11. Integrationsredegerelsen 2009 (2009-34872)

Ifolge Kabenhavns Kommunes Integrationspolitik skal hver fagforvaltning arligt redegere for sin
integrationsindsats.

INDSTILLING OG Beslutning

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen indstiller,

1. at Sundheds- og Omsorgsudvalget godkender, at vedlagte bilag 1 sendes til
Beskaftigelses- og Integrationsforvaltningen, som indgar i en samlet
statusrapport for Kebenhavns Kommune og

2. at Sundheds- og Omsorgsudvalget godkender at forleenge lobetiden for
maélsatningen om, at forskellen i etniske danskeres og indvandreres
sundhedstilstand skal udlignes.

Problemstilling

Formalet med redegerelsen (bilag 1) er at give et overblik over status, ressourceforbrug og
maélopfyldelse pa integrationsomrddet i det kommende budgetér, navnlig malsatningen om, at
forskellen i etniske danskeres og indvandreres sundhedstilstand skal udlignes. 1 henvendelsen fra
Beskeftigelses- og Integrationsforvaltningen (bilag 2) anmodes Sundheds- og Omsorgsudvalget om
at forholde sig til, hvis mélet ikke kan indfries 1 2010 om det ensker:

1. at nedjustere succeskriterierne.

2. at forlenge mélets lobetid.

3. at prioritere yderligere ressourcer til omridet.

Sundheds- og Omsorgsudvalgets redegerelse vil blive brugt i en samlet statusrapport, som
Beskaftigelses- og Integrationsforvaltningen udarbejder for hele kommunen. Statusrapporten
forelegges Borgerrepraesentationen i medet 27. august 2009.

Lesning

Sundheds- og Omsorgsforvaltningens redegerelse pa integrationsomridet indeholder en redegorelse
for malopfyldelse, statusskemaer for integrationsindsatser og en ekonomisk budgetoversigt over
Sundheds- og Omsorgsudvalgets samlede integrationsindsats 2009-12. Hovedpunkterne i
redegorelsen er:

Status for indsatser rettet mod bern og unge med etnisk minoritetsbaggrund
e Ung og sund i uddannelse: Undervisning om idrat og kost, samt rygning, rusmidler og
seksualundervisning.

I alt 1260 unge med etnisk minoritetsbaggrund nas 1 2009 via aktiviteterne pa omradet

Status for indsatser rettet mod voksne med etnisk minoritetsbaggrund
e Sundhed pa dit sprog: Informations- og dialogmeder om motion, kost, diabetes, rygning,



tandsundhed og familieplanlegning
¢ Motionsvejledning
e HIV/AIDS-planen

I alt 6.500 voksne med etnisk minoritetsbaggrund nés 1 2009 via aktiviteterne pd omradet.

Status for indsatser pa Sundhedscenter Norrebro
¢ Dialogmeder om diabetes
e Informationsmeder om sundhed
e Sundhed pé dit sprog
e Rehabiliteringsprogram til borgere med anden etnisk baggrund med type 2 diabetes.
e Patientuddannelse rettet mod etniske minoriteter.
¢ Informationsmeder til etniske minoriteter om sundhed.
e Konsopdelt motion og treening for etniske minoriteter.

I alt 1.100 borgere med etnisk minoritetsbaggrund nés i 2009 via aktiviteterne pd omradet.

Status for indsatser der bidrager til at na malet om eget beskaeftigelse
e Fastholdelse af social- og sundhedshjalperelever med anden etnisk baggrund end dansk.
e Danskkurser under Sundhedsakademiet.
e Integrationsstillinger.
e Praktikpladser pa plejehjem for kvinder med etnisk minoritetsbaggrund.
e Mentorordninger for nyansatte med etnisk minoritetsbaggrund

I alt ca. 350 ansatte med etnisk minoritetsbaggrund nds 1 2009 via aktiviteterne pd omréadet. I
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen havde 15 pct. af de ansatte 1 2008 anden etnisk baggrund end
dansk.

Status for malopndelse og fremtidige ambitioner

Som anfort i det ovenstéende er der igangsat en reekke indsatser, der pd lang sigt vil medvirke til
indfrielse af malet om, at forskellen i etniske danskeres og indvandreres sundhedstilstand skal
udlignes. Inden for den givne tidsramme vil det ikke vare realistisk at indfri det overordnede mal
med det nuvarende indsatsniveau.

Dette underbygges af den nationale profil for etniske minoriteters sundhed. Sundhedsprofilen viser
blandt andet, at 22-48% indvandrere har dérligt selvvurderet helbred sammenlignet med 10% blandt
etniske danskere. Sundheds- og Omsorgsudvalget konkluderede ligeledes i indstilling af 15. maj
2008 (83/2008), at det ud fra budgetplaner for 2009 ikke ville veare realistisk at indfri den vedtagne
Sundhedspolitiks konkrete milepunkter. Med en fortsettelse af det eksisterende indsatsniveau vil
dette derfor stadig vere situationen for 2010.

Sundheds- og Omsorgsudvalget skal forholde sig til om det ensker at nedjustere succeskriterierne,
forleenge malets labetid eller at prioritere yderligere ressourcer til omradet. Med udgangspunkt i det
ovenstaende indstiller Sundheds- og Omsorgsforvaltningen at mélets labetid forleenges.



Den fremtidige strategi pa omrddet

Sundheds- og Omsorgsudvalget vedtog i juni 2008 (SOU 100/2008) en strategi for etniske
minoriteters sundhed frem til 2010. Strategien hviler pa tre strategiske sejler: viden og information,
maélrettede indsatser og mainstreaming dvs. tilpasning af den generelle indsats til pa lang sigt ogsé at
rumme etniske minoriteter. Mainstreaming vil séledes i stigende grad blive tenkt ind i arbejdet med
omrédet.

Budgetoversigt

12009 har Sundheds- og Omsorgsudvalget et samlet budget pa 5,6 mio. kr. til indsatser, der fremmer
etniske minoriteters sundhedstilstand og et budget pd 1,7 mio. kr. til indsatser, der fremmer mélet om
andelen af indvandrere/etniske minoriteter, der er i beskeftigelse. Derudover er der afsat 2,5 mio. kr.
til projekter, som er registreret i Beskaftigelses- og Integrationsudvalgets Projektbank og derfor
ikke skal indga i status. Det samlede budget for 2009 er 8,6 mio. kr., heraf udger SUF-midler 5,7
mio. kr.

Okonomi

Der er ingen umiddelbare ekonomiske konsekvenser knyttet til denne indstilling.

Videre proces

Indstillingen er sendt til @ldreradene til udtalelse. Det foreligger oplyst, at Aldreradenes
Formandsgruppe den 19. maj 2009, pd grund af de stramme tidsfrister, vil afgive heringssvar direkte
til Beskaftigelses- og Integrationsudvalget, da sagen efter det foreliggende forst vil komme til
behandling i dette udvalg den 13. august 2009.

Den samlede statusrapport foreleegges Borgerreprasentationen d. 27. august 2009.
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