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I Albertslund skal det sunde
liv vaere det naturlige og lette
valg. Vi udvikler derfor byen
med fokus pa sunde rammer for
borgernes liv. Ikke med forbud
og formaninger, men fordi det
sunde er attraktivt og nemt at
veelge til. Vi definerer sundhed
bredt: Sundhed er, nar vi har
det godt fysisk, psykisk og
socialt.”

&

Sadan lyder det i kommunens
Vision & Strategi En by for
bornene, det gronne og feelles-
skabet. Med Albertslund
Kommunes sundhedspolitik
Sundt Liv Sammen gnsker

vi at saette en tydelig ramme
og retning for, hvordan vi i
feellesskab arbejder med at
skabe de bedste betingelser for
det sunde liv. 'Vi’ er alle os i
Albertslund — borgerne i

byen, politikerne, de frivillige,
foreningerne, erhvervslivet,
medarbejderne og mange flere.
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Sundhedstilstanden i Alberts-
lund gér desvarre den forkerte
vej, og alt for mange born,
voksne og aldre har darlig
fysisk sundhed og oplever dérlig
mental sundhed og mistrivsel.
Det er en udvikling, vi skal
vende. Men forandringer tager
tid og kreever, at vi prioriterer
sundhed, forebyggelse og
sundhedsfremme, saerligt nar
vi ved, at gode og darlige vaner
grundlaegges tidligt i livet. Det
er vigtigt, at vi saetter tidligt ind
og arbejder med at skabe gode




rammer og betingelser for det en stor tak til alle, der har
sunde liv allerede for fadslen bidraget til udviklingen af vores
og tidligt i barndommen. Med sundhedspolitik.

feelles indsats og samarbejde

skal vi vende udviklingen pa

sundhedsomradet og fremme Med venlig hilsen

sundheden i Albertslund. Vi vil

skabe et Sundt Liv Sammen. % %N

Vores sundhedspolitik er skabt Steen Christiansen,
i samspil med byens borgere, Borgmester

byens medarbejdere, byens

rad med flere. Der skal lyde

Steen Christiansen
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Byen og borgerne

Albertslund er grundlagt med afsat i det gode
familieliv i gronne omgivelser, hvor unge tilflyttere
fra Kgbenhavn befolkede byen og i fellesskab
udviklede den. Fra at vaere en ung by i 70’erne, er
Albertslund i dag en by med storre demografisk
diversitet, men fortsat en by orienteret mod et
steerkt faellesskab, hvor alle kan deltage. Byen
bygger pa et steerkt foreningsliv og rummer mange
kulturtilbud, hvor der er lige adgang og mulighed
for deltagelse uanset baggrund.

Albertslund er ogsé en by, hvor der er en hgj andel
af borgere med en kort uddannelse, borgere som
star uden for arbejdsmarkedet og borgere med en
gennemsnitlig lav indkomst. Det er faktorer, der
har betydning for borgernes sundhedstilstand.
Samtidig er Albertslund en mangfoldig og kulturelt
sammensat by med mere end 100 forskellige
nationaliteter, hvilket ogséd kan have indflydelse pa
maden at teenke ’sundhed’.
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Dette tegner et billede af en by med et unikt afsaet
til at arbejde med forebyggelse og sundhedsfremme.
Det store fellesskab, som byen star pd, det staerke
foreningsliv og mangfoldigheden blandt borgerne
er facetter, vi kan inddrage, nar vi skal arbejde

med at forbedre sundhedstilstanden i Albertslund.
Feellesskabet og foreningslivet skal benyttes til

at engagere byens borgere og bygge bro mellem
kommunens tilbud og byens mange borger- og
foreningsdrevne faellesskaber. Byens mangfoldighed
giver mulighed for at tilrettelegge sundhedstilbud
med plads til alle uanset baggrund.



Nyeste tal fra sundhedsprofilen® viser, at udvik-
lingen i sundhedstilstanden gar den forkerte vej i

hele Danmark. Men sammenlignet med resten af
landet og med nabokommunerne pa Vestegnen,
star det endnu darligere til i Albertslund. Nedslag
i sundhedsprofilen viser, at der sarligt pd omrader
som tobak, mental sundhed og overvaegt er sket en
negativ udvikling.

Sundhedsprofilen skildrer, at der er en markant
stigning blandt yngre borgere, der dagligt ryger.
Brugen af snus og lattergas er ligeledes i voldsom
vaekst.

*Sundhedsprofil for Region Hovedstaden og Kommuner 2017

Nyeste tal viser ogsa, at flere borgere oplever darlig
mental sundhed og mistrivsel, og der ses en stigning
i andelen af borgere, der oplever ensomhed. Fore-
komsten af overvaegtige borgere er ligeledes steget,
og det er en udvikling, der ses blandt bgrn og unge
sével som hos voksne.
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Indhold ¥
og centrale
begreber

Sundhedspolitikken er Albertslund Kommunes
ramme og afsaet for sundhedsindsatsen. Politikken
udstikker én retning, s vi arbejder mod et felles
mal og vision for borgernes sundhed.

For at vende udviklingen p& sundhedsomradet er
det nedvendigt, at arbejde langsigtet og prioritere
forebyggelse og sundhedsfremme. Sundheds-
politikken er derfor en politik med lang levetid.
Visionen og verdierne vil vaere aktuelle mange ar
frem. Der udarbejdes lebende nye sundhedsdata
som bl.a. sundhedsprofilen, som giver en pejling

af, hvilke sundhedsudfordringer, der er storst, og
hvilke omrader vi ber prioritere. For at vere sikre
pé, at de omrader, vi prioriterer i sundhedsarbejdet,
er aktuelle og har afsat i bedste vidensgrundlag,

vil fokusomraderne lobende opdateres. Nar
politikken skal udmentes i praksis, udarbejdes der
handleplaner, der tager afsat i de farnaevnte
fokusomrader. Handleplanerne er en beskrivelse af
de konkrete indsatser.

Forebyggelse og sundhedsfremme er to centrale
begreber i sundhedspolitikken. Med forebyggelse
arbejdes der med at undga sygdom og forebygge
usund livsstil, som senere kan udvikle sig til
alvorlige og eventuelt kroniske sygdomme.

Med sundhedsfremme er der fokus pa andet og
mere end forebyggelse. Det handler om, at rette
opmarksomhed pa sundhed og det der holder os
sunde. Vi skal stgtte og hjelpe dem med de storste
behov, men vi skal ogsé understotte og motivere
dem, der i forvejen har det godt og lever sundt. Det
gelder bade i forhold til at opretholde sunde vaner
og skabe sundhedsfremmende rammer, hvor den
fysiske, mentale og sociale sundhed fremmes.
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Indsatser

vil tage afsaet i konkrete og malbestemte
handleplaner, der beskriver, hvordan og
hvornar vi arbejder med fokusomraderne.

Sundhedspolitikkens opbygning
Sundhedspolitikken er bygget op om tre hoveddele:

VISION OG VZARDIER indeholder en beskrivelse af
sundhedspolitikkens vision og de veerdier, vi har med
i rygseekken, nar vi arbejder med sundhed

i Albertslund. Visionen er et langsigtet mal for
sundhedsindsatsen i Albertslund, som skal skabe
forandringer til gavn for alle byens borgere samt
kommende generationer i Albertslund.

FOKUSOMRADER er en beskrivelse af de faglige
omrader, der skal prioriteres for at né visionen.
Fokusomréderne er bestemt ud fra den nyeste viden
om, hvor sundhedsudfordringerne er sterst. Denne
del af sundhedspolitikken er dynamisk og revideres
lobende, séledes at den er i trdd med den bedst
tilgeengelige viden pa omradet. I 2022 lanceres den
neeste sundhedsprofil. Pa baggrund heraf vil der
veaere en vurdering af, om et eller flere fokusomréder
fortsat er aktuelle eller bar justeres.

HANDLEPLANER OG INDSATSER bliver et tillaeg
til selve sundhedspolitikken. Denne del kommer
til at indeholde en beskrivelse af de indsatser, der
skal igangseettes for at né fra vision til virkelighed.
Indsatserne bindes op pa handleplaner, der

skal udarbejdes af tvaergaende arbejdsgrupper
bestaende af repraesentanter pa tveers af
omréaderne i kommunen og gvrige aktorer, som
kender mélgruppen for indsatserne. Kommunens
Tvaergdende Sundhedsfremmegruppe vil have en
central rolle i dette arbejde.



Vision &
og vaerdier

Gode vaner

savel som usunde vaner grundlaegges
tidligt i livet. Derfor skal usund livsstil
forebygges tidligt.

Forud for udformningen af sundhedspolitikken
har der vaeret en inddragelsesproces, hvor byens

borgere, rad og naevn, politikere og medarbejdere
har bidraget til indholdet i politikken. De mange
holdninger og meninger er samlet i sundheds-
politikkens vision og tilhgrende vaerdier.

Vision

Albertslund Kommunes sundhedspolitik
Sundt Liv Sammen har en vision, der
lyder séledes:

| Albertslund tager vi alle
et ansvar for sundheden
- sa alle far mulighed for
og bliver i stand til at leve
et liv med fysisk, mental
og social velveere.

For at na i mal med visionen er det nodvendigt,

at arbejde sammen og lose udfordringerne i
feellesskab. Sammen kan vi nd mere og laengere.
Visionen er bundet op pa fire vaerdier, som er vores
tilgang til at arbejde med sundhed i Albertslund.

1. Faellesskaber

At have en plads i feellesskabet er vigtigt for at
kunne trives, vere glad og “here til”. Sunde
feellesskaber er betydningsfulde og giver indhold i
hverdagen. Feellesskaber findes overalt; i familien
og blandt venner, pa arbejdspladsen, i skolen, i
foreningslivet, dér hvor man bor, i de frivillige
organisationer og mange andre steder. Feellesskaber
er med til at skabe tryghed, styrke den sociale

og mentale sundhed samt forebygge og afhjelpe
oplevelsen af ensomhed. Nogle stir ugnsket uden
for faellesskabet. Disse borgere skal opfordres og
stottes til aktiv deltagelse i byens faellesskaber.
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Sundhedspolitikkens vision tager netop afsat i
feellesskabet, hvor alle tager et ansvar for
sundheden.

Strukturel forebyggelse handler om, at byen
indrettes med det formal at skabe sundheds-
fremmende rammer. Rammer og fysiske omgivelser
har betydning for hverdagen og pavirker vores
sundhed. Vores narmiljg, vores byrum, vores
legepladser, indeklima, forurening og stgjniveau,
gronne omrader og meget andet influerer pa

vores sundhed. Gennem fysiske omgivelser og
rammebetingelser, vil vi fremme sund adfeerd,
forebygge usund livsstil og skabe mere sundhed for
borgerne.

Der er et stort forebyggelsespotentiale de steder, vi
opholder os mange timer i degnet som i skolen og
pa arbejdspladsen. Lokale strukturelle initiativer
som for eksempel mad- og méltidspolitikker

pé skole- og daginstitutionsomradet, kan pa
laengere sigt have en positiv indflydelse pa bern
og unges sundhed. Positive vaner der folger med
ind i voksenlivet. Nar vi arbejder med strukturel
forebyggelse, nar vi ud til flere. Pa den made far
flere mulighed for at leve et liv med fysisk, mental
og social velvare.

Vores sundhed, levealder og livsstil pavirkes af
mange forskellige faktorer som genetik og ken,
uddannelsesniveau, indkomst, boligforhold,
netvaerk og de omkringliggende omgivelser.
Sundhed og trivsel har ogsa betydning for ens
muligheder for at gennemfore en ungdoms-
uddannelse og varetage et arbejde.

Sundheden er skevt fordelt. Det betyder, at nogle
borgere har faerre ressourcer, flere sundheds-
massige udfordringer og har sverere ved at
omseatte viden og anbefalinger om sund livsstil til
handlinger i hverdagen. For at skabe storre lighed
i sundhed skal vi tage ekstra vare pad dem med de
storste behov. Det handler ikke kun om, at der skal
veere flere tilbud til de mest sérbare og udsatte, det
handler ogsé om, at styrke handlekompetencer og
oge den enkeltes ressourcer, sa det bliver lettere at
mestre egen sundhed og tage vare pa sig selv.

Med afsaet i visionen skal malgrupper med de
storste sundhedsmeessige udfordringer prioriteres,
sa alle far mulighed for og bliver i stand til at leve et
liv med fysisk, mental og social velveere.

Forskning viser, at gode savel som dérlige vaner
grundleaegges tidligt i livet. Derfor skal usund livsstil
forebygges tidligt. Tidlig forebyggelse handler om,
at gribe hurtigt ind og handle, nar der er et behov —
béde tidligt i livet og tidligt i et (sygdoms)forlab.
Som péargrende kan man opleve perioder, hvor al
energi og overskud gar til at varetage den syges
behov. Pd den méde nedprioriteres egne behov, og
den pargrende er selv i risiko for at blive ramt
fysisk, mentalt eller socialt.

De bedste forudsaetninger for at leve et liv med
fysisk, mental og social velvaere skabes ved tidligt i
livet at have opmarksomhed pa faktorer, der senere
kan medfere usund livsstil eller sygdom. En tidlig
forebyggende indsats mélrettet born og unge bor
inkludere hele familien.






Prioriteringi ®
sundhedspolitikken

Sundhedspolitikken er en langvarig prioritering
og investering i sundheden. For at nd i mal med
visionen: 'T Albertslund tager vi alle et ansvar
for sundheden — s alle far mulighed for og
bliver i stand til at leve et liv med fysisk, mental
og social velveere’ skal udvalgte fokusomrader
prioriteres. Der skal sattes ind dér, hvor
sundhedsudfordringerne er storst.
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Med sundhedspolitikkens vision og den nyeste
viden som afsat prioriteres folgende fokusomrader
i perioden 2020 til 2021.

 Mental sundhed
* Fysisk aktivitet og Mad & maltider

* Tobak, alkohol og stoffer



Mental sundhed

Mental sundhed handler om at trives, at kunne
héndtere hverdagens udfordringer og indga

i positive sociale relationer og faellesskaber
med andre. Bade pa landsplan og i Albertslund
lever flere med darlig mental sundhed. Det
kommer blandt andet til udtryk som ensomhed
og hgijt stressniveau. Ensomhed forstis som
uoverensstemmelse mellem gnskede sociale
relationer og faktiske sociale relationer samt
kvaliteten af relationerne.

Andelen af ensomme er stgrst blandt bern og unge

samt aldre. Ensomhed blandt bern og unge har

betydning for deres udvikling, trivsel samt helbred

og gar oftest hand i hand med andre problemer.

Mennesker, der oplever mental mistrivsel, har
oftere en dérligere sundhedstilstand og har sterre
risiko for at udvikle bestemte sygdomme. Omvendt
udger god mental sundhed ogsa en beskyttende
faktor. Den mentale sundhed i Albertslund skal
fremmes, saledes at flere oplever god mental
sundhed, hgj livskvalitet og trives. Flere skal have
en plads i feellesskabet, og feerre skal opleve falelsen
af ensomhed.

/1



84%
af alle skoleelever i Albertslund
gar eller cykler til skole.

R

Fysisk aktivitet og Mad & maltider

Sunde mad- og maltidsvaner har i samspil med inspirere til bevaegelse og aktiv transport, sa fysisk
fysisk aktivitet stor betydning for at fremme og aktivitet og bevaegelse bliver en naturlig del af hver-
opretholde en god sundhed. Det har ogsé stor dagen.
betydning, nar det drejer sig om at forebygge
eksempelvis overvagt eller underernaering samt Der er allerede en stor andel af byens skoleelever,
livsstilsrelaterede og kroniske sygdomme. der gar eller cykler til skole, men i Albertslund

har vi en ambition om, at endnu flere beveeger
I Albertslund stiger forekomsten af bl.a. overvaegt sig dagligt og benytter byens unikke stisystem.
hos bade barn og voksne. Erfaringer fra omradet Albertslund Kommune gnsker, at flere er fysisk
viser, at arsagerne er komplekse og bade omfatter aktive, dyrker motion og spiser sundere, sa andelen
individuelle samt samfundsmaessige forhold. Det af overvaegtige borgere reduceres, og vi pé sigt kan
handler om familiens made at leve pa og maden, bremse udviklingen af bl.a. type 2 diabetes.

hvorpéa samfundet er indrettet. En méde at img-
dega udfordringerne er ved at teenke forebyg-
gelsesindsatsen pé tveers og involvere flere for-
skellige aktorer. Samtidig skal byen indrettes og
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Tobak, alkohol og stoffer

Rygning er den faktor, der har storst negativ
indflydelse pa vores sundhed. I Albertslund er det
ca. hver femte voksen, der dagligt ryger og flere
bern og unge begynder at ryge eller bruger anden
form for tobak som snus og e-cigaretter.

Brugen af tobak, alkohol og stoffer heenger ulgseligt
sammen, og forskning viser, at det typisk er de
samme unge, der har et stort alkoholforbrug og er
dagligrygere, som ogsa ryger hash. Ved at forebygge
en tidlig debutalder og fremme sunde miljger, hvor
born og unge kan faerdes uden at blive introduceret

for tobak, alkohol eller stoffer, kan kurven knakkes.

God mental sundhed og trivsel udger en
beskyttende faktor for de unge. Det betyder, at
unge, der mistrives, har en mere risikovillig adfaerd
i forhold til brug af tobak, alkohol og stoffer. Et hajt
alkoholforbrug og brug af stoffer kan uanset alder
have store negative konsekvenser for den enkelte.
Vi skal ogsé tage vare pa de voksne, der dagligt
keemper med et misbrug samt deres parerende.

Albertslund Kommune gnsker at reducere andelen
af rygere og arbejder for en rogfri generation i
2030, hvor ingen born og unge ryger. Derudover
er ambitionen, at faerre eksperimenterer med rus-
midler og euforiserende stoffer, samt at andelen
af borgere med et hgjt alkoholindtag reduceres.
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Der er et stort samspil mellem fokusomraderne.
Den gensidige indvirkning fokusomraderne
imellem betyder, at kommende indsatser skal
teenke fokusomraderne sammen.

Fra forskningen ved vi, at usund livsstil pé ét
omrade typisk haenger sammen med en risiko-

betonet livsstil pa et andet omrade. For eksempel

er indtaget af frugt og grent mindst blandt dem,
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der er inaktive i fritiden, drikker meget alkohol
og er storrygere. Vi ved ogsa, at darlig mental
sundhed gger risikoen for at udvikle hjerte-kar-
sygdomme, og langvarig ensomhed kan pavirke
ens stressniveau, medfere forhgjet blodtryk og
inaktivitet.



Rammer.; betingelser.

der er med til at skabe sundhed,
fordeler sig pa mange kommunale
- forvaltningsomrader.

Fra fokusomrade
til konkret indsats

Det forebyggende og sundhedsfremmende arbejde er
allerede godt i gang i Albertslund. Der skal arbejdes
videre med de mange gode initiativer, der allerede er
sosat, men ogsa igangsattes nye indsatser.

Rammer og betingelser, der er med til at skabe
sundhed for borgerne, fordeler sig pd mange for-
skellige kommunale forvaltningsomréader. Det giver
et fundament til at lofte sundhedsarbejdet som en
faelles opgave pa tveers af afdelinger og fagudvalg.
Vi vil se p4, hvordan allerede igangsatte projekter
og initiativer i Albertslund kan understatte
arbejdet med fokusomraderne. Samtidig skal der
vaere aktiv inddragelse af frivillige, foreningsliv,
erhvervsliv samt andre relevante aktgrer og

samarbejdspartnere. Ansvaret for at lafte indsatsen
og hgjne sundheden i Albertslund er et falles
ansvar.

De fornaevnte prioriterede fokusomrader skal
bindes op pa konkrete handleplaner med
tilherende indsatser. Handleplanerne beskriver,
hvordan og hvornar vi vil handle og arbejde med
fokusomraderne, samt hvilke(n) malgruppe(r) ind-
satsen er tilteenkt. Handleplaner skal vaere konkrete
og malbare og vil blive evalueret. Der vil lobende
ske opfelgning til det politiske niveau. Indsatserne
er den praktiske udmentning af sundhedspolitikken
og maden, hvorpa politikken bliver synlig for
borgerne i Albertslund.
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Generelt om
Albertslund Kommune

20% af alle borgere i Albertslund ryger
dagligt. P4 landsplan anslés det, at omkring
40 bgrn og unge dagligt begynder at ryge.

14% af borgerne i Albertslund udtrykker
darlig mental sundhed, 11% oplever
decideret ensomhed og hele 36% af de
16-34 drige i Albertslund oplever hgijt
stressniveau.

Mere end 50% af borgerne over 16 &r

karateriseres som moderat eller svaert
overvagtige.

© Albertslund Kommune, maj 2020
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