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Punkt 1: Effekt- og Okonomiopfelgning for 2. halvar 2019

00.01.00-A00-232-18
Resume

Effekt- og gkonomiopfglgningen for 2. halvdr 2019 giver et helhedsbillede af udvalgenes og kommunens samlede
gkonomi og udfordringer samt en opfglgning pa effektmalene for bade byrad og udvalg.

Chefgruppen for Sundhed fremsender effekt- og gkonomiopfglgning pr. 1/10 2019 for de omrader, der hgrer under
Sundhedsudvalget.

Ved denne effektopfslgning er der ikke nye tal i forhold til malet for “mindre ulighed i sundhed”, hvor indikatoren er;
"andel med darlig tandsundhed pr. bgrnedrgang”, da denne opggres arligt i forbindelse med indberetning til
Sundhedsstyrelsen. Der blev i forbindelse med 1. halvarsopfglgning for 2019 praesenteret nye tal for dette
effektmal.

I forhold til malene "Antallet af rygere reduceres jf. Rggfri vision og ragfri generation" og “@get mental sundhed”
geelder det, at indikatorerne er sammensat af data fra henholdsvis Skolesundhedsprofilen og Ungeprofilen 2019.
Der er endnu ikke offentliggjort data fra Ungeprofilen, og der er derfor ikke nye tal for disse to mal. Derfor
preesenteres de samme tal som ved Effekt- og @konomiopfglgningen for 1. halvar 2019. Det forventes, at data vil
veere tilgeengelige i marts 2020, og at der vil vaere nye tal i forbindelse med Effekt- og @konomiopfglgningen for 1.
halvar 2020.

Det vurderes, at det er sandsynligt, at det rlige ambitionsniveau nas for effektmalene om "gget mental sundhed"
og "antallet af rygere reduceres jf. Rggfri vision og r@gfri generation". Ligeledes vurderes det sandsynligt, at
ambitionsniveauet for 2021 for de to effektmal vil blive indfriet.

For sundhedspuljernes budgetter vurderes det, at der er balance mellem budgetter og forbrug i indsatser og
projekter under sundhedspuljerne.

Effekt

Denne opfglgning pd effektmalene skaber synlighed om udviklingen i effektmdlene og forventes at medfgre
handlinger, der pa sigt skaber positive effekter for Odensemalene.

INDSTILLING

Chefgruppen for Sundhed indstiller, at Sundhedsudvalget anbefaler gkonomiudvalget, at byrddet godkender
Sundhedsudvalgets Effekt- og @konomiopfalgning for 2. halvar 2019.

Beslutning
Sundhedsudvalget godkender indstillingen.

Udvalgsmedlem Sgren Windell deltog ikke i mgdet.
Sagsfremstilling
Sundhedsudvalget har med Sundhedsudvalgets budgetbidrag vedtaget 3 effektmal:

« "Antallet af rygere reduceres jf. Ragfri vision og r@gfri generation" med indikatoren "andel af unge rygere".
Ambitionen er, at der er 4,6% unge dagligrygere i 2021.

« "Mindre ulighed i sundhed" med indikatoren "andel med darlig tandsundhed pr. bgrnedrgang". Ambitionen er,
at 15-3rige i 2021 i gennemsnit har 1,04 antal huller eller mindre i blivende taender.

» "@get mental sundhed" med indikatoren "unges selvvurderede trivsel". Ambitionen er, at 94,8% af bgrn og
unge i Odense svarer, at de har det godt eller rigtig godt i 2021.

Sundhedsudvalget har valgt indikatorer for effektmalene, der alene kan opggres arligt. Arsagen hertil er, at data
traekkes fra arlige profilundersggelser pa bgrne- og ungeomradet samt fra en arlig indberetning for tandsundhed.
Feelles for malene "antallet af rygere reduceres" og "gget mental sundhed" er, at data kommer fra Ungeprofilen.
Ungeprofilen er en landsdesekkende undersggelse, hvor Odense Kommune har forpligtiget sig til at deltage. Det
betyder, at der i denne 2. halvarsopggrelse ikke er nye data fra disse to effektmal.

Antallet af rygere reduceres



I forhold til malet "Antallet af rygere reduceres jf. Rggfri vision og regfri generation" er indikatoren "andel af unge
rygere" sammensat af data fra henholdsvis Skolesundhedsprofilen og Ungeprofilen 2019. Nye data fra Ungeprofilen
er tilgaengelige til marts 2020, og derfor er det ikke muligt at opdatere tallene i denne effektopfglgning. Derfor er de
praesenterede tal identiske med tallene fra 1. halvar 2019 (se tabel 1). Det forventes, at der kan praesenteres
opdaterede tal i forbindelse med Effekt- og skonomiopfglgningen for fgrste halvar 2020.

Det er vurderingen, at maltallet for 2019 samlet set nas og hermed, at ambitionen for 2021 ogsa fortsat kan nas.

Mindre ulighed i sundhed

Malet om "Mindre ulighed i sundhed" har indikatoren "andel med d&rlig tandsundhed pr. bgrnedrgang". Indikatoren
er baseret pa en indberetning af tandsundhed for 15-arige til Sundhedsstyrelsens Centrale Odontologiske Register
(SCOR). Tallet deekker over (DMF-S), der star for summen af huller (D), mistede (M) og fyldte (F) tandflader (S).
De indsamlede tal daekker udelukkende blivende teender.

Den seneste maling fra 1. halvar 2019 viste, at der ikke er sket den gnskede udvikling i tandsundheden. Det er en
indikator, som det forventeligt tager lang tid at sendre, da det er et indirekte mal for ulighed i sundhed, og ikke et
direkte mal pd indsatser vedrgrende tandsundhed. Dermed er den lidt langsommere udvikling ikke overraskende.
Da tallene kun traekkes en gang arligt, er der ikke nye tal far 2020. For at sikre malopfyldelse i 2021 anbefales det,
at indikatoren fglges teet.

@get mental Sundhed

Sundhedsudvalgets mal om "@get mental sundhed" vurderes pd indikatoren "unges selvvurderede helbred".
Indikatoren er sammensat af data fra henholdsvis Skolesundhedsprofilen og Ungeprofilen, hvor data fra
Ungeprofilen, som naevnt ovenfor, fagrst er tilgaengelige til marts 2020. Derfor er det ikke muligt at opdatere tallene
for malet om gget mental sundhed. Det forventes, at der kan praesenteres opdaterede tal i forbindelse med Effekt-
og gkonomiopfglgningen for fgrste halvar 2020.

Det vurderes fortsat, at maltallet for 2019 sandsynligvis kan nas, og hermed er det ligeledes realistisk at na
ambitionen for 2021 (se tabel 3).

Symbolforklaring

Statusprikkerne i halvarsopfglgningerne vedrgrer det forventede resultat i forhold til henholdsvis ambitionsniveauet
for indevaerende &r og ambitionsniveauet for 2021: En grgn statusprik .'viser, at ambitionsniveauet forventes
indfriet. En gul statusprik " viser, at det skgnnes, at vaere ligesd sandsynligt ambitionsniveauet vil blive indfriet,

som at det ikke vil blive indfriet. En rgd statusprik .viser, at det skennes, at ambitionsniveauet ikke kan nd at blive
indfriet.

Tabel 1

Udvalgsmal: Antallet af rygere reduceres,
Jf. Ragfri vision og ragfri generation Forrige  Nyeste Forventning .. Forventning

Understatter Odensemalet: Flere Borgere er sunde og maling maling aret 2021
frives

Indikator Andel af unge rygere 52% 5,2% @ 5,0% ®
2018 2018 2019

Supplerende Indikatorerne er sammensat af data fra henholdsvis Skolesundhedsprofilen og

opfelgning Ungeprofilen. Data fra Ungeprofilen er farst tilgeengelige til december 2019, og

derfor er det ikke muligt at opdatere tallene.

Som angivet i 1. halvrsopgerelsen fra 2019, er der fra 2018 stillet krav om, at
der gives samtykke til at deltage i undersggelsen. Dette har fort til et fald i at
antallet af besvarelser, hvilket kan gare det sveerere at sammenligne med
tidligere 3rs resultater.

Tabel 2



Udvalgsmal: Mindre ulighed i sundhed

Nyeste Forventning , .. =~ Forventning

Ur'rder:rfﬁrer Odensemalet: Flere borgere er sunde og R g ST 2021
fives
Indikator Andel med darlig 1.21 1,21
. Gns. Gns.
tandsundhed pr. argang] 113
Antal £inidl ® 2;)19 ®
huller huller
2018 2019
Supplerende Datakilden er indberetning af tandsundhed for 15-8rige til Sundhedsstyrelsens
opfalgning Centrale Odontologiske Register. Milingen fra i 8r viser at der ikke er sket en

udvikling i DMF-S, der stdr for summen af huller (D), mistede (M) og fyldte
(F) tandflader (S). Tallet vedrarer kun blivende tzender. I og med det er en
indikator som tager lang tid at flytte p8, vurderes at det stadig er sandsynligt
at nd mélet for 2021, pé trods af at méaitallet for 2019 ikke er ndet. Der
forventes nye tal til 1. halvdrsopfalgningen 2020.

Tabel 3

Udvalgsmal: @get mental sundhed

) ?m 5 P e Forige Nyeste Forventning , . Forventning
nderstaiter Odensemalet: Flere borgere ersunde of  majng  maling aret 2021

frives

Indikator Unges selvvurderede 945 94,5 P 94 6 ®

helbred 2018 2018 2019
Supplerende indikatoreren er sammensat af data fra henholdsvis Skolesundhedsprofilen og
opfilgning Ungeprofilen. Data fra Ungeprofilen er forst tilgaengelige til december 2018,

og tallet er derfor ikke opdateret.

Derfor vurderes det, at det fartsat er sandsynligt at nd ambitionen for 2021

Sundhedsudvalgets gskonomiopfglgning for 1. halvdr 2019

P& baggrund af projekter og indsatsers status i effektledelsesmodellen vurderes det, at der er balance mellem
budgetter og forbrug i indsatser og projekter under sundhedspuljerne.

Okonomi
Denne sag har ikke gkonomiske konsekvenser for Odense Kommune, herunder for kommunens kassebeholdning.



Punkt 2: Verdensmalspolitikken i Odense Kommune

00.22.00-A00-1-18
Resume

Et samlet byrad nedsatte i 2018 et §17, stk. 4-udvalg (Verdensmal Udvalget) der fik til opgave at se p& hvordan
Odense kan arbejde med verdensmalene. Verdensmal Udvalget har af byradet blandt andet faet ansvaret for at
forelaegge en tveergdende Verdensmalspolitik til politisk beslutning i byradet. Derfor har Verdensmal Udvalget i Igbet
af 2019 udarbejdet et udkast til Verdensmalspolitikken.

Med henblik pa at give input til udkastet laegges der op til, at Sundhedsudvalget pa mgdet drgfter Verdensmal
Udvalgets udkast til Verdensmalspolitikken i Odense Kommune. P& mgdet vil formand for Verdensmal Udvalget Peer
Locher praesentere udkastet.

INDSTILLING

Borgmesterforvaltningen indstiller efter anbefaling fra Verdensmal Udvalget, at Sundhedsudvalget drgfter udkast
til Verdensmalspolitikken.

Beslutning
Sundhedsudvalget drgftede sagen.

Udvalgsmedlem Sgren Windell deltog ikke i mgdet.

Sagsfremstilling

I forbindelse med nedsaettelsen af Verdensmal Udvalget som rddgivende § 17, stk. 4-udvalg besluttede byrddet, at
én af udvalgets opgaver er at forelaegge en tvaergdende Verdensmalspolitik til politisk beslutning i byradet.
Verdensmal Udvalget har derfor udarbejdet et udkast til verdensmalspolitik for Odense Kommune.

Endvidere har udvalget besluttet, at man i processen for udarbejdelse af politikken gnsker at indhente input fra de
gvrige politiske udvalg i Odense Kommune, herunder Sundhedsudvalget, der har det tvaergaende fokus pa sundhed
i Odense Kommune. Samtidig gnsker Verdensmal Udvalget input fra den brede offentlighed. Dette blandt andet for
at skabe en inkluderende proces og indhente input fra andre end udvalgets egne medlemmer. Sundhedsudvalget
opfordres derfor til at give input, med udgangspunkt i udvalgets fokusomrade pa sundhed i Odense Kommune.

Med afszet heri gnsker Verdensmal Udvalget med denne sag foretreede for Sundhedsudvalget med henblik pa at fa
Sundhedsudvalgets bemaerkninger til det samlede udkast til Verdensmalspolitikken.

Verdensmalspolitikkens kobling til Bystrategien

Verdensmal Udvalget anbefaler, at den kommende verdensmalspolitik kobles taet sammen med Bystrategi "En
storby med omtanke", som er byradets vision og strategi for byens udvikling pa tvaers af velfaerd, fysisk
transformation og veekstskabelse frem mod 2030. Bystrategien vil vaere det gverste strategiske dokument i Odense
Kommunes styringshierarki i de kommende &r. En taet kobling til Bystrategien skal sikre et kontinuerligt og steerkt
fokus pd verdensmalene fremadrettet.

I Bystrategien er det beskrevet, at byradet gnsker at anvende verdensmalene som metode, og at verdensmalene
skal veere en ramme for, hvordan Odense skal udvikles som by. Saledes skal malene veere det filter, som
bystrategien implementeres igennem (s. 42 i Bystrategien).

Verdensmal Udvalget anbefaler derfor at gore Verdensmalspolitikken til et supplement til Bystrategi 2019. Med det
menes, at Verdensmalspolitikken skal vaere overszettelsen af, hvad det betyder, at verdensmalene skal vaere filter
for, hvordan Odense udvikles som by.

Verdensmalspolitikkens fundament er fem strategiske indsatser

Med Verdensmalspolitikken som supplement til Bystrategi 2019 anbefaler Verdensmal Udvalget, at
Verdensmalspolitikkens rolle skal veere at forklare, hvordan man arbejder med og implementerer verdensmalene i
Odense, herunder at den dermed forklarer den metode, som Odense Kommune vil anvende, nar Bystrategien
implementeres.

Udvalget anbefaler, at Verdensmalspolitikken bygger pa fem overordnede strategiske indsatser, der saetter retningen
for arbejdet og skaber byens bevaegelse hen mod verdensmalene. De fem indsatser, der anbefales, er:

o o o
« Odense gar foran pa verdensmalene
o
« Odense danner partnerskaber om verdensmalene



« Odense synligggr verdensmalsindsatserne
. . o
« Odense integrerer og implementerer verdensmalene
o [} o .
e Odense maler pa verdensmalsindsatserne.

Der er lagt op til, at de fem strategiske indsatser vil udggre det primaere fundament for Verdensmalspolitikken. De
er uddybet i vedhaeftede samlede udkast til Verdensmalspolitikken. Det bemaerkes, at de strategiske indsatser
bevidst ikke er rangordnet efter vigtighed, idet de bgr ses ligeveerdige.

Ud over de fem indsatser indeholder udkastet ogsa Verdensmal Udvalgets bud pa en indledning, som sammen med
de uddybede strategiske indsatser udggr et samlet udkast til Verdensmalspolitikken.

Det bemaerkes, at udvalget ikke anbefaler at fokusere Verdensmalspolitikken pa nogle specifikke verdensmal. Dette
ud fra den betragtning, at verdensmalene bgr ses som en samlet og sammenhangende forandringsdagsorden.
Denne forandringsdagsorden kobles til Bystrategien og udfolder metoden for implementeringen af Bystrategien.
Samtidig vurderes det, at Verdensmalspolitikken vil veere mere langsigtet, end hvis der udvaelges specifikke
verdensmal, hvor behovet for fokus kan skifte. Dermed undgds det ogs8, at verdensmalene bliver konkurrerende
mal, og at de i stedet ses som en samlet dagsorden.

Generelle overvejelser omkring de fem strategiske indsatser

@konomiudvalget har sammen med Verdensmal Udvalget den 30/1 2019 drgftet seks projekter, som skal saette
byen i bevaegelse. Med den strategiske indsats "Odense g&r foran pd verdensmalene" vil Verdensmalspolitikken
signalere, at Odense Kommune aktivt bidrager til at saette byen i beveegelse i arbejdet med verdensmélene gennem
konkrete projekter. Dette er indledningsvis de seks projekter, som @konomiudvalget og Verdensmal Udvalget har
drgftet, men ogsa fremadrettet gennem andre projekter i verdensmalsregi, som kan identificeres.

Med den strategiske indsats "Odense danner partnerskaber om verdensmalene" vil Verdensmalspolitikken sende et
signal til omverdenen, borgere og virksomheder mv. om, at Odense gerne vil samarbejde og danne partnerskaber
omkring verdensmalene. Dette gennem eksisterende netvaerk og partnerskaber, men ogs3 i tilfeelde, hvor det
handler om at tage en chance og danne nye partnerskaber, hvis det vurderes at kunne skabe yderligere veerdi.

Verdensmal Udvalget har gentagne gange drgftet veerdien i at kommunikere omkring verdensmalene. Dette blandt
andet med henblik pa, at verdensmalene kommer i gjenhgjde med byens borgere og virksomheder. Derfor
anbefales 0gsd en strategisk indsats, hvor "Odense synligggr verdensmalsindsatserne". Sdledes at veerdien i at
arbejde med verdensmalene ogsa star tydelig for omverdenen. Med kommunikation omkring initiativer og
handlinger, der lgfter verdensmalene og skaber veerdi, kan Odense vaere med til at italeszette et paradigmeskifte
hen mod verdensmalene. Det gzelder bade over for borgere, virksomheder mv.

Med den strategiske indsats "Odense integrerer og implementerer verdensmalene" signalerer Odense Kommune, at
vi 0gsd selv gnsker at flytte os pd verdensmalene og at vi teenker dem ind i det, vi til dagligt ger som kommune.
Herunder lzegges der op til, at verdensmalene teenkes ind i fremtidige politikker, strategier mv. i Odense Kommune.

Samtidig anbefales det ogsd, at verdensmalene integreres i Odense Kommunes styringsunivers og fremtidige
Odensemal og Udvalgsmal. Det er det primaere formal med strategisk indsats "Odense maler pd verdensmalene".
Ved at skrive dette ind i politikken skal det sikres, at hver gang Odense- og Udvalgsmal revideres, s8 skeles der til
verdensmalene. Dermed knyttes verdensmalene teettere pa styringsuniverset, og det bidrager til, at ndr der er
fremgang pa Odense- og Udvalgsmal, sd er der ogsa fremgang pa verdensmalene.

Okonomi

Denne sag har ikke gkonomiske konsekvenser for Odense Kommune, herunder for kommunens kassebeholdning.
Safremt der, ndr Verdensmalspolitikken skal endeligt vedtages, kan identificeres gkonomiske konsekvenser af
verdensmfilspolitikken, vil disse blive beskrevet.

Bilag

UDKAST - Verdensmalspolitikken i Odense



Punkt 3: Dreftelse af implementering af Sundhedsaftalen 2019-2023

29.00.00-G01-64-19
Resume

Sundhedsudvalget anbefalede den 28/5 2019 @konomiudvalget, at byradet godkendte Sundhedsaftalen i Region
Syddanmark 2019-2023. Sundhedsaftalen blev godkendt pa mgdet i Odense Byrad den 26/6 2019 og pa samme
dagi

Sundhedskoordinationsudvalget. Aftalen er godkendt af Sundhedsstyrelsen den 23/8 2019 og tradte formelt i kraft
den 1/7 2019.

Sundhedsaftalen er geeldende for en fire-arig periode, og bygger pa fzelles politiske visioner for samarbejdet mellem
kommuner, region og almen praksis. Med godkendelsen i byradet har Odense Kommune sdledes tilsluttet sig de
ambitigse visioner og malsatninger, der ligger i den nye Sundhedsaftale. Nu starter arbejdet med at implementere
Sundhedsaftalen.

I forhold til implementeringen har @konomiudvalget i rammeudmeldingen for budget 2020 (20/2 2019) bestilt
fglgende fra udvalgene:

'P& baggrund af Sundhedsudvalgets radgivning til @konomiudvalget skal fagudvalgene gennemgd Sundhedsaftalen
og vurdere, hvad Sundhedsaftalens politiske malsaetninger har af betydning for opgavelgsningen i de respektive
udvalg. Som udgangspunkt skal opgaverne Igses inden for udvalgets gkonomiske ramme'.

Sagen har veeret behandlet i fagudvalgene den 24/9 2019.

Denne sag gennemgar de politiske malsaetninger i Sundhedsaftalen, der er szerligt relevante for Sundhedsudvalget.
De relevante mal sammenholdes med Sundhedspolitikkens malsatninger. Derudover bliver det gennemgaet, hvilke
indsatser/projekter igangsat af Sundhedsudvalget, der kan vaere med til at sikre malopfyldelse.

Sagen indstiller, at Sundhedsudvalget drgfter, hvorvidt igangvaerende indsatser lever op til de politiske
malsaetninger i Sundhedsaftalen 2019-2023, der har szerlig relevans for Sundhedsudvalget.

INDSTILLING

Chefgruppen for Sundhed indstiller, at Sundhedsudvalget drgfter, hvorvidt de igangvaerende indsatser lever op til
de politiske malsaetninger i Sundhedsaftalen 2019-2023

Beslutning
Sundhedsudvalget drgftede sagen.

Udvalgsmedlem Sgren Windell deltog ikke i mgdet.

Sagsfremstilling

Sundhedsaftalen 2019-2023

Region Syddanmark og de 22 syddanske kommuner er jf. Sundhedsloven forpligtet til at indgd en sundhedsaftale
vedrgrende varetagelsen af tveersektorielle opgaver pd sundhedsomradet. Sundhedsaftalen 2019 - 2023 adskiller
sig markant fra den forrige Sundhedsaftale, hvor der var 98 forskellige mal og fokusomrader. Den nye
sundhedsaftale indeholder fa og helt overordnede visioner og malsaetninger med tilhgrende effektmal og indikatorer.
Den nye Sundhedsaftale favner fagligt meget bredt og har indflydelse pa mange kommunale kerneomrader som fx
uddannelse, beskaeftigelse, forebyggelse, mental sundhed og samspillet pa sundhedsomrddet mellem sektorerne
om kronisk syge og aldre patienter. Figuren nedenfor viser de overordnede visioner for Sundhedsaftalen, til disse er
knyttet en reekke konkrete malsaetninger, der kan sammenlignes med effektmal og indikatorer.



Visioner i Sundhedsaftalen 2019-2023

Vi samarbejder om at skabe lighed i sundhed og udvikle
det naere og sammenhaengende sundhedsvaesen

Vi samarbejder om Vi arbejder for bedre Vi sikrer
forebyqgelse for: overgange for: sammenhaeng til:

Mental
Et regfrit Fame trivsel og Mennesker Aldre Mennesker Uddannel- Arbejds-
Syddan- over- sundhed med borgere med SES- markedet
mark vaegtige blandt psykiske kronisk omradet
bern og lidelser sygdom
unge

Malszetningerne for Sundhedsaftalen er koblet til de otte nationale mal for sundhedsvaesnet, sundhedsprofilen og
andre nationale databaser. Sundhedskoordinationsudvalget vil én gang arligt blive preesenteret for en status pa de
politiske visioner og malsaetninger. Den arlige status muligger, at der bade politisk og administrativt kan justeres og
prioriteres i forhold til de igangsatte indsatser. Det vil veere muligt at fglge indfrielsen af de politiske malsaetninger
pa Region Syddanmarks hjemmeside. Oversigten vil blive opdateret arligt.

Sundhedskoordinationsudvalget har som noget nyt besluttet, at de én gang arligt mgdes med kommunale
udvalgsformaend med ansvar for sundhedsaftaleomradet. Det ggr de for at sikre det lokal politiske ejerskab for
Sundhedsaftalen. Fordi der lgbende bliver udarbejdet en status for, hvor langt Syddanmark er fra at indfri
malsaetningerne i Sundhedsaftalen, er det muligt at justere pd de igangsatte indsatser. Det vil blandt andet blive
drgftet pa de arlige mgder med de kommunale udvalgsformaend. Ligeledes om der er andre temaer af relevant
karakter, som bgr fa et selvstandigt fokus i aftaleperioden.

Der vil blive udarbejdet et drshjul, der vil tydeliggere, hvorndr der arligt gores status pa malsaetningerne i de
enkelte fagudvalg, og hvorndr den samlede status behandles i Sundhedsudvalget forud for det arlige mgde med
Sundhedskoordinationsudvalget og de kommunale udvalgsformaend.

Malsatninger med saerlig relevans for Sundhedsudvalget

Fagudvalgene har gennemgdet Sundhedsaftalen 2019-2023 med fokus pd, hvilke malsaetninger de er seerligt
ansvarlig for at sikre, at Odense Kommune lever op til. Der er fglgende fordeling af mélsaetningerne fra
Sundhedsaftalen i fagudvalgene:

Beskzaeftigelses- og Socialudvalget

« Vi vil sikre, at andelen af unge med psykiske lidelser, som er tilknyttet en uddannelse, er gget til minimum XX
% (maltallet fastseettes, ndr forste maling pa indikatoren offentliggeres ved naeste afrapportering pa de otte
nationale mal, forventeligt ultimo 2019).

« Vi vil sikre, at andelen af somatisk syge, som fastholdes pa arbejdsmarkedet, er gget til minimum 82 %.

« Vi vil sikre, at andelen af psykisk syge, som fastholdes pa arbejdsmarkedet, er gget til minimum 51 %.

» Vi vil reducere antallet af akutte genindlaeggelser inden for 30 dage til maksimalt 15 % for psykiatriske
patienter.

« Vi vil reducere antallet af faerdigbehandlingsdage pa sygehusene til 1 dag for psykiatriske patienter.

« Vi vil reducere overdgdeligheden blandt borgere med psykiske lidelser til maksimalt XX % (maltallet
fastsaettes, nar fgrste maling pd indikatoren offentligggres ved naeste afrapportering pa de otte nationale mal,
forventeligt ultimo 2019).

Born- og Ungeudvalget

« Vi vil reducere andelen af bgrn og unge (6-16 ar) med overvaegt og sveaer overvaegt

Fldre- og Handicapudvalget



« Vi vil reducere antallet af forebyggelige indlaeggelser af zeldre patienter til maksimalt 35 pr 1000 zeldre.

» Vi vil reducere antallet af akutte indlaeggelser af diabetes patienter til maksimalt 270 pr. 1000 diabetes type
2-patienter.

« Vi vil reducere antallet af akutte indlaeggelser af KOL-patienter til maksimalt 380 per 1000 KOL-patienter.

« Vi vil reducere antallet af akutte genindlaeggelser inden for 30 dage til maksimalt 10 % for somatiske
patienter.

« Vi vil reducere antallet af faerdigbehandlingsdage pa sygehusene til 1 dag for somatiske patienter.

« Vi vil reducere antallet af akutte genindlaeggelser inden for 30 dage til maksimalt 15 % for psykiatriske
patienter.

« Vi vil reducere antallet af faerdigbehandlingsdage pa sygehusene til 1 dag for psykiatriske patienter.

« Vi vil reducere overdgdeligheden blandt borgere med psykiske lidelser til maksimalt XX % (maltallet
fastsaettes, nar fgrste maling pa indikatoren offentligggres ved naeste afrapportering pa de otte nationale mal,
forventeligt ultimo 2019).

Sundhedsudvalget har et szerligt ansvar for at sikre malopfyldelse for de malsaetninger, der tilhgrer visionsomradet
"Vi samarbejder om forebyggelse for" (de grgnne kasser i figuren). Det har udvalget, fordi visionsomradet har til
formal at skabe flere sunde levedr for de syddanske borgere. Det drejer sig om fglgende malsaetninger:

« Vi vil reducere andelen af unge (16-24 ar), der ryger dagligt til maksimalt 10 %.

« Vi vil reducere andelen af daglige rygere til maksimalt 13 %.

« Vi vil reducere andelen af unge og voksne (16 &r +) med moderat og sveer overvagt til maksimalt
43 % for kvinder og 58 % for maand.

« Vi vil reducere andelen af unge (16-24 ar) med darlig trivsel til maksimalt 8 % for maend og 16 %
for kvinder.

MALSATNINGER Mal- Data- Odense Mational Region
Vi samarbejder om forebyggelse for: opfeigning  grundlag Syddanmark
Et regfrit Syddanmark
Vi vil reducere andelen af unge (16-24 ar), der ryger dagligt 5.8 .
til maksimalt 10%. e
Vi vil reducere andelen af dagli ere til maksimalt 13%. gang &7 8 A
glige ryg 008 18,5
Vi wil reducere andelen af unge og voksne (16 ar+) med Hvert Sun Kvinder: 48,0
moderat og svaert overvagt til maksimalt 43% for kvinder fjerde &r profik Maend: 62,0

04 58% for maznd.

Mental trivsel og sundhed blandt bern og unge

@ Vi vil reducere andelen af unge (16-24 ar) med darlig mental
trivsel til maksimalt 8% for maend og 16% for kvinder.

Markeringerne (cirklerne) i figuren betyder:

« Farvemarkeringen til venstre for tallet angiver udviklingen fra 2016 til 2017 for den enkelte region
o Grgn cirkel = positiv udvikling
o Gul cirkel = uaendret udvikling
o Rgd cirkel = negativ udvikling

« Farvemarkeringen til hgjre for tallet angiver niveauet ift. landsgennemsnittet og regionsgennemsnittet
o Grgn cirkel = bedre end
o Gul cirkel = pa niveau med
o Rgd cirkel = darligere end

Hvad ggr vi allerede

Sundhedsaftalens malsaetninger bygger videre pd et staerkt og udviklingsorienteret tvaersektorielt samarbejde, som
har opndet mange gode resultater. Sundhedsaftalen skal vaere med til at hdndtere og finde Igsninger pa de
udfordringer, som fortsat vil presse sundhedsvasnet og sundhedsaftalesamarbejde.



Det er vigtigt at holde sig for gje i forhold til de ambitigse malsaetninger i Sundhedsaftalen. Det handler om kendte
problemstillinger, og det er noget, der er fokus pa, og arbejdes med mange steder allerede, ogsa i Odense

Kommune. En del af Sundhedsudvalgets udvalgsspecifikke mal spiller direkte ind i Sundhedsaftalens malsaetninger,
og der arbejdes allerede nu med en del indsatser/projekter, der understgtter malopfyldelsen. Dette er beskrevet for

hver enkelt malsaetning i nedenstdende skema:

Malseetning

Baseline 2018 for
Odense Kommune

Udvikling fra 2016 til 2017 i
Odense Kommune

Udvalgsspecifikke
malsaetninger

q

Mal i Sundhed ¥ litilkl

Ir /projekter, der
understgtter malopfyldelse

Vi vil reducere
andelen af unge
(16-24 ar), der
ryger dagligt til
maksimalt 10 %

Odense Kommune er
med baselinen

forholdsvis teet pé at
indfri malsaetningen.

Vierpa11,3%

Der kan ikke siges noget om
udviklingen fra 2016 til
2017, da der ikke er nok
besvarelser inden for
malgruppen.

Antallet af rygere reduceres

Mindre ulighed i sundhed.

Byens rum skal fremme det
sunde valg.

Sterre lighed i sundhed.

Vision Regfrit Odense, hvor
Odense i 2030 skal veere en
regfri by. Vi har en malseetnin
om, at daglige rygere
reduceres til 2 % i 2030, samt
at Odense i 2025 har forste
Regfri Generation, hvor ingen
bgrn og unge ryger.

Vi vil reducere
andelen af daglige
rygere til
maksimalt 13 %

Odense Kommune er
med baselinen et stykke
fra at indfri
malsetningen.

Vierpale,7 %

Odense Kommune har haft
en positiv udvikling fra 2016
til 2017.

Odense Kommune er
ligeledes bedre end
regionen og
landsgennemsnittet.

Antallet af rygere reduceres

Mindre ulighed i sundhed.

Byens rum skal fremme det
sunde valg.

Sterre lighed i sundhed.

Vision Regfrit Odense, hvor
Odense i 2030 skal veere en
rogfri by. Vi har en mélseetnin
om, at daglige rygere
reduceres til 2 % i 2030, samt
at Odense i 2025 har forste
Regfri Generation, hvor ingen
bern og unge ryger.

Vi vil reducere
andelen af unge
og voksne (16 r
+) med moderat
og sveer overveagt
til maksimalt 43 %
for kvinder og 58
% for maend.

Odense Kommune
indfrier med baselinen
mélsatningen.

Vi er pé 43,0 % for
kvinder og 55,2 % for
meend.

Odense Kommune har haft
en negativ udvikling fra 2016
til 2017 i forhold til kvinder,
og en uandret udvikling i
forhold til mand.

Odense Kommune er bedre
end regionen og
landsgennemsnittet for
bade mand og kvinder.

Mindre ulighed i sundhed.

Sterre lighed i sundhed.

En styrket indsats i forhold til
kronisk sygdom.

Byens rum skal fremme det
sunde valg.

Arbejdsstyrken skal veere
sundere.

Vi vil reducere
andelen af unge
(16-24 &r) med
darlig trivsel til
maksimalt 8 % for
meend og 16 % for
kvinder

Odense Kommune er
med baselinen et
veesentligt stykke fra at
indfri malsaetningen.

Vierpéd11,1% for
mzend og 21,8 % for
kvinder

Der kan ikke siges noget om
udviklingen fra 2016 til
2017, da der ikke er nok
besvarelser inden for
maélgruppen.

Odense Kommune er bedre
end landsgennemsnittet og
pé niveau med regionen for
maend og bedre end
regionen for kvinder.

@get mental sundhed.

Den mentale sundhed skal
styrkes.

Storre lighed i sundhed.

Center for mental sundhed.

Forebyggelse af og stotte til
egen mestring ift. angst og
depression.

Indsatser for unge i psykisk
mistrivsel (psykologtilbud).

Okonomi

Sagen har ikke gkonomiske konsekvenser for Odense Kommune, herunder for kommunens kassebeholdning.

Bilag

Sammenhang malsetninger SA og udvalgsmal

Sundhedsaftalen 2019-2023




Punkt 4: Status pa psykologtilbuddet

29.00.00-A00-12-18
Resume

Den 4/5 2017 besluttede Sundhedsudvalget at etablere et let tilgeengeligt, anonymt og gratis psykologfagligt tilbud
for unge i alderen 13-30 ar. Tilbuddet blev etableret den 1/8 2017 og har saledes eksisteret i to ar.

Sundhedsudvalget har senest faet en status pa tilbuddet den 31/5 2018.

Psykologtilbuddet er anonymt forstaet pa den made, at den unge frit kan henvende sig uden anden henvisning til
tilbuddet. Derudover er den unge ikke forpligtet til at afgive nogle personlige oplysninger, om end det saetter nogle
begraensninger i forhold til fx videre henvisning, hvis den unge gnsker at vaere anonym i forlgbet. Det er erfaringen,
at kun ganske fa af de unge, som henvender sig i tilbuddet, gnsker et anonymt forlgb.

Kapacitet i psykologtilbuddet
Pr. september 2019 rummer psykologtilbuddet fglgende indsatser:

« Individuelle samtaler tilpasset borgernes behov
e Gruppetilbud

o Stresshandteringsforlgbet "Aben og rolig"

o Angstgruppe Chilled, opstartet i september 2019
» Vejviserfunktion

Derudover samarbejdes der taet omkring:

Fremskudt psykiatri, som er et 4-arigt regionalt/kommunalt samarbejdsprojekt.

Fremskudt rddgivningsfunktion i Headspace

Ungeradgivning for 13-18-8rige med fokus p& udskoling

Tilbud til ofre, vidner og pargrende i forbindelse med bandekriminalitet (projektperiode 1/10 2018-ultimo
2019)

I forhold til tilbuddet til ofre, vidner og pargrende i forbindelse med bandekriminalitet er nogle af disse
psykologtimer anvendt til at afhjaelpe ventelisten i Odense Kommunes psykologtilbud malrettet unge mellem 13 og
30 3r i de situationer, hvor der ikke har veeret tilstraekkelig sagning mod bandetilbuddet. Hvorvidt det kan have
negativ pavirkning pa Psykologtilbuddets venteliste, hvis tilbuddet til ofre, vidner og pargrende i forbindelse med
bandekriminalitet udigber, er endnu uafklaret.

Status pa henvendelser i psykologtilbuddet

I den to-arige periode, tilbuddet har eksisteret, har der vaeret i alt 2.281 borgere, der har henvendt sig og med et
stabilt gennemsnit pd ca. 95 borgere om maneden siden opstart. Ca. 65 borgere starter i forlsb om maneden, og
ca. 30 borgere vejvises til andre tilbud eller afvises pr. maned. Der vejvises bl.a. til samarbejdspartnere indenfor
bgrne- og voksenpsykiatrien samt til frivillige tilbud. I gennemsnit afsluttes alle borgere efter 5,3 samtaler. I 2017
var dette gennemsnit 6,6 samtaler, i 2018 var det gennemsnitlig 5,3 samtaler og i 2019 er gennemsnittet 4,5
samtaler pr. forlgb.

65% af dem, som henvender sig i tilbuddet, er kvinder, og 35% er mand. Denne fordeling har vaeret nogenlunde
konstant siden etableringen af tilbuddet, og sammenlignet med andre lignende tilbud er der tale om en forholdsvis
hgj andel maend, hvilket er positivt for denne type tilbud. Der ses siden etableringen af tilbuddet en jaevn fordeling
over aldersspaendet fra 13-30 &r men med en lille overvaegt blandt de unge mellem 19-26 ar. De hyppigste arsager,
de unge henvender sig med, er angstsymptomer, depressive symptomer, belastninger i familien, stress samt
vanskeligheder i forbindelse med uddannelse og arbejde.

Siden etableringen af tilbuddet har der vaeret stor sggning mod tilbuddet, og i starten af 2018 var der oparbejdet en
venteliste pd 120 unge. Med andrede arbejdsgange er man i tilbuddet blevet mere effektive til at vurdere de
mange borgerhenvendelser, og med bedre arbejdsgange er ventelisten pr. 8/8 2019 bragt ned til 36 borgere. Det
svarer til, at malsaetningen om en ventetid pa8 maximalt fire uger kan indfries.

I bilaget Data statusrapport for Psykologteamet august 2019 er data og status for blandt andet henvendelser,
arsager mv. for arene 2017-2019 fremstillet.

Bilag



Data statusrapport Psykologteamet august 2019



Punkt 5: Aktuelle sager

29.00.00-G01-85-19
Resume

« Orientering om det faelleskommunale hgringssvar pa Region Syddanmarks psykiatriplan.
« Status pa tilmeldte til Politisk Topmg@de om svaer overvaegt den 13. november 2019.
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