstens § 9 vedrørende kapacitet og 
bilag 5 vedrørende tjeklister. Samarbejdsudvalgene har ikke andre op-
gaver i relation til ridefysioterapi. 
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ANMÆRKNING TIL § 5 
Regionen og kommunerne i regionen aftaler indbyrdes 
hvem der sekretariatsbetjener samarbejdsudvalget i sager 
om henholdsvis almindelig fysioterapi, vederlagsfri fysiote-
rapi og fælles anliggender og informerer de relevante parter 
om dette, herunder om samarbejdsudvalgets postadresse. 
Ansøgninger og meddelelser til myndighederne om tilde-
ling af ydernumre, tjeklister vedrørende bilag 5 m.v. efter 
denne overenskomsts regler indsendes til samarbejdsud-
valgets sekretariat, der er ansvarlig for den videre behand-
ling af sagen. 

§ 5A. LANDSSAMARBEJDSUDVALG 
 
Stk. 1. 
Der nedsættes et landssamarbejdsudvalg bestående af 2 medlemmer 
udpeget af Regionernes Lønnings- og Takstnævn og 2 medlemmer ud-
peget af Danske Fysioterapeuter. 
 
Stk. 2.  
Udvalget afholder møde efter behov. Der optages referat af udvalgets 
forhandlinger. Udvalget fastsætter selv sin forretningsorden. 
 

§ 6. LANDSSAMARBEJDSUDVALGETS OPGAVER OG BEFØJELSER 
 
Stk. 1. 
Udvalget behandler klager, jf. § 8, stk. 2 og § 22, spørgsmål vedrørende 
overenskomstens forståelse og gennemførelse samt uenighed om planer 
for tilrettelæggelse af den ridefysioterapeutiske kapacitet i regionen, jf. § 
9, stk. 4.  
 
Stk. 2.  
Til fremme af samarbejdet mellem parterne kan udvalget på eget initiativ 
foretage fornødne undersøgelser og udarbejde vejledning til forståelse og 
praktisering af overenskomstens bestemmelser. 
 
Stk. 3.  
Udvalget har pligt til at vurdere kommunernes og regionernes udgifter til 
ridefysioterapeutisk behandling efter overenskomsten. 
 
Stk. 4.  
Udvalget har, for så vidt det drejer sig om en kommune/region, beføjelse 
til: 
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a. at tildele advarsel eller udtale misbilligelse med eller uden tilken-
degivelse af gentagelsesvirkning, 

 
b. at pålægge kommunen/regionen at efterbetale ridefysioterapeuten 

et af udvalget fastsat beløb, 
 
c. at pålægge kommunen/regionen en bod, der stilles til rådighed for 

velgørende formål efter udvalgets nærmere bestemmelse. 
 
Stk. 5.  
Udvalget har, for så vidt det drejer sig om en ridefysioterapeut, beføjelse 
til: 
 
a. at tildele advarsel eller udtale misbilligelse med eller uden tilkende-

givelse af gentagelsesvirkning, 
 
b. at beslutte, at ridefysioterapeuten til kommunen/regionen skal tilba-

gebetale et af udvalget fastsat beløb, 
 
c. at pålægge ridefysioterapeuten en bod, der stilles til rådighed for et 

velgørende formål, 
 
d. i grove tilfælde at udelukke ridefysioterapeuten fra at praktisere efter 

aftalen for et af udvalget fastsat tidsrum. 
 
Beslutninger efter b og c kan af regionen/kommunerne gennemføres ved 
modregning i ridefysioterapeutens tilgodehavender hos kommu-
nen/regionen. 
 
Stk. 6.  
Udvalget kan bestemme, at en af dette afsagt kendelse skal offentlig-
gøres på en nærmere angiven måde med eller uden navns nævnelse. 
 
Stk. 7.  
Såvel kommuner, regioner som ridefysioterapeuter er pligtige at afgive 
oplysninger, der er nødvendige for udvalgets arbejde. 
 
Stk. 8.  
Kan der ikke opnås enighed mellem udvalgets medlemmer i klagesager 
og i spørgsmål vedrørende aftalens forståelse og gennemførelse, kan 
sagen af hver af overenskomstens parter indbringes for et voldgiftsråd, jf. 
§ 7. 
 

§ 7. VOLDGIFTSRÅD 
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Stk. 1. 
Voldgiftsrådet sammensættes af landssamarbejdsudvalget og en af par-
terne udpeget uafhængig formand. 
 
Stk. 2.  
I tilfælde af uenighed mellem parterne om udpegning af formand for vold-
giftsrådet, udpeges denne af sundhedsministeren. 
 
Stk. 3.  
Udgifterne til rådets virksomhed fordeles ligeligt mellem overenskomstens 
parter. 
 
Stk. 4.  
Ved en sags behandling for voldgiftsrådet er sagens parter Regionernes 
Lønnings- og Taktsnævn og Danske Fysioterapeuter. 
 
Stk. 5.  
Voldgiftsrådets kendelse er bindende for parterne. 
 

§ 8. RIDEFYSIOTERAPEUTENS TIL- OG FRATRÆDELSE AF OVER-
ENSKOMSTEN 
 
Stk. 1. 
En ridefysioterapeut, som opfylder de i denne overenskomst fastsatte 
krav, kan gennem organisationen over for regionen og kommunerne i 
den region, hvor rideskolen er beliggende, på en af overens-
komstparterne udfærdiget blanket anmode om at komme ind under over-
enskomsten. 

 
ANMÆRKNING TIL § 8, STK. 1: 
Der er intet til hinder for, at en ridefysioterapeut kan have 
egen rideskole. I så fald skal ridefysioterapeuten opfylde 
principperne i kontrakten mellem rideskolen og ridefysiotera-
peuten, jf. stk. 3, og øvrige krav i overenskomsten, herunder 
bilag 3. 
 
Regionen og kommunerne i regionen kan beslutte ikke at 
imødekomme en ansøgning om at komme ind under over-
enskomsten, fordi myndighederne ikke ønsker den ridefy-
sioterapeutiske kapacitet i regionen udvidet.  
 
Hvis regionen og kommunerne i regionen vælger at udar-
bejde en egentlig plan for den ridefysioterapeutiske tilrette-
læggelse i regionen, jf. § 9, kan en ansøgning om at komme 
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ind under overenskomsten også nægtes, hvis ansøgningen 
ikke opfylder planen. 

 
Stk. 2. 
Afslag på ansøgning om tilladelse til nedsættelse kan påklages til lands-
samarbejdsudvalget.   
 
Stk. 3.  
Ridefysioterapeuten skal over for Danske Fysioterapeuter og på forlan-
gende over for regionen/kommunerne i regionen dokumentere, at ved-
kommende opfylder de af parterne godkendte og til enhver tid gældende 
uddannelseskrav.   
 
Ridefysioterapeuten skal have tegnet en erhvervsansvarsforsikring. 
 
**NYT** 
Stk. 4. 
Ridefysioterapeuten skal have indgået kontrakt med en eller flere ridesko-
ler vedrørende ridefysioterapeutisk behandling. Kontraktens indhold 
fremgår af bilag 1. Rideskolen skal godkendes til ridefysioterapeutisk be-
handling af regionen/kommunerne i den region, hvor rideskolen er be-
liggende, før der kan igangsættes ridefysioterapi, jf. § 10. 
 
Stk. 5.  
Tiltrædelse kan ske med 1 måneds varsel til den 1. i en måned. 
 
Stk. 6.  
Ansøgning om tiltrædelse til overenskomsten tilstilles Danske Fysiotera-
peuter på en af overenskomstens parter aftalt tiltrædelsesblanket. Dan-
ske Fysioterapeuter påser, at betingelserne i stk. 1 og 3 er opfyldt for at 
kunne virke for kommunerne og regionen. Sammen med tiltrædelses-
blanketten indsendes anmodning om godkendelse af rideskoler, jf. § 10, 
eller oplysning om, at rideskolen i forvejen er godkendt af regio-
nen/kommunerne i regionen til ridefysioterapeutisk behandling. Blanket-
ten videresendes derefter til regionen/kommunerne i den region, hvor 
rideskolen er beliggende. 
 
Stk. 7.  
Fratrædelse sker ved, at skriftlig meddelelse tilstilles regio-
nen/kommunerne i regionen med kopi til Danske Fysioterapeuter. 
 
Stk. 8.  
Fratrædelse kan ske med 2 måneders varsel til den 1. i en måned. 
 
Stk. 9.  
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Tilmeldingen får virkning i forhold til det offentlige sundhedsvæsen, når 
regionen/kommunerne i regionen skriftligt har bekræftet tilmeldingen 
over for ridefysioterapeuten og Danske Fysioterapeuter. 
 
Stk. 10.  
Regionen/kommunerne i regionen skal orientere lægerne om, hvilke 
ridefysioterapeuter der har tiltrådt overenskomsten om ridefysioterapi, 
samt hvilke rideskoler der anvendes. 
 
Stk. 11. 
Når ridefysioterapeuten opnår tilladelse til at praktisere under overens-
komsten, får vedkommende af regionen/kommunerne i regionen tildelt 
et ydernummer.  
 
Stk. 12. 
Et ydernummer er tilknyttet ridefysioterapeuten personligt og kan 
overdrages af ridefysioterapeuten. 
 
**NYT** 

§ 8A. VIKAR 
 
Stk. 1. 
Ved midlertidigt fravær kan ridefysioterapeuten antage vikar, så-
fremt det ikke bevirker en udvidelse af kapaciteten. Vikarperioden 
må maximalt andrage 1 år.  
 
Regionen/kommunerne i regionen kan dog dispensere fra 1 års reg-
len, således at der kan gives længere vikarperioder end 1 år.  
 
Stk. 2.  
Vikaren skal opfylde de i § 8, stk. 1 anførte tiltrædelsesvilkår. Vika-
ren har i øvrigt pligt til at udøve fysioterapeutvirksomhed efter de i 
denne overenskomst fastsatte bestemmelser. 
 
Stk. 3.  
Ved antagelse af vikar meddeles dette Danske Fysioterapeuter og 
regionen/kommunerne i regionen inden vikarens tiltrædelse, hvis 
varigheden er over 1 uge. Ved antagelse af vikar under en uge skal 
dette kun meddeles regionen/kommunerne i regionen, hvis særlige 
forhold gør sig gældende. 
 
Stk. 4.  
Tiltrædelse kan ske straks, såfremt meddelelse herom gives samti-
digt til Danske Fysioterapeuter og regionen/kommunerne i regionen.  
 
Stk. 5.  
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Vikaren afregner på den fraværende ridefysioterapeuts ydernummer.  
 
Afregning skal foregå på særskilt konto og cvr-nummer, hvis den 
fraværende ridefysioterapeut fremsætter ønske herom, og vikariatet 
strækker sig ud over 2 måneder. Ridefysioterapeuten oplyser regio-
nen/kommunerne i regionen om vikarens konto- og cvr-nummer.  
 

ANMÆRKNING TIL § 8A: 
Parterne er enige om, at der ved vikar forstås en ridefysio-
terapeut, der udfører behandlinger på vegne af en anden ri-
defysioterapeut ved dennes fravær.  

 
 

§ 9. DEN RIDEFYSIOTERAPEUTISKE KAPACITET 
 
Stk. 1. 
Regionen og kommunerne i regionen kan vælge at udarbejde en plan 
for tilrettelæggelsen af den fremtidige ridefysioterapeutiske betjening i re-
gionen. Planen danner grundlag for beslutning om de overenskomst-
mæssige forhold vedrørende den ridefysioterapeutiske kapacitet. 
 
Stk. 2. 
Planlægningen foretages med henblik på i fornødent omfang at sikre ko-
ordinering og samordning af den ridefysioterapeutiske betjening i regio-
nen og kommunerne. 
 
Stk. 3. 
Planen skal indeholde alle nødvendige og relevante oplysninger, eksem-
pelvis oplysninger om: 
 

1. Antallet af praktiserende ridefysioterapeuter, 
2. Det maksimale antal hold pr. ridefysioterapeut, hvis der ønskes 

fastsat et maksimum, 
3. Tilgang og afgang af ridefysioterapeuter, 
4. Ridefysioterapeuternes praksisadresser/oversigt over godkendte 

rideskoler i regionen, 
5. Oversigt over evt. kommunale ridefysioterapeutiske tilbud, 
6. Ridefysioterapeuternes geografiske dækningsområde. 

 
ANMÆRKNING TIL § 9, STK. 3: 
Det geografiske dækningsområde kan f.eks. være én eller fle-
re angivne kommuner. 

 
Af hensyn til kvaliteten af ydelsen bør det tilstræbes, at der 
mindst udføres ridefysioterapi i 10 timer ugentligt på hver 
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praksisadresse (rideskole), således at personalet opnår den 
nødvendige erfaring og rutine. 

 
For så vidt angår antallet af praktiserende ridefysioterapeuter, 
antallet af hold pr. ridefysioterapeut og det geografiske dæk-
ningsområde, får planen alene betydning for de ride-
fysioterapeuter, der tiltræder overenskomsten i regionen efter 
planens vedtagelse. Ridefysioterapeuter, der tidligere har til-
trådt overenskomsten, er omfattet af de hidtidige regler. 

 
Stk. 4. 
Planen forelægges samarbejdsudvalget i regionen til behandling. Planen 
har virkning i henhold til denne overenskomst, såfremt der i samarbejds-
udvalget er enighed herom. I tilfælde af uenighed i samarbejdsudvalget, 
forelægges planen for landssamarbejdsudvalget for ridefysioterapi, der 
træffer afgørelse i sagen. I tilfælde af manglende enighed i landssamar-
bejdsudvalget for ridefysioterapi har planen virkning efter sit indhold. 
 

ANMÆRKNING TIL § 9, STK. 4: 
Behandlingen finder sted i de enkelte samarbejdsudvalg i regio-
nerne nedsat i henhold til overenskomsterne om almindelig og 
vederlagsfri fysioterapi.  

 
Stk. 5  
Kommunerne bør løbende orientere samarbejdsudvalget om væ-
sentlige, påtænkte ændringer vedrørende kapaciteten af ridefysiote-
rapi i de kommunale tilbud. 
 
Stk. 6. 
Planen bør være færdigbehandlet i regionen/kommunerne i regionen og 
i samarbejdsudvalget, således at planens konsekvenser kan indgå i den 
regionale og kommunale budgetlægning. 

 

§ 10. GODKENDELSE AF RIDESKOLER 
 
Stk. 1. 
Godkendelse af rideskoler til ridefysioterapeutisk behandling foretages af 
regionen/kommunerne i den region, hvor rideskolen er beliggende, efter 
retningslinier fastsat af Regionernes Lønnings- og Takstnævn og Danske 
Fysioterapeuter. 
 
Stk. 2.  
Anmodning om godkendelse af en rideskole indsendes på en af over-
enskomstens parter udfærdiget blanket til regionen/kommunerne i den 
region, hvor rideskolen er beliggende, af den fysioterapeut, der ønsker at 
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praktisere ridefysioterapi efter denne overenskomst på rideskolen. Svar 
på anmodning om godkendelse skal foreligge efter senest 3 måne-
der.  
 
Stk. 3.  
Som sagkyndig bistand kan i forbindelse med godkendelsen tilknyttes en 
fysioterapeut, der praktiserer ridefysioterapi. 
 

ANMÆRKNING TIL § 10, STK. 3: 
Danske Fysioterapeuter og Regionernes Lønnings- og Takst-
nævn anbefaler, at der som sagkyndig bistand anvendes en fy-
sioterapeut, der praktiserer ridefysioterapi i de tilfælde, hvor re-
gionen/kommunerne i regionen ikke selv er i besiddelse af den 
fornødne sagkundskab. 

 
Stk. 4.  
Regionen/kommunerne i regionen underretter Danske Fysioterapeuter 
om godkendelse af rideskoler. 
 
Stk. 5.  
Regionen/kommunerne i regionen har pligt til løbende at føre tilsyn 
med, at godkendte rideskoler fortsat opfylder de af overenskomstens par-
ter fastsatte betingelser for en sådan godkendelse. 
 

ANMÆRKNING TIL § 10, STK. 5: 
Der indsendes årligt en af ridefysioterapeuten og rideskolens 
ejer underskrevet bekræftelse på, at overenskomstens be-
stemmelser er overholdt (Bilag 5). 
 
Hvis en ridefysioterapeut foretager indberetning efter § 11, stk. 
2, der rejser tvivl om, hvorvidt rideskolen fortsat opfylder de 
fastsatte betingelser, skal regionen/kommunerne i regionen 
foretage en undersøgelse og eventuelt foretage tilsyn. 
 
Viser det sig, at de fastsatte betingelser ikke længere over-
holdes, skal rideskolen inden for en rimelig frist bringe forholde-
ne i orden. I modsat fald kan det indebære, at ridefysio-
terapeuten må opsige kontrakten eller under skærpende om-
stændigheder ophæve kontrakten for misligholdelse, jf. bilag 1. 

 
Stk. 6.  
Der ydes kun tilskud, såfremt behandlingen foregår på en godkendt ride-
skole. 
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§ 11. RIDEFYSIOTERAPEUTENS FORPLIGTELSER 
 
Stk. 1. 
Hvis en patient hyppigt melder afbud eller udebliver, skal ride-
fysioterapeuten i samråd med patienten og lægen drøfte, om ride-
fysioterapi er det rette behandlingstilbud, eller om ridefysioterapi-
behandlingen skal afsluttes. Der henvises også til § 18, stk. 4.  
 
Stk. 2.  
Ridefysioterapeuten har indberetningspligt til regionen/kommunerne i 
regionen, såfremt forholdene på en godkendt rideskole ændres afgøren-
de. 
 

ANMÆRKNING TIL § 11, STK. 2: 
Er ridefysioterapeuten i tvivl om, hvorvidt rideskolen fortsat op-
fylder de fastsatte betingelser, skal der altid foretages indberet-
ning.  

**NYT** 
Stk. 3. 
Ridefysioterapeuten er forpligtet til at aflyse behandlingen, hvis det 
på grund af manglende instruktør, hjælpepersonale eller hestemate-
riale vurderes af ridefysioterapeuten, at det ikke er forsvarligt at 
gennemføre behandlingen. 
  

§ 12. OMFANGET AF RIDEFYSIOTERAPEUTISK BEHANDLING 
 
Stk. 1. 
Der kan maksimalt ydes tilskud til 1 times ridefysioterapeutisk behandling 
pr. patient pr. uge bortset fra 1. konsultationen eller statusundersøgelse jf. 
stk. 3. 
 
Stk. 2. 
Behandlingen kan enten gives som 1 times samlet behandling pr. gang 
pr. uge eller som 2 gange ½ times behandling pr. uge. Der kan højst ud-
føres ridefysioterapi for 2 hold á ½ time pr. time. 
 
Stk. 3. 
Ved udløbet af hver henvisning udarbejder ridefysioterapeuten i samar-
bejde med patienten en statusredegørelse, der videregives til patientens 
læge. Statusredegørelsen kan videregives og returneres elektronisk. 
På baggrund af redegørelsen og lægens undersøgelse af patienten vur-
derer lægen, ridefysioterapeuten og patienten, om ridefysioterapi er det 
relevante behandlingstilbud. I vurderingen skal indgå overvejelser om, 
hvorvidt et andet behandlingstilbud i kommunalt eller regionalt regi er me-
re egnet. 
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§ 13. HOLDENES STØRRELSE 
 
Stk. 1. 
Behandlingen foregår på hold med indtil 5 deltagere under ridefysio-
terapeutens ansvar og opsyn. 
 
Stk. 2. 
Der skal som minimum være 3 patienter for, at der kan oprettes et hold. 
Ved tilgang af nye patienter har ridefysioterapeuten ret til at oprette et nyt 
hold, såfremt de eksisterende hold er på 5 patienter. 
 

ANMÆRKNING TIL § 13, STK. 2: 
Hvis der på et hold er 5 patienter, og der kommer en 6. patient 
til, kan der dog være 2 hold med hver 3 patienter. Et tredje hold 
kan herefter først oprettes, når antallet af patienter på de 2 hold 
tilsammen overstiger 10. Et fjerde hold kan oprettes, når antal-
let af deltagere tilsammen overstiger 15 osv. 

 
Stk. 3. 
I særlige tilfælde kan regionen/kommunerne i regionen efter ansøgning 
fra ridefysioterapeuten give tilladelse til hold, hvor der kun er 3 eller 4 del-
tagere. 
 

ANMÆRKNING TIL § 13, STK. 3: 
Stk. 3 er en undtagelse fra reglen om, at der først kan oprettes 
nye hold, når antallet af patienter overstiger 5. Bestemmelsen 
kan undtagelsesvis anvendes, hvis dette er begrundet i patien-
tens fysiske eller psykiske tilstand. Bestemmelsen giver ikke 
mulighed for at oprette hold med færre end 3 deltagere.      

 

§ 14 HONORARETS STØRRELSE TIL RIDEFYSIOTERAPEUTEN 
 
Stk. 1. 
Ridefysioterapi gives som holdbehandling efter reglerne i stk. 3. 
 
Dog tilbyder ridefysioterapeuten en 1. konsultation til nye patienter, der 
ikke tidligere har modtaget ridefysioterapi for den pågældende sygdoms-
aktivitet samt en årlig statusundersøgelse på igangværende patienter. 
Statusundersøgelsen honoreres som en 1. konsultation.  
 
1. konsultationen er individuel og foregår enten på rideskolen eller i ride-
fysioterapeutens klinik. Hvis rideskolen ikke har et anvendeligt rum, 
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og/eller ridefysioterapeuten ikke har en klinik, kan 1. konsultationen fore-
gå i patientens hjem.  
 

ANMÆRKNING TIL § 14, STK. 1: 
Det forudsættes, at 1. konsultationen eller statusundersøgelse 
kun afholdes i patientens hjem, når der ikke er mulighed for at 
afholde den på rideskolen eller en klinik. 
 
1. konsultation kan kun gives én gang pr. patient pr. sygdoms-
aktivitet. Der kan således ikke gives yderligere 1. konsultation 
ved ferieafløsning eller anden form for vikarieren.  
 
I bilag 3 findes en beskrivelse af de behandlingsformer, der gi-
ves i 1. konsultationen/statusundersøgelsen og som holdbe-
handling. 

 
Stk. 2. 
1. konsultationshonoraret udgør 353,31 kr. i grundbeløb (ydelsesnr. 0110, 
niveau 01-01-2008). 
 
Hvis 1. konsultationen eller statusundersøgelsen foregår i patientens 
hjem, jf. stk. 1, betales ud over 1. konsultationshonoraret et afstandstillæg 
på 80,11, kr. i grundbeløb (ydelsesnr. 2201/2202, niveau 01-01-2008). 
 
Undersøger ridefysioterapeuten i samme besøg flere patienter på samme 
institution, i tæt sammenliggende boliger eller lignende, beregnes kun et 
afstandstillæg, som i dette tilfælde betales fuldt ud af den offentlige syge-
sikring.  
 
Ridefysioterapeuten kan, når 1. konsultationen eller statusundersøgelsen 
foregår i patientens hjem, opkræve et beløb hos patienten til dækning af 
kørselsudgifter. Beløbet udgør det samme, som af staten er fastsat til be-
nyttelse af eget befordringsmiddel. 
 

ANMÆRKNING TIL § 14, STK. 2: 
Udgiften til kørselsudgifter kan opkræves hos patienterne, uan-
set om der er tale om patienter, der i øvrigt betaler en patient-
andel, eller patienter der i øvrigt er vederlagsfri. 

 
Stk. 3. 
Grundhonoraret til ridefysioterapeuten udgør pr. patient pr. halve time føl-
gende: 
 

Antal deltagende patienter på 
holdet 

Ydelsesnummer Grundhonorar i kr. 
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1 0311 173,79 
2 0312 86,90 
3 0313 57,93 
4 0314 43,45 
5 0315 34,76 

  
ANMÆRKNING AD § 14, stk. 3: 
Ved afregning fastsættes grundhonoraret pr. patient ud fra det 
antal patienter, som rent faktisk møder op. Selv om der skal 
være mindst 3 patienter for at kunne oprette et hold, kan der 
derfor i afbudssituationer og udeblivelsessituationer forekomme 
tilfælde, hvor der kun er 1 eller 2 patienter på holdet, som rent 
faktisk møder op. Hvis ingen patienter møder op, beregnes der 
ikke honorar, jf. dog § 26. 
 

Stk. 4. 
De i stk. 2 og 3 samt § 14A, stk. 2 nævnte grundhonorarer er anført i 01-
01-2008-niveau og reguleres efter bestemmelserne i § 16. 
 
Stk. 5. 
Honorarerne i stk. 2-3 er fastsat under hensyntagen til bl.a. følgende krav 
og behov: 
 
• arbejdstid til tværfagligt, interfagligt og tværsektorielt samarbejde, 
• anskaffelse af informationsteknologi mv. til kommunikation med andre 

faggrupper og myndigheder, 
• deltagelse i efter- og videreuddannelse, regionale konferencer og lig-

nende, 
• arbejdstid i forbindelse med regionale eller landsdækkende kvalitets-

udviklingsprojekter. 
 

§ 14A VEJLEDENDE HONORERING AF FYSIOTERAPEUTER FOR 
DELTAGELSE I MØDER M.V. OM KONKRETE PATIENTER 
 
Stk. 1. 
Administrativt personale og andre ansatte i kommuner og regioner, 
der varetager sociale og sundhedsmæssige opgaver, kan henvende 
sig til ridefysioterapeuten i forbindelse med tværfaglige konferencer 
el. lign. om konkrete patienter, hvor tværfaglig afklaring og koordi-
nering af patientforløb er det primære formål. 
 
Stk. 2. 
For deltagelse i konferencer og møder m.v. i regioner og kommuner 
om konkrete patienter fastsættes følgende vejledende grundhonora-
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rer. Honoraret gælder dog altid, såfremt der ikke foreligger en alter-
nativ aftale om honorering forud for mødet. Honoraret betales fuldt 
ud af det offentlige. 
 
Ydelse Ydelsesnummer Grundhonorar 
Telefonisk henvendelse  3201 40,33 
Deltagelse i møder pr. påbe-
gyndt kvarter  

3301 
 

120,97 

Transport til møde pr. påbe-
gyndt kvarter 

3410 
 

120,97 

 
ANMÆRKNING TIL § 14A, STK. 2: 
Ydelse 3201 anvendes ved telefonisk henvendelse til og fra 
kommunernes og regionernes forvaltnin-
ger/sundhedspersoner. 
Ydelse 3301 anvendes ved ridefysioterapeutens deltagelse i 
møder med kommunen og/eller regionen om konkrete pati-
enter. 
Ydelse 3410 anvendes i forbindelse med ydelser, der ikke 
finder sted på praksisadressen til honorering af ridefysiote-
rapeutens tidsforbrug på transport til mødestedet. 

 
Stk. 3. 
Der kan honoreres for telefoniske henvendelser fra ridefysioterapeu-
ten til kommunernes og regionernes forvaltnin-
ger/sundhedspersoner, når det skønnes, at en kommunal/regional 
indsats er særligt påkrævet eller en dialog er absolut nødvendig for 
at optimere patientens videre behandlingsforløb. 
 
Stk. 4. 
Kommunen eller regionen yder transportgodtgørelse pr. påbegyndt 
kilometer (ydelse 1003/1004). Beløbet udgør det samme, som af sta-
ten er fastsat til benyttelse af eget befordringsmiddel.  
 

ANMÆRKNING TIL § 14A 
Ridefysioterapeuten har ikke pligt til at deltage i konferen-
cer, møder og lignende om konkrete patienter, men ridefy-
sioterapeuten tilstræber deltagelse. Udarbejdelse af skriftli-
ge erklæringer eller lignende er ikke indeholdt i honorarer-
ne. 

 

§ 15. HONORARETS STØRRELSE TIL RIDESKOLER 
 
A. RIDESKOLER MED RIDEHAL 
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Stk. 1. 
Grundhonoraret til rideskolen udgør pr. patient pr. halve time følgende: 
 
Antal deltagende patienter på 
holdet 

Ydelsesnummer Grundhonorar i kr. 
(ekskl. moms) 

1 0321 407,70 
2 0322 203,84 
3 0323 135,90 
4 0324 118,91 
5 0325 108,71 

 
ANMÆRKNING TIL § 15A, stk. 1: 
Grundhonoraret fastsættes ud fra det antal patienter, som rent 
faktisk møder op til behandling. Selv om der skal være mindst 3 
patienter for at kunne oprette et hold, kan der derfor i afbudssi-
tuationer og udeblivelsessituationer forekomme tilfælde, hvor 
der kun er 1 eller 2 patienter på holdet, som rent faktisk møder 
op. Hvis ingen patienter møder op, beregnes der ikke honorar, 
jf. dog § 26. 
 
Ved fastsættelsen af grundhonoraret til rideskolen er det forud-
sat, at rideskolen har handikaptoiletter, rytterstue med handi-
kapvenlige adgangsforhold, lift og andre nødvendige hjælpe-
midler til rådighed for gennemførelse af den ridefysioterapeu-
tiske behandling. 
 
Det er endvidere inkluderet i grundhonoraret til rideskolen, at ri-
deskolen har ridehal, samt at der stilles en uddannet handi-
caprideinstruktør samt 1 hest med hestetrækker pr. patient til 
rådighed.  
 
Der henvises nærmere til bilag 2. 

  
Stk. 2. 
Der ydes et tillæg på kr. 53,83 ekskl. moms i grundhonorar pr. anvendt 
bagsidder (støtteperson for patienten) pr. halve time (ydelsesnr. 0305). 
 
Stk. 3.  
De i stk. 1-2 nævnte grundhonorarer er anført i prisniveau 01-01-2008 og 
reguleres efter bestemmelserne i § 17. 
 
Stk. 4.  
De i stk. 1-2 nævnte honorarsatser er angivet uden moms. Ydelser, hvor-
af der skal svares moms, pålægges moms ved afregningen med sikrede 
og regionen. 
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B. RIDESKOLER UDEN RIDEHAL 
 
Stk. 1. 
I særlige tilfælde, hvor patientens tilstand ikke er til hinder for, at  behand-
lingen kan udføres udendørs, uden at behandlingens effekt mindskes, 
kan regionen dispensere fra kravet om en ridehal. I så fald udgør grund-
honoraret følgende pr. halve time pr. patient: 
 
Antal deltagende patienter på 
holdet 

Ydelsesnummer Grundhonorar i kr. 
(ekskl. moms) 

1 0331 353,87 
2 0332 176,93 
3 0333 117,96 
4 0334 105,44 
5 0335 97,95 

 
Stk. 2. 
Bortset fra kravet om ridehal gælder anmærkningen til § 15A, stk. 1, til-
svarende. 
 
Endvidere gælder § 15A, stk. 2-4, tilsvarende.  
 

§ 16. REGULERING AF GRUNDHONORARET TIL RIDEFYSIOTERA-
PEUTEN  
Stk. 1. 
Grundhonorarerne i § 14 er grundbeløb fastsat pr. den 01-01-2008. 
 
Stk. 2.  
Omkostningsandelen af honorarerne (25 pct. af honorarerne) reguleres 
med 0,217 procentpoint for hvert udsving i nettoprisindekset (juli 2000 = 
100) udover 113,3. Ved udsving mindre end ét procentpoint i nettoprisin-
dekset reguleres med en forholdsmæssig andel af 0,217 procentpoint. 
 
Stk. 3. 
Nettoandelen af honorarerne (75 pct. af honorarerne): Ved ændring i in-
dekset for den særlige reguleringsprocent for regioner og kommuner i 
forhold til det pr. den 01-10-2007 gældende (116,5293), reguleres honora-
rerne med 0,644 procentpoint for hver procentpoints ændring (og tilsva-
rende for dele af 1 procentpoint). 
 

ANMÆRKNING TIL § 16, stk. 3: 
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I de tilfælde, hvor der ved overenskomstfornyelse for de ansatte 
i regioner og kommuner aftales løntrinsprojekter eller lignende, 
som træder i stedet for en stigning i den særlige reguleringspro-
cent, skal overenskomstens honorarer reguleres tilsvarende. 

 
Stk. 4.  
Ved beregning af den samlede reguleringsprocent for honorarerne efter 
stk. 1 sammenlægges procenterne beregnet efter stk. 2 og 3, og den en-
delige reguleringsprocent angives med én decimal. 
 
Stk. 5. 
Reguleringerne efter stk. 1 – 4 finder sted pr. 1. april og 1. oktober. 
 
Stk. 6. 
Ved eventuelle ændringer af de i overenskomsten nævnte grundhonora-
rer eller ved ændringer i den særlige reguleringsprocent for regioner og 
kommuner i forhold til forudsætningerne for bestemmelserne i denne pa-
ragraf, skal den i stk. 1. – 5. fastsatte regulering genforhandles, hvis en af 
parterne stiller krav herom. 
 

§ 17. REGULERING AF GRUNDHONORAR OG TILLÆGSHONORAR 
TIL RIDESKOLEN 
 
Stk. 1. 
De i § 15A og § 15B nævnte grundhonorarer er grundbeløb fastsat pr. 
den 01-01-2008 og reguleres med 0,869 procentpoint for hvert udsving i 
nettoprisindekset (juli 2000 = 100) udover 113,3. Ved udsving mindre end 
ét procentpoint i nettoprisindekset reguleres med en forholdsmæssig an-
del af 0,869 procentpoint. 
 
Stk. 2. 
Reguleringen efter stk. 1 finder sted pr. 01-04 og pr. 01-10. 
 

§ 18. HENVISNINGSREGLER 
 
Stk. 1. 
Ret til at henvise sikrede til ridefysioterapi har læger, der behandler sikre-
de. Henvisningen skal bero på en konkret lægelig vurdering af, om den 
enkelte patient kan have gavn af ridefysioterapi. 
 
Stk. 2.  
Der anvendes en af overenskomstens parter samt Praktiserende Lægers 
Organisation og Foreningen af Speciallæger aftalt henvisningsblanket. 
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Stk. 3.  
Henvisningsblanketten skal indeholde oplysninger om diagnose. Lægen 
kan på henvisningen anføre bemærkninger. 
 
Stk. 4.  
Henvisningen har kun gyldighed, såfremt ridefysioterapeuten modtager 
denne senest 2 måneder efter udstedelsen. 
 
En henvisning gælder for 12 måneder regnet fra 1. behandlingsgang og 
kan, hvis lægen på baggrund af statusredegørelsen fortsat finder ridefy-
sioterapi som et relevant behandlingstilbud, fornys for 12 måneder ad 
gangen.  
 

ANMÆRKNING TIL § 18: 
Reglerne om lægehenvisning og henvisningsblanketten 
gælder også for patienter, der henvises til vederlagsfri ride-
fysioterapi og vælger et kommunalt tilbud. 

 

§ 18A. VALG AF RIDEFYSIOTERAPEUT 
 
Stk. 1. 
Patienten kan frit vælge mellem de til overenskomsten tilmeldte ride-
fysioterapeuter og et eventuelt kommunalt tilbud. 
 
Stk. 2. 
Følgende oplysninger skal være tilgængelige for patienten på Den fælles 
offentlige sundhedsportal. Oplysningerne skal omfatte ridefysio-
terapeutens navn, køn, alder og anciennitet. Herudover skal ridefysio-
terapeutens telefonnummer, evt. hjemmesideadresse, evt. email-adresse 
og information om evt. elektronisk tidsbestilling fremgå. Derudover skal 
det fremgå på hvilke rideskoler, der praktiseres. Endvidere kan der orien-
teres om ridefysioterapeutens særlige arbejds- og interesseområder, ride-
fysioterapeutens træffetid, og andre oplysninger af saglig og relevant ka-
rakter. 
 

ANMÆRKNING TIL § 18 A: 
De i § 18A stk. 2 nævnte oplysninger samt ridefysioterapeutens 
cvr-nummer skal af ridefysioterapeuten meddeles regio-
nen/kommunerne i regionen på en mellem parterne aftalt 
blanket. Oplysninger om ridefysioterapeutens særlige arbejds- 
og interesseområder og træffetid, oplysninger om hvilke ride-
skoler, der praktiseres på, og andre oplysninger af saglig og re-
levant karakter meddeles elektronisk af ridefysioterapeuten via 
Den fælles offentlige Sundhedsportal. 
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§ 19. PATIENTENS ANDEL AF UDGIFTEN TIL RIDEFYSIOTERAPI 
Stk. 1. 
Hvis patienten er henvist til vederlagsfri ridefysioterapi som følge af et 
varigt svært fysisk handicap, er der ingen egenbetaling for behandlin-
gen. 
 
I øvrigt gælder reglerne i stk. 2-6 for patienter, der ikke er omfattet af reg-
lerne om vederlagsfri ridefysioterapi. 
 
Stk. 2. 
Patientens andel af udgiften til ridefysioterapeuten udgør for hold-
behandling pr. halve time 1/5 af omkostningerne pr. deltager til ride-
fysioterapeut og rideskole med ridehal beregnet ud fra en gennemsnitlig 
holdstørrelse på 4½ deltagere. Der henvises nærmere til de udregnede 
grundbeløb i stk. 3-4. Eventuelle udgifter til bagsidder, jf. § 15, pkt. A, stk. 
2, indgår ikke i beregningsgrundlaget. Patientens andel af udgiften til 
bagsidder udgør ligeledes 1/5. 
 

ANMÆRKNING TIL § 19, STK. 2: 
Patientandelen er den samme, uanset om patienten deltager i 
behandling på en rideskole med ridehal eller en rideskole uden 
ridehal.  

 
Stk. 3. 
Patientens andel af udgiften til ridefysioterapibehandlingen udgør 7,82 kr. 
(niveau 01-01-2008). 
 

ANMÆRKNING TIL § 19, STK. 3: 
Beløbet fremkommer ved at sammenlægge 34,76 kr. med halv-
delen af forskellen mellem 43,45 kr. og 34,76 kr., jf. nærmere § 
14, stk. 3. Herefter divideres med 5. 

 
Stk. 4.  
Patientens andel af udgiften til rideskoler udgør 23,78 kr. (niveau 01-01-
2008). 
 

ANMÆRKNING TIL § 19, STK. 4:  
Beløbet fremkommer ved at sammenlægge 108,71 kr. med 
halvdelen af forskellen mellem 118,91 kr. og 108,71 kr., jf. 
nærmere § 15, pkt. A, stk. 1. Herefter divideres med 5.  

 
Stk. 5. 
Patienten betaler 1/5 af 1. konsultationshonoraret til ridefysioterapeuten, 
jf. § 14, stk. 2 og 1/5 af et eventuelt afstandstillæg, jf. dog undtagelsen i § 
14, stk. 2, om behandling af flere patienter i samme besøg. 
 

   



55.40.2 
Side 24 

Stk. 6. 
Beløbene i stk. 1-5 er eksklusive moms, men patienten skal betale 1/5 af 
momsen i stk. 2-5 på de momspligtige ydelser.    
 
Stk. 7. 
Patienten betaler sin andel af honoraret direkte til ridefysioterapeuten. 
Patientandelen fratrækkes i afregningen som fastsat i § 20, stk. 2. 
 

§ 20. ELEKTRONINSK AFREGNING OG ANVENDELSE AF IT  
 
Stk. 1. 
Ridefysioterapeuten skal for så vidt angår vederlagsfri ridefysiotera-
peutisk behandling af personkredsen i § 4, stk. 1 afregne elektronisk 
med den kommune, hvor rideskolen er beliggende. Afregning af ydelser 
til personkredsen i § 4, stk. 2 varetages af regionen. Afregningen skal 
foregå efter MedRuc standarden. Ridefysioterapeuten skal kunne modta-
ge elektroniske henvisninger, og sende elektroniske epikriser samt an-
vende EDI-korrespondancemeddelelse efter gældende MedCom stan-
darder. Den elektroniske kommunikation skal kunne ske sikkert ved an-
vendelse af kvitteringer. 
 
Regionen/kommunerne i regionen kan undtagelsesvis efter en konkret, 
individuel vurdering dispensere fra kravet om elektronisk afregning og an-
vendelse af IT for ridefysioterapeuter, som årligt udøver ridefysioterapi og 
fysioterapi for regionerne og kommunerne i regionen for et samlet be-
løb under 85.000 kr. inklusive patientandel af honoraret. 
 
Stk. 2. 
Der skal ved udført behandling udskrives en regningsblanket udformet 
efter aftale mellem overenskomstens parter. Efter aftale mellem ridefysio-
terapeuten og regionen/kommunerne i regionen kan der benyttes edb-
udskrevne regningsblanketter, hvis nærmere udformning aftales mellem 
ridefysioterapeuten og regionen/kommunerne i regionen. Af blanketten 
skal fremgå patientens personnummer, navn, adresse, dato for ydelserne 
samt ydelsernes antal og art. Af blanketten skal endvidere fremgå ridefy-
sioterapeutens navn, konsultationsadresse og ydernummer, samt hen-
holdsvis ridefysioterapeutens og rideskolens honorar, det samlede hono-
rar, regionens tilskud samt patientens eventuelle andel af honoraret.   
 
Ridefysioterapeuter, som har installeret aflæsningsudstyr, der kan 
aflæse sundhedskortets stregkode eller magnetstribe, kan anvende 
kortet som elektronisk registrering ved patienthenvendelse til ride-
fysioterapipraksis. Underskrift via sundhedskortet kan ske en gang 
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pr. regning. Den nærmere procedure aftales mellem parterne og 
meddeles ridefysioterapeuten af regionen/kommunerne i regionen.  
 
 
Stk. 3. 
Regningsblanketten udskrives i 2 kopier. 
 
Den ene kopi underskrives af patienten eller eventuelt af dennes stedfor-
træder. I ekstraordinære tilfælde, hvor det ikke har været muligt at opnå 
fornøden underskrift, anføres på regningen begrundelse herfor. 
 
Den anden kopi anvendes som kvittering til patienten. 
 
Stk. 4. 
Når behandlingen er udført og afregnet med patienten, fremsender ride-
fysioterapeuten inden den 5. i måneden til den region eller kommune, 
hvor rideskolen er beliggende, afregningsmateriale vedrørende udførte 
behandlinger. 
 
Ridefysioterapeutens og rideskolens tilgodehavende opgøres hver for sig, 
men regionen/kommunerne afregner samlet med ridefysioterapeuten. 
 
Ridefysioterapeuten skal tilstræbe, at det afregningsmateriale, som frem-
sendes inden den 5. i måneden, kun vedrører afregningsmateriale fra fo-
regående kalendermåned. 
 
Ved sidste fremsendelse i et behandlingsforløb markeres det i afreg-
ningsoplysningerne, at behandlingen er afsluttet, samt hvor mange be-
handlinger, der er givet i behandlingsforløbet. I øvrigt registreres de op-
lysninger i forbindelse med afregningen, som parterne løbende indgår 
aftale om er nødvendige med henblik på at generere statistik. 
 
De af patienten underskrevne regningskopier samt lægehenvisningen 
opbevares af ridefysioterapeuten i 2 år. Den enkelte region kan dog be-
slutte, at kopierne løbende skal fremsendes til regionen i forbindelse med 
afregningen. 
 
Stk. 5. 
Afregning af regionens tilskud for afregningsmateriale indsendt inden den 
5. i måneden finder herefter sted således, at beløbet er til rådighed se-
nest den 17. i samme måned. 
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Regionen afregner ridefysioterapeutens og rideskolens tilgodehavende 
samlet med ridefysioterapeuten i henhold til oplysningerne i afregnings-
materialet. Ridefysioterapeuten afregner efterfølgende med rideskolen i 
henhold til kontrakt mellem rideskolen og ridefysioterapeuten, jf. bilag 1, 
således at rideskolens tilgodehavende er til rådighed senest 7 bankdage 
efter, regionen har afregnet med ridefysioterapeuten. Den nærmere af-
regningsmåde mellem ridefysioterapeuten og rideskolen aftales mellem 
de pågældende. 
 
Stk. 6. 
Samtlige ridefysioterapeuter skal anskaffe sig sikker og hurtig adgang til 
internettet og oprette en digital signatur med henblik på at kunne opdate-
re og vedligeholde informationerne i deres praksisdeklarationer på den 
fælles offentlige sundhedsportal, sundhed.dk, og kunne benytte portalens 
informations- og kommunikationstilbud, herunder opdatere egen praksis-
deklaration. 
 

ANMÆRKNING TIL § 20: 
Der er enighed mellem parterne om, at de elektroniske journal-
systemer, der udvikles og anskaffes, i videst muligt omfang bør 
være standardiserede og kunne udveksle journaloplysninger. I 
det omfang det er relevant at kommunikere med det øvrige 
sundhedsvæsen, bør dette kunne ske efter de gældende offici-
elle standarder (MedCom, receptstandard etc.). 

 

§ 21. GENERELLE AFREGNINGSBESTEMMELSER 
 
Stk. 1. 
Ved afregning betragtes regionens eller kommunens beregninger som 
gældende. 
 
Stk. 2. 
I tilfælde af afvigelser mellem regionens eller kommunens beregninger 
og ridefysioterapeutens opgørelse, har begge parter krav på at få fore-
taget en nærmere opgørelse. Opgørelsen skal så vidt muligt være afslut-
tet inden følgende afregningsmåned. 
 
Stk. 3. 
Patienten kan under behandlingsforløbet af ridefysioterapeuten afkræves 
acontobetaling for sin del af honoraret til ridefysioterapeuten og ridesko-
len for udførte behandlinger. Ved behandlingens afslutning betaler patien-
ten sin del af honoraret fratrukket eventuelle acontobetalinger direkte til 
ridefysioterapeuten, der forsyner patienten med kopiregning i kvitteret 
stand. Ved acontobetalinger samt betaling for afsluttet behandling betaler 
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ridefysioterapeuten rideskolens andel af patientbetalingen til rideskolen, 
således at beløbet er rideskolen i hænde senest 7 bankdage efter, patien-
ten har afregnet med ridefysioterapeuten. 
 
Stk. 4. 
For personer omfattet af sikringsgruppe 2 foretages nettoafregning, såle-
des at det offentlige tilskud til behandling fradrages det honorar, ridefysio-
terapeuten beregner sig, og afregnes direkte med regionen. Overens-
komstens principper for afregning gælder også gruppe 2 sikrede.  
 
**NYT** 
Stk. 5.  
Regionerne varetager på vegne af kommunerne i regionen opgaver 
vedrørende yderadministration, afregning og generering af nødven-
dig statistik vedr. vederlagsfri fysioterapi herunder ridefysioterapi.  
 
Der henvises til overenskomsten om vederlagsfri fysioterapi vedrø-
rende aftalen. 
 

§ 22. KLAGER 
 
Stk. 1. 
Klager fra en patient eller rideskole over en fysioterapeut indbringes for 
den region/kommunerne i den region, hvor rideskolen er beliggende. 
Kan klagen ikke umiddelbart afvises, anmodes fysioterapeuten om en 
udtalelse. Kan sagen ikke afsluttes på dette grundlag, indsendes klagen 
gennem Regionernes Lønnings- og Takstnævn til landssamarbejdsudval-
get, jf. § 6. 
 
Stk. 2.  
Klage fra en fysioterapeut over en patient indbringes for den regi-
on/kommunerne i den region, hvor rideskolen er beliggende. Kan sagen 
ikke afsluttes hermed, indsendes denne gennem Danske Fysioterapeuter 
til landssamarbejdsudvalget, jf. § 6. 
 
Stk. 3.  
Klager fra en patient eller en fysioterapeut over rideskoler kan indbringes 
for den myndighed, der har godkendt rideskolen. Regio-
nen/kommunerne i regionen kan på grundlag af klagen tage spørgsmå-
let om rideskolens godkendelse op til fornyet behandling eller forelægge 
klagen for landssamarbejdsudvalget, jf. § 6. 
 

§ 23. ORDENSBESTEMMELSER 
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Stk. 1. 
Hvis en patient uden undskyldelig grund udebliver uden at melde afbud til 
ridefysioterapeuten senest kl. 18.00 dagen før behandlingen, kan ridefy-
sioterapeuten pålægge patienten at betale et beløb på 50 kr. (ureguleret) 
til ridefysioterapeuten og et beløb på 150 kr. (ureguleret) til rideskolen. 
 
Stk. 2. 
Egen sygdom betragtes som undskyldelig grund. I tilfælde af opstået 
sygdom, som forhindrer deltagelse i ridefysioterapi, skal patienten melde 
afbud til ridefysioterapeuten hurtigst muligt efter, at det bliver klart for pa-
tienten, at pågældende ikke kan deltage i ridefysioterapien. 
 
Stk. 3. 
Hvis patienten ofte melder afbud eller udebliver fra behandlingen, bør det 
drøftes mellem ridefysioterapeut, læge og patient, om patienten skal op-
høre med ridefysioterapi.  
 

ANMÆRKNING TIL § 23: 
Det er ridefysioterapeutens ansvar at sørge for, at patienterne 
gøres bekendt med afbudsreglerne, og at ride-
fysioterapeutens/rideskolens kontaktoplysninger (telefon-
nummer, e-mail-adresse) er opdaterede og let tilgængelige.   
 

§ 24. IKRAFTTRÆDEN OG OPSIGELSE 
 
Stk. 1. 
Overenskomsten træder i kraft den 01-01-2012 og vedvarer indtil den 
med 3 måneders varsel opsiges skriftligt af en af parterne til ophør den 1. 
i en måned. 
 
 
Stk. 2. 
Næste forhandling om ændringer af overenskomsten bør være gennem-
ført til ikrafttræden den 01-01-2014. 
 
Stk. 3.  
Er der enighed mellem parterne om at ændre enkelte af over-
enskomstens bestemmelser, kan dette ske i overenskomstperioden uden 
forudgående opsigelse. 
 
København, den 07-06-2012 
 
For REGIONERNES LØNNINGS- OG TAKSTNÆVN: 
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 Michael Ziegler  
                         / 
                           Mik Dalsgaard Andreassen 
 
 Jens Steenbæk 
                         / 
            Kirsten Jørgensen 
 
 
 
 
For DANSKE FYSIOTERAPEUTER: 
 Johnny Kuhr 
                / 
                        Esben Riis 
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PROTOKOLLAT VEDRØRENDE PENSIONSORDNING OG 
ERHVERVSUDYGTIGHEDSFORSIKRING 
 
Overenskomstens parter er enige om, at der så vidt muligt den 01-04-
2008 eller snarest muligt herefter oprettes en kollektiv pensionsordning 
for ridefysioterapeuter, der er tilmeldt overenskomsten for ridefysioterapi. 
 
Af det ridefysioterapeuten tilkomne honorar fra regionen/kommunerne i 
regionen, fratrækker regionen ved den månedlige udbetaling det til en-
hver tid mellem Danske Fysioterapeuter og Regionernes Lønnings- og 
Takstnævn aftalte bidrag til en kollektiv pensionsordning.  
 
Ved ordningens begyndelsesdato omfattes alle ridefysioterapeuter, der pr. 
denne dato og herefter nytilmeldes overenskomsten. 
 
Ridefysioterapeuter, der inden ordningens begyndelsesdato er tilmeldt 
overenskomsten er ikke obligatorisk omfattet af pensionsordningen, men 
kan til enhver tid med én måneds varsel tilmelde sig pensionsordningen 
via den region, hvor pågældende praktiserer. 
 
Tilmelding i forbindelse med flytning betragtes i den forbindelse ikke som 
nytilmelding. 
 
Samtidig fratrækker og indbetaler regionen/kommunerne i regionen et 
mellem parterne aftalt beløb for hver enkelt ridefysioterapeut, som er til-
meldt overenskomsten, til dækning af en kollektiv erhvervsudygtigheds-
forsikring i et anerkendt pensions-/forsikringsselskab. Beløbet indbetales 
til samme konto som bidraget til pensionsordningen. 
 
Såfremt fysioterapeuten allerede er dækket af en tilsvarende pensions-
ordning og/eller erhvervsudygtighedsforsikring i øvrige landsoverenskom-
ster for fysioterapi eller ridefysioterapi, indtræder der ikke efter denne be-
stemmelse en pligt til at betale yderligere bidrag. 
 
Der gælder samme retningslinier for styring og administration som tidlige-
re er aftalt for fysioterapeuter, der har tiltrådt landsoverenskomsterne om 
fysioterapi og vederlagsfri fysioterapi. 
 
P- og E-ordningen administreres af regionen jf. aftale vedr. afreg-
ning, jf. § 21, stk. 5. Eventuelle ændringer i administrationen skal 
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ske efter nærmere aftale mellem parterne og med inddragelse af det 
relevante pensions-/forsikringsselskab. 
 
Ansvarsbeskrivelse 
Ridefysioterapeuten 
Den enkelte ridefysioterapeut er forpligtiget til at sikre, at regionen har 
korrekte data om vedkommendes status i forhold til overenskomsten. Ri-
defysioterapeutens indberetning til regionen foregår normalt via yder-
nummer skema.  
 
Hvis ridefysioterapeuten konstaterer, at regionen ikke har registeret kor-
rekt data, er ridefysioterapeuten forpligtiget til at kontakte regionen for at 
få dette rettet.  
 
Regionerne/kommunerne 
Regionen er forpligtet til at indberette de fra ridefysioterapeuten oplyste 
data og overføre det aftalte beløb. Regionen er forpligtiget til at indberette 
oplysninger i det aftalte system og at være tilmeldt PBS for overførsel af 
pensionsbidrag. Første registrering af en ridefysioterapeut sker ved aktiv 
indberetning og dermed godkendelse. Denne registrering bruges frem-
over som grundlag for de følgende måneder medmindre regionen ændrer 
denne. Træk af bidrag via PBS sker på baggrund af indberetningen. 
 
Regionerne/kommunerne er kun erstatningspligtig i tilfælde af grov uagt-
somhed i forhold til forpligtigelserne til at foretage den korrekte indberet-
ning/betaling. 
 
PKA/den af Danske Fysioterapeuter valgte administrator af ordnin-
gen 
PKA forpligter sig til at levere et system, hvor regionen kan indberette 
pensionsoplysninger. Systemet skal sikre, at data valideres i forhold til 
åbenlyse fejl i forbindelse med indberetningen. 
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BILAG 1. KONTRAKT MELLEM RIDEFYSIOTERAPEUT OG RIDE-
SKOLE 
 
Nedenstående kontrakt er udarbejdet i samarbejde mellem Regionernes 
Lønnings- og Takstnævn og Danske Fysioterapeuter. Kontraktens be-
stemmelser skal som et minimum være gældende for samarbejdet mel-
lem rideskolen og ridefysioterapeuten. Kontrakten skal indgås skriftligt 
mellem parterne.  
 

KONTRAKT 
 
vedrørende ridefysioterapeutisk behandling mellem ridefysioterapeut 
(navn, adresse, cvr.nr.)  
 
…………………………………………………………………………………… 
 
og rideskole (navn, adresse og cvr.nr.) 
 
……………………………………………………………………………... 
 
Punkt 1 
Med denne kontrakt indgås mellem ridefysioterapeuten og rideskolen af-
tale om, at ridefysioterapeuten kan udøve ridefysioterapi på rideskolen 
ved brug af dennes faciliteter, heste og personale. Ridefysioterapeuten 
har tiltrådt overenskomsten om ridefysioterapi mellem Danske Fysiotera-
peuter og Regionernes Lønnings- og Takstnævn (RLTN). 
 
Punkt 2 
Rideskolen påtager sig efter aftale med ridefysioterapeuten at stille ud-
dannet handicaprideinstruktør, kvalificerede trækkere, bagsiddere, egne-
de heste samt lift og andre nødvendige hjælpemidler til rådighed i forbin-
delse med ridefysioterapien, jf. retningslinierne for godkendelse af ride-
skoler til ridefysioterapeutisk behandling, overenskomstens bilag 2. Ride-
fysioterapeuten har ret til at afvise behandling af patienter på hold, 
hvor rideskolen ikke stiller det aftalte personale eller materiale til rå-
dighed. 
 
Punkt 3 
Ridefysioterapeuten og rideskolen skal hver især have tegnet erhvervs-
ansvarsforsikring. 
 
Punkt 4 
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Ridefysioterapeuten er ansvarlig for, at der for den enkelte patient forelig-
ger lægehenvisning. 
 
Punkt 5 
Ridefysioterapeuten har ret til at afvise heste, der efter ride-
fysioterapeutens skøn er uegnet til ridefysioterapeutisk behandling. Ride-
skolen er ansvarlig for, at der til enhver tid er heste til rådighed for ridefy-
sioterapien, svarende til patienternes behov.  
 
Punkt 6 
Ridefysioterapeuten er forpligtet til at overholde overenskomstens be-
stemmelser. Rideskolen erklærer sig ved indgåelsen af denne kontrakt 
indforstået med at holde sig bekendt med overenskomstens bestemmel-
ser og at overholde disse. 
 
Punkt 7 
Der er mellem ridefysioterapeuten og rideskolen indgået aftale om timer-
nes placering og holdenes størrelse. Det anbefales, at aftalen udarbejdes 
som et skriftligt bilag til denne kontrakt. Hvis parterne har indgået aftale 
om brug af vikar ved ridefysioterapeutens fravær, bør det også ske skrift-
ligt. 
 
Punkt 8 
Ridefysioterapeuten modtager det samlede honorar for ridefysioterapibe-
handlingen fra regionen/kommunerne i regionen. I henhold til overens-
komstens bestemmelser herom udbetaler ridefysioterapeuten rideskolen 
honorar.  
 
Hvis honoraret på grund af ridefysioterapeutens forhold ikke betales til 
rideskolen rettidigt, kan ridefysioterapeuten pålægges betaling af kom-
pensation til rideskolen. Dette kan ske efter rideskolens indbringelse af 
sagen for Landssamarbejdsudvalget.  
 
Ridefysioterapeuten er ansvarlig for at opkræve patienterne honorar, og-
så for manglende eller for sent afbud. Ridefysioterapeuten indestår for 
honoraret over for rideskolen. Honoraret skal betales rettidigt til ridesko-
len, uanset om patienten har betalt eller ej.  
 
Punkt 9 
Afbud for planlagte hold og fra enkeltpatienter, kan af ridefysioterapeuten 
over for rideskolen foretages senest kl. 18.30 dagen før hver behandling. 
Ved rettidigt afbud kan rideskolen ikke gøre krav på økonomisk kompen-
sation. 
 
Punkt 10 
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Rideskolen skal senest den 3. i en måned aflevere regning til ridefysiote-
rapeuten fordelt på honorarer efter antal deltagere på holdet samt even-
tuelle tillæg for brug af bagsiddere. Regningen foretages på en af RLTN 
og Danske Fysioterapeuter godkendt blanket.  
    
Ridefysioterapeuten afregner efter udført behandling med regionen efter 
overenskomstens bestemmelser i § 20 – 23.  
 
Ridefysioterapeuten afregner med rideskolen senest 7 bankdage efter, at 
regionen/kommunerne i regionen har afregnet med ridefysioterapeuten. 
For så vidt angår afregning af en eventuel patientandel sker det samtidig 
med afregningen for tilskudsdelen. Rideskolens honorar afregnes til et af 
rideskolen anvist pengeinstitut.  
 
Punkt 11 
Kontrakten kan opsiges skriftligt af parterne med mindst 3 måneders var-
sel til ophør med udgangen af en måned.  
 
Såfremt ønsket om opsigelse skyldes utilfredshed med modpartens hand-
linger eller undladelser, bør den part, der ønsker at sige kontrakten op, 
inden opsigelsen skriftligt meddele den anden part, at man påtænker at 
opsige kontrakten, med mindre nærmere angivne forhold rettes inden en 
passende frist. Hvis den anden part retter op på det forhold, der er blevet 
påtalt, bør opsigelse ikke finde sted.   
 
Ophævelse af kontrakten kan finde sted af den ene part uden varsel, så-
fremt den anden part væsentligt har misligholdt kontrakten.   
 
Punkt 12 
Kontrakten er først gyldig og kan træde i kraft, når myndighedernes 
skriftlige godkendelse af rideskolen foreligger. Kontrakten betragtes som 
ophævet uden varsel, hvis myndighederne på grund af rideskolens for-
hold tilbagekalder godkendelsen af rideskolen. 
 
 
Tidspunktet for kontraktens ikrafttræden:  _________________                                
 
 
 
Dato for kontraktens underskrivelse: __________________ 
 
 
 
 
____________________                                    ____________________ 
 Underskrift rideskole                   Underskrift ridefysioterapeut 
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BILAG 2. RETNINGSLINIER FOR GODKENDELSE AF RIDESKOLER 
 
Retningslinier for godkendelse af rideskoler til ridefysioterapeutisk be-
handling fastsat af Regionernes Lønnings- og Takstnævn og Danske Fy-
sioterapeuter i henhold til § 10 i overenskomsten.  
 
Godkendelsen foretages af den region/kommunerne i regionen, hvor ri-
deskolen er beliggende. 
 
Som sagkyndig bistand kan i forbindelse med godkendelse af en ridesko-
le tilknyttes en ridefysioterapeut, der praktiserer ridefysioterapi dog ikke 
nødvendigvis i den samme region. 
 
Anmodning om godkendelse af rideskolen indsendes til regionen af den 
ridefysioterapeut, der har indgået kontrakt med den pågældende ridesko-
le. Kontrakten indgået mellem parterne skal vedlægges den skriftlige an-
modning. 
 
Krav der er knyttet til godkendelsen: 
 
1. Rideskolen skal 
 a. holde sig bekendt med overenskomstens bestemmelser og 

overholde disse,  
 b. have tegnet en erhvervsansvarsforsikring, 
 c. have både ridehal og udendørs ridebane. (I særlige tilfælde, 

hvor patienternes tilstand ikke er til hinder for, at  behandlingen 
kan udføres udendørs, uden at behandlingens effekt mindskes, 
kan regionen dispensere fra kravet om ridehal med tilsvarende 
reduktion i honoraret), 

 d. stille en uddannet handicaprideinstruktør til rådighed, som har 
gennemført den af Regionernes Lønnings og Takstnævn, For-
eningen af Godkendte Handicapridecentre og Danske Fysiote-
rapeuter godkendte uddannelse, 

 e. kunne stille et tilstrækkeligt antal egnede heste til rådighed, af 
varierende størrelse og type, så der til enhver tid er heste til rå-
dighed der svarer til patienternes behov,   

 f. have handicaptoilet, 
 g. have en opvarmet rytterstue med handicapvenlige adgangsfor-

hold, så den er tilgængelig også for handicappede og gangbe-
sværede patienter,  

 h. tilstræbe indretning af et lokale, der er egnet til en 1. konsultati-
on/statusundersøgelse. 

 
2. Ridehallen skal: 
 a. have let adgang for kørestole og gangbesværede patienter, 
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 b. have mulighed for, at patienterne kan opholde sig indendørs i 
umiddelbar tilknytning til ridehallen eller i selve ridehallen bag en 
afskærmning, 

 c. have opstigningsrampe eller kasse, lift og andre nødvendige 
hjælpemidler for patienterne i forbindelse med den ridefysiote-
rapeutiske behandling. 

 
3. Hesten skal: 

a) være egnet til ridning med handicappede,  
b) om muligt have en størrelse og et temperament der gør den egnet 

til ridning med bagrytter, 
c) i øvrigt have et roligt temperament uden at være doven. 

 
 
Bemærkning til Bilag 2. krav 1 d) 
Handicaprideinstruktører, som er uddannede før 1. januar 2008, berøres 
ikke af de ændrede uddannelseskrav. 
Nærmere beskrivelse af uddannelsen kan fås ved henvendelse til parter-
ne. 
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BILAG 3. YDELSESBESKRIVELSE 
 
Førstekonsultationsydelse/ Statusundersøgelse 
 
I den første konsultation indgår foruden de primære ydelser, dvs. fysiote-
rapeutisk undersøgelse og information og vejledning, også optagelse af 
anamnese og journalisering. Ved den årlige statusundersøgelse udfyldes 
på baggrund af de primære ydelser en statusredegørelse, på en af Regi-
onernes Lønnings- og Takstnævn og Danske Fysioterapeuter godkendt 
blanket.  
 
Fysioterapeutisk undersøgelse 
 
Indikation: Ydelsen udføres før patienten påbegynder den ride-
fysioterapeutiske holdtræning og i forbindelse med den årlige statusrede-
gørelse. Formålet er at få stillet en funktionsdiagnose/analyseret patien-
tens ressourcer som udgangspunkt for en målrettet og effektiv behand-
lingsindsats. Ydelsen danner baggrund for tilrettelæggelsen og evaluerin-
gen af behandlingen. 
 
Information og vejledning 
 
Indikation: Ydelsen danner grundlag for patientens forståelse af sygdom-
men, hvilke forventninger der kan stilles til behandlingen og hvilke krav 
behandlingsformen stiller til patientens aktive deltagelse og samarbejde. 
 
Ydelsen indeholder: 
 
• Information om sygdoms- og smertemekanismer samt hensigts-

mæssig adfærd ud fra resultaterne af undersøgelsen, 
 
• Oplysning om behandlingen og behandlingsplanlægning samt fast-

sættelse af mål for behandlingen i relation til forbedret funk-
tionsniveau og/eller smertelindring – senere i forløbet evaluering af 
målene, 

 
• Rådgivning om egenindsats, hensigtsmæssig aktivitetsniveau og livs-

stilsændringer, 
 
• Vejledning om helbredsfremmende tiltag, 
 
• Drøftelse af forventelige reaktioner på behandlingen, samt forvent-

ninger til forløbet og det særlige aspekt, at der indgår et andet leven-
de væsen i behandlingen, 
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• Oplysning om risici ved behandlingen, 
 
Denne ydelse kan gentages efter behov i behandlingen. 
 
Ridefysioterapi 
 
Ydelsen foregår altid på hold. 
 
Indikation 
Nedsat bevægelseskapacitet grundet dysfunktioner i muskel skeletsy-
stemet, i det neuromotoriske system eller psykofysiske dysfunktioner. 
 
Ydelsen indeholder: 
Bevægelsesterapi til hest og rideøvelser. 
• Træning af muskelstyrke og udholdenhed 
• Konditionstræning 
• Træning af posturalitet og balance 
• Kontrakturprofylakse 
• Koordinationstræning 
• Tonusregulering 
• Træning af kropsbevisthed 
• Træning af interaktion og kommunikation. 
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BILAG 4. UDDANNELSESKRAV TIL RIDEFYSIOTERAPEUTEN 
 
Ridefysioterapeuter, der tiltræder overenskomsten efter 01-01-2008, må 
dokumentere at,  

• have bestået Dansk Ride Forbunds ridemærkeprøve 1 og 2,  
• dressurprogram LB1 er være gennemført med min. 50% til D-

stævne,  
• den af Regionernes Lønnings og Takstnævn og Danske Fysiotera-

peuter godkendte efteruddannelse i ridefysioterapi er gennemført. 
 
Nærmere beskrivelse af uddannelsen kan fås ved henvendelse til parter-
ne. 
 

Bemærkning til Bilag 4 
Ridefysioterapeuter som er uddannet før 1. januar 2008 berø-
res ikke af de ændrede uddannelseskrav. 
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BILAG 5. Tjekliste vedrørende bestemmelser, der skal være eller tilstræ-
bes opfyldt i forbindelse med tilbud om ridefysioterapi 
 
Listen er en tjekliste vedrørende bestemmelser, der skal være eller til-
stræbes opfyldt i forbindelse med tilbud om ridefysioterapi efter overens-
komsten mellem Danske Fysioterapeuter og Regionernes Lønnings- og 
Takstnævn. 
 
Listen indsendes hvert år pr. 1. april til samarbejdsudvalget vedrørende 
fysioterapi i regionen. Modtager samarbejdsudvalget ikke oplysningerne, 
kan der foranstaltes tilsyn på ridestedet. 
 
Der sættes x ved de forhold, som ridefysioterapeuten og rideskolens ejer 
samstemmende kan bekræfte er opfyldt. 
 
I tilfælde af divergerende opfattelser uddybes dette under bemærkninger. 
 
Oplysninger om forholdene i forbindelse med tilbuddet om ridefysioterapi 
på: 
 
 
__________________________________________________________ 
Rideskolens/rideklubbens navn 
 
 
Forhold vedrørende Ridehallen 
 
� Der er tilgængelig adgang fra parkeringsplads 
� Der er tilfredsstillende rengjorte og vedligeholdte tilgængelige 
arealer for patienter med kørestol og andre hjælpemidler 
� Patienterne kan opholde sig indendørs i umiddelbar tilknytning til ride-
hallen eller i selve ridehallen bag afskærmning 
� Der er de for patienterne nødvendige hjælpemidler i forbindelse med 
behandlingen 
� Der er rengjort og vedligeholdt opstigningsrampe 
� Der er rengjort og vedligeholdt lift 
 
Forhold vedrørende rideskolens/rideklubbens faciliteter: 
Der er: 
� ridehal 
� udendørs ridebane 
� givet dispensation for kravet om ridehal 
� tilgængeligt og tilfredsstillende rengjort handicaptoilet 
� opvarmet tilgængelig og tilfredsstillende rengjort rytterstue med 
handicapvenlige adgangsforhold 
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� et tilstrækkeligt antal egnede heste til at rådighed, som modsvarer pati-
enternes behov 
� tilgængeligt og tilfredsstillende rengjort lokale, som kan anvendes til 
undersøgelse af patienten (1. konsultation/statusredegørelse). Dette er 
ikke et krav, men en facilitet der tilstræbes. 
 
 
Forhold vedrørende rideskolens/rideklubbens personale 
Der er : 
� uddannet handicaprideinstruktør 
� et tilstrækkeligt antal kvalificerede hestetrækkere og støttepersoner til 
rådighed 
 
Forhold vedrørende rideskolens og fysioterapeutens forpligtelser i henhold til 
Landsoverenskomstens bestemmelser 
 
� Rideskolen har en gyldig erhvervsansvarsforsikring 
� Ridefysioterapeuten har en gyldig erhvervsansvarsforsikring 
� Ridefysioterapeuten påser at patienterne har gyldige lægehenvisninger 
� Ridefysioterapeuten opkræver honorarer ved for sent afbud og overfø-
rer rideskolens andel heraf 
� Rideskolen overholder den aftalte frist for aflevering af regningsmateria-
le til fysioterapeuten 
� Ridefysioterapeuten overfører rideskolens andel af honorarerne inden-
for den aftalte frist 
� Ridefysioterapeuten informerer rideskolen om rettidig afbud indenfor 
den aftalte tidsfrist 
 
 
 
 
Bemærkninger: 
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Oplysningernes rigtighed bekræftes hermed: 
 
 
___________________ 
 dd – md -år 
 
 
________________________________________             
Ridefysioterapeutens underskrift         
 
 
 
__________________________________ 
Rideskoleejerens underskrift 
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