Sundhedscenter

Vision for politikomradet, Sundhedscentret:

Borgere og medarbejdere i Neestved Kommune skal i gennemsnit leve laengere med et godt
helbred.

Med visionen markeres gnske om, at indsatsen pd sundhedsomradet ikke alene har fokus pa
at laegge ar til livet, men ogsa give liv til arene.

Visionen skal ses som et langt sejt treek, hvor malepunktet er, at levealderen gnskes
forlaanget med 2 ar i et 10-arigt perspektiv.

Malene i Naestved Kommunes Sundhedspolitik er flerdrige. Der er i forhold til alle mal lavet
delmal og handleplaner/indsatser som Igbende justeres.

Malene er fglgende:

1. mal: Ulighed i sundhed er en stor udfordring
Dette overordnede mal handler om den sundhedsfremmende indsats for de borgere, der

befinder sig i en saerlig udsat situation. Det kan f.eks. vaere arbejdslgshed, langtidssygdom,
psykiske problemer eller misbrug. Opfyldelse af denne malsaetning handler i hgj grad om at

pavirke levevilkar (uddannelse, bolig, job, fritid m.v.) for borgerne i denne gruppe.

Handleplan: Hvilke aktiviteter skal saettes/holdes i gang for, at malet kan nas?

I. Etablering af vidensgrundlag.

Der skal etableres et vidensgrundlag ang. hvilke arbejdsforhold, der fgrer til sygedag-
pengeforlgb, hvilke sygdomme, der forekommer hyppigst og hvilke dele af befolkningen, der
rammes hyppigst samt hvilke barrierer den sygemeldte oplever for at komme tilbage pa
arbejdsmarkedet. Denne database har til formal at skaffe tilgaengelig viden til videreformidling

og udvikling af malrettede forebyggende tiltag til malgruppen.

e REVA Center Nord, Susagdrden, VISP og Sundhedscentret har i samarbejde udarbejdet

et katalog over kommunens eksisterende tilbud til borgere med saerlige behov for stgtte

og vejledning. Kataloget har til formal at hjselpe sagsbehandlere i Jobcentret til at finde
egnede kommunale tilbud til de borgere, de er i kontakt med. Kataloget forventes at

blive implementeret fuldt ud i 2011 i Jobcentrets arbejde.

II. Flere forebyggende og sundhedsfremmende tilbud til borgerne i malgruppen.

Sundhedscentret har pt. flere forebyggende og sundhedsfremmende tilbud til borgerne. Flere
af disse tilbud vil der i samarbejde med foreningslivet vaere mulighed for at videreudvikle, sa

de ogsd kan malrettes den aktuelle malgruppe, der udpeges.



o I forbindelse med Slidgigtprojektet og KOL-projektet samt Sundhedsskolen, ggres der
en ekstra indsats for at informere borgere i malgruppen om tilbuddene. Dette ggres

bl.a. ved at informere sagsbehandlere i Jobcentret.

e Der er indledt et samarbejde mellem Jobcentret og Sundhedscentret med henblik pa at
udvikle en saerlig sundhedspakke til sygemeldte borgere. Initiativet skal ses i
sammenhang med ny lovgivning om aktivering af den sygemeldte borger minimum 10
timer om ugen, som tradte i kraft den 1.1. 2010. Det forventes, at sundhedspakken

efter er projektperiode i efteraret 2010 implementeres i 2011.

Delmal: Hvor langt skal I veere naet ved budgetkontrollen?
I samarbejde med aktuel fagforvaltning / afdeling vil der blive udarbejdet delmal for indsatsen,
herunder ogsa forsgg pa praecisering af, hvorledes den enkelte indsats forventes at pavirke

udgifterne.

Evaluering/maling: Hvordan vil I male det?
Overordnet for dette mal vurderes fglgende forhold at ggre sig gaeldende: Mere sundhed pd
arbejdsmarkedet ma forventes at fgre til mindre sygdom og dermed mindre sygefravaer og

lavere udgifter til sygedagpenge og fgrtidspensionsudgifter.

En styrket indsats for at nedbringe “behandlingsudgifter for usundhed” i form af bl.a.
sygedagpengeudgifter kan friggre ggede gkonomiske midler til en forebyggende sund-

hedsindsats.

Der vil blive sat fokus pd maling af sdvel den sundhedsfaglige effekt som den eventuelle

gkonomiske gevinst.

Afventer det specifikke samarbejde mellem sundhedsomradet og den medvirkende

fagforvaltning / afdeling, hvor delmal og naermere planlaegning skal forega.

Resultatmal:
I. Etablering af vidensgrundlag

I1. Flere forebyggende og sundhedsfremmende tilbud til borgerne i malgruppen.



2. mal: Bgrn og unge skal sikres sunde rammer og stimuleres til at treeffe sunde valg

i hverdagen
Naestved Kommune klaeder bgrn og unge pa til fremtiden, ogsa nar det gaelder sundhed. Hvis

bgrn far mulighed for at vokse op i sunde omgivelser, vil det understgtte dem i at treeffe sunde
valg og fastholde en sund livsstil. Derfor skal vi have fokus pa rammerne i bgrnenes
kommunale omgivelser - i dagplejen, vuggestuen, bgrnehaven, skolen, SFO’en og

fritidshjemmet samt ungdomsklubben

Handleplan: Hvilke aktiviteter skal saettes/holdes i gang for, at malet kan nas?

I.  Udvikling og implementering af mad og maltidspolitik p& Bgrn og Ungeomradet.

I Gl. Naestved Kommune har der vaeret udarbejdet en samlet kostpolitik p@ Bgrn og
Ungeomradet. Denne politik kan danne grundlag for udviklingen af en samlet mad og
maltidspolitik pa Bgrn og Ungeomradet for hele den nye kommune. Mad og maltidspolitikken
skal fglges op med initiativer, der understgtter implementeringen og opfglgningen af
politikken. Dette skal ses i sammenhang med det analysearbejde, som er under udarbejdning
pa kostomradet.

e Der er skrevet kommissorium for en mad -, maltids - og bevaegelsesstrategien (tidligere
mad og maltidspolitik) og nedsat en styregruppe fra de bergrte forvaltninger, og der er
nedsat en arbejdsgruppe.

e Arbejdet kommer til at kgre i 2 faser, hvor fase 1 er den strategiske afklaringsfase, som
kommer til at kgre ultimo 2010, derefter gar fase 2 i gang i 2011, som bliver

udarbejdelse og implementering af handleplaner.

II. Fokus pa sundhed i folkeskolen og daginstitutioner - Bevaegelsespolitik

Arbejdet med en "bevaegelsesstrategi” er blevet en del af mad -, maltids - og
bevagelsesstrategien.

Delmal: Hvor langt skal I veere naet ved budgetkontrollen?

Jf. indledningen vil der i samarbejde med aktuel fagforvaltning / afdeling blive udarbejdet

delmal for indsatsen.

Evaluering/maling: Hvordan vil I male det?



Der vil blive sat fokus pd maling af sdvel den sundhedsfaglige effekt og den eventuelle

gkonomiske gevinst.

P& nuvaerende tidspunkt er planlagt at evaluere pa udvalgte parametre samt at der afssettes 5

- 10 % af gkonomien til evaluering og dokumentation.

Resultatmal: Hvad skal der helt konkret vaere opnaet, ndr aret er gaet?

I. Mad og Maltidspolitik for bgrn og unge i Naestved Kommune
II1. Bevaegelsespolitik for bgrn og unge i Naestved Kommune
Eventuelt

Andre tiltag i forhold til mal 2

Der er igangsat et Tvaerfagligt projekt ” Sunde skolebgrn i Naestved”, som optimerer den
forebyggende indsats i skolearbejdet ud fra en fzelles sundhedsforstaelse, ved brug af

sundhedsprofiler og gennem arlig organisering og planlaegning af indsatser og tilbud.

Integreret forebyggelse og sundhedsfremmende indsatser (Sund P& Tveers) foregar Igbende i

samarbejde med SSP - planlagningsdelen, udviklingsdelen og til dels dokumentationen.
Klaedt pa til seksuel sundhed - abortprojekt - er igangsat.

Klaedt pa til seksuel sundhed (projekt med ngglepersoner pa ungdomsuddannelserne) har

mgdt mange omstruktureringer, hvilket har forsinket projektet.

Klaedt pa til seksuel sundhed og 9. Klasse undersggelsen fra SSP har bevirket et samarbejde

mellem SSP, Bgrnesundhedstjenesten og Naestved Sundhedscenter.

3. mal: Nestved Kommune skal ga forrest med egen sundhed
Dette overordnede mal handler om at ga foran ved, at Naestved Kommune vedtager og

igangsaetter en klar og synlig sundhedsindsats pa kommunens egne arbejdspladser.

Naestved Kommune vil prioritere en integreret arbejdspladsindsats, der er med til at skabe
rammerne for det sunde arbejdsliv. En integreret indsats kombinerer livsstil, arbejdsmiljg og

virksomhedens sociale ansvar.



Handleplan: Hvilke aktiviteter skal saettes/holdes i gang for, at malet kan nds?

I og II. Radgivning til arbejdspladsen og Personlige Sundhedsprofiler.

Den overordnede radgivningsopgave bgr omfatte, hvorledes der arbejdes med sund-
hedsfremme, herunder proces, indhold og organisering, hvorledes arbejdsmiljg, livsstil og
arbejdspladsens sociale ansvar kan integreres, og hvorledes indsatserne kan udvikles og
forankres. For at finde ud af hvilke behov og gnsker den enkelte arbejdsplads har, er det en
god idé at starte med at skabe et overblik over den generelle sundhedstilstand blandt de
ansatte gennem en sundhedsprofil. Derved opnar den enkelte arbejdsplads et godt grundlag
for at malrette indsatsen med sundhedsfremme. Sundhedsprofiler kan samtidig hjaelpe den
enkelte medarbejder med at sendre vaner i en mere sundhedsfremmende retning. De to

indsatser er derfor sldet sammen til et tilbud: Personlige Sundhedsprofiler og radgivning.

e Der er udsendt tilbud til i alt 300 kommunale arbejdspladser i april 2008 med tilbud om
at fa Personlige Sundhedsprofiler samt tilbud om radgivning om sundhedsfremme. Pr.
1.5.2010 har 30 arbejdspladser med samlet set 550 medarbejdere gennemfgrt et forlgb
med Personlige Sundhedsprofiler og radgivning om sundhedsfremme. 10 arbejdspladser
star pa venteliste til at f& gennemfgrt tilsvarende forlgb. Ventelisten forsgges nedbragt i
2010 og 2011. Hvis der er plads indenfor budgettet udbydes PSP til andre

arbejdspladser.

ITII. Sund kantinemad.

Radgivning til arbejdspladser / virksomheder samt evt. udformning og implementering af en

kostpolitik for ansatte.

e Det er besluttet, at Bakkegardens kgkken skal benyttes, hvilket har skubbet
udbudsfasen, s& den kgrer i foraret 2010, med opstart pa den nye kantineordning efter

sommer 2010.

IV. Motionsaktiviteter.

Ivaerksaettelse af motionsaktiviteter i pauser eller efter arbejde. Vejledning af den enkelte
medarbejder om motion og igangseette konkrete aktiviteter i Sundhedscentret med involvering

af idraetsforeninger.

e Der er afsat midler til at forhandle gode rabatter for medarbejdere med lokale moti-

onsudbydere.



e Gennem trivselshotlinen tilbydes individuel motionsradgivning.
e "Vicykler til arbejde” kampagnen.
e Igangseettelse af projekt, som skal afdeekke muligheder for pendlercykler til

medarbejderne. Implementeres i 2010

Delmal: Hvor langt skal I veere naet ved budgetkontrollen?

I forhold til: Radgivning og personlige sundhedsprofiler:

Hele projektperioden

At have formidlet tilbuddet gennem MED- uddannelsen, lederfora og MED udvalg

At have gennemfgrt Personlige SundhedsProfiler p& min. 10 kommunale arbejdspladser i 2008,

og pa 15 kommunale arbejdspladser i 2009 svarende til min. 500 Personlige sundhedsprofiler

At have gennemfgrt personlige sundhedsprofiler savel pa decentrale virksomheder som i

forvaltningen

At have gennemfgrt personlige sundhedsprofiler indenfor min. 3 omrader af organisationen -

[} . . . . . .
savel forvaltningsniveau som institutionsniveau

Efterfglgende at have medvirket til at saette sundhedsfremmende aktiviteter i gang pa
baggrund af Personlige Sundhedsprofiler pd min 75 % af de pdgaeldende arbejdspladser i

projektperioden

12010 og 2011 at have nedbragt ventelisten til personlige sundhedsprofiler og evalueret

tilbuddet og forelagt evalueringen for de respektive forvaltninger.
I forhold til: III og IV

Jf. indledningen vil der i samarbejde med aktuel fagforvaltning / afdeling blive udarbejdet

delmal for de @vrige indsatser vedr. dette mal..

Evaluering/maling: Hvordan vil I male det?

Der er i 2009 igangsat en evaluering af tilbuddet med Personlige Sundhedsprofiler.

Resultatmal: Hvad skal der helt konkret vaere opnaet, nar aret er gaet?



I. Radgivning

II. Sundhedsprofiler

III. Sund Kantinemad
IV. Motionsaktiviteter.
Eventuelt

Trivselshotline, som er udviklet og etableret fra den 1. april 2008, med tilbud om mo-
tionsradgivning, kostvejledning, rygestop, alkoholradgivning og sundhedstjek samt de

oprindelige tilbud fra Personaleafdelingen.

Mal 4. Friluftsliv og folkesundhed

Der skal skabes bedre muligheder for, at borgere og ansatte i Naestved Kommune kan udnytte
den rigdom, som ligger i vores omkringliggende natur. Blandt andet skal kommunens planlagte
natur- og skovrejsningsprojekter bidrage til at skabe sunde rammer for borgerne i Neestved
Kommune. Det er et mal, at de nye natur- og skov-omrader skal opleves let tilgeengelige og

inspirerende at anvende i dagligdagen.

Handleplan

I. Naturbaser:
Etablering af et netvaerk af 10 naturbaser, hvorfra der kan ske en anderledes undervisning og
formidling end det, klassevaerelset kan give.

e Q@konomien vedrgrende den daglige drift er kommet pa plads, sa de fgrste 3 naturbaser
skulle kunne anlaegges i slutningen af 2010. Der er foresldet placeringer af de fgrste
baser, en ved Glumsg og en ved den ny anlagte skov ved Vridslgse. Den fgrste
borgergruppe er under etablering i Glumsg, og gruppen skal vaere med til at planlaegge
den endelige placering og udseende.

II1. Friluftsliv-kom-o0g-prgv-dag-kom-og-blev-inspireret dag:
Alle udbydere af friluftsliv i omradet tilbyder aktiv preveturs dag, hvor man kan prgve
forskellige former for fri-luftsliv. Aktiviteterne skal veere tilrettelagt, sa de ogsa tiltraekker folk,
"der ikke bruger al deres fritid i skovbunden”.

e Er endnu ikke igangsat, men vil blive aktiveret ved abning af en eller flere naturbaser.



III. Rekreative tiltag, som appellerer til gleeden ved at beveege sig - og glaeden ved naturen -
Slagelsebanen (Fodsporet):
Den primaere malgruppe er "hverdags-naturbrugere” - dem, der gnsker at sendre livsstil fra
at bruge bilen til i hgjere grad at bevaege sig til fods og pa cykel (eller hest, pa rulleski o.s.v.),
samt dem, der skal "vaennes til” at have et aktivt friluftsliv som en naturlig del af deres livsstil
- nemlig bgrnene.

Den sekundaere malgruppe er idraetsforeninger og interesseorganisationer.

Slagelsebanen - fra nedlagt jernbane til natursti med unik adgang mellem tidligere og
nuvaerende stationsbyer.

e Der er truffet politisk beslutning om finansiering af projektet og den fordeler sig sadan:
Nordea fonden 36 mio. kr., Slagelse Kommune 3 mio. kr., Naastved Kommune 3 mio.
kr., Skov - og Naturstyrelsen 6 mio. kr. I alt 48 mio. kr. I budgettet er der foruden
etablering af stien, afsat midler til etablering af en reekke friluftsfaciliteter pa
straekningen. Der er nedsat en raekke lokale stirad, som skal komme med forslag til
stiens udformning og tilhgrende friluftsfaciliteter. Projektet forventet afsluttet i Igbet af
fordret 2011.

Iv. Flere sikre, spaendende og sjove gang- og cykelstier til og fra skole:
Det skal vaere lettere at cykle i skole, iseer for dem, som bor pa landet og som ofte har farlige
skole-veje. Det skal vaere sjovere at ga i skole, f.eks. ved at etablere motionsslanger pa
skolestien, som udfordrer motorik og muskler. Lokale initiativer tilstraebes og belgnnes - det er
dem, som bor i omradet, som kender behovet og bgrnene. Det giver ogsa sammenhold i
landsbyen at keempe for en feelles sag. Der er flere forskellige puljemidler bade internt i
kommunen og via Grgnne Partnerskaber, Friluftsradet og EU-landdistriktsmidler.

e Projektet er igangsat i Sydbyen.
e En del af Grgn plan projektet omhandler dette.

e Der er udarbejdet en ansggning til cykelpuljen omhandlende cykelfremme.
Hovedformalet med cyklistplanen for hele kommunen er, at saette cykling og sundhed
pa dagsorden. Hovedindsatsomraderne i ansggningen er fglgende:

Forbedring af trafiksikkerheden - tryghed for cyklisterne

Etablering af sammenhangende cykelrutenet

Udbygning af cykelparkering

Innovativ sammentaenkning af cykelfremme i den Igbende drift og

vedligeholdelse

o Kampagner og information til fremme af cyklismen

o

@)

@)

Det er Naestved Kommune Plan og trafik der har udarbejdet ansggningen.

Delmal



e F3 etableret muligheden for udnyttelse af eksisterende naturskoler og "Bla stgtte-
punkter”.
Jf. indledningen vil der i samarbejde med aktuel fagforvaltning / afdeling blive udarbejdet
delmal for indsatsen, herunder ogsa forsgg pa preecisering af, hvorledes den enkelte indsats
forventes at pavirke udgifterne.

Evaluering

Afventer det specifikke samarbejde mellem sundhedsomrddet og den medvirkende
fagforvaltning / afdeling, hvor delmal og naermere planlaegning skal forega.

Der vil blive sat fokus pd maling af sdvel den sundhedsfaglige effekt og den eventuelle
gkonomiske gevinst.

Resultatmal

I. Naturbaser
II1. Friluftsliv-kom-og-prgv-dag-kom-og-blev-inspireret dag

III. Rekreative tiltag, som appellerer til glaeden ved at bevage sig - og glaeden ved
naturen - Fodsporet

Iv. Flere sikre, spandende og sjove gang- og cykelstier til og fra skole:

5. MAl. 5. @get fokus pa indsatsen overfor de store og fortsat voksende
kronikergrupper

Den stigende andel af borgere med kroniske sygdomme medfgrer nedsat livskvalitet for mange
borgere og er en stor udfordring for sundhedsvaesenet. Kommunen gnsker derfor en
forsteerket indsats med fokus pa kronikeromraderne: Diabetes, hjertekarsygdomme, forhgjet

blodtryk, forhgjet kolesterol og insulin resistens, BMI>30, slidgigt og KOL.

Handleplan
e Feelles kompetenceudvikling med henblik pa at fremme effektive kronikerforlgb og

koordination pa tveers af sektorerne.

e Slidgigtprojektet. Der foreligger midtvejsevalueringer og erfaringerne bruges Igbende til

at kvalitetssikre projektet. Der igangsaettes evluering.

e KOL-projektet. Nedszettelse af en tvaersektoriel folgegruppe bestaende af
repraesentanter fra almen praksis, sundhedscentret samt sygehuset. Det endelige

kursusforlgb er udarbejdet og evalueringsskemaerne er udviklet.



e "Leer at leve med kronisk sygdom”. Instruktgrer er faerdiguddannede og udarbejdelsen
af spgrgeskemaer til evalueringen faerdiggjort. Implementeringen af programmet

evalueres.

e Sundhedsskolen. Spgrgeskemaer til deltagerne pa Sundhedsskolen er en del af den

faste drift. Diagnosegrupperne vurderes.

Delmal

Der er gennemfgrt mindst 4 slidgigtforlgb.

Ansggningen om projektmidler til KOL-projektet er godkendt. Projektet er pabegyndt, og
minimum et forlgb er gennemfgrt. 1. holdstart august 2010.

Der afholdes 2 kurser “Lzer at leve med kronisk sygdom”

Evaluering

Med henblik pd kontinuerligt at kvalitetsudvikle vores tilbud foretages der Isbende
tilfredsundersggelser af de faste ydelser. I projekterne foretages der midtvejsevalueringer i
form af spgrgeskemaer, kvalitative undersggelser samt afsluttende evalueringer. Dette
resulterer i konkrete anbefalinger, som kan optimere det fremtidige arbejde malrettet de

kronisk syge borgere.

Resultatmal
I. Etablering af et tvaersektorielt samarbejde mellem Sygehuset, Primaersektoren og
Sundhedscentret
II1. Den nye kronikermodel implementeres i 2010 med en ny og forstaerket indsats
malrettet borgere med slidgigt.
III. Ivaerkseettelse af projekter malrettet kronisk syge borgere
Iv. Kvalitetsudvikling og forankring af eksisterende tilbud - herunder Sundhedsskolen og

"Leer at leve med kronisk sygdom”



