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Referat Tobakstemamøde d. 27. Februar 2013
Sted: Vollsmose Sundhedscenter
Egeparken 2A, 5240 Odense NØ. 

Dagsorden
      Fælles kapacitetsopbygning
1. Velkomst og gennemgang af dagens program

2. ”Røgfri arbejdstid – udstempling i Odensen”
 v. Peter Holm Vilstrup, Strategisk sundhedskonsulent, Sundhedssekretariatet i Odense Kommune og funktionsleder fra driften i Ældre- og Handicapforvaltning

Jf vedhæftede PP

Udvalgte kommentarer:

Odense har beregnet at det koster 130 millioner om året for kommunen at have rygende borgere, her er ikke medregner sygdom og barnets første sygedag.
Odense vil hente 15 min pr ryger, som svarer til en besparelse på 35 mil.
Odenses har anvendt KB som faglig kilde og det et blevet arbejdet ind i sygefraværs politikken.
Mediestorm:
Forslaget blev lægget ved et fortroligt møde og kom den vej ud til pressen.

Odense valgte ikke at inddrage MED, det fortryder de da der var mange forskellige holdninger. Det har affødt at der er lavet forskellige aftaler i de forskellige forvaltninger. 

En af ændringerne er at man har valgt at medarbejderne kan lægge 30 min på deres arbejdstid.
Endvidere tilsidesætter man e-cigaretter med alm cigaretter.
Et vigtigt juridisk spørgsmål har været, Hvornår er man på arbejde? I Odense er det 2500 ud af 17000 der reelt har mulighed for at flexe ud.
Status:
Se slide fra Odense

Ift. at håndhæve reglerne, har Odense indført, at en leder der får 2 dårlige trivsels undersøgelser skal fratræde stillingen.

Driften:
I Odense har man valgt at i talesætte rygeforbudet som, at det et fordi kommunen bekymre sig om medarbejdernes egen sundhed- det er der flere medarbejdere der har set skævt til, så de ville hellere at man havde forklaret som det er at kommunen ønsker at spare penge.
Odense mener selv at de ville have fået mere ud af at lave en før undersøgelse blandt medarbejderne om rygning.
Odense mener overordnet at det er vigtigt at man står ved den beslutning man har taget.
Odense vil gerne sende deres business case til SBN, så alle i netværket kan få adgang til den.
Odense ville hvis du kunne have lavet noget om, også have lavet en pjece med information for lederne.

”Røgfri arbejdstid – total forbud i Århus” v. Otto Ohrt, Teamkoordinator for sundhedsudvikling
Aarhus kommune:
Jf vedhæftede PP

Udvalgte kommentarer:

De skærpede rygeregler er indført som en del af sundhedspolitikken 

Indsatsområderne er de største dræbere

Udarbejdelse, vedtagelse høring og borger inddragelse tog ca. 1 år.

Sundhedspolitikken er primært borgerrettet og dog på tobaksområdet også medarbejder rettet - de nye skærpede rygeregler...

Besparelserne der opnås med de nye rygeregler skal bruges til indsatserne beskrevet i sundhedspolitikken

Business case:

Forebyggelseskommissionens rapport

Modstanden mod en byrådsbeslutning

Fagforeningerne var oppe at markere sig primært pga den manglende inddragelse af medarbejderne...

Erfaringer:

Det fælles arbejdsmiljøudvalg og HMU skulle have været inddraget før i processen...

En spørgeskemarunde kunne være et redskab til at starte en dialog Sønderborg (socialområdet) har valgt at starte ud med en spørgeskemarunde runde...

Hvorfor et 100% forbud

Vi vil gerne gøre det ordentligt

Juristerne bør også inddrages

De selvbetalte pauser er stadig en mulighed for at kunne ryge... Gælder primært for akademikergruppen (ansatte med flex ordning)

Frivilligområdet

De må ryge men bare ikke på kommunens matrikel

Vejene i Aarhus opfattes pt. Ikke som kommunens matrikel...

Fodboldbaner - de kommunale - her må der ikke ryges

3. Gruppearbejde og diskussion
 Grupperne gav deres bud på det der var blevet arbejdet med i                                              gruppearbejdet:

Odense gruppen:

Minus:

Medarbejderinddragelsen ike i et tilstrækkeligt omfang

Lækket fra politisk side - ikke respekteret som en demokratisk proces - ville måske være modtaget bedre hvis processen fik lov at forløbe som ønske.

 Smuthuller - at det er muligt lokalt at beslutte hvor der må ryge. Vil gøre det sværere at administrere.

 Ikke klart meldt ud hvorfor indsatsen sættes i værk.

Fokus på økonomi (sparede sygedage og øget produktivitet) 
Savner en formidling ud til borgerne - om det at kommunens ansatte nu går forrest.

Ikke ok at der er forskel på tilbud til borgerne og kommunens ansatte (kun substitution til ansatte)

Plus:

Godt at få emnet italesat

En god Business case med en potentiel besparelse på 130 mio,  giver et godt grundlag.

 At der er taget stilling til e-cigaretterne
En god anledning til at tale om pausekulturen og konsekvenserne for ikke-rygerne...

Godt at få politikerne på banen

Fokus på ledernes rolle

Godt at de kommunalt ansatte får tilbud om nikotin substitution 

Ift forebyggelsespakkerne

Indsatsen overfor erhverslivet er ikke startet endnu

Godt at lade sig inspirere af fx ifht mulige samarbejdspartnere

En mere tydelig/klar formidling - fx ikke helt klart hvornår forbuddet er trådt i kraft

Gruppens anbefalinger

Interessentanalyse

Afdækning før start og efter - Spørgeskemarunde før og efter indførelsen af rygeforbuddet - vil kunne forberede og bane vejen for indførelsen...

Sikre at der er personer udpeget til at være ansvarlige for processen og information om forløbet .

Gerne inddrage en dialog med de private arbejdspladser

Godt at bruge Externe til sparring, fx KB Inge Haunstrup Clemmensen og SBN formanden for tobakstema gruppen.
Bruge andre kommuners erfaringer

Godt at stå fast på beslutningerne

Godt at tage udgangspunkt i en Business case

Godt at få politikerne med

Fokus på at klæde lederne tilstrækkeligt på

Sørge for at nye medarbejdere bliver klædt på til at efterleve reglerne

OBS på at undgå smuthuller

Fælles opsamling

Jf de beskrevne A3 ark..

Og følgende:

Aarhus - anbefalinger

Externe samarbejde fx med KB

Alle skal have tilstrækkelig Info

Inddrage kommunikations jura- og arbejdsmiljøkolleger

Gerne gøre det til en del af en sundhedspolitik

Høre de relevante interessenter

Inddrage borgerne - vil kunne være længere fremme

Brug sundhedsprofilen

Undgå hullerne

Sikre ejerskab i berørte afdelinger
Systematisk opfølgning på både medarbejder og ledersiden

Sikre tilbud om den korte samtale og gruppeforløb

Pausekulturen

Huske evalueringen - kan sikres via mål i sundhedspolitikken

Lobby arbejde

Hvis SST eller regeringen kan bidrage med love/regler vil det kunne bane vejen

Loven om røgfrie miljøer skal revideres i 2014/15 - her kan vi få mulighed for at bringe et høringssvar fx ønsket om at røgfri kommune blev et krav...

Tobaksfakta.se har muligvis inspirationsmateriale



Orienteringspunkter
4. Orientering fra Kræftens Bekæmpelse  

Jf vedhæftede PP
www.Rsiden.dk blev demonstreret – det nye mødested for rygestop rådgivere

Virker næsten 100%

SMS delen virker på Windows baserede computere... Og derfor kan SMS to go godt opsiges lokalt...

Fanebladet dokumenter

Dokumenter fra KB

"Dynamisk vejledning" vil indeholde aktuelle spørgsmål 

Kom og kvit materialet ligger under punktet og nu er der en film til 5. Mødegang

Siden kan bruges til alle typer rygestop forløb

Korrespondancen med www.rygestopbasen er tæt på at fungere optimalt således at der automatisk udveksles indtastede data med rygestopbasen...

Stoplinien vil kunne oprette deltagere på vores kurser, hvis vi har oprettet forløb via www.rsiden.dk
Orientering fra Sundhedsstyrelsen
E-cigaretter:

Ifølge forlydender fra Jørgen Falk – kommer der måske en udmelding i uge 10

Begrænset evidens på området.

Bør ikke bruges indendørs og ikke til rygestop da der ikke er evidens for effekt Ifbm rygestop

Der er ikke en ret til at bruge e- cigaretter ifølge den seneste udgave af lov om røgfrie miljøer..

9 kommuner har fået projektmidler til en indsats overfor unge på ungdomsuddannelserne - i alt 30 kommuner  ansøgte...

Start 20 marts

Alt materiale bliver gjort tilgængeligt for øvrige kommuner

Tackling er med som et supplerende tilbud og ”Liv i lungerne” bruges, fra Danmarks lungeforening.

Inspirationskatalog for Rygestop på væresteder - er snart klart

Formandsorientering,  v. Mie Møller Nielsen
Den 2. og 3. maj på SBN’s  dagene skal vi her i tobakstemagruppen lave 4 x 20 minutters oplæg om arbejdet i tobakstema gruppen - der ønskes 3 deltagere - send gerne en mail til Mie Møller Nielsen hvis du kan bidrage ??

April mødet – vil have fokus på rygestop indsatsen på ungdomsuddannelserne

12 - 12 mødet d. 17. og 18. juni

Der efterlyses deltagere i planlægningsgruppen - send gerne en mail til Mie Møller Nielsen hvis du kan bidrage ??

31. Maj

World Tobacco Day 

Der ønskes oplæg til skabelon for en indsats ?

Internationalt er der fokus på tobaksreklamer/tobaksindustrien

Etik - Ifbm fx teatre og tv - er der sponsorater ?? Fx Borgen - der ryges påfaldende meget...

Rekruttering til RS kurser - kunne det være det vi bruger 31 maj til ?

En tobaksuge kunne være et alternativ og gerne i september 

Konklusion:

Vi vil hellere arbejde på at få en tobaksuge i efteråret måske i september og få SST til at udarbejde informationsmateriale til fælles brug i kommunerne.

5. Valg til ny næstformand
Henrik Borggren blev enstemmigt valgt…
Odense model                                         
	Emne
	Oplæg
minus
	Oplæg
plus
	Ift. forebyggelses-pakkerne
	Gruppens anbefaling til arbejdsplads

	Overordnet om politikken


	Smutvej i politikken
Mulighed for lokale tolkninger, mangel på håndhævning/forskellig i de forskellige forvaltninger.
½ time ekstra arbejdstid, opblødning af reglen.
	Økonomisk vinkel
E-cigaret indbefattet.
God anledning til snak om pausekultur.
Borgerne har ikke mulighed for samme gode tilbud.
	Følger fint anbefalingerne.
Røgfri arbejdstid som begreb – indsats ift. Private virksomheder.
Bruge/finde ”mentorer” alliere sig med private virksomheder som ER i gang – lette implementeringen i kommunen.
	Boost før, under og efter.
Strukturelt: at få  flere uddannet til at snakke om rygning, evt. den korte samtale til ikke sundhedsfagligt personale.
Tage udgangspunkt i kommunens fakta, lav en buiesiness case.
Have klar holding fra staten. 
Klæde ledere på til at tage snakken.
bruge andres historier.
Lave forudgående undersøgelser på holdninger hos personalet.
Indtænke formidling til medarbejdere og ledere.

	Ift. samarbejdspartnere, allierede 


	Fik ikke ”alle” med fra start.
Processen gik galt på tværs af forvaltningerne. 
Først et møde og så en pjece til ledelsen.


	Fik politikkerne med fra starten.
Fokus på ledernes rolle ift. Lokal udmøntning.
Positivt at pjece til ledelsen var tænkt ind.
	I pakkerne kan man få overblik over mulige samarbejdspartnere.
	

	Formidling til modtagere 


	Mangler formidling til borgerne.
Borgerne skal selv betale substitution.
Det var ”uærligt”, at det var for medarbejdernes sundhed! 


	Gratis til medarbejderne i arbejdstiden, inklusiv subsitition
	?? formidlingsdelene mangler.

	

	Tanker og handling om modstanden 


	Mangel på respekt fra pressen.
Modstand på beslutningen


	At der bliver lavet en direktørbeslutning
Ift. Modstand, at medarbejder havde ”medbestemmelse”
	Information og undervisningsafsnit.
	

	Brugen af eksterne og interne eksperter


	
	Googlede ift. Erfaringer fra andre nordiske lande.
Tine Curtis, Inge Havnstrup.
Flextid: juridisk sparring.
	
	

	Implementering af politikken


	Besluttet uden implementering.
stå fast også på trods af smuthuller
	God der var fokus på sygefraværd
	
	


Århus model

	Emne
	Oplæg minus
	Oplæg plus
	Ift. Forebyggelsespakkerne
	Gruppens anbefaling til arbejdspladsen

	Overordnet om politikken


	Processen:
Forforeninger, personale skal involveres tidligere.
Magistralen
	Konsekvent politik, der gælder alle medarbejdere.
Enkle og klare regler.
Lang proces der indkluderede mange interessenter. 
Røgfri arbejdstid er en del af en overordnet sundhedspolitik.
	Røgfri matrikel
Røgfri i arbejdstid

Det er for uambitiøst af Forebyggelsespakkerne at de to ovenstående punkter kun er ”udviklingspuknkter”
	Skal have ledelsesmæssig opbakning.
Øje for processen.
Inddrage andre fagpersoner/grupper fx jurister, kommunikationsmedarbejdere, arbejdsmiljø ect.
Inkludere evealuering i sundhedspolitikken. 

	Ift. samarbejdspartnere, allierede 


	
	Arbejdsmiljø
Jurister
TR
kommunikation
Politikere
Borgerne 
	
	Borgermøde ifht. Sundhedspolitik. 
Høringsfase med interessenter.
fagudvalgsmøde med medarbejder.
Kræftens Bekæmpelse med fra start, lave baseline.
brug sundhedsprofilerne. 

	Formidling til modtagere 


	Kunne have klædt ”personale – styregruppe” bedre på. 
	”gennemsigtighed” – klar, åben dialog.
Stor og bred inddragelse af interessenter. 
Faglige del i fokus – åbenhed om uklarheder.
Kommunikation 
	
	Står fast på beslutning.
Besparelse af sygefravær returneres til sundhed

	Tanker og handling om modstanden 


	
	Alle ledere var enige om indflydelse.
Røgfri arbejdstid adskiller arbejdsliv fra privatliv.
	
	

	Brugen af eksterne og interne eksperter


	
	
	
	

	Implementering af politikken


	Nogle medsystemer, TR. af personalegrupper var ikke evalueret tilstrækkelige
	Gratis rygestop
	
	Sikre ejerskab i de enkelte forvaltninger.
Systematisk opfølgning på både lederniveau og personale/TR MED.
Ledere kompetenceopbygges i håndtering af implementering.
Sikre tilbud om kort samtale + rygestoptilbud i arbejdstiden.
Sætte fokus på fælles pausekultur.
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