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Praesentationens virke og indhold

+  Denne prasentation beskriver indhold og resultater fra
projektet Nye Veje til trivsel og bevaegelse i boligomrader
som projekt, og skal ses som stedfortrader for en egentlig
rapport

Praesentationen omfatter baggrunden for projektet,
metoderne som er anvendt, de aktiviteter der er udviklet
og de resultater som projektet har naet pa partnerskabs-
og lokalt-niveau, samarbejde mellem forskning og praksis
samt den formidling der har vaeret omkring projektet og
slutteligt projektets samlede bidrag.

Kagitel 1, Pravsentationem wirke oy indheid




Kapiteloversigt og laesevejledning

Kapiteloversigt
1.  Vejledning

Z. Bamgrund

1. Metode

4, Indsatser og resultater pd partnerskabsniveau

5. Indsatser og resultater pa lokalt- og
beboerniveau

6. Samarbejde mellem forskning og praksis

7.  Formidling og spredning
8. Hvad bidrager projektet med?

Kapitelovertigt og Lareve jledeing

Lasevejledning

Farverne pa teksten i ovenstiende kapiteloversigt

refererer til farve-tematikkerne i de forskellige kapitler.
Farverne kan saledes bruges som en rettesnor til at
afkode hvilket kapitel du som laeser befinder dig i




Indhold i
praesentationens
enkelte kapitler




Kapitel 2 - Baggrund

« Sundhedsudfordringen - projektets fokus
*  Social ulighed | sundhed
» Projektets organisering og geografi
*  Partnerskabet
» Boligomrader | Nye Veje
» Organisering

Projektets ramme
+  Mal | partnerskabet Nye veje
+  Styring af projektet

« Samarbejdskonstellationer mel
boligsocial helhedsplan

+ Projektfaser i partnerskabet N
«  Owverordnet projektmodel
Partnerskabet Nye veje | en ned

Incthadd § pravamiationsm enkele kapfler




Kapitel 3 - Mal og metode

« Projektets mal og metode
= Mal | partnerskabat
»  Operationalisering af mal
+  Priojektets metoder - interventionen
+  Interventionen pa partnerskabsnivea)
»  |nterventionen pa lokalomradeniveau

«  Principper for aktivitetsudvikling (dogmer)

Evalueringens mal og metoder
= Mal for evalueringen
+  Forskningstilgang
+  Teoretiske perspektiver
«  Daraindsamling: Metoder
» Partnerskabsniveau
«  Lokalomradeniveau

Etik og datatilsyn

Incthadd § pravamiationsm enkele kapfler




Kapitel 4 - Indsatser og resultater pa
partnerskabsniveau

o Mataniutee
o MBI for Indsatson. Db partnerskabenive it o MITIVELYON
o Boxitatse o Cplihuing
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* Manteba! - egrummening o JEntiring  prakits ¢« crgantatianapactet
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o Dettagetio som forudsmtnang for Tiesedringer v ARIoikling | sociale vitat vy

o ARthAtetey L meruigs o Udvitling | sartmeriiber

o Peafessmonet SotLaauise govmnem rojektet o Allsdte effetisy
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Kapitel 5 - Indsatser og resultater pa aktivitets-
beboerniveau

WAl far indsatuerpe p aklivitety- og bebosmives
* Ml
Bitkrivelie il shtiviteter
v ARLWVILOLIOVErIIgL
* HKoge
* Kobenhavn
» Renbdlde
= Leringer fra prakms pi oveess &1 komamunes
Evalueringsresuliates
Abthonster < oversigr, Typer og midgripper
Samarbejdikonstellatones
Deltagere og frivillipe
Dogmerna

Omanmaring

Inchold § prareentaticrsm enkelte kagsied
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Kapitel 6 - Samarbejde mellem forskning og praksis

+  Erfaringer fra lorskning
+ Samarbejded
+ Tid
Erfaringer fra praksis
+ Forskning som passager | praksis

+  Forskning og praksis sammen | maskinrummet

Incthadd § pravamiationsm enkele kapfler
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Kapitel 7 - Formidling og spredning

- Mal
Linkedin - Historier fra projektets liv
Praksisformidling

Videnskabelig formidling

Incthadd § pravamiationsm enkele kapfler
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Kapitel 8 - Hvad bidrager projektet med?

»  Hvordan var det nu: Mal | Partnerskabet Nye veje

«  Det overordnede mal: Nye borgerinddragende idéer til
sundhedsfremme | udsatte boligomrader

+  Dpnaelse al mal 1: Indsatsen pa partnerskabsnivean
+ Forankring af partnerskaberne - fremtiden

+  Dpnaelse af mal 2; Indsatsen pa lokalt niveau

+  Dpnaelse af mal 3: Formidling og spredning

+ Hvad har vi laert - mere generisk?

+  Hvad har vi l@rt - nar forskning og praksis er "sammen |
maskinrummet™

«  TAK for opmeaerksomheden -
kontaktoplysninger

Incthadd § pravamiationsm enkele kapfler
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Den korte udgave af prasentationen

« En kort version af praesentationen er tilgangelig via
kontakt til projektgruppen (kontaktoplysninger slide 228)

« Den korte version er en kort introduktion til projektet,
indsatserne, evalueringen og hovedresultater, som de blev
praesenteret pa et afsluttende fyraftensmede i Kebenhavns
Kommune d. 06.12.2017

Kagitel 1, Den korte wdgave af prasentationen
Vefledning

01/03 2018
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Baggrund
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Disposition
+ Sundhedsudfordringen - projektets fokus
»  Social ulighed i sundhed
+ Projektets organisering og geografi
Partnerskabet
+  Boligomrader i Nye Veje
* Organisering
+ Projektets ramme
Mal i partnerskabet Nye veje
+  Styring af projektet

+  Samarbejdskonstellationer mellem kommune og boligsocial helhedsplan

«  Projektfaser | partnerskabet Nye veje
Overordnet projektmodel
« Partnerskabet i en neddeskal

AL
01032018
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Sundhedsudfordringen -
projektets fokus
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Social ulighed i sundhed

Hvor mange indlaeggelser er der arligt per 1000 borgere?

fde-abmene boligome dder

i i —

Saerligt udsatte boligoenrhder

0 %0 100 1% 200 2%
Kapitel 2, Sundhediudiordringen Projoktets fokus KLog BL, 2004 1%
Baggrund Social whighed | sundhed 01032018

Sundhedsudfordringen hos borgere, der bor alment, er starre end hos borgere, der
bor i ikke-almene boligomrader (KL og BL (2014); KL og BL's anbefalinger til en
malrettet og koordineret sundheds- og beskaeftigelsesindsats i udsatte boligomrader
(https://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id_69902/cf 202/KL_og_BL-
s_anbefalinger_til_en_m-Irettet_og_koordi.PDF). Den bygger bl.a. pa

KL og BL (2014): NOTAT: Almene boliger - beboersammensaetning, sundhed og
beskeeftigelse

(http://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id_69793/cf _202/Almene_boliger_-
_beboersammens-tning-_sundhed _og_b.PDF)

Social ulighed i sundhed omhandler sammenhangen mellem social position i
samfundet og helbredsstatus. | udsatte boligomrader er der en hgj koncentration af
beboere med en sarbar social position, lavere uddannelsesniveau end
gennemsnittet, ringere tilknytning til arbejdsmarkedet end gennemsnittet og
darligere gkonomi end gennemsnittet samt flere sociale- og sundhedsmaessige
udfordringer end gennemsnittet.

Det betyder, at den sociale ulighed i sundhed er seerligt udtalt i disse omrader.
Betragtes sundhedstilstanden blandt beboerne i serligt udsatte boligomrader, ses
det for eksempel, at de oftere er i kontakt med praksissektoren end borgere bosat i
gvrige almene boliger og borgere, som ikke bor i almen bolig. Ligeledes indlsegges
borgere bosat i almene boliger omkring 50 % oftere end borgere, som ikke bor i
almen bolig (KL og BL, 2014). Med indsatser i de udsatte boligomrader adresseres
den sociale ulighed i sundhed.
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Kagital 2. Prajaktets argankiering oy geografi w
Baggrund Pantreribales anng e

Projektet er organiseret rundt om et partnerskab bestaende af 15 organisationer:

- 11 boligsociale helhedsplaneri 11 boligorganisationer: Boligselskabet Sjeelland,
VIBO, SAB Samvirkende Boligselskaber, AKB Kabenhavn, Lejerbo, Boligforeningen
AAB, Boligforeningen 3B, fsb, DAB, Kage Boligselskab samt Boligsocialt

Feellessekretariat Kage.
- 3 kommuner: Roskilde, Kege og Kgbenhavn (14 byomrader — heraf 9 pa

Bispebjerg/Ngarrebro)
- 1 forskningsorganisation: Steno diabetes center Copenhagen, SDCC

Partnerskabet er stgttet af Sundheds- og £ldreministeriets partnerskabspulje.
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Kebenhavns Kommune i partnerskabet

Kebenhavns Kommune er i partnerskabet reprasenteret ved Center for Sundhed unde
sundheds- og Omsorgsforvaltningen. Fremadrettet i praesentationen vil der sta
"Kebenhavns Kommune”, her refereres til Sundheds- og Omsorgsforvaltningen.

Organisatoriske @ndringer under projektperioden (2015-2017):

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen har | juli 2016 omlagt den borgerrettede forebyggelsesindsats | Kebenhavn, Der
blev i 2016 truffet politisk beslutning om at prioritere bern, unge og kortuddannede voksne (primaert maend). Samtidig
har den politiske beslutning indebaret et skifte fra Individrettet forebyegelse til strukturel forebyggelse pa udvalate
arenaer; folkeskoler, ungdomsuddannelser og arbejdspladser.

Betydning for partnerskabet Mye veje til trivsel og bevargelse | boligomrider: Kebenhavns Kommune leverer den
lovede ressource i projektperioden. Herefter prioriteres samarbejde med de udvalgte arenaer,

n
ornn e
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Koge Kommune i partnerskabet

Kege Kommune er i partnerskabet reprassenteret ved Center for Dansk og Integration
(CD1) under Berne- og Uddannelsesforvaltningen samt Social og Sundhedsafdelingen
under Velfardsforvaltningen. Fremadrettet i praesentationen vil der sta "Kege
Kommune”, og her refereres til begge enheder.

Organisatoriske andringer under projektperioden (2015-2017):

Social og Sundhedsafdelingen har haft vakant chefstilling fra 1. juni 2016 til 1. januar 2017 og efterfalgende
omorganiseret afdelingen, siledes at den sundhedsfremmende og forebyggende indsats (herunder det projektiedende
arbejde med Mye Veje til trivsel og bevaegelse | boligomrader) er blevet en del af en team-struktur fremfor direkte
reference til Social og Sundhedschefen, Helhedsplanen har i starten af 2016 skiftet Sekretariatsleder.

Betydning for partnerskabet Nye Veje til trivsel og bevaegelse | boligpomrader: Koge Kommune og Helhedsplanen har
leveret den lovede ressource | projektperioden. Koge Kommune har ikke haft det brede ledelsesmasssige fokus, som
var tiltaenkt i det lokale partnerskab, og sammenholdt med wdskiftning af Sekretariatsleder hos Helhedsplanen, har
partnerskabet haft en nedgang i aktivitetsniveauet henover foraret 2016,

Il
ornn e
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Roskilde Kommune i partnerskabet

Roskilde Kommune er i partnerskabet repraesenteret ved Traening og Sundhed under
Sacial og Sundhed. Fremadrettet i praesentationen vil der sta "Roskilde Kommune"”, h
refereres til Traening og Sundhed.

Organisatoriske @®ndringer under projektperioden (2015-2017):
Ultimo 2015 blev traeningscentret og sundhedscentret samlet | en enhed Traening og Sundhed

Betydning for partnerskabet Nye veje til trivsel og bevaegelse: nogle medarbejdere fra Sundhedscentret blev flyttet ud i
det lokale Sundheds- og Omsorgscenter | bebyegelsen &blehaven, hvar Nye veje var aktivt. Sundhedscentret kom derved
taetiere pa beboerne | Eblehaven og naboomradet Rennebaerparken, som ogsa var omfattet af Nye vejes aktiviteter.
Sundhedscentrets medarbejdere kom taettere pa BOSJ)'s boligsociale enhed, som ogsa er placeret i Eblehavn.
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Boligomrader i
Nye veje
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Boligomrader pa Bispebjerg (Kebenhavn)

Helhedsplanen
Vores Kvarter - Ryparken

Helhedsplanen
Beboerprojekt Bispebjerg

Helhedsplanen
Beboerprojekt PULS

Baggrund Bedigome Ader 01032018

| Nye veje til trivsel og beveaegelse i boligomrader indgar felgende boligsociale
helhedsplaner: Helhedsplanen Beboerprojekt Bispebjerg, Helhedsplanen
Beboerprojekt PULS og Helhedsplanen Vores Kvarter - Ryparken
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Boligomrader pa Nerrebro (Kebenhavn)

A Wy ey, 1
\ ‘\\\ﬁ"’.“l\'
1 A Helhedsplanen
T, T Vores Kvarter
‘ Aldersrogade
Helhedsplanen Helhedsplanen
Hothers Plads Titanparken
Helhedsplanen
LH:lz:d:plam Os fra Mimerskvarter
ndtofteg
Helhedsplanen
Det Gode
Naboskab
Kapitel 2. "
Baggrund 01403 2018

| Nye veje til trivsel og beveegelse i boligomrader indgar falgende boligsociale
helhedsplaner: Helhedsplanen Hothers Plads, Helhedsplanen Lundtoftegade,
Helhedsplanen Det Gode Naboskab, Helhedsplanen Vores Kvarter - Aldersrogade,
Helhedsplanen Titanparken og Helhedsplanen Os fra Mimerskvarter.

Pr.01.01.17 er opstartet Helhedsplanen Ngrrebrobyggerne, som omfatter
boligomraderne Lundtoftegade, Lundtoftegarden og Titanparken.

26



Boligomrader i Roskilde
i~

Boligsocial
helhedsplan
Roskilde

BOSJ afd.

BOSJ afd.
ZEblehaven

Baggrund Betsgoeme ade = 01003 2018

| Nye veje til trivsel og bevaegelse i boligomrader indgar Boligsocial helhedsplan
Roskilde i Rgnnebaerparken og Ablehaven.




Boligomrader i Kage

Boligsocial

Faellessekretariat Lejerbo afd. Separken

BOSJ afd.
Karlemoseparken

DAB afd.
Ellemarken

KB afd. Hastrupparken

P 3 b ]
Baggrund Bedigome Ader 017032018

| Nye veje til trivsel og bevaegelse i boligomrader indgar Helhedsplanen Boligsocial
Feellessekretariat i Sgparken, Karlemoseparken, Ellemarken og Hastrupparken
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Organisering

Styregruppe

atboner, kommuner, Stena)

Central projektgruppe

(3 Komrmasnie g Steno)

Projektets argantiaring ap geografs bl
rgarmery ara 2me

Partnerskabets organisering har bestaet af en overordnet Styregruppe med
repraesentanter fra forskningsinstitutionen, de tre kommuner samt fire
repraesentanter fra boligorganisationerne / de boligsociale helhedsplaner (to fra
Kgbenhavn, en fra Kage og en fra Roskilde). Styregruppen har veeret sammensat af:

Katrine Schjgnning, Folkesundhedschef, Center for Sundhed, Kabenhavns
Kommune, projektejer (orlov fra 28. april — 31. juli 2017. Stedfortraeder var Rikke
Blom, sekretariatschef, Ledelsessekretariatet, Sundheds- og
Omsorgsforvaltningen).

Bjarne Rasmussen, leder, Beskeeftigelsesindsats og Udviklingsindsatser,
Forebyggelsescenter Ngrrebro (udtradte af styregruppen d. 30.6 2016 i
forbindelse med omstruktureringen)

UIf Lolk Larsen, Centerchef, Center for Dansk og Integration, Kege Kommune
Hanne Ourg Jensen, Leder, Sundhed og traening, Roskilde Kommune.

Christina Stilling Tarng, Sektionschef, sekretariat og jura, FSB, Kebenhavn

Ulrik Hjort, Forretningsfarer, KAB, Kgbenhavn (tiltradte styregruppen i 2016)
Christine M. Wilhelmsen, Projektleder, Boligselskabet Sjeelland, Roskilde (P&
barselsorlov fra november 2017)

Rami Panduro Zouzou, Leder af det Boligsociale Feellessekretariat, Kage (udtradte
af styregruppen i 2016)

Mikkel Pedersen, NY Leder af det Boligsociale Feellessekretariat, Kage (tiltradte i
styregruppen i oktober 2016)

Bjarne Bruun Jensen, Chef, Enhed for Sundhedsfremme, Steno Diabetes Center
Copenhagen (SDCC)

Under styregruppen arbejdede en Central projektgruppe som har udviklet rammerne
for projektet og partnerskabets virke.

Henrik Mgnster Larsen, Overordnet projektleder, lokal projektleder i Kabenhavns
Kommune. 29
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Mal i Partnerskabet Nye veje

Overordnet mal: at udvikle nye borgerinddragende idéer til
sundhedsfremme | udsatte boligomrader

De specifikke mal for projektet er:

1. at ege de involverede partneres (kommuner, bolig- og
forskningsorganisationer) erfaringer med og kapacitet til
at drive sundhedsfremmeprojekter i socialt udsatte
lokalomrader,

2. at bidrage til at ege den mentale og fysiske sundhed
blandt borgere i udvalgte boligomrader i Kebenhavn, Kege
og Roskilde Kommuner,

1. at formidle ny viden og erfaringer til kommuner,
boligorganisationer og forskningsverdenen,

Hagiel £

Projektrt: ramme n

WA § Partnevibabel e veje, LB ]

Projektet har formuleret det overordnede mal for partnerskabet i projektperioden at
udvikle nye borgerinddragende idéer til sundhedsfremme i udsatte boligomrader.

Det betyder, at projektet pa borgerniveau skal:

- @ge handlekompetence ift. beveaegelse og trivsel og dermed styrke trivsel og
bevaegelse i boligomraderne

- @ge social kompetence og netveerk

- Involvere grupper der med mere traditionelle kommunale tilbud er vanskelige at
fa kontakt til.

Og det betyder, at partnerne (kommuner og boligorganisationer) skal:

- @ge kapacitet og erfaring med sundhedsfremme med beboerinddragelse som
centralt element

- Udvikle sig til et kompetent handlefeellesskab lokalt i kommunerne og pa tveers af
partnerne.

Og endelig skal projektet sikre, at projektets erfaringer spredes.
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Styring af projektet

1. Partnerskab indgaet efterar 2014
2. Ansegning til ministeriets partnerskabspul je

(http:/ /sum.dk/Sundhed/Forebyagelse/Partnershaber.aspx)

godkendt efterar 2014
1. Projektbeskrivelse godkendt af styregruppe juni 2015
4. Aktivitetsplan godkendt af styregruppe december 2015

Frojktrt: ramme u
Uyring ol projektet ara 2me

Partnerskabet har arbejdet hen mod malopfyldelse styret af fire centrale
dokumenter, der dels konstituerer partnerskabet, ansgger om midler til
gennemfgrelse af projektet, beskriver projektet ud fra de tilgaengelige ressourcer
samt beskriver de udviklede idéer til opnaelse af malsatningerne. Partnerskabet Nye
veje til trivsel og bevaegelse i boligomraders dokumenthierarki er de dokumenter
partnerskabet er enige om, og har forpligtet hinanden pa. Partnerskabsaftale og
projektansggning har partnerne underskrevet. Projektbeskrivelse og aktivitetsplan
har styregruppen besluttet.

Partnerskabsaftalen er indgaet mellem 3 kommuner, 11 boligorganisationer og 1
forskningsinstitution. Til sammen har boligorganisationerne 11 helhedsplaner med i
alt 14 udsatte boligomrader. 9 i Kgbenhavn, 4 i Kage og 1 i Roskilde.

Partnerskabet har her forpligtet hinanden til at ville udfordre traditionelle tilgange til
sundhedsfremme og forebyggelse ved at undersgge potentialet i et partnerskab
mellem kommuner og boligorganisationer — specifikt 3 sundhedsforvaltninger og 11
boligsociale helhedsplaner i tre kommuner.

Projektansggningen

Partnerskabet sggte 16 mio. i partnerskabspuljen i Sundheds- og £ldreministeriet og
fik bevilliget 5 mio. fordelt over 3 ar. Projektet treekker endvidere pa medfinansiering
fra kommuner og boligorganisationer / boligsociale helhedsplaner.

Projektbeskrivelsen
Projektbeskrivelsen udfolder ansggningens hensigtserkleeringer og konkretiserer
rammer for aktiviteterne.

Aktivitetsplanen indeholder:
1. Handleplan for boligomrader med aktivitetsbeskrivelser. Heri beskrives de
eksperimenter i boligomraderne, der udger lzeringsrummet for partnerskabet ift. at 32



Samarbejdskonstellationer mellem kommune
og boligsocial helhedsplan

Hiveau 1:
Mommune o helhedsplan udviklar faelles mcdsats

Formalet med Hye Veje

Hivienu 2
Bammuner understetier helhadoplansns sklidieqer

Miveau 1;

Kommunen leverer yoelser | '_"Jllr.q_,‘cllrlrilﬂ'!rl'ﬂ.'
(samtaler, rygestapkurser, holdaktiviteter,
uddannedse, rn|.1r|::4|'.'-'vr_‘]IH:1r|1|i-I]- sundhedst jis )

Mivesad [

Helhedsplan kdasdes |,1.'1 til at brobygge ti
bymmlanens sundhedstilbed

Kagital 2, Prajektets ramee 1
Baggrund Saarryae buv| ke Eallatioxsr mi. k g oligocial helhedpl v e

Partnerskabet vil udfordre de traditionelle tilgange til sundhedsfremme i udsatte
boligomrader. Udgangspunktet for en stor del af sundhedsarbejdet i udsatte
boligomrader er en skarp opdeling mellem fokus og aktgrer, hvor kommunen typisk
har en raekke tiltag, som andre aktgrer kan henvise til. | Nye veje projektet var
formalet i de lokale partnerskaber at arbejde sig henimod at arbejde pa niveau 3 (et
praksisfeellesskab), uanset hvilke erfaringer partnerskabet havde forud for projektets
opstart.

Praksisfeellesskaber opstar, nar flere er sasmmen om en feelles opgave, og udvikler
feelles normer og mader at "gare tingene pa”. | Nye Veje projektet var det gnskeligt at
fa det til at ske blandt de professionelle, i farste omgang blandt boligsociale
medarbejdere og kommunale medarbejdere, og evt. lokale kreative kraefter gennem
netveerksaktiviteter og feelles udviklingsaktiviteter. | praksisfeellesskabet kan
deltagerne have forskellige roller i et udviklingsforlgb, der raekker fra helt central til
meget perifer deltagelse, uden at deltageren af den grund ikke leengere er med i et
praksisfeellesskab. (Wenger, E. Praksisfeellesskaber. Laering, mening og identitet. Hans
Reitzels Forlag, 2004).
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Projektfaser i Partnerskabet Nye veje

Fase 1:
o) Fase 2:

Rammer og

retning Udvikling ' Lar!ng

(Q1&2 2015)

(Q3R4 2015) Q12016 - Q2 2017)

Kagstel 2. Projeitet: ramse M
Baggrusd Projekitdiner | Partnenbibst Hee woje ornn e

Leverancer 1. fase: Rammer og retning (ql og 2 2015)

Etablering af projektorganisation og skabe organisatorisk og personlig tillid pa tveers i
partnerskabet (bl.a. via workshops hver 6. maned).

Udarbejdelse af State of the art-dokument om best practice indenfor
borgerinddragelse og sundhedsfremme i lokalomrader som afszet for partnerskabet,
samt godkendt Projektbeskrivelse.

Leverancer 2. fase: Udvikling (q3 og 4 2015)
Plan for leeringsfasen og Forsknings- og evalueringsdesign er udviklet.
Partnerne udvikler formidlingsplan.

Leverancer 3. fase: Leering (g1 2016 tom g2 2017)

Inddragende processer med beboere samt udvikling og gennemfgrelse af processer
med lokale kreative kreefter.

Aktiviteter udviklet i samarbejde mellem helhedsplan, kommune, lokale kreative
kraefter og beboere gennemfares.

Forsknings- og evalueringsleverancer: data til procesevaluering indsamles.

Leverancer 4. fase: Erfaringsopsamling og formidling (g3 og 4 2017)

Formidling og spredning af erfaringer. Mindst 10 konkrete indsatser har haft besgg af
en repraesentant for partnerskabet og faet formidlet erfaringerne.

Mindst 10 konkrete idéer til sundhedsfremme i boligomrader baseret pa
beboerinddragelse er beskrevet og formidlet.




Overordnet projektmodel

Aktiviteter (eksempler)

{5e

=  Relatiorsdamme] i

Projektets ramse
Crevrondaet projektmedel

»
ornn e

Partnerskabets malsaetninger spaender over bade 1) at skabe ny laering om, hvordan
samarbejdspartnere kan opna bedre resultater ved at indga i partnerskaber, der
evner at pulje kompetencer og ressourcer og 2) at understgtte fremme af mental
sundhed og bevaegelse blandt udsatte borgere. Arbejdet med disse malsatninger er
pa partnerskabsniveau blevet styret af en raekke feelles aktiviteter og feelles
videndeling om bade best practice pa omradet og den konkrete leering, som lgbende
er opnaet i partnerskabet. Pa lokalomradeniveau har den centrale projektgruppe
formuleret en reekke feelles dogmer, som har fungeret som ramme for de konkrete
lokale aktiviteter (disse dogmer vil blive foldet yderligere ud i kapitel 3: Mal og
metoder).

Samlet set har disse to malsaetninger haft til hensigt at skabe feelles lzering om
partnerskabers veerdi og kapacitetsopbygning, samt om arbejdet med
beboerinddragelse i forbindelse med sundhedsfremme, de professionelles rolle i den
forbindelse samt hvilken betydning udvikling af handlekompetencer har pa
helbredet.
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Partnerskabet
Nye vejeien
noddeskal
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Nye veje i en neddeskal

Adresserer social ulighed i sundhed og malretter indsatsen i udsatte boligomréader

Bygger pa "best practice” fra borgerrettet sundhedsfremme og omradebaserede indsatser

Et bredt og positivt sundhedsbegreb der bygger pa en ressourcetilgang
Borgerinddragelse er i centrum og fokus pa trivsel, bevaegelse og relationsdannelse
Inspirerer pa tvaers af kommuner, almene boligselskaber og boligsocialt arbejde
Udnytter potentialer | og samarbejder med lokale kreative krafter og initiativer

Foretager systematisk, forskningsbaseret evaluering af processer og virkninger

Sikrer spredning af indhestede erfaringer til kommuner, boligorganisationer og forskningsverdenen

Omfatter 3 kommuner, en forskningsinstitution og 11 boligorganisationer og har indsatser {
14 boligomrader med tilsammen ca. 30.000 beboere

Kapiel 2, Partnacshabet Nye veje | on neddethal b 14
Baggrund 01032018
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Disposition

Projektets mal og metode
Mil | partnerskabet
Operationalisering af mal
Projektets metoder - interventionen
Interventionen ph partnerskabsniveau
Interventionsn pa lokalomradeniveau
+  Principper for aktivitetsudvikling (dogmer)
Evalueringens mal og metoder
Mil for evalueringen
Forskningstilgang
Teoretiske perspektiver
Dataindsamling: Metoder
< Partnerskabeniveau
© Lokalomrddeniveau
Etik og datatilsyn

o et -
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Projektets mal
og metode
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Mal i Partnerskabet Nye veje

Overordnet mal: At udvikle nye borgerinddragende idéer til
arbejdet med sundhedsfremme i udsatte boligomrader

De specifikke mal for projektet er:

' At ege de involverede partneres (kommuner, bolig- og
forskningsorganisationer) erfaringer med og kapacitet til
at drive sundhedsfremmeprojekter i socialt udsatte
lokalomrader.

At bidrage til at oge den mentale og fysiske sundhed
blandt borgere i udvalgte boligomrader i Kebenhavn,
Kege og Roskilde Kommuner.

At formidle ny viden og erfaringer til kommuner,
boligorganisationer og forskningsverdenen.

Kapitel 3 Projektet: mil og metode
Ml

| kapitel 8 opsamles pa samtlige af projektets mal, herunder det overordnede mal,
mens de specifikke resultater i relation til mal 1 beskrives i kapitel 4, resultaterne i
relation til mal 2 i kapitel 5 og resultaterne i relation til mal 3 i kapitel 6.
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Operationalisering af
mal
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Operationalisering af mal 1

Mal 1: At ege de involverede partneres (kommuner, bolig- og forskningsorganisationer) erfaringer
kapacitet til at drive sundhedsfremmeprojekter i socialt udsatte lokalomrader.
Operationalisering:
At de deltagende kommuners og boligorganisationers medarbejdere opnar eget kapacitet og erfa
forhold til at iveerksaette kreative, beboerinddragende sundhedsfremmeaktiviteter i lokalomrader.

At forskningsinstitutionen, Steno, opbygger eget institutionel erfaring med at ivaerksatte og eval
kreative, beboerinddragende sundhedsfremmeaktiviteter 1 lokalomrader.

At etablere et kompetent handiefallesskab bestdende af Partnerskabet Nye Vejes partnere (kommu
boligorganisationer og Steno) med en kritisk masse af kompetence og institutionel erfaring med at
ivaerksatte kreative, beboerinddragende sundhedsfremmeaktiviteter i lokalomrader,

Fagatel § Projeitets mid cg metode
Ml og metods Ogeeratmnal e g

Der falges i projektet og evalueringen af mal 1 alene op pa bullet-punkt 1 og 3, ikke
pa bullet-punkt 2, der omhandler Stenos erfaringer med at opbygge institutionel
erfaring. Steno har opbygget institutionel erfaring med at iveerkseette og evaluere
kreative, beboerinddragende sundhedsfremmeaktiviteter i lokalomrader som en
konsekvens af deres aktive involvering i projektet, samt Ilgbende videndeling internt i
organisationen.

Resultaterne omkring mal 1 belyses i kapitel 4.

43



iz s r

vperationatisering art imal

Mal 2: At bidrage til at ege den mentale og fysiske sundhed blandt borgere i udvalgte boligomrader
Kabenhavn, Koge og Roskilde Kommuner.

Operationalisering:

at bidrage til, at de beboere, som deltager | projektets aktiviteter, eger deres handiekompetence i
forhold til bevaegelse, og at de bevaeger sig mere i hverdagen.

at bidrage til, at de beboere, som deltager i projektets aktiviteter, oger deres handlekompetence i
forhold til trivsel, og at de oplever en storre trivsel,

at bidrage til, at de beboere, som deltager i projektets aktiviteter, forbedrer deres sociale kompetence
og sociale netvaerk, og at den sociale kapital forbedres.

at bidrage til at udvikle aktiviteter sammen med beboerne, der formar at involvere nye grupper i
aktiviteter, der fremmer bevaegelse og/eller trivsel.

Hagsel Projektrt: mil og metads 4
bl exg etade Bperstmnalnermy 1. masts 218

Resultaterne omkring mal 2 belyses i kapitel 5.
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Mal 3: At formidle ny viden og erfaringer til kommuner,
boligorganisationer og forskningsverdenen,

Operationalisering:

At der har vaeret afholdt mindst 10 arrangementer
(meder, besag, workshops) med andre kommuner,
boligorganisationer og/eller sundhedsfremmeinitiativer
med henblik pa at klaede disse pa til at
optimere/igangsatte sundhedsfremme i udsatte
boligomrader.

At der er formidlet videnskabeligt om projektet bade

. ) . i~
nationalt og internationalt.

o
1. marts 2018

Kapitel 3 Projektet: mil og metode
Ml o metode Operational tuering

Hvorvidt projektet er kommet i mal med malene operationaliseret under mal 3,
afrapporteres ved hjeelp af dokumentation for afholdte formidlingsaktiviteter. Dette
gares i kapitel 7 - Formidling og spredning.
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Projektets metoder
- interventionen
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Interventionen pa
partnerskabsniveau

47



To partnerskabsniveauer:

I Et tvaerkommunalt partnerskab

Mellem de tre kommuner, 11 boligorganisationer og
Steno

o De lokale partnerskaber

Mellem én af de tre kommuner og én boligsocial
helhedsplan, 11 styk i alt (9 | Kebenhawn, 1 1 Roskilde
og 11 Kage)

Pa partnerskabsniveau skelnes mellem to partnerskabskonstellationer — et
tveerkommunalt partnerskab og lokale partnerskaber.
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ranrleAammiinala
vaeromimunaie

Workshops

For alle frontmedarbejdere tilknyttet Nye veje samt
Steno

Projektgruppemeader

For kommunale projektledere og Steno

Styregruppemader

For ledere fra kommuner, reprasentanter fra fire
boligorganisationer og Steno

Kommunikation

Nyhedsbreve og LinkedIn-historier

Kapitel 3 Proje det « Inter L
Ml o metode Partierhalnatvesy 1. marts 2018

Disse indsatser er malrettet det tvaeerkommunale partnerskab, men har ogsa en
betydning for de lokale partnerskaber, fx ved at frontmedarbejder fra de lokale
partnerskabsgrupper sammen deltager pa workshops og far ny viden og redskaber til
at arbejde med projektet.
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Mgderne mellem parterne har haft forskellig karakter; fx planlsegningsmgader for
rammesatning rent indledningsvis, udviklingsmeder for konkrete aktiviteter og
mgder med henblik pa at fglge op pa implementering, evaluering og evt. justering af
arbejdet med aktiviteter eller i det lokale partnerskab.
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Proces for udvikling af samarbejde i de lokale
partnerskaber

Kendskab pa tvaers, deling af stedspecifik og fagprofessionel
viden om og fra lokalomrade

Retationsdannelse - opbygning af tillid (organisatorisk,
professionel og personlig)

Opbygning af lokalt praksisfallesskab gennem
feelles handlinger

Udvikling, gennemferelse og evaluering af innovativ praksis Ift,
sundhedsfremme | udsatte boligomrader

Kagitel § Projektets meteder < interventionan n
Ml g metods Pantraeribalnsieau 1. mants 2018

| de lokale partnerskaber arbejder de kommunale projektledere ud fra ovenstaende
model i forhold til at starte og udvikle lokale partnerskaber. Da der er stor forskel pa
lokale erfaringer med at samarbejde, er det forskelligt, hvor i modellen det er
relevant at starte, og hvor laeenge man har behov for at bruge pa de forskellige
niveauer.

Malsaetningen er et samarbejde, der evner at pulje partnerskabets kompetencer og
ressourcer, fremfor blot at koordinere tiltag (jf. slide om forskellige
partnerskabskonstruktioner i kapitel 2). Med inspiration fra udvikling af
praksisfeellesskaber handler det om kendskab, relations- og tillidsopbyggende dialog
som en proces, hvor kendskab bliver til relation, som styrker tillid, der ager
kendskabet og styrker relationen.

Tilgangen er brugt pa alle tre niveauer:

- | det tveerkommunale partnerskab hvor Styregruppen (pa tveers af kommuner,
boligorganisationer og forskningsinstitution) og Projektgruppen (pa tveers af
kommuner og forskningsinstitution) samarbejder.

- |l lokale partnerskaber hvor den enkelte kommune og de lokale helhedsplaner
samarbejder,

- | lokale aktivitetsgrupper hvor medarbejdere fra kommune og helhedsplan
udvikler konkrete aktiviteter i samarbejde med beboere og andre lokale aktarer
(kreative kreefter).
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Sammenhang mellem lokale partnerskaber, aktiviteter og
dokumentation

Partnerskabs- og aktivitetsspor

Opbygning af lokale partnerskaber Indsatser pa lokalt niveau

Udvikting pg
geonemiorelse af
aktivitet - mellermn

Hethadsplan oy
rommune, OG bedoore
edler hreative R ey

Besturming af failes
fokus (ramme)

medlem helhedsplan

W Kommune

Draftedse sf f=lies mal
metlem Hethedsolan og
Kommune

D
metlem Helhedsplan
0§ Kommune

Dokumentationsspor

Akpvitetsbecknvetse 7

Udarbejdelse af Aktivitetsbeskrivelse 1

lokale handieplaner

Farste udkast til/tanker
omkring aktiviteter

Optolgringes pd shtiitet e rivelser

Deltagerregistrering Deftagerregistrenng

Den gverste pil illustrerer, hvordan opbygning af lokale partnerskaber glider over i
udvikling af indsatser pa lokalt niveau, der i hgjere og hgjere grad inddrager beboere
i planlzegning og gennemfarsel. Der er saledes overlap mellem indsatsen
(interventionen) pa partnerskabsniveau og indsatsen (interventionen) pa lokalt
niveau. Den nederste pil illustrerer, hvordan de lokale partnerskaber og de enkelte
aktivitetsgrupper har arbejdet med at dokumentere udvikling, gennemfgrelse og
deltagelse i og af aktiviteter. Disse ting er initieret af projektgruppen og forskning i
samarbejde.




Interventionen pa
lokalomradeniveau
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Model for udvikling og typer af sundhedsfremmende aktiviteter

Partnerskabet
Nye yveje
. . ! : =
. Mehiimetingsastiitet 8
Mabiliseringaktivitet & atiliseringitivitet © Mobiltiseringaabtivitel 0
s |
wontaget)

Kagial 3 Projektrt: metader - interentianan -
Miliog medode Lokalt riva 1. masts 2018

Modellen illustrerer, hvordan aktiviteter er udviklet inden for partnerskabet.
Indledningsvist drafter helhedsplan og kommune feelles mal, og der besluttes en
feelles ramme for udvikling af aktiviteter (modellens fgrste niveau). Indenfor den
feelles ramme udvikles en mobiliseringsaktivitet (modellens andet niveau), som har
til formal at mobilisere og involvere beboere og /eller lokale kreative kreefter.
Mobiliseringsaktiviteten videreudvikles til enten en ny beboerdrevet aktivitet eller til
en mobiliseringsaktivitet med gget beboerdeltagelse (modellens tredje niveau). Fra
Mobiliseringsaktivitet A til Aktivitet A1 arbejdes lgbende med gget
beboerinvolvering, hvor de professionelle gar fra at veere igangsaettende og drivende
til at veere faciliterende og stgttende. Fra Aktivitet A1 kan udspringe andre aktiviteter
(A1-2) med fortsat gget fokus pa beboerinvolvering (modellens fjerde niveau).

Mobiliseringsaktiviteter og aktiviteter er i partnerskabet opdelt i fire kategorier;
Events (enkeltstaende aktiviteter, gentages én gang), abne aktiviteter (reekke af
aktiviteter/events der hgrer sammen, ingen tilmelding pakraevet), holdaktivitet
(reekke af aktiviteter/events der hgrer sammen, tilmelding pakreevet, fast
deltagergruppe) og "andet” (aktiviteter som falder uden for fgrnaevnte kategorier,
ofte en process).
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Model for udvikling af de professionelles rolle i
sundhedsfremmende aktiviteter

lgangsaettende
og drivende

Bag#tel 3 Projeitets meteder = interventionen
1. mants 2018

Ml oy metade Liskals rivean

Modellen illustrerer udviklingen omtalt pa forrige slide. De professionelle fra
helhedsplan og kommune er indledningsvist rammesaettende, styrende og drivende
ved udvikling af mobiliseringsaktivitet og bliver med tiden mere stgttende og
faciliterende, efterhanden som involvering, engagement og ansvar gges hos
beboerne der er med i de enkelte aktiviteter.




Proje = .
Ml og metode Lokalt soveay 1. marts 2018

Kammanial P L Boligorganisation/
forebyggeisesenhed hethedsplan

Lni’ulle Kranftor

(foreninger,

virksomheday,
Trivilligs_j

-

Det lokale partnerskab udvikler en ramme, hvor beboere og lokale kreative kraefter
inviteres ind til at udvikle og implementere inden for rammen. En meget overordnet
ramme seettes af kommune og helhedsplan ud fra Nye veje-dogmerne, som
beskrives pa de efterfglgende slides. Rammen udfyldes derefter ved at beboere og
gvrige lokale kraefter skaber lokale meningsfulde aktiviteter.

De lokale partnerskabers sammensatning

Kage: Boligsocialt feellessekretariat, Kege kommune (Center for Dansk og Integration
og Social og Sundhedsafdelingen)

Roskilde: Helhedsplan for Roskilde, Roskilde Kommune (Afdeling for Traening og
Sundhed)

Kgbenhavn: Ni lokale partnerskaber mellem helhedsplaner og Kebenhavns
Kommune (Center for Sundhed, Sundheds- og Omsorgsforvaltningen)
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Principper for
aktivitetsudvikling
(dogmer)
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NEGATIVT POSITIVT
(Fravaer af sygdom) (Livskvalitet og

fraveer af sygdom)
SNAVERT
(Livsseil)
BREDT
(Livsstil og
levevilkir)
Kapitel 3 Projektets metader - Interventionen -
Mil o metode Principper for abthfetiudvibling 1o mants 2018

Nar sundhed betragtes ud fra et positivt sundhedsbegreb, er malgruppens egne
forestillinger om det gode liv i fokus, og det betyder, at et princip om involvering af
deltagerne i en diskussion eller udvikling af aktiviteters indhold er helt essentiel,
ligesom det positive sundhedsbegreb anerkender, at livskvalitet er individuelt
defineret.

Spargsmalet om det "brede” over for det “snaevre” handler om, at bade livsstil og
levevilkar pavirker menneskets sundhed. Et snaevert fokus pa vaner og livsstil er
specielt udfordret i socialt udsatte boligomrader, hvor borgere bade pavirkes af
livsstilsfaktorer, men ogsa af levevilkar relateret til fx darligere adgang til
uddannelsessystemer, arbejdsmarked eller andre ressourcer som fx granne omrader.

Projektets aktiviteter skal sgge bade at adressere fraveer af sygdom og fremme af
livskvalitet set i forhold til bade livsstil og levevilkar, som illustreret i figurens felt 4.
Fx ma en aktivitet ikke alene sigte mod, at fysisk inaktive bliver mere aktive, den skal
ogsa arbejde med bevaegelsesglaede samt muligheder for, at den enkelte kan pavirke
egen og andres muligheder for at bevaege sig.

Jensen, BB. Kernebegreber i sundhedspadagogik i Forebyggende Sundhedsarbejde.
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De 5 Nye veje dogmer

1. Trivsel

o Bevaegelse

1. Nyhedsvaerdi

4. Sociale relationer
o Deltagelse

Dogmerne definerer og indrammer indsatserne | projektet, |
udvikling og gennemfersel af aktiviteter pa bade -
og lokalt niveau skal dogmerne taenkes med ind i indsatsen.

m;ﬂnﬂ Principper for .

| de efterfalgende slides, gennemgas dogmernes indhold samt hvordan de indgar i
projektet/indsatsen
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Dogme 1: Trivsel

Trivsel er et udtryk for et velbefindende, der giver det
enkelte menneske folelsen af overskud, ga-pa-mod,
handlekraft og glaede ved livet. Det betyder, at det at
trives kobles sammen med vores mentale sundhed, som
karakteriseres ved bedre at kunne udfolde sine evner,
klare dagligdagens udfordringer og stress samt at indga i
feellesskaber med andre mennesker (Sundhedsstyrelsen,
2012).

Nar partnerskabet satter fokus pa trivsel, handler det om
trivsel som en individuel forudsaetning for at spille egne
ressourcer ind i faellesskabet, og dermed lofte egen og
andres livskvalitet, Det kraever overskud og mod pa livet at
engagere sig i egen og andres trivsel, ligesom det oger
egen trivsel og selvvaerd at spille en aktiv rolle ved at gore
noget for eller sammen med andre.

Trivsel | partnerskabet handler ogsa om at skabe trivsel
blandt de udsatte og sarbare borgere, der ikke trives,
isolerer sig og har ringe forventning til egne evner og
handling.

Kapitel 3 Projek dav ~ Inter
Ml og metode Princigper for abthlletiudvibling

Det farste dogme er trivsel. Med udgangspunkt i det brede og positive
sundhedsbegreb, arbejder projektet med at fremme trivsel, indenfor for
ovenstaende forstaelse af hvad dette er/kan veere.
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Dogme 2: Bevaegelse

Bevagelse forstas i partnerskabet som den fysiske bevaegelse 1 alle dens afskygninger: Leg, idrat,
hverdagsmotion (f.eks. havearbejde), aktiv transport, teater, natur og udeliv er alle eksempler pa
bevagelsesaktiviteter.

< For den enkelte beboer ser partnerskabet eget bevaegelse | et relativt perspektiv: Saledes kan det at
bevaege sig ud af lejligheden og deltage i noget faelles, hvis man ikke ger det i forvejen, ogs vaere en
succes uden, at man kommer i naerheden af de anbefalede sundhedsmal for fysisk aktivitet (Pedersen &
Andersen, 2011; Sundhedsstyrelsen, 2012).

«  Bevaegelsesaktiviteter i bred forstand ses som havende et sarligt potentiale til at bringe mennesker
sammen og vaere feellesskabsdannende under forudsatning af, at der arbejdes bevidst med disse
dimensioner,

Med udgangspunkt i det brede og positive sundhedsbegreb, arbejder projektet med
at fremme bevaegelse, indenfor for ovenstaende forstaelse af hvad dette er/kan
veere.
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Dogme 3: Nyhedsvaerdi

Det "nye” kan opsta i alle faser i en aktivitet.

Det kan for eksempel vaere et samarbejde med lokale
kreative kraefter fra civilsamfundet ift. sundhedsfremme.
Men det kan ogsa vaere at udnytte det potentiale, som
ligger i at kombinere nye beboer- og borgergrupper eller
inddrage nye bolignaere lokaliteter.

Samarbejdet mellem de tre kommuner og
boligorganisationerne kan ogsa bidrage til nyhedsdogmets
virkeliggorelse. Det kan f.eks. ske ved, at et velafprovet
tiltag fra en institution afpreves i en ny setting eller
organisatorisk sammenhang.

Fagtel 3 Projes dee - Intor
Ml og metode Princigper for abthlletiudvibling

Med udgangspunkt i projektets overordnede formal, at udvikle nye
borgerinddragende idéer til sundhedsfremme i udsatte boligomrader, er det 3.
dogme Nyhedsveaerdi. Dette indebeerer, at alle aktiviteter indenfor partnerskabets
ramme skal sgge at udfordre sig selv i forhold til, hvordan eller hvorfor den
pageaeldende aktivitet kan bidrage med ny viden eller nye erfaringer.
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Dogme 4: Sociale relationer

Individers ideer, meninger, holdninger, viden og handlinger er en funktion af sociale netvarks id
meninger, holdninger, viden og handlinger (Valente 2010). Derfor er det essentielt at undersege
fremme sociale netveaerk, bade pa individ, organisatorisk og partnerskabsniveau.

Som operationalisering bruges hele eller dele af social netvarksanalyse (Scott, 2000) som et mi
kortlaegning af eksisterende og udvikling i netvaerk.

Mere specifikt ses pa hvilke typer af relationer, og dermed hvilke typer af social kapital, der udvikles
indenfor de forskellige grupperinger og enkelte aktiviteter - de typer af relationer som projektet har
opmaErksomhed omkring, belyses pa naste slide.

Med udgangspunkt i det brede og positive sundhedsbegreb, arbejder projektet med
at sociale relationer, inden for ovenstadende forstéelse af hvad dette er/kan veere.
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Social kapital

Bonding, bridging og linking social kapital er tre typer af

systemer af sociale relationer, som er relevante for Nye Local mherty

veje, som netop arbejder med at skabe relationer mellem
forskellige grupperinger i samfundet.

Bonding social kapital er de staerke, horisontale, sociale
relationer inden for en gruppe med mange lighedstraek,
f.eks. taette venner eller familie.

Bridging social kapital er de svagere, horisontale, sociale
relationer mellem forskellige grupper af individer, f.eks.
relationen mellem en gruppe muslimske kvinder og en
gruppe danske kvinder eller relationen mellem to
frivillige/lokale organisationer.

Linking social kapital er de vertikale relationer, der knytter
individer eller grupper/organisationer til andre individer
eller grupper/organisationer med politisk eller finansiel
magt, f.eks. relationen mellem beboere og medarbejdere i
en helhedsplan.

Kapitel 3 Projek det « Inter
Ml og metode Priscipper for abthietsudvibting

o4
1. marts 2018

Bonding social kapital kan beskrives som det, der ger, at individet "klarer sig”, og er
vigtigt for, at beboere har overskud til f.eks. at engagere sig i lokale aktiviteter (Agger
0g Jensen, 2015). Bridging social kapital binder mere perifere grupper/organisationer
sammen, sa disse har de forngdne ressourcer til at pavirke deres omgivelser, og kan
dermed beskrives som det, der gar, at individer “forandrer sig”. Linking social kapital
kan beskrives som det, der giver individet mulighed for at ’komme videre” ved at
give adgang til ressourcer, idéer og information, der gar udover, hvad der ellers er
tilgeengelig i lokalomradet. (Agger og Jensen, 2015).

| udvikling og gennemfarsel af aktiviteter er der en opmaerksomhed pa, hvilke af
ovenstaende typer af relationer aktiviteten understgtter, ligesom det er et element,
der samles yderligere op pa i evalueringen af projektet.
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Dogme 5: Deltagelse

Harts deltagelsesstige er oprindeligt udviklet til at belyse Figur 11 Harts deltageisesstiga (Hart, 1997)
berns deltagelse, men anvendes | dette projekt til at
illustrere, at deltagelse ikke er én ting, men at man kan
tale om forskellige grader af deltagelse.

Hart pointerer, at graden og formen af deltagelse kan
variere afhangigt af alder, evner, interesser og
kompetencer hos malgruppen (Hart, 1992; 1997).,

| Hye veje er der fokus pa deltagelse som dels et middel til
at opbygge handlekompetence hos individer, dels som en
metode til at sikre baeredygtighed 1 aktiviteterne via
forankring hos deltagerne.

| Hye veje anvendes deltagelse og beboerinddragelse
synonymt,

Bag#tel 3 Projrktets metoder = interventionan
Wbl og metade Priocippes for aktifetiudibling

Med udgangspunkt i det brede og positive sundhedsbegreb gnsker projektet at
skabe varige forandringer for individet — en made at gare dette pa er ved at opbygge
handlekompetence hos dem, der indgar i projektet. En afgerende faktor for at
udvikle handlekompetence er deltagelse i handlinger. Hvordan Nye Veje ser pa
handlekompetence og handlinger, gennemgas pa de efterfalgende slides
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Handlekompetence

Handlekompetence er: "En evne til og en motivation for at kunne handle i forhold til sundhed - bade
individuelt og i fallesskab med andre®.

Handlekompetence opnas gennem gte deltagelse og bestar af flere elementer: Indsigt og viden,
engagement, visioner, handleerfaringer og kritisk sans.

Malgruppers handlinger ivaerksaettes med udgangspunkt i gruppens handlekompetence - og forandringer
og forbedringer skabes gennem handlinger.

Handlekompetence udvikles og kvalificeres i dialog med professionelle.

I Hye veje anvendes empowerment og handlekompetence synonymt.

Bag#tel 3 Projekiets metcder = interventianan Shrnreihia and Jeraen, 3001 L]
Ml oy metade Priccigper for abtivBletiudvibling ¥, masrts 2010
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IVAC-modellen

IVAC star for Investigate-Vision-Action-Change. IVAC-
modellen videreudvikler Harts deltagelsesstige (illustreret
via den yderste venstre kolonne) og kombinerer den med
tanker omkring, hvordan handlekompetence udvikles -
nemlig via deltagelse i en raekke faser, som de fleste
projekter/aktiviteter gennemlober (illustreret via den
overste raekke), og som samlet set understotter elementer,
der er vigtige i forhold til at udvikle handlekompetence.

Samlet set illustrerer figuren, at der kan vaere forskellige
muligheder for deltagelse knyttet til forskellige faser.

I nye veje har denne model inspireret projektet til at have
fokus pa at inddrage beboerne i flere faser af
aktivitetsudvikling, herunder dokumentation (evaluering),
og opmaerksomhed pa forskellige typer af deltagelse.

mMMMMImM
¢ et al, 2006, ;endret fra Jensen, 2000)
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| udarbejdelsen af skemaet til brug ved beskrivelse af aktiviteter og i
aktivitetsopfalgningen, er der taget udgangspunkt i denne model.
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Valg af fokus!
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Fagitel 3 Projektets metsder = interventionan B

Ml og metods Princippes for aktifetiudvibling 1. mants 2018

Modellen for aktivitetsudvikling i Nye veje er baseret pa ovenstaende model.

Beboerinddragelse ses i Nye veje som en forudsaetning for at skabe meningsfulde
sundhedsfremmetiltag og opbygge handlekompetence, og derudover gger deltagelse
chancen for baeredygtige aktiviteter, der reekker ud over projekt perioden. Alle
aktiviteter skal arbejde med at implementere de fem dogmer i aktiviteterne.

Alle aktiviteter gennemlgber en raekke faser. | nye veje er der fokus pa at inddrage
beboerne i de faser og pa det niveau, hvor det giver mening i forhold til den konkrete
kontekst, aktivitet og malgruppe. Dog er der et fokus pa, at beboerne skal vaere med
til at bestemme, hvad aktiviteterne skal indeholde (idegenerere), herunder veere
med til at drgfte vision og mal med aktiviteterne.

Der har veeret fokus pa kontinuerligt at justere og udvikle aktiviteterne, herunder at
lukke aktiviteter ned, hvis der fx ikke var beboeropbakning til aktiviteten.

Aktiviteterne er udviklet af de lokale partnerskabsgrupper (helhedsplan og
kommunal sundhedsafdeling) inklusiv beboere, sekundzert af lokale kreative kraefter.
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Evalueringens
mal og metoder .

Sidelgbende med at forskningen har bidraget med viden og input til udvikling af
indsatsen i Nye veje, gennemgaet i ovenstaende, har forskningen udviklet mal og

indhold for evalueringen af projektet. Evalueringens mal og metoder gennemgas i
den fglgende sektion.
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Mal for evalueringen
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Mal for evalueringen

- Pa partnerskabsniveau:

+ At undersege om projektet har fort til eget
videndeling og laering mellem medarbejdere og
arganisationer

< At undersege om partnerskabet udvikler sig til et
kompetent arbejdsfzlleskab med aget
medarbejderkompetencer og
organisationskapacitet til folge.

Pa beboerniveau:

© AL belyse nye metoder og tilgange til at arbejde
med sundhedsfremme i udsatte boligomrader

+ At undersege hvordan der arbejdes med Nye veje
dogmerne i aktiviteterne og undersege virkninger
for de frivillige beboere, der indgar i aktiviteter.

m:ﬂ Evalusringem mil og metodar
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Forskningstilgang
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"Foretage systematisk, forskningsbaseret
evaluering af bade processer og virkninger”

Kontekst + Mekanisme = Qutcome .

Fapitel 3 Evalueringen: mil og metoder n
Mil og metode M Q1032018

Evalueringen tager udgangspunkt i principper for Realist Evaluation (Pawson and
Tilley, 1997), som er en teoribaseret evalueringstilgang, hvor der arbejdes med
udgangspunkt i en programteori, der bliver tilpasset/udviklet efterhanden, som
projektet tager form. | programteorien defineres hvilke mekanismer projektet
arbejder med, de kontekster som har betydning for om mekanismerne nas og hvilke
udfald der vil opnas i fald kontekst og mekanisme optraeder som forventet. Der
arbejdes kontinuerligt med dokumentation af kontekst, implementering og lgbende
feed-back til projektet.

Realist evaluation er metodeneutral, dvs. at fokus er pa at anvende de metoder, der
bedst kan belyse det konkrete projekts problemstillinger. Ofte anvendes mixed
methods, altsa en kombination af bade kvalitative og kvantitative metodikker.

Billedet skal illustrere det teette samarbejde, der har vaeret mellem forskning og
praksis i Nye veje i udvikling af projekt, indsatserne og evalueringen.
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Programteori som metode

Aktorer/Milgrupper | Ressourcer Interventionen: Aktiviteter og processer Outcomes
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Hagitel § Evalumringsm mil oy metadar 14
Ml g metaade Fersbningl Ggas 1. masts 2018

Baseret pa ovenstaende operationaliseringer af projektets og evalueringens mal og
principper for aktivitetsudvikling (indsatsen pa lokalt niveau) blev der udviklet en
programteori, som har guidet evalueringen. Udover de teoretiske betragtninger, der
har ligget til grund for udarbejdelsen af indsatsen pa lokalt niveau, har evalueringen
yderligere veaeret drevet af en raekke teoretiske perspektiver i relation til maling af
outcomes. Disse gennemgas pa de efterfalgende slides.

Det er vaesentligt at bemaerke, at der i ovenstaende programteori er to spor med
hver deres definerede outcomes — et partnerskabsspor og et boligomradespor (lokalt
niveau), svarende til projektets mal 1 og 2. Evalueringen har derfor ogsa arbejdet i to
spor. Pilene mellem de to spor skal illustrere, at de to spor gensidigt pavirker
hinanden, og der vil i evalueringen bade blive samlet op pa de to spor (kapitel 4+5)
samt pa den samlede laering pa tveers af de to spor (Kapitel 8).
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Teoretiske perspektiver
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Udvalgte teoretiske perspektiver, der bl.a. ligger
til grund for evalueringen

+  Behavigur Change Wheel: COM-B
«  Praksisfalleskaber
«  Climate of Innovation

:rﬂl Evalusringem mil og metodar
of metads Tecretsike prospellise

Ovenstaende tre teoretiske perspektiver ssmmen med de kernebegreber, der har
ligget til grund for aktivitetsudviklingen (interventionen), og som er gennemgaet
tidligere i preesentationen, har inspireret evalueringen pa partnerskabsniveau, og
gennemgas kort pa nedenstaende slides.
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Bapital § Evalusringem mil og metodar lichie st 81 2011 "
bl og metade Tocretike e pelLive 1. masty 2018

Bade blandt de professionelle og pa beboerniveau sgger projektet at opna en
adfeerdsaendring. For at forsta hvordan og hvorfor adfeerdseendringer finder — eller
ikke finder — sted, anvendes ovenstaende model, der er en del af det teoretiske
fundament for the Behaviour change weel (Michie et al 2011). Modellen anvendes til
at belyse de bagvedliggende mekanismer, der ligger til grund for de professionelles
og frivilliges adfeerdseendringer som falge af projektets indsatser.

Grundtanken i modellen er, at Capabillity (evner), Opportunities (muligheder) og
Motivation pavirker Behaviour (adfzerd), og at adfeerd ligeledes pavirker disse
komponenter.

| evalueringen belyses bade de professionelles og beboernes evner, muligheder og
motivation for at indgd i projektet, partnerskabet eller aktiviteter — alt efter hvad der
er relevant for den pageeldende.




FraKsisraliess

“Groups of people who share a concern or a passion for
something they do - and learn how to do it better as they
interact regularly”

Anvendes til at belyse udvikling i partnerskaber

Kapitel 3

Kaber

- Lommunities or Fraclice

Evalueringen: mil og metoder Etionne Wenger 2011, 2015 b ]

Mil og metode Teceotihe perspoltiver 1o marts 2018

Modellen er en idealtypisk model over udvikling af Praksisfeelleskaber. Skillelinjerne
er ikke ngdvendigvis sa hardt trukket op, som modellen skildrer. Modellen og teorien
bag anvendes til at belyse udviklingen i partnerskaber pa bade det tveergaende og
lokale niveau ved at der indsamles information om, hvilke type af partnerskab de
professionelle indgar i baseret pa nedenstaende operationalisering.

Graensemgder: Sammenkomster, samtaler og besgg pa tveers af greenser

Praksisbaserede forbindelser: Vedvarende gensidigt engagement og forhandling pa
tveers af graenser.

Tilbyder noget at gagre sammen. Der er tre typer af praksisbaserede forbindelser:

1) Greensepraksis mellem lokale praksisser

2) Overlapninger i udfgrelsen af en opgave i ét lokalt praksisfeellesskab, treekke pa
hinanden

3) Periferier, hvor en outsider gives adgang til lokal praksis

Praksisfeellesskaber: Gensidigt engagement, feelles virksomhed og feelles repertoire

Leerende praksisfeellesskaber: Kombination af engagement og fantasi medfgrer en
reflekterende praksis, som er grobund for de innovative tiltag, dvs. turde udfordre
hinanden, stille spgrgsmalstegn og "lege djeevlens advokat”.
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ideer

Fapitel 3 Evalueringen: mil og metoder

Mil og metode

Teceotihe perspoltiver

Climate of innovation er en samlet betegnelse for, hvornar forudseetninger for at
veere nyskabende/innovativ kan siges at veere til stede. | Nye veje indsamles der
informationer om, hvorvidt der er et "Climate of Innovation” tilstede pa
partnerskabsniveau for at belyse om forudsaetningerne for at veere innovative —
nyskabende — er til stede, da projektet har et gnske om at skabe nye veje til
sundhedsfremme via gget samarbejde mellem kommunale sundhedsfremme og
boligsociale medarbejdere.
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Dataindsamling:
Metoder

Fagiel 3 Evalueringen: mil oy metoder
Datamduamling. Metoder
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Programteori som metode

Ahtorer/Milgrupper | Ressourcer | Interventionen: Aktiviteter og processer

Dokumentation

Input, feedback
Formidling/kommunikation
Deitagelse/involvering

sheskrivelser
nas-interviews
Fokusgrupper

Bag#tel 3 Evalusringenm mil og metodar
Ml og metods Batamdeamling: setader

Interviews
Survey
Fokusgruppe

Fok
Del
registreringer
D DServationer

mn
1. mants 2018

Pa dette slides er illustreret, hvilke metoder evalueringen har anvendt til indsamling
af forskellige typer af empiri, der belyser forskellige dele af programteorien. Pilene
illustrerer, at den viden der indsamles ofte ogsa belyser andre aspekter.

De efterfalgende slides gennemgar kort hvilke data der er indsamlet som en del af

Nye veje projektet.
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Partnerskabsniveau
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Interviews med frontmedarbejdere
]

Mov. 2015 - jan. 2016

Formal
Afdaekke forskelle | sundhedsforstielse
Forsth baggrunde, kontekst og organisering
Afdekke forventninger og motivation

Respondenter

Reprassentanter fra alle de lokale partnerskaber (n=16 (5
kommunale, 11 fra boligorg. )

Metode
Semistrukturerede interviews af ca. 1 times varighed
Optaget og efterfalgende transskriberet

Kagital § Dutsbschamling Metoder
Ml g metods Pastrebalnedoau

Marts - april 2017
Formal
Afdarkke endringer | kontekst og organisering

Afdaekhke deltagelse, Indsats (arbejdet med aktiviteter) samt
wdvikling i samarbejde og relationer

Afdaekke oplevelse af om outcomes er opnaet
Respondenter

Reprassentanter fra alle de lokale partnerskaber (n=15 (5
kommunale, 10 fra boligorg. ), 2 nye og 13 gengangere)

Metode
Semistrukturerede interviews af ca. 1 times varighed
Optaget og efterfolgende transskriberet

Kl
¥, masrts 2010
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Styregruppeinterviews

Hovember 2015
Formal

Forsth organisering og styring generelt og | forbold til Nye veje

Afdmekke forventninger og motivation | forhold til at indga |
projektet og i forhold til forventede outcomes

Afdaekke erfaringer med samarbejder og identificere mulige
barrierer

Respondenter

Medlemmer fra styregruppe (n=7, 4 kommunale, 3 fra boligorg. )
Metode

Semistrukturerede fnterviews af ca. 1 times varighed

Optaget og efterfalgende transskriberet

September 2017
Formal

Afdarkke endringer | kontekst, organisering og opbakning Blandt
egen og partnerorganisationer

Afdaekke deltagelse, indsats samt udvikling i samarbejde og
relationer (tvaergaende og lokale partnerskaber)

« Afdakke oplevelse af om outcomes er opnaet samt fremti
Respondenter

Medlemmer fra styregruppe (n=6 (3 kommunale, 3 f
my, 5 gengangere)

Metode
Semistrukturerede interviews af ca, 1 times
Optaget og efterfalgende transskriberet
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Spergeskemaundersogelse

Gennemfort i maj-juni 2016 og maj-juni 2017

Formal

Afdaekke baggrund, rolle, deltagelse, forventninger, motivation,
evner, muligheder, laering, sociale netvaerk og samarbejdet,
oplevede effekter og udbytte, climate of innovation

Respondenter

Alle involverede frontmedarbejdere fra kommuner og helhedsplaner
(N=3712016, N=34i 2017)

Metode

Elektronisk spergeskema
Kapitel 3 Dataindiamling Metoder
Ml og metode Partrerbatnatvesy
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Fokusgruppe med Projektgruppen

Afdaskke projektgruppens syn ph rammer og vilkir for projektet, herunder
belyse processen for arbejdet med Nye Veje projektet samt opod viden
om afledte positive/negative effekter og outcomes | forhold til arbejdet
med Nye Veje

Respondenter
4 kommunale medarbejdere fra Roskilde, Koge og Kebenhavis Kommuner

Projektiederen fra forskningsinstitutionen deltog vedrerende de sporgsmil
der vedrerte den centrale projektgruppes arbejde

Metode

Semi-struktureret fokusgruppeinterview med et indlagt workshop-
element, hvor der blev arbejdet med post-its og efterfolgende falles
refleksion 1 1 plenum

Optaget og efterfolgende transskrideret. Post-its blev indsamlet og
meningskondensering af indholdet gennemfart

“w
1. marts 2018

Kapitel 3 Dataindzamling Metoder
Ml o metode Partrerbatnatvesy
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Lokalomradeniveau
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Aktivitetsbeskrivelser og opfelgninger

Aktivitetsbeskrivelser

Farmbl
At beskrive det foreentede indhold, formil, mil og succeskriterier, hvem der
deltager | udvikling /planlxgning og med hyvitke ressourcer, hvordan der arbejdes
mad de 5 dogmer

Respondenter

NMedarbejdere fra de lokale partnerkategrupper, boboere eller andre bohale
aktorer som er med 1 arbejdsgruppen cmboring aktiviteten

H=2Z aktiviteter, hvoraf nogle indeholder on ded 1, 7 og 3 pga, udvibling over tid
Metode

Generisk skabelon for aktivitetsbeskrivelse med 35 spargembl som en fra den
Iekate arbejdsgruppe udfylder sammen med, eller ph baggrund af snak med, hele
etler dele af arbejdygruppen,

Evaluator modtager dok og ser det ig og falger ap ved behay for
wldybningyderligere forklaringes (kvalitetssikring)

Hagital § Dtk
Ml g metods Lokalsmmhde nivems

Opfolgning pa aktivitetsbeskrivelser
Farml

At falge op pd om aktiviteten kom | m&l med de forventede metoder og
outcomes beskrevot | aktivitetsbeskriveluen

Respondenter

Medabejdere fra lokalgrupper, beboere eller andre lokale
aktorer som er med | arbejdsgruppen omkring aktiviteten

M=22 aktiviteter, lworaf syv indeholder 2 opfalgninger og to indeholder 3
opfalgninger

Metode

Telefonisk interview ph I0-60 mimsters varighed, ver der tages wigangspunkt i
aktivitetsbeskrivelsen

Interviewens cptages og meningskonderieringer ndskrives §
aktivtetsbeskrivelsen

Hagle arbeidigrupper har sely udlyldt opfalgning ph skrift § Excel-ark som
lovalitetssikres af evalustor, of der sendes ovt. opklarends wpargamsl til
arbejdsgruppen.

EL
¥, masrts 2010
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Fokusgrupper og interviews med frialiEISHsSIIS e

g

Formal
Afdacskede de frivillige beboernes perspektiver ph at deltage | plantaegningen af
den aktivitet, som de er en del af,
At 13 viden omkring de oplevede og setvwurderede outcomes
Aktivitetens vicke ifolge beboeme
Afdaride ilke typer at beboere, der er med til at planlegge aktiviteterne
Respondenter
N= 12 fokusgruppeinterviews/ interviews fordelt pa 10 forskellige aktiviteter
Koge (n=3 fokusgrupper)
Roskilde (n+3 interviews)
Kobenhawn (n=6 fokusgrupper)
Metode
Semi-struktureret fokasgruppe/interview pi metlem 30-60 minutters varighed

Optages of transskriberes
Kort baggrundsskema udfyldes af alle deltagere | interviewet

Kapitel 3 Datsindiamling: Metoder
Mal og metode Lokalomabde nivess

Respondenter: rekruttering skete gennem den boligsociale eller kommunale
medarbejder, som arbejdede med den pagaeldende aktivitet.

Gennemfarsel af fokusgruppe og interview foregik lokalt og dermed i en kontekst
som var genkendelig og tryg for de frivillige beboere.
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Formal

Afdakke hvor mange og hvilke deltagere der kommer til de
forskellige aktiviteter

Respondenter

Deltagere til aktiviteter

N« 17 aktiviteter har udfyldt deltagerregistreringer
Metode

Tovholderen (beboer eller professionel) for en aktivitet registrerer
efter hver aktivitetsgang i et skema: hvor mange deltagere, andel af
maend/kvinder, skonsmaessig aldersmaessig fordeling og andel af
deltagere, der har deltaget mere end én gang

Fapitel 3 Dataindzamling Metoder
Ml og metode Lokalormrbde nivess

b
1. marts 2018
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Etik og datatilsyn

Projektet er anmeldt til datatilsynet

Der indhentes informeret samtykke ved alle
evalueringsaktiviteter

«  Alle data opbevares sikkert og utilgeengeligt for alle, der
ikke har med datahandtering at gore

B s
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ML for indsatsen pd partnerskabsniveay
Hontekst

Hvem er de professionelle

Forudgiende erfaringer med samarbejde mellem kommune og helthedsplan
Sundhedsbegreb

Wil

Organisering af arbejdet | den lokale partnerskabsgruppe

Yasentlige andringer eller phvirkninger under projektperioden

Kaontekst - oprummering

Deltagelse og aktiviteter

Hagitel 4,

Deltagelse som forudsartning for forandringer
Aktiviteter | oversigt

Professionel deltagelse gennem projektet
Akthdteter - opsummering

Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau

Mekanismer
Maotivation
Opbakning
Engagement
Muligheder for arbejdet
Mekardsmer - opaummering
Outcomes
Videndeling
Laering
Endring | praksis - coganisationskapacitet
Megarbe]derkapacitet
Uidvikling | sociale relationer
Udvikling | partnerskaber

Afledre elffenter

Milopfyldelse
Kapitel 4. M
Inchatyer o readiter b partrerdhaburdveay QA e
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Ml for indsstsen pd pertnershkabinreeau
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1. at oge de involverede partneres (kommuner, bolig- og forskningsorganisationer) erfaringer med og
kapacitet til at drive sundhedsfremmeprojekter i socialt udsatte lokalomrader,

at de deltagende kommuners og boligorganisationers medarbejdere opnar eget kapacitet og erfaring |
forhold til at ivaerksaette kreative, beboerinddragende sundhedsfremmeaktiviteter i lokalomrader.

at forskningsinstitutionen, Steno, opbygger eget institutionel erfaring med at ivaerksaette og evaluere
kreative, beboerinddragende sundhedsfremmeaktiviteter i lokalomrader.

at etablere et kompetent handlefallesskab bestaende af Partnerskabet Nye Vejes partnere (kommuner,
boligorganisationer og Steno) med en kritisk masse af kompetence og institutionel erfaring med at
ivaerksatte kreative, beboerinddragende sundhedsfremmeaktiviteter i lokalomrader.

Fapiel 4. MAl for indsatsen pd partnerskabsniveau "
Sacatior 0F resultaton pb partaershatinivesy Q1032018
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Hvem er de professionelle?

Dem der skal udvikle og udfere projektet i de 11
boligomrader - derfor er det vaesentligt at vide hvem de er

Den starste andel har en lang videregaende uddannelse, er
kvinde, har vaeret ansat under 6 ar og arbejder pa fuld tid

Ca. halvdelen har et ledelsesmapssigt ansvar
Anszttelsesforhold varierer
| Roskilde er de professionelle primasrt fastansatte
| Koge er der lige mange fastansatte og | tidsbegrensede
stillinger

| Kebenhavn er de professionelle primaert | tidsbegraensede
stillinger

Fapitel 4,
Eeiuati oo rralLades (b partrikatnnhee
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Koge:

Gode erfaringer med at samarbejde via satspuljeprojektet
Sund Zone; men ogsa erfaringer med at der er forskellige
tilgange til at arbejde med udvikling af aktiviteter og
beboerinddragelse

Roskilde:

Nogle gode erfaringer med at samarbejde via Zebra-by
projektet; disse erfaringer har meget handlet om at
koordinere aktiviteter og at sundhedshuset kunne byde ind
med ydelser i boligomraderne

Kapitel 4. Norhtebst
Sacatior 0F resultaton pb partaershatinivesy

Kebenhavn

Blandede erfaringer med at samarbejde, gaende fra ingen
til nogle erfaringer, heraf har nogle veeret gode mens det
andre steder har vaeret svaerere at samarbejde/finde
hinanden

o
01/03 2018
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Sundhedsbegreb

Alle deltagende professionelle baserer deres
sundhedsforstielse pa det brede og positive
sundhedsbegreb - men der er forskellige muligheder for at
praktisere det

Roskilde og Kebenhavn :

For medarbejderne er der et indbygget dilemma mellem
sundhedsforstaelsen og kommunens fokus pa ydelsesstyring

Hye veje opleves som en “legeplads” - et frirum fra ydelsesstyring

De boligsociale helhedsplaner i disse kommuner oplever ogsa
kommunen som ydelsesstyret, og at det kan udfordre
{sam)arbejdet med og omkring udsatte beboeres sundhed.

Koge :

| kommunen er man mere opmarksom pa, og kan
rumme/favne arbejdet med trivsel. Ogsa andre livsvilkar er
et vaesentligt element i at nd, og dermed kunne arbejde
med, udsatte beboeres sundhed

Fapitel 4,
Eeiuati oo rralLades (b partrikatnnhee
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Kege

Projektet er fra kommunalt hold forankret pa tvaers af to
forvaltninger, med den overordnede projektejer placeret i
CDl og den daglige projektledelse i sundhedsforvaltningen

Dette skyldes stor opmaerksom pa at samskabe og arbejde
pa tvaers af forvaltninger, og at nedbryde siloer

Den boligseciale helhedsplan daekker over fire omrader,
men saerligt €t omrade indgar i Mye veje

Roskilde

Projektet er fra kommunalt hold forankret i
sundhedscenteret med den overordnede projektieder/ejer
som leder af centeret, og den daglige projektledelse
forankret hos sundhedskonsulent i centeret

Den boligsociale helhedsplan daekker over 7 omrader pa
tvaers af hele Roskilde, heraf indgir et omrader, der
dakker to afdelinger | Mye veje

Kagitel 4, Kosktekat
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau

Kobenhavn

Projektet er fra kommunalt hold forankret sadan, at den
overordnede projektleder/ejer er placeret centralt i
sundhedsforvaltningen, mens den daglige leder og
projektledelse er placeret decentralt

9 helhedsplaner pa Merrebro og Bispebjerg indgar
projektet, heraf har mange afdelinger, der er geografisk
spredt

HI
LB ]
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Koge
En person fra sundhedsforvaltningen er projektleder (20%
arbejdstid), i samarbejde med en person fra CDI.

Disse to indgar i det lokale partnerskab sammen med 2-4
deltagere fra Helhedsplanen.

Der afholdes javnligt meder gennem hele projektperioden
Roskilde

En person fra sundhedshuset er projektieder (50%
arbejdstid), 1-2 kollegaer deltager derudover baseret pa
involvering i konkrete aktiviteter, til slut | projektperioden
indgar projektejer i den lokale partnerskabsgruppe.

Projektleder fra Helhedsplanen er gennemgaende person
sammen med 1-2 andre medarbejdere, afhangig af
involvering i aktiviteter

Der afholdes indledningsvist meder efter behov og mere
systematisk hen mod slutningen af projektperioden

Kapitel 4. Konktekst
Sacatior 0F resultaton pb partaershatinivesy

Kebenhavn

En person fra den decentrale enhed er projektleder pa det
tvaergaende projekt og er projektleder for KK (100%
arbejdstid).

Derudover indgar en kollega med 50% arbejdstid,
derudover deltager 2-3 kollegaer baseret pa involvering i
konkrete aktiviteter.

Fra Helhedsplaner indgar oftest projektlederen fra
helhedsplanen samt 1-2 andre medarbejdere, afhangig af
involvering i aktiviteter.

Der afholdes en rakke lokale partnerskabsmeder i de
enkelte helhedsplaner, derudover afholdes primart

aktivitetsmeder.

Wl
01/03 2018
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Kege
My leder i den boligsociale helhedsplan efter ca. et ar
My leder i sundhedsforvaltningen efter ca. 1% ar
Udarbejdelse og ansegning om en ny helhedsplan

Roskilde:

Sundhedscenteret flyttede kort efter opstart af projektet
ud i ét af de to boligomrader, der indgér i projektet,
hvormed den fysiske afstand mellem kommune og
helhedsplan stort set forsvandt

Kagitel 4, Kok lehat
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau

Kebenhavn

Kommunen omstrukturerede arbejdet med
forebyggelsen et ar inde i projektperioden.
Forebyggelsescentrene blev lukket, og alle indsatser i
boligomrader - pa nar Nye veje - blev lukket ned. Nye
veje fik lov til at fortsztte perioden ud, men
fremtidsperspektivet blev andret

Efter kommunens omstrukturering blev planlagte
aktiviteter gennemfart, men der blev stort set fkke
igangsat nye aktiviteter

Starstedelen af helhedsplanerne har udarbejdet og/eller
startet nye helhedsplaner under projektperioden

HH
LB ]
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Kontekst - opsummering

Forudgaende erfaringer:

| Koge og Roskilde har man haft (sa systematiske) erfaringer med at
samarbejde meilem kommune og boligsocial helhedsplan forud for
mmmmwlmﬁ&nnﬂ.nmmmmmﬂmm

Om-organiseringer:
Endringer i alle tre kommuner

Endringerne | Kobenhawn stoppede en ellers positiv udvikling |
samarbejdet

Projektet er forankret, organiseret og ledet forskelligt | de tre
komimuner

Giver forskellige (u)muligheder i de enkelte kommuner og de
forskellige lokale partnerskaber

Sundhedsbegreb:
(Overordnet set) Alle parter arbejder med udgangspunkt | det brede

og positive sundhedsbegreb, dog med lidt forskellige muligheder for
at arbejde med det i praksis

Fapitel 4,
Eeiuati oo rralLades (b partrikatnnhee
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| alt ca. 40 medarbejdere har vaeret involveret (survey
2016: n=37, survey 2017; n=34)

Kommune 35%, Helhedsplan 65%
Koge + Roskilde: 1213, Kabenhawn; 22-24
73 % har vaeret en del af projektet siden opstart § 2015

| 2017 anser 47 % af de professionelle sig som kerne-
deltager 1 nye veje projektet, dvs. deltager i (stort set)
alle aktiviteter og mader, mod 32 % i 2016.

Ingen farskel | mellem kommunerne

De professionelle vurderer, at de gennem hele perioden har
brugt omkring 10 % af deres arbejdstid pa Nye veje, dog
med en meget stor variation (1-100%)

| junmi 2017, da surveyen blev gennemfert, havde 19 & af de
professionelle ikke laengere nogle opgaver i relation til Nye
Yeije

Een storre andel | Kobenhavn (24 %) end | Koge og Roskilde (& %)

Kagitel 4, Dieltagetin o abtiviteler
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau

Der har veeret meget lille
udskiftning af de
professionelle gennem
projektperioden

- dette understetter
muligheden for at
projektet kan lykkes

wr
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Det tvaergdende partnerskab
& styregruppemader
26 heldags projektgruppemader

5 workshops for alle frontmedarbejdere og andre
involveret i projektet

Kommunikation
To nyhedsbreve sendt ud til alle Nye veje deltagere

Oprettelse af gruppe pa Linkedin og udarbejdelse af 14
indlaeg | gruppen, hvoral sterstedelen er formidling af
erfaringer fra Nye Veje aktiviteter

Udarbejdelse og formidling af resultaterne fra en rapport,

der indsamlede viden om beboerinddragelse og
sundhedsfremme i de boligsociale helhedsplaner®

Kagitel 4, Dieltagetin o abtiviteler
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau

11 lokale partnerskaber - meder mellem kommune og
helhedsplan

Ca. 15 mader i Kege
Ca. 15 meder i Roskilde
Ca. 2-7 mader per partnerskab i Kebenhavn

30 lokale aktivitetsgrupper - mader med borgere

Mellem 1-5 maeder i hver af de ca. 30 forskellige
aktivitetsgrupper, der blev etbaleret i labet af Nye
veje, som udover de professionelle inkluderede
beboere og/eller kreative krafter

“Haarlo- bobumaen B el sl Bebeosr inakek apelr og stk brermms | de v
Eliggraced uker el il tater fra v by g3 QrADl 2T
imerdesundenagelse med bolipociste medateridens
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Professionel deltagelse gennem projektet

I alt 81 % har deltaget i workshops eller andre
tveerkommunale arrangementer (100 % i Koge og Roskilde,
72 % i Kebenhavn)

1 gennemsnit 3 workshops ud af i alt 5 afholdte (variation: 1-5)

©lalt 84 % har deltaget i lokale partnerskabsmeder hvor
bade kommune og helhedsplan har veeret til stede (100 % i
Kege og Roskilde, 76 % i Kobenhavn)

| gennemsnit 7 moader (variation: 1-25)

lalt 65 % har deltaget i lokale arbejdsgruppemeder - hvor
der OGSA har vaeret beboere til stede (92 % i Kege og
Roskilde, 52 % i Kebenhavn)

1 gennemsnit 5 lokale arbejdsgruppemeder (variation: 0-30)

©lalt 76 % har vaeret med til at gennemfere aktiviteter (
% 1 Koge og Roskilde, 68 % i Kebenhavn)

1 gennemsnit 4 aktiviteter (variation 0-20)

Kagitel 4. . Dreitagetie of

e
01403 2018
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Aktiviteter - opsummering

Projektet er lykkedes med at afholde en lang raekke af
mader og aktiviteter

| det tvaerkommuale partnerskab, de lokale partnerskaber, og i
lokale aktivitetsgrupper, hvor beboere har deltaget i at udvikle,
planizgge og gennemfore aktiviteter

Stor deltagelse af de professionelle til mader og aktiviteter

Rammer il stede for at der kan udvikles partnerskaber mellem
organisationer + mellem organisationer og beboere

Graden af deltagelse stiger gennem projektperioden: en
storre andel anser sig selv som kerne-deltager i 2017 end i
2016

Deltagelse | mader og aktiviteter, og antallet af aktiviteter §
muu«pammmm end | Kege og Roskilde

Fapitel 4, .
Eeiuati oo rralLades (b partrikatnnhee LT ]
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A

For at belyse de professionelles motivation og bevaggrunde for at deltage i
projektet, blev de spurgt om hvor stor betydning 11 forskellige arsager havde \
for at indga i Nye veje projektet \

De 3 vigtigste bevasggrunde var :
Udvikle nye aktiviteter, metoder og best practice
Sikre bedre tilbud til beboerne
At vi sammen udvikler nye ideer

De 3 mindst vigtige bevasggrunde var:

Gere min organisation mest attraktiv
Spare tid i forhold til, at det er nemmere at fa ny viden eller informationer
Forbedre mine karrieremuligheder

Der var ingen kommunale forskelle i ovenstaende fund.

Derudover havde det stor betydning i Kege og Roskilde at here om ny viden og
erfaringer fra andre Nye veje deltagere, mens det | Kebenhavn havde stor
betydning at fa nye kontakter og udvikle netvaerk

Yapitel 4 Mehantsmer Baieret pb Vertarg & Andeimaen, The Assesiment of Comeunities of "
Iechatior 0 resultator b partnershatnnivesy Pacticipation Q12032018
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Alle de involverede professionelle oplever en stigende opbakning fra
beboere til deltagelse i Nye veje aktiviteter gennem projektperioden -
stigningen er mest udtalt i Kege og Roskilde

| Koge og Roskilde oplever de professionelle igennem hele
projektperioden en hej grad af opbakning fra bade top- og narmeste
ledelse (75 - 92 %)

| Kebenhavn oplever de professionelle en lavere grad af opbakning fra
top- og na@rmeste ledelse - og denne falder ydermere gennem
projektperioden (2016: 54 % og 83 %, 2017: 37 X 0g 59 %)

Faldet i opbakning fra topledelsen ses primaert hos de kommunale
medarbejdere, men der ses 0gsd et mindre fald hos de boligsociale
medarbejdere

Faldet i opbakning fra naermeste leder ses alene hos de kommunale
medarbejdere

Alle de involverede professionelle oplever en stigende opbakning fra
andre Nye veje organisationer gennem projektperioden - stigningen er
mest udtalt i Kebenhavn

Yapiel 4

Iechatior 0 resultator b partnershatnnivesy

1"
Q1032018

I alt 50 % er i 2017 meget enig eller enig i, at der er opbakning fra topledelsen i egen
organisation til Nye veje, mod 62 % i 2016
| Kgge og Roskilde er andelen ugendret over tid (2016: 77%, 2017: 75 %)
mens andelen der oplever opbakning falder i Kebenhavn (2016: 54 %, 2017:
37 %)
lalt 71 % er i 2017 meget enig eller enig i, at der er opbakning fra neermeste ledelse
i egen organisation til Nye veje, mod 84 % i 2016
| Kgge og Roskilde er der en tendens til at andelen stiger over tid (2016: 85%,
2017: 92 %) mens andelen der oplever opbakning falder i Kebenhavn (2016:
83 %, 2017: 59 %)
lalt 67 % er i 2017 meget enig eller enig i, at der er opbakning fra de andre
organisationer til Nye veje, mod 51 % i 2016
| alle kommuner stiger andelen over tid, dog saledes at Kege og Roskilde
ligger pa et meget hgjere niveau (2016: 85%, 2017: 92 %) end Kebenhavn
(2016: 33 %, 2017: 55 %)
| alt 82 % er i 2017 meget enig eller enig i, at der er opbakning fra beboerne til
aktiviteter, der bliver startet i regi af Nye veje, mod 62 % i 2016
| alle kommuner stiger andelen over tid, dog saledes at stigningen er mere
udtalt i Kage og Roskilde (2016: 62%, 2017: 100 %) end Kgbenhavn (2016: 63
%, 2017: 73 %)
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I alt 79 % af de professionelle er i 2017 i meget hej eller
hej grad glade for at vaere en del af nye veje, mod 70 % i
2016.

1 alle kommuner stiger andelen over tid, dog saledes at Kege og
Roskilde ligger pa et noget hojere niveau (2016: 92 %, 2017: 100
%) end Kobenhavn (2016: 58 %, 2017: 68 %)

| alt 77 % vurderer i 2017 at de andre deltagere generelt er
meget entusiastiske og motiverede for at deltage i Nye
veje, mod 54 % i 2016

| alle kommuner stiger andelen over tid, dog saledes at
stigningen i Koge og Roskilde er mere udtalt (2016: 69 %, 2017:
92 %) end i Kabenhavn (2016: 46 %, 2017: 68 %)

Kapitel 4 Mo bariimer
Sacatior 0f resultator ph partaershalnnivesy

1
Q1032018
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| alt 65 % oplever i 2017 i meget hej eller haj grad at
organisationen afsaetter tid til, at de kan deltage i Hye
veje (68 % i 2016).

Dette dakker over en stigning | Kege og Roskilde (2016: &9 &,
2017: B2 %) og et fald i Kobenhayn (2016: 68 %, 2017: 55 &)

| 2016 oplevede 76 % at der i meget haj eller haj grad var
overensstemmelse mellem deres andre arbejdsopegaver og
de opgaver der var i relation til Nye veje. (Kege og
Roskilde: 85 %, Kebenhawn: 72 %)

I 2017 oplevede 59 % at der | meget haj eller hej grad var
overensstemmelse mellem den tid de havde til radighed og
de opgaver de forventedes at lese, mod 47 % i 2016,

Dette daskker over en stigning | andelen der oplever, at der er
overensstemmedse | Koge og Roskilde (2016: 46 %, 2007: 75 %) og
status quo | Kebenhavn (2016 48 %, 2017: 50 )

Hagitel 4, Mesantumer
Skt o reudLides ph partferikatnrbea

"3
QA ame
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Mekanismer belyst ved:

= Motivation

« Opbakning
Der er ikke vaesentlige forskelle | motivation for at indga i Nye Veje blandt de = Engagement
professionelle = Muligheder for arbejdet

God basis for at arbejde sammen | de lokale partnerskaber

Stigning | opbakningen fra bade beboere og de deltagende organisationer underves i
projektet SAMT stigende engagement o tilfredshed med at vaere en del af Nye veje

Det opleves som meningsfyldt for de professionelle at indga | Nye veje
Opbakning fra ledelsen;
| Koge og Roskilde, opleves det at ledelserne i stigende grad bakker op om projektet
| Kabenhavn oplever de en faldende opbakning fra ledelsen | kommunen
Muligheder for arbejdet med Nye Veje:

| Koge og Roskilde, bliver mulighederne for at arbejde med Mye Veje bedre gennem
projektperioden, fx ved al der afsattes tid til opgaven

| Kabenhavn er situationen status quo, eller darligere

Kagitel 4, Maksrmmar &
It oo Pl Lated b ar Uik alnsiboea QrADl 2T
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I alt 21 % vurderer, at de i 2017 i meget hej eller hoj grad har faet bedre adgang til forskellige former for
relevante informationer (2016: 16 %)

Dette darkker over en tendens med en stigning | Koge of Roskilde (2016: 8%, 2017: 25 %) of status quo | Kabenhawn (2016: 21
%, 2017: 18 %)

53 % vurderer i 2017 at Nye veje i hoj eller meget hej grad har fort til eget videndeling mellem kommune
og boligorganisation (43 % 2016)

Dette daekker over en tendens med en stigning | Kege og Roskilde (2016: 54 %, 2017: 83 %) og status quo | Kebenhavn (2016: 38 %,
2017: 36 %)

Kapiel 4. Outcomes 1"s
Sacuatior 0f resultator b partaerhatnnbeey 01032018
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65 % har i 2017 1 hej eller meget hej erad l2&rt noget der er relevant for eget arbejde (49 % 1 2016)

Dette deckker over en tendens til en stigning | Koge og Reskilde (2016: 39 %, 2017: B3 %) og status quo | Kebenhawn (2016: 54 %,
2017: 55 %)

Andelen der oplever, at de i meget hej eller haj grad har vaeret i stand til at holde sig opdaterede pa
deres faglige omrade, som felge af at deltage i Nye veje, stiger fra 2016 (16 %) til 2017 (27 %)

Dette daekker over en tendens med en stigning i Kege og Roskilde (2016: 15%, 2017; 42 %) og status quo i Kebenhawn
(2016: 17 %, 2017: 18 %)

Typer af laering:
Viden og erfaringer med borger-/deltagerinvolvering
Viden om andre organisationer - praemisser, muligheder
Yiden om samarbejder og partnerskaber
Faglig viden og input fra meder og workshaps - fx nye redskaber

Hagitel 4, Gutcamen
Skt o reudLides ph partferikatnrbea
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QrADl 2T
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| alt 18 % oplever i 2017 at de har vaeret i stand til at overfere, hvad
de herer og leerer i Nye Veje til deres team eller organisation (2016:
16 %)

| Koge og Roskilde daskker dette over en stigning i andelen (2016: 15 %, 2017:
33 %), mens der ses et fald | Kobenhavn (2016: 17 %, 2017: 9 %).

I alt 21 % oplever at Nye Veje i 2017 har medfert positive a@ndringer
for praksis i din egen organisation (2016: 19 %)

| Koge og Roskilde daekker dette over en stigning i andelen (2016: 8 %, 2017:
42 %), mens der ses et fald i Kobenhavn (2016: 25 %, 2017: 9 %).

Effekter af @ndret praksis pa beboerniveau:

lalt 77 % er {1 2017 helt eller delvist enig i at Nye Veje bidrager til at
oge den mentale og fysiske sundhed blandt beboere i udsatte beboere
(2016: 78%)

| Koge og Roskilde dakker dette over en stigning i andelen (2016: 85 %, 2017:
100 %), mens der ses et mindre fald i Kobenhavn (2016: 75 %, 2017: 64 %).

Kapitel 4 Outcomes
Iechatior 0 resultator b partnershatnnivesy
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24 % oplever i 2017 i meget hej eller hej grad, at de bedre har kunnet lese udfordringer eller problemer i
eget arbejde, ved at have deltaget i Nye Veje (2016; 11 %).

15% oplever i 2017 i meget hej eller haj grad, at de har vaeret i stand til at arbejde mere effektivt, ved
at have deltaget i Nye Veje, mod B % i 2016,

Kagitel 4, Outcamet
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau
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Udvikling i sociale
relationer
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2016: Allerede mange relationer, men ogsa en del personer 2017: Et tattere netvaerk, hvor der er flere relationer, dem
i perifierien med ikke s& mange relationer - der er en del ude i periferien har faet flere relationer og specielt | Koge
luft i netvaerket og Roskilde er der blevet dannet relationer

Kapitel 4. Outcomes 124}
Sacuatior 0f resultator b partaerhatnnbeey 01203 2018

Figuren viser retningsbestemte relationer mellem de professionelle, der var tilknyttet
Nye veje projektet i henholdsvis 2016 og 2017. Figurerne er udarbejdet med
udgangspunkt i hvem der kender hvem. De rade, bla og grenne markeringer
illustrerer en person mens pilene viser hvor mange en person kender.
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Top 10 over dem med det storste netvaerk 1 2017

5 kommunale medarbejdere, 3 boligsociale
projektledere, 2 boligsociale projektmedarbejdere

7 personer fra Kebenhavn og 3 fra Koge

lkke de store andringer fra 2016 til 2017, da niveauet
allerede var hejt i 2016

Dog tre nye pd top ti, som har faet mellem 8 og 22 nye
relationer fra 2016 til 2017

| 2017 kender de ti personer med det sterste Nye veje
netvaerk | gennemsnit 24 og er kendt af 20 - ud af 44
mulige

Kagitel 4, Ccomei
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau

Top 10 over dem med f&rrest Hye veje relationer

| 2016 kendte de ti med faerrest Nye veje relationer |
gennemsnit & og var kendt af 8

| 2017 kendte de ti med faerrest Nye veje relationer i
gennemsnit 10 og var kendt af 9

(Fi ]
QA ame
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Udvikling i
partnerskaber
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| ag for at udvikle

88 % er i 2017 helt eller delvist enige i, at kombinationen af
forskellige kompetencer og baggrunde medferer, at
partnerskaberne (kan) udvikle nye ideer (ingen kommunale
forskelle)

Ca. 1/3 er helt eller delvist enige i, at det nogle gange er svaert
at samarbejde i Nye Veje, fordi de professionelle har meget
forskellige baggrunde (ingen kommunale forskelle)

65 % er i 2017 helt eller delvist enige 1, at samarbejdet i Nye
Veje nu er sa udviklet, at der kan udvikles innovative ideer og |
alt 59% er helt eller delvist enige i, at de fleste Nye Veje
deltagere over tid har udviklet en staerk fzlles forstaelse og
identitet - hvilket er en stigning fra 2016, hvor andelen var 38 %

Dette dakker over store kommunale forskelle, siledes at andelen i
2017 er 100% i Kege og Roskilde for begge udsagn, mens andelen er pa
henholdsvis 46 % og 36 % | Kebenhavn

Yapiel 4 Outcomes Vi of comerenit
Sacatior 0F resultaton pb partaershatinivesy
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De boligsociale medarbejdere vurderer...

| Kege og Roskilde: 71 % af de boligsociale medarbejdere karakteriserer i 2017
samarbejdet med de kommunale medarbejdere som fremragende eller vaeldig godt (2016:
71 %)

| Kebenhavn: 39 % af de boligsociale medarbejdere karakteriserer i 2017 samarbejdet med
de kommunale medarbejdere som fremragende eller veeldig i Kebenhavn (2016: 72 %)

De kommunale medarbejdere vurderer...

| Kege og Roskilde: alle kommunale medarbejdere (100 %) karakteriserer i 2017
samarbejdet med de boligsociale medarbejdere som fremragende eller veeldig godt (2016:
67 %)

| Kebenhavn: 75 % af de kommunale medarbejdere karakteriserer i 2017 samarbejdet med
de boligsociale helhedsplaner som fremragende eller vaeldigt godt (2016: 67 %)

Hag#ei 4, fafromay Lrig
brabuatum og reuslafes @ parbrerdatnbeay Qe aee

127



Kagitel 4, Dhatiomet
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau

62 % vurderer i 2017, at Nye Veje i meget hej eller hej grad har fert til eget samarbejde
mellem kommune og boligorganisation (2016: 51 %)

Mest udtalt i Kege og Roskilde (2016: 62 %, 2017: 92 %), ingen &ndring i Kebenhavn (2016 46 %,
2017: 46 %)

De kommunale medarbejdere har oplevet eget mulighed for at agere pa behov og ensker
- det har vaeret vardifuldt og meningsfuldt i deres arbejde

| Kege og Roskilde: Boligorganisationerne har oplevet stabilitet, vedholdenhed og
fleksibilitet fra kommunens side - de er blevet og bliver - betragtet som en vigtig
samarbejdspartner.

| Kebenhavn opleves det af boligorganisationerne som om kommunens omstrukturering
afsluttede en ellers positiv partnerskabsudvikling.... "et godt samarbejde og relation er
lagt i graven” (leder, helhedsplan)

ri ]
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Kage

Deltagerne fra Kege identificerer sig selv med at vaere | spandet mellem et praksisfalleskab og et
lerende praksisfelleskab og med en klar felelse af, at partnerskabet har udviklet sig positivt

Roskilde

Deltagerne fra Roskilde identificerer ogsa sig selv med at vaere i spandet mellem et praksisfalleskab og
et lerende praksisfelleskab, og med en klar folelse af, at partnerskabet har udviklet sig positivt, Der er
bekymring at spore i forhold til at det er uklart, om der bliver plads og rum til at fastholde "Nye veje’-
metoden i fremtiden (dog uden at denne terminologi bruges)

Kabenhavn

Undervejs i projektet har parterne oplevet en positiv udvikling i det konkrete samarbejdet mellem
frontmedarbejdere fra kommune og helhedsplan. Den organisatoriske forandring vanskeliggjorde en
fortsat partnerskabsudvikling, da fremtids- /Torankringsperspektiver forsvandt. Nogle helhedsplaner
oplever, at udgangspunktet for samarbejde er darligere ved projektets afslutning end ved opstart.

Kagitel 4, Sutcomes EFid
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau [ bl ]
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| Kege fortszetter partnerskabet 1 en ny
helhedsplansperiode, med nye midler fra begge
organisationer bundet op pa opgaven. | Kege arbejder
de videre med "Nye Veje metoden”, som de
italeszetter den

| Roskilde fortsaetter samarbejdet mellem Helhedsplan
og Kommune med mader hvert kvartal

| Kebenhavn afsluttes det samarbejde mellem
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen og de boligsociale
helhedsplaner, som var blevet etableret under Nye
veje. Enkelte aktiviteter fortsatter under de
boligsociale helhedsplaner.

Det tvaergaende partnerskab nedlaegges med
udgangen af 2017

Kagitel 4, Cnftcosin
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau
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Afledte effekter

Boligorganisationerne
Ca. 1/3 af medarbejderne i helhedsplanerne har oplevet afledte eff
samarbejdet - i overvejende grad positive, men ogsa nogle nega

Fx: udvikling af et faelles sprog og forstaelse af et bredt sundhedsbegret
at samarbejde med beboere og andre frivillige, eget netvaerk ml bebo
projekter/aktiviteter, samarbejde pa tvaers af forvaltninger

Mindre samarbejde med kommunen end for Nye Veje
Kommunen

Ca. 3/4 af de kommunale medarbejdere har oplevet positive a
folge af samarbejdet
Fx: personlige relationer og storre viden om hinandens

ye samarbejder og videndeling om lokale forhold, jobs til 08
storre beroringsflade til andre dele af egen organisationen

m
01032018
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Kontekst og vilkar

Pé tvers af de tre kommuner er der ikke (naevnevaerdige)
forskelle i hvilke vaerdier man tillegger partnerskaber - men
vardierne omsaettes | praksis til noget meget forskelligt

| Kege og Roskilde udvikles en fallesskabsfelelse og en
folelse af fremdrift og der sker en udvikling over tid. Nye
veje satter skub i en positiv proces, samarbejde og udvikling
mod et egentligt lokalt partnerskab og praksisfelleskab

Omorganiseringen | Kebenhavn forhindrer at vaerdierne
saettes i spil, og satter sit praeg pa udviklingen af
partnerskaber og aktiviteter.

Der ses en opbygning af nye relationer og optimisme efter et stort
arbejde fra kommunalt side indledningsvis | projektet

Denne erstattes af organisatorisk frustration og manglende
entusiasme for at starte nye aktiviteter op efter omarganiseringen
da forankrings- og fremadrettede samarbejdsmuligheder

minimeres.

Fapitel 4,
Eeiuati oo rralLades (b partrikatnnhee
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Projektets malsatning om at fere til eget videndeling og laering blandt de
professionelle ser ud til at vaere naet i alle kommuner, dog pa et forskelligt niveau,
og med en stigning | Kege og Roskilde fra 2016 til 2017, og status quo | Kebenhawn

Projektets malsatning om at fere til eget organisationskapacitet, ser i hajere grad
ud til at vaere opnaet i Kege og Roskilde end i Kebenhavn, belyst ved forskelle i om
der er blevet overfart ny lasring og pavirkning af praksis i egen organisation.

Projektets malsaetning om at ege medarbejdemes kapacitet ser til dels ud til at
vaere lykkedes, belyst ved at en storre andel oplever bedre at kunne lase
udfordringer eller problemer i eget arbejde samt vaeret i stand til at arbejde mere
effektivt. Der er ingen vaesentlige kommunale forskelle.

Pa trods af, at der | Kebenhavn er opnaet mindre videndeling og laring, og at
organisationskapaciteten i mindre grad er blevet pavirket, lykkes projektet pfa
tvaers af alle professionelle med at blive opfattet som virkningsfuldt i forhold til at
vaere en relevant sundhedsfremmeindsats i udsatte boligomrader

| Kege og Roskilde opleves Nye veje i hej grad som succesfuld i forhold til at
bidrage til at age den mentale og fysiske sundhed blandt beboere i udsatte
boligomrader, mens en mindre, men stadig stor andel, har samme opfattelse i
Kobenhavn

Bag@el 4, Bl pl derlie
Elatier o reltater ph partsrikatnnbeau
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resultater paw
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Disposition

Mal for indsatserme pa aktivitets- og beboerniveau
M
Beskrivelse af aktiviteter
Aktivitetsoversigt
Koge
Kabenhawn

Roskilde
Leering fra praksis ph tvaers af kommuner

Fapitel 5,
Eetuatio oo rialLades o dokadt- oy bebormibnme

Evalueringsresultater
Aktiviteter - oversigt, typer og malgrupper
Samarbejdskonstellationer
Deltagere og frivillige
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Mal for
indsatserne pa
aktivitets- og
beboerniveau
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Mal

At bidrage til at ege den mentale og fysiske sundhed blandt borgere i
udvalgte boligomrader i Kebenhavn, Kege og Roskilde Kommuner.

at bidrage til, at de beboere, som deltager i projektets aktiviteter, eger deres handlekompetence
forhold til bevagelse, og at de bevasger sig mere i hverdagen.

at bidrage til, at de beboere, som deltager i projektets aktiviteter, eger deres handlekompetence
forhold til trivsel, og at de oplever en sterre trivsel.

at bidrage til, at de beboere, som deltager i projektets aktiviteter, forbedrer deres sociale kompet
og sociale netvaerk, og at den sociale kapital forbedres.

at bidrage til at udvikle aktiviteter sammen med beboerne, der formar at involvere nye grupper i
aktiviteter, der fremmer bevagelse og/eller trivsel.

Bag@el 5, Wi for indsatier pd aktivEet- op beboerniveau
Beckuntio o rriltades b blall- o beboermnbs
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Beskrivelse af
aktiviteter
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Aktivitetsoversigt t‘:y‘

\
\\\

Ovenstaende tegning illustrerer de aktiviteter der i foraret 2017 var gennemfart eller
i gang i Nye veje. Nogle af ovenstaende hvide bobler indeholder dog mere end én
aktivitet og samlet set beskrives pa de efterfalgende slides 25 aktiviteter — 9 fra
Kege, 9 fra Kgbenhavn og 7 fra Roskilde. | alt 22 af disse indgar i evalueringen af Nye

veje.
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Idévandring

Workshop i bevaegelse giver en god og anderledes dynamik. -
Gennem en gatur | mindre grupper styres dialogen via indlagte A I
spergsmal. | plenum deles ideerne, og overlappende ideer / A P

bliver til arbejdsgrupper. ﬂ

Vigtig laering: £
At vaere i bevaegelse giver en fri og uformel dialog. €

Naturligt at fokusere pa tiltag der styrker bevaegelse, mens (
man er fysisk aktiv.

Beboere med ens ensker/ideer kobler sig pa hinanden i det
videre arbejde med at ga fra ide til handling.

[ vanbrne)

Q
017032018

Kapitel 5, Beskrivelse of aktiviteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Koge

Hvor: Karlemoseparken
Hvem: Helhedsplanen og kommunen
Hvornar: November 2015

Hvad ville vi: Mobilisere og engagere beboere i Karlemosen til at fa ideer til
aktiviteter, der handler om trivsel og bevaegelse i lokalomradet. Det skete ved at
invitere alle beboerne til en vandring i omradet, hvor de i mindre grupper kunne
nyde deres naermiljg og fa nye ideer til aktiviteter lige udenfor deres dar.

Hvad gjorde vi: Ide-vandringen var inspireret af Folkevandringen som en workshop
til generering af nye aktivitetsideer. Invitation via opslag i opgangene og pa
Helhedsplanens hjemmeside. Dagen blev indledt med en kort rammeseetning af Nye
Veje projektet, og med inspiration til hvad beveegelse kunne veere. Beboerne skulle
derefter i mindre grupper via samtalekort, blive inspireret til at teenke nye tanker om
bevaegelse i deres omrade. Grupper af fire personer blev udstyret med rute-kort,
samtalekort, vand og frugt og en instruks om vandringen og samtalen. Ruterne
passede til ca. 1% times gang i forskellige tempi. Efter endt vandring samledes
beboerne og Nye Veje partnerskabet til opsamling og faellesspisning. Her blev ideer
foldet ud, og enslydende ideer blev samlet til arbejdsgrupper.

Status ved projektets afslutning: Idevandringen blev kun afprgvet én gang i
projektperioden, men vil blive brugt igen i viderefgrelsen af partnerskabet i Kage
mellem Helhedsplanen og Kege kommune.

Hvad var vores vigtigste lzering:
- At veere i bevaegelse giver en fri og uformel dialog. Man taler godt sammen
nar man gar, og maske bliver man samtidig inspireret af omgivelserne.
- Naturligt at fokusere pa tiltag der styrker bevaegelse, mens man er fysisk 142



Beboerpuljen

Opslag i boligomraderne om muligheden for at "ga nye veje"
med en god ide, ved at ansege om opstarts-ekonomi.
Mobilisering af de beboere som ikke deltager i workshops, og
som allerede er en gruppe.

Vigtig laering:

En pulje kan godt bruges til at abne op for dialog om /
ensker. ' /. ' o \

Puljemuligheden kraever lebende synlighed, for ellers 5 . 1 5' Pt
glemmes den. | e v

Det giver forst rigtig god mening, hvis puljen kan bruges "

som en kickstart, og efterfelgende kan satte initiativet ind ‘ "
i en mere projektorienteret ramme. _ B[ BOER PUL)E N

LLH
¥ 01032018

Kapiel 5, Beskrivelse of aktiviteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Koge

Hvor: Pa tveers af de fire boligomrader — Ellemarken, Hastrupparken,
Karlemoseparken og Sgparken.

Hvem: Helhedsplanen og kommunen.

Hvornar: Puljen blev oprettet i efteraret 2016

Hvad ville vi: Det var gnsket at mobilisere beboergnsker som et alternativ til beboer-
workshops. Nogle borgere veelger workshops fra fordi de oplever dem alt for
snakkende, hvor man skal finde frem til de gode ideer i feellesskab. Puljen skulle
imgdekomme de beboere, der allerede havde en god ide, og som allerede var del af
en "arbejdsgruppe” fordi de sammen med naboer, venner eller familie gerne ville
seette noget i gang.

Hvad gjorde vi: Der blev afsat et puljebelgb, udarbejdet en ramme for at kunne sgge
stgtte fra puljen (en ramme som byggede pa projektets dogmer), samt lavet et
opslag til hjemmesiden, facebook og som opslag i opgangene, der fortalte om puljen.
Der blev udarbejdet et kort ansggningsskema som et fgrste dialogredskab mellem
den gode beboeride og partnerskabet Nye Veje. En godkendt ansggning ville derefter
resultere i nedsaettelsen af en arbejdsgruppe bestaende af beboere, Helhedsplans-
og kommunerepraesentanter.

Status ved projektets afslutning: Beboerpuljen abnede op for dialogen med
Kvindenetveerket (som efterfglgende fik sin egen bevilling), Dartklubben samt
Treening unge til &eldre. Den blev ikke sggt i 2017, og er lukket ned med projektets
afslutning.

Hvad var vores vigtigste lzering:
- En pulje kan godt bruges til at abne op for dialog om gnsker. Eksempelvis
fik puljen en henvendelse fra en gruppe kvinder, som gnskede at gare 143



Dans for kvinder

Unge piger pa tvaers af boligomraderne dygtigger sig i
"motionsdans” efter en kort oplaering. Herefter tilbydes dans
for uevede kvinder ude i beboerlokalerne. Der rekrutteres
bl.a. via de unges netvaerk.

Vigtig laering:

« Unge kan mobilisere til deltagelse pa en helt anden made
end fagfolk kan.

Kraever modige unge, der tor stille sig foran aldre kvinder,
og tage ansvar,

De unge skal "kun” koncentrere sig om dansen - resten skal L . y D A NS FOR KVIND EQ . “'

understottes. NG Ti y l J
Unge har travit med meget andet... oo i [I Ill) :
Yagitel 5, Beoskrivelie af aktiviteter
Inchatser 0f dtater o lokatt- og Koge

Hvor: Karlemoseparken, Sgparken og Ellemarken

Hvem: @nsket er opstaet som del af Idevandringen i Karlemoseparken fra nogle unge
piger, understgttet af Helhedsplanen og Kommunen

Hvornar: ideudvikling januar 2016 (gaet i std), kompetenceforlgb maj 2017, tilbudt i
boligomraderne oktober 2017

Hvad ville vi: Unge piger (16-30) ville gerne have mulighed for at danse lokalt, og i
dialog med 5-6 interesserede piger fra de tre boligomrader, udvikledes et koncept
med “motionsdans fra ung til seldre”. Vi ville gerne give de unge piger noget
danseundervisning, og nogle redskaber til at udvikle serier og finde bevaegelser til
aktuel musik, sa de blev i stand til at stille sig foran andre unge piger og eldre
kvinder og lave motionsdans med dem.

Hvad gjorde vi: Efter ideen farste gang blev formuleret ved Idevandringen, viste det
sig, at de beboerressourcer, der skulle baere den videre udvikling, var for sarbare og
flyvske. Men da lignende tanker blev delt senere i projektperioden, blev de unge
piger pa tveers af boligomraderne tilbudt et kort undervisningsforlgb over fire
lgrdage (5 timer pr. gang). Efterfalgende har en Helhedsplansmedarbejder og en
kommunal medarbejder stgttet de enkelte piger i hvert sit boligomrade i at komme i
gang, herunder definering af malgruppen, tid og sted for dansen, hjeelp til opslag,
hjeelp til adgang og brug af de fysiske og musiktekniske rammer.

Status ved projektets afslutning: Der er opstartet dans i alle tre boligomrader (nogle
tilbyder motionsdans hver uge, nogle hver anden uge), og der arbejdes pa yderligere
at kompetenceudvikle pigerne gennem DGI’s kompetenceforlgb for frivillige, der
patager sig en instruktgr-/underviserrolle i den uorganiserede idreet.

Hvad var vores vigtigste laering: 144



Teatermosen

Teater som en made at vaere sammen pa - skaber bevaegelse
for krop og sind. Taenkes ind som beboer-indslag til hejtider
(Juleklip med juleforestilling), men kan ogsa bare vare et
faellesskab med teater-lege.

Vigtig laering:

Utraditionelle aktiviteter kraever mange beboerressourcer
at mobilisere. Hjalp fra etablerede teatergrupper kan |
vare afgorende. » =4

Appellerer til andre beboergrupper end dem, der ofte | —3 ) ;- - -
engagerer sig i beboerdrevne aktiviteter. :

Hvis drommen er svar at realisere, skal Q> - |
beboerressourcerne beskyttes. | o 1E A-‘ ERMOSEN

(L
017032018

Kapitel 5, Beshrivetie of abtiviteter
Sacatior 0f resultaton b lokatt: og beboernivesy Koge

Hvor: Karlemoseparken

Hvem: @nsket er opstaet som del af Idevandringen i Karlemoseparken. 1-3 beboere
samt Helhedsplanen og Kommunen har drevet med initiativet.

Hvornar: januar 2016 — april 2017

Hvad ville vi: Det var et beboergnske, at en lokal teatergruppe bade kunne veere en
alternativ form for beveegelse (i kontrast til motionsrummet og lgbeture) og en made
at skabe nye feellesskaber i beboeromradet. Desuden ville det vaere noget, der kunne
skabe glaede hos den enkelte, og hvor gruppen kunne skabe gleede hos de gvrige
beboere via forestillinger.

Hvad gjorde vi: Fra Idevandringen var tilslutningen beskeden, og foraret 2016 blev
afsat til rekruttering af flere interesserede. Det skete via opslag samt en event, hvor
en anden teatergruppe blev inviteret til at give prever pa deres kunnen.
Efterfglgende blev publikum opmaerksomme p3, at en lignende mulighed kunne
opsta i Karlemoseparken. Farst i efteraret 2016 var seks beboere involveret i
teatergruppen, hvilket gjorde det muligt at opsaette en juleforestilling til
boligomradets traditionelle Juleklip-dag. | foraret 2017 valgte kraefterne bag
Teatermosen at treekke sig grundet den manglende ngdvendige interesse.

Status ved projektets afslutning: Initiativet lukkede ned inden projektafslutning, og
har ikke veeret efterspurgt.

Hvad var vores vigtigste lzering:
- Utraditionelle aktiviteter kreever mange beboerressourcer at mobilisere.
Hjeelp fra etablerede teatergrupper kan veere afggrende. Nar man kaster
sig ud i noget, som ikke fglger de helt almindelige tilbud, risikerer man, at
de gvrige beboere taver med at koble sig pa ideen. | dette tilfeelde kan det 145



Ga-klubben

Beboergruppe gar ugentligt en time rundt i lokalomradet - et
hurtigt hold og et sneglehold (til dem med rollator). Efter
gaturen er der kaffe og snak i en time. Pa gaturen og til kaffen
vendes livet og gode ideer.

Vigtig laering:

Intet tiltag er for smat, og ud af enkelhed er der overskud
til at tage fuld kontrol.

Beboerne finder sammen om en gatur, men relationerne
kan hurtigt styrkes, og nye ideer om aktiviteter til gavn for
det gode naboskab, kan opsta.

Kapitel 5, Bethrivelse af aktivitoter
= b Koge

Hvor: Karlemoseparken

Hvem: @nsket er opstaet som del af Idevandringen i Karlemoseparken for en bred
gruppe af beboere understattet af Helhedsplanen og Kommunen

Hvornar: Januar 2016 -

Hvad ville vi: Det var gnsket for en raekke beboere, der ikke var aktive i andre tiltag i
boligomradet, at have en fast aftale om bevaegelse og hygge én gang om ugen.
Tilbuddet skulle kunne veere for alle, og derfor skulle aktiviteten veere at ga fremfor
mere kraevende motion.

Hvad gjorde vi: En arbejdsgruppen pa 5 beboere, en repraesentant fra
Helhedsplanen og en fra kommunen udviklede og planlagde et Ga-holds tilbud, som
gik sin ferste tur i starten af marts 2016. 1 times gatur og 1 times efterfglgende kaffe
og snak. Planlaegning af ruter er gaet pa skift, og Ga-klubben har nu udviklet sig til at
veere to hold, s& bade dem, der vil ga lidt staerkt, kan komme vidt omkring, og dem,
der er ngdsaget til at bruge statte (ex. rollator), kan komme ud og rare sig.

Status ved projektets afslutning: Aktiviteten kerer nu uden nogen form for stgtte fra
hverken Helhedsplanen eller kommunen. Mellem 10-15 beboere mader op pr. gang,
og der er gature hele aret rundt.

Hvad var vores vigtigste lzering:
- Intet tiltag er for smat, og ud af enkelhed er der overskud til at tage fuld
kontrol. Det kan forekomme banalt at igangseette et ga-tilbud, men ved at
give sig tid til at drefte og planlaegge, finder man dels ud af, at intet
ngdvendigvis er sa indlysende, at vi ikke bliver klogere af at drgfte det, og
at alle beslutninger taget af dem der skal have gleede af det, betyder gget
ejerskab. 146
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Kvindenetvaerket

vifte af forlob, foredrag, events og cafe-aktiviteter, samlet ‘ H & [’
under et falles netvaerk, som de selv styrer. el | I [

Kvinder pa tvaers af boligomrader organiserer og afholder en AT .7
Vigtig laering: / /i
v

Hold fast i dialogen, sa kan perspektiver og ambitioner fv'A“f-' |
udfoldes og vokse. ¥
)

Involver de frivillige i alle processer fra ide til forankring. I W

Styrk de frivillige gennem kompetenceforleb - det styrker '
ansvar, relationer og forankring. ’.?-I

§ ‘ =
by ”7-‘ KVINDENE TVARKET

[44: 214
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Yagitel S, Bethrivelie af abtiviteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Koge

Hvor: Pa tveers af de fire boligomrader — Ellemarken, Hastrupparken,
Karlemoseparken og Sgparken.

Hvem: Tre medarbejdere fra Helhedsplanen, to medarbejdere fra den kommunale
boligsociale indsats og en kerne af ca. 20 kvinder.

Hvornar: Opstart i maj 2016.

Hvad ville vi: Helhedsplanen havde i 2015 markeret 100 aret for kvinders stemmeret
i Danmark ved en reekke foredrag og en kvindefest. En reekke kvinder gnskede flere
foredrag og flere feelles oplevelser med andre kvinder. Helhedsplanen og kommunen
valgte derfor at understatte en proces, hvor et netveerk af kvinder kunne skabe en
endnu bredere aktivitetsvifte i forhold til at favne flest mulige kvinder pa tveers af
alder, etnicitet og social status.

Hvad gjorde vi: Kvinderne blev budt ind til et workshop-mgde, hvor perspektiverne
for et kvindenetveerk blev drgftet. De fremmgdte kvinder lagde falgende rammer for
det videre arbejde: alle unge piger/kvinder over 16 er velkomne, ogsa hvis man bor
udenfor de fire boligomrader, til aktiviteter der planlaegges — og hvis muligt — udfares
af netveerkets kvinder. For hver gnskede aktivitet blev der nedsat en arbejdsgruppe
af netvaerkskvinder samt repraesentanter fra bade Helhedsplanen og kommunen i
hver arbejdsgruppe.

Status ved projektets afslutning: Kvindenetveerket er i efteraret 2017 ved at etablere
sig som forening, og nye aktiviteter er under planleegning. Ca. 100 kvinder deltager til
kvindefest, ca. 25 kvinder deltager til mgder hvor netvaerkets udvikling draftes, og
hver aktivitet har mellem 10 og 30 deltager.

Hvad var vores vigtigste laering:
- Hold fast i dialogen: kvinderne startede med gerne at ville have flere foredrag og 147



Mental trivsel

Kvindenetvaerket enskede - og planlagde - et mentalt
motionsforleb. Tanken var at stifte bekendtskab med KVINDER MOCES OMIRING

N . " 2 . E TRIVSELS FREMMENDE
forskellige mader at finde balance og ro i kroppen pa. 12 uger ETTITE TR NOBAL MM 5 G‘
med Nada, yoga og mindfulness. MINDFULL NE 5%

Vigtig laering:

Brugergruppen i planlaegningen giver eget vaerdi i bade
indhold og engagement.

Indre ro og balance appellerer bredt til borgere, 0g udger
et centralt afszet for forstaelsen for det at "trives”.

"Smagsprever” kan skabe ny indsigt og motivere til at \
tilegne sig nye kompetencer. MENTAL T R | VS E L kmr
4 Bous omEoeR

Kapiel 5, Baskrivetie of aktiviteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Koge

(L
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Hvor: | Ellemarkens beboerlokaler, men med rekruttering fra de gvrige boligomrader:
Sgparken, Karlemoseparken og Hastrupparken.

Hvem: En arbejdsgruppe under Kvindenetveerket bestadende af tre kvinder, en
repraesentant fra Helhedsplanen og en repraesentant fra Kommunen

Hvornar: januar 2017 — maj 2017

Hvad ville vi: Kurset skulle veere en smagspreve pa flere forskellige "psykiske og
fysiske bevaegelsesformer” (formuleret af Kvindenetvaerket). P& kurset fik deltagerne
indledningsvis 10 behandlinger med NADA-nale, efterfulgt af fire gange mindfullness
og fire gange blid yoga. Hver kursusgang varede mellem en og to timer.

Hvad gjorde vi: | arbejdsgruppen blev det overordnede forlgb formuleret, og
gruppen gik i gang med at undersgge tilknytning af
undervisere/instruktgrer/behandlere. Der blev oprettet et hold pa ca. 20 deltagere,
som gennemfgrte de 16 uger. Der blev samlet op pa aktiviteterne lgbende, men det
var ikke hensigten, at Kvindenetveerket efterfglgende skulle tilbyde aktiviteterne med
brug af eksterne kompetencer.

Status ved projektets afslutning: Lige efter endt forlgb meldte 10 af kvinderne sig
ind pa et yoga hold i FOF-regi, og gik yderligere en seeson sammen. Nada viste sig at
vaere meget populeert, og efterfglgende blev der gennemfart nogle forlgb ude i
Hastrupparken og i Karlemoseparken. | efteraret 2017 er 10 kvinder fra
Kvindenetveerket blevet uddannet til Nada-behandlere, og der vil i slutningen af 2017
/ starten af 2018 blive gennemfgrt Nada-cafeer i de fire boligomrader udbudt af
Kvindenetvaerket.

Hvad var vores vigtigste lzering:
- Brugergruppen i planlaegningen giver gget veerdi i bade indhold og 148



Sund kost kursus

Kvindenetvaerket enskede og planlagde et kostforleb. Tanken
var at blive klogere pa sund madlavning pa tvaers af kulturer.
12 uger med ny viden og faelles madlavning.

MADLAYNINGSKVRSVS FOR KVIBER
| KOGE FoR AT vk roee 24
SUND MAD o6 PEMES
BETYINING FOR Kmappen.

Vigtig laering:
Brugergruppen i planlagningen giver eget vardi i bade
indhold og engagement.

Viden og erfaring med sund mad er et oplagt
sundhedsperspektiv, som mange pa tvaers af kultur og
etnicitet kan forholde sig til.

Madlavning pa tvaers af kulturer skaber glaede, indsigt og
styrkede relationer.

SUND KOSTKURSUS
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Kapiel 5, Betkrivetie of abziviteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Koge

Hvor: Pa en skole i lokalomradet for de fire boligomrader: Karlemoseparken,
Sgparken, Ellemarken og Hastrupparken.

Hvem: En arbejdsgruppe under Kvindenetveerket bestdende af 4 kvinder, en
repraesentant fra Helhedsplanen og en repraesentant fra kommunen
Hvornar: november 2016 — marts 2017

Hvad ville vi: Via otte madlavningskursusgange skulle en gruppe kvinder leere mere
om sundhed og fa inspiration til en sundere livsstil. Til hver kursusgang skulle der
veere et teoretisk oplaeeg om erngering, og efterfalgende skulle der laves mad i
grupper og spises sammen. En god lejlighed til at tale sammen og laere hinanden at
kende. Desuden skulle hver kursusgang startes med en faelles motionsgvelse som en
icebreaker og samtidig give fysisk velveere.

Hvad gjorde vi: Arbejdsgruppen planlagde ovenstaende perspektiv og der blev
hentet en kostvejleder ind, der sammen med den kommunale repraesentant stod for
forlgbet. Der blev introduceret let og sund mad, som blev fremstillet og nydt hver
gang, ligesom kvinderne havde stor forngjelse med at lave gvelser sammen, lytte
sammen og endelig spise sammen. Forlgbet foregik pa en naerliggende skole med de
forngdne faciliteter til radighed. Afslutningsvis lavede kostforlgbs-holdet en middag
for andre interesserede i Kvindenetveerket.

Status ved projektets afslutning: Efter det endte forlgb, har der veeret snak om at

gentage forlgbet for andre interesserede, men det har dels ikke veeret muligt at

samle en ny arbejdsgruppe omkring udviklingen af forlgbet, og desuden har det

veeret vanskeligt at se, hvordan forlgbet kan bidrage til yderligere at udvikle et

selvkgrende Kvindenetveerk (ovenstaende forlgb har spillet en rolle i forhold til at

styrke relationer i en opstartsfase for netvaerket, en gentagelse skal muligvis kunne

noget andet). 149
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marts-gruppen

Kvindenetvaerket nedsatte en eventgruppe, der bade kunne holde fast |

markeringen af Kvindernes

internationale kampdag samt arrangere spa@ndende foredrag og dialogmeder om relevante emner.

Vigtig laering:

Der er mange kompetencer forbundet med
planlagning og afholdelse af foredrag og meder.

Faelles viden og dreftelser pa temaaftener styrker
bandet mellem netvaerkets kvinder.

Events (foredrag/fest) er en vigtig "reklamesojle”
for et netvaerk i sin opstart.

KVINIEL S0 AMAAMICER EVINTS MED

AVINDEINTERS SEANTE TEMAER O

FESTIR FOR MARKERWNGIN ~
KVINDERNES  KAMPDAG

Q
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Hvor: Alle fire boligomrader laegger lokaler til events:
Karlemoseparken og Hastrupparken.

Ellemarken, Sgparken,

Hvem: En arbejdsgruppe under Kvindenetveerket bestaende af tre kvinder, tre
repraesentant fra Helhedsplanen og en repraesentant fra Kommunen

Hvornar: maj 2016 - fortsat (udgangen af 2017)

Hvad ville vi: Arrangementer som eksempelvis Sex og

samfund/sexolog/professionel, der bevidstgar og skaber dialog for kvinder over 15
ar. Publikum inviteres til at byde ind pa planleegningen af et efterfglgende
arrangement. Holde fast i fejringen af Kvindernes internationale kampdag, som en
oplagt event at samle sa mange kvinder pa som muligt, og derved vise at et netveerk

kan veere nyttigt og sjovt.

Hvad gjorde vi: | arbejdsgruppen bliver emner foreslaet og besluttet.
Arbejdsgruppen gar sa i gang med at undersgge mulige opleegsholdere og steder for
afholdelse. Der ligger ikke en fast aftale om, hvor mange arrangementer der skal
afholdes, men gruppen har arrangeret 2 foredrag og 1 fest i projektperioden.

Status ved projektets afslutning: Gruppen er pa mange mader en central gruppe i
netveerket, fordi festen d. 8. marts markerer hele ideen med Kvindenetveerket.
Derfor er gruppen fortsat aktiv. | forhold til bedst mulig udnyttelse af netveerkets
ressourcer, drgfter netveerket her i projektets afsluttende fase, om der skal arbejdes

teettere mellem 8. marts-gruppen og den gruppe som
maneden.

Hvad var vores vigtigste lzering:
- Der er mange kompetencer forbundet med

afholder cafe en gang om

planleegning og afholdelse af

foredrag og mader. At tage ansvar for at arrangere foredrag og fester, har
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Kabenhavn
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Bydelsmedre og mad

Madlavningskursus for Bydelsmedre, der skal lare andre
beboere om sund mad

Vigtig laering:
Forventningsafstemning om roller og ansvar er afgerende

Fastholde fokus pa malet om peer-to-peer laring er
centralt, men vanskeligt

Et kursusforleb kan styrke relationen mellem
Bydelsmedrene

Va2

Kapiel 5, Bethrivelse af akttvitoter
n 01032018

Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Koborday

Hvor: Indre Ngrrebro, Kgbenhavn

Hvem: Bydelsmgdre Indre Ngrrebro, Helhedsplanen Det Gode Naboskab og Center
for Sundhed, Kgbenhavns Kommune

Hvornar: April-maj 2016

Hvad ville vi: Styrke Bydelsmgdrenes viden om og kompetencer til at lave sund mad
samt afholde et formidlingsevent.

Hvad gjorde vi: Helhedsplan og kommune planlagde et madlavningskursus for
omradets Bydelsmgdre pa baggrund af deres gnsker. Indholdet var en kombination
af dialog om de generelle kostrad, praktisk madlavning og planlaegning af et event,
som Bydelsmgdrene skulle holde for omradets beboere med fokus pa
videreformidling af det, de laerte pa kurset. En sundhedsformidler fra kommunen
faciliterede dialog og praktisk madlavning med temaer som sunde madpakker,
snacks, desserter mv. Den boligsociale medarbejder og sundhedskonsulenten
faciliterede planleegning af event, hvor Bydelsmgdrene i feellesskab besluttede
formal, malgruppe, indhold, budget mv. Som resultat blev der afholdt et
arrangement i forbindelse med Kulturnatten, hvor Bydelsmgadrene inviterede
omradets beboere til smagspraver pa retter, de havde leert at lave under kurset.

Status ved projektets afslutning: Helhedsplanen arbejder pa egen hand videre med
at styrke gruppen af Bydelsmgadre.

Hvad var vores vigtigste lzering:

- Klar og tydelig forventningsafstemning om ansvar, roller og krav for at deltage i

kurset er afgarende, hvis det skal lykkes, at Bydelsmgdrene tager ejerskab og ansvar

for at viderebringe deres nye viden til andre beboere.

- Vigtigt at tydeliggere for deltagerne, at de modtager kurset i kraft af deres rolle som 152



Noget med Mand i Mimerskvarter

Etablere et M@nd Medested, hvor mand sammen kan skabe
nye faellesskaber gennem meningsfulde aktiviteter

Vigtig laering:

- Tidskraevende at finde lokale, nar man ikke har ekonomi til
husleje

Der er en kollektiv forstaelse for mandeproblematikken,
hvilket giver opbakning til aktiviteten

Det kraever sarlige malrettede indsatser at arbejde med
maend med svage sociale relationer

Kapitel 5, Seskrivelie of aktiviteter
n

Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Kobeahare 01003 2018

Hvor: Et sted pa Ngrrebro

Hvem: Center for Sundhed, Kgbenhavns Kommune, boligorganisationen VIBO,
organisationen Mands Mgdesteder og maend i alderen 18+

Hvornar: Efterar 2017

Hvad ville vi: Etablere et Maends Mgdested, som skal give maend pa tveers af alder
og sociale skel mulighed for at mgde ligesindet gennem meningsfulde aktiviteter,
som f.eks. madlavning, gature, laeseklub mm.

Hvad gjorde vi: Vi har frem til september 2017 opbygget kontakter og relationer til
mulige samarbejdspartner, f.eks. Ngrrebro Lokaludvalg, aktivitetscentre, bemandede
legepladser, foreninger m.m. pa Narrebro, og vi har arbejdet pa at finde egnede
lokaler til et Maends Mgdested pa Nerrebro. Der har veeret stor interesse for
projektet og god villighed til at samarbejde, men processen med at finde egnede
lokaler har desveerre veeret lang, da der ikke er gkonomi til at betale en fast husleje.
Heldigvis har vi nu indgaet et teet samarbejde med Senior Centret Sct. Joseph, som
gerne vil stille lokaler til radighed. Vi har indgaet aftaler med to maend (peers), som
tidligere har veeret tilknyttet projektet "Maend i Kgbenhavn”. De to mand skal
hjeelpe med at rekruttere andre maend og fungere som tovholdere i forbindelse med
opstarten af aktiviteter. Sammen med repraesentanter fra Maends Megdested i Tarnby
har vi deltaget i motionsdagen for seniorer ”Spring for Livet”. Her lykkes det at skabe
kontakt til ca. 10 meend, som kunne veere interesseret i Mands Mgdested.

Status ved projektets afslutning: Planleegning af samarbejdet med Senior Centret
Sct. Joseph pa Ngrrebro og planlaegning af Kick-off arrangement d. 5. februar 2018.

Hvad var vores vigtigste laering:
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Kondiklubben

Kondiklub og afdelingsbestyrelse samarbejder om flere
medlemmer og flere forskellige brugergrupper.

Vigtig laering:

Den sundhedsprofessionelles rolle som facilitator frem for
fagprofessionel

+ Vikan na langt med en lille ressource, hvis vi accepterer at
flytte os langsomt

Gevinst ved at danne bro mellem afdelingsbestyrelse og
forening

154
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Kapiel 5, Sethrivelse af aktrdteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Keberham

Hvor: Lundtoftegade, Kabenhavn N

Hvem: Afdelingsbestyrelsen, bestyrelsen for Kondiklubben i Lundtoftegade, frivillige
beboere og Center for Sundhed, Kgbenhavns Kommune

Hvornar: Januar 2016 — juni 2017

Hvad ville vi: Kondiklubben og afdelingsbestyrelsen gnskede flere medlemmer i
Kondiklubben og flere forskellige brugergrupper.

Hvad gjorde vi: Kondiklubben, som er beboerdrevet, gik sammen med
afdelingsbestyrelsen og en sundhedskonsulent fra kommunen om at puste liv i
klubbens organisering. Sammen har de arbejdet for at opbygge kapacitet i
kondiklubbens bestyrelse til bedre at kunne drive foreningen, aendre de fysiske
rammer for klubben, udvikle nye brugerdrevne aktiviteter og eendre klubbens
vedtaegter, sa flere beboere kan fa adgang. Sundhedskonsulenten har haft til opgave
at stgtte processen gennem procesfacilitering og koordinering med helhedsplanen.
Deltagerne har mgdtes manedligt, hvorimellem Kondiklubbens bestyrelse og
afdelingsbestyrelsen har udfert forskellige opgaver efter aftale. Det har resulteret i,
at bestyrelsen er blevet styrket, og at der er sat konkrete forbedringsaktiviteter i
gang bade i forhold til de fysiske faciliteter og aktiviteter i foreningen. Bestyrelsen
har blandt andet undervejs sggt og faet bevilliget penge hos en fond.

Status ved projektets afslutning: Kondiklubbens bestyrelse driver foreningen videre
pa egen hand.

Hvad var vores vigtigste lzering:

-Beboerne kan opna meget selv med blot en smule statte fra en

sundhedsprofessionel, som alene har til opgave at facilitere processen. Med en

relativt lille ressource har sundhedskonsulenten veeret medvirkende til, at 154



Livsstilsforum

Sundhedsfaglige frivillige afholder sundhedstjek, oplaeg,
gagruppe, café og fallesspisning for beboere

R NOGET MED
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.
~

Vigtig laering:

+  Skab et rum, hvor beboerne medes om emner, der har
betydning for dem. Det tiltrakker nye beboere!

Invester i en dygtig frivilligkoordinator

Saet de frivilliges kompetencer i spil for at engagere dem

R UvssTuSrorom [N
— Terass - FRIILLIGGRUPPEN |
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Kapel 5, Beskrivelse of aktiviteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Koberharm

Hvor: Beboerhuset Vermundsgade, Kabenhavn N

Hvem: Sundhedsfaglige frivillige, Helhedsplanen Vores Kvarter - Aldersrogade og
Center for Sundhed, Kgbenhavns Kommune

Hvornar: Januar 2016 — maj 2017

Hvad ville vi: Fremme beboernes viden om sundhed og styrke netveerk pa tveers af
beboerne.

Hvad gjorde vi: P& baggrund af et beboergnske om "noget med sundhed” blev
Livsstilsforum udviklet i samarbejde mellem helhedsplanens medarbejdere, en
sundhedskonsulent og sundhedsformidler fra kommunen og sundhedsfaglige
frivillige. Livsstilsforum er i hgj grad baret af de frivillige, og det er derfor ogsa de
frivillige, der har bestemt hvilke typer af aktiviteter, Livsstilsforum skal omfatte.
Livsstilsforum bestar af manedlige oplaeg og sundhedstjek og en ugentlig gaklub. P&
opleeggene forteeller de frivillige om emner, som beboerne selv har ytret gnske om.
Sundhedstjekkene bestar af forskellige fysiske malinger og samtaler. For at skabe rum
for relationsdannelse er der feellesspisning far hvert opleeg og “café” i forbindelse
med sundhedstjek. Der er fokus pa at skabe et baeredygtigt frivilligkoncept, og derfor
fik sundhedsformidleren til opgave at veere frivilligkoordinator og afslutningsvis
opleere en frivillig frivilligkoordinator.

Status ved projektets afslutning: Helhedsplanen, frivilliggruppen og en frivillig
frivilligkoordinator karer nu Livsstilsforum videre. Der arbejdes med et gget fokus pa
beboerinddragelse og involvering af beboere som frivillige.

Hvad var vores vigtigste lzering:
*De frivillige er helt centrale for aktivitetens eksistens, og en frivilligkoordinator er en
vigtig investering for at fastholde de frivillige. Koordinatoren kan med fordel vaere en 155



Kvinder medes en gang ugentligt til kreativ aktivitet, dans og

snak over en kop kaffe ) / | 4 g
Vigtig leering: ) — . ,,_I
!

Fordel at bygge videre pa succes, men vanskeligt at
inkludere nye

Bevaegelse er en god metode til relationsdannelse

Bornepasning giver kvinderne et frirum ] ki | '
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Hvor: Titanparken, Kabenhavn N
Hvem: Kingos Kirke, Helhedsplanen Titanparken/Ngrrebrobyggerne og Center for
Sundhed, Kgbenhavns Kommune
Hvornar: Marts 2016 — maj 2017

Hvad ville vi: Styrke relationerne mellem de forskellige etniske grupper.

Hvad gjorde vi: Kingos Kirkes aktivitetsmedarbejder, helhedsplanens boligsociale
viceveert og kommunens sundhedskonsulent besluttede sammen at give den
eksisterende aktivitet "Kvindecafé” et boost. Kvindecaféen er gennem de seneste 15
ar afholdt af kirken hver anden torsdag og har en fast deltagergruppe af tyrkiske
kvinder. @nsket med samarbejdet var at foretage sma aendringer i konceptet og age
indsatsen for rekruttering af nye deltagere for derved at styrke relationen pa tveers af
grupper i boligomradet. Kirken afholdt fortsat Kvindecafé hver anden torsdag, og
kommunen afholdt aktiviteten "Kvinder, sjov og bevaegelse” med fokus pa dans og
beveegelse hver anden torsdag. Det var desuden i fokus at gge involveringen af
kvinderne, hvilket vi bl.a. gjorde ved at lade kvinderne sta for musikvalg, vise
dansetrin, medbringe snacks og hjeelpe med praktiske opgaver.

Status ved projektets afslutning: Helhedsplanen arbejder pa at tilknytte en
tovholder til danseaktiviteten og inkludere andre aktiviteter for at tiltraekke flere
kvinder. Kingos Kirke fortsaetter med at afholde Kvindecafé.

Hvad var vores vigtigste lzering:

-Det er en god idé at bygge videre pa eksisterende aktiviteter, som allerede er kendt i

omradet. Samtidig er det ogsa en udfordring, da det kan veere vanskeligt at invitere

nye kvinder ind i en fasttamret gruppe, bl.a. pa grund af sproglige udfordringer. Det

kan vaere vigtigt at hjeelpe snakken blandt kvinderne pa vej med f.eks. 156



Gang i garden

Beboere og medarbejdere holder sammenkomster i garden for
at skabe mere liv og age faellesskabet,

Vigtig laering:

Feelles formal giver anderledes og mere ligevaerdigt
samarbejde mellem kommune, helhedsplan og beboere

Det skaber tillid at mede beboere i deres arena

Beboerinddragelse kraever ressourcer - men giver 0gsa
ressourcer. En god investering!

Beshrivele af aktivituter
Ketwrhavn

Hvor: Fuglekvarteret, Kebenhavn NV

Hvem: Boligsocial viceveert fra helhedsplanen, sundhedskonsulent fra kommunen og
en raekke beboere, bl.a. bestyrelsesformand og andre beboere.

Hvornar: maj 2016 - juni 2017

Hvad ville vi: @ge feellesskabet i garden for at skabe mere trivsel og tryghed, samt
seette fokus pa, hvilken slags gard beboerne kunne taenke sig at have.

Hvad gjorde vi: Vi startede ud med at afholde et mgde med bestyrelsen for at hare
deres idéer. De ville gerne vaere med til at afholde sociale arrangementer i garden. Vi
afholdte otte gardfester m. underholdning og feellesspisning. Beboerne hjalp med
indkab, grill, rekruttering, klarggring, foto osv. Vi brugte arrangementerne som en
anledning til at tage kontakt til beboerne, bade far, under og efter. Der mgdte mange
beboere op, og det skabte en god stemning med musik og feellessang. Nogle
beboere fandt det ogsa rart blot at lytte med fra deres lejligheder. Vi havde lgbende
fokus pa at inddrage beboerne i planlaegningen, afholdelse og evaluering af
arrangementerne.

Status ved projektets afslutning: Ved afslutningen havde beboere og helhedsplan et
gnske om at fortseette feellesspisning.

Hvad var vores vigtigste laering:

- Det fungerer godt at arbejde med et faelles formal blandt kommune, helhedsplan
og beboere. En ny made for kommunen at samarbejde med helhedsplaner pa.

- Det skaber tillid og tryghed at kommunale medarbejdere rykker ud og mgder
beboere i deres arena.

- Beboerinddragelser kraever ressourcer, men giver ogsa ressourcer. Det fungerer
godt at uddele roller til praktiske opgaver, fx grillmester, indkeb, foto mm. Godt med
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Bevaegelse og beskasftigelse

Beboere uddannes til mentorer som led i
beskaeftigelsesindsats, og laerer herunder om motion, fysiske
tests og motionsmuligheder i lokalomradet

Vigtig laering:
< Beboere kan lofte hinanden via peer-metoden

Beboere med fa ressourcer kan oplares til at udfore tests
og vejlede om motion

MOSLNERTARIEN |

+  Samarbejde med mange akterer er givende, men kra&vende : = %

BEVAGELSE 0G
LSE

Yagitel 5, Bethrivalse af akthiteter
Atar b Votwrtan

Hvor: Hothers Plads/Mjginerparken, Kebenhavn N

Hvem: Frigg og jobcentrets beskeeftigelsesindsats i Mjglnerparken og Center for
Sundhed

Hvornar: Marts — juni 2017

Hvad ville vi: bidrage til Frigg og jobcentrets beskaeftigelsesindsats i Mjglnerparken
for kontanthjaelpsmodtagere ved at forbedre fysisk sundhed (beveegelse) blandt
deltagerne.

Hvad gjorde vi: Mjglnerparken pa Ngrrebro har iveerksat et projekt, som skal gge
beboernes (kontanthjeelpsmodtagere) mentale og fysiske sundhed med henblik pa at
forbedre deres mulighed for at komme i arbejde. Sundhedskonsulenter fra Center for
Sundhed har haft et lille ben i det projekt. Udvalgte beboere, som skal fungere som
mentorer, er blevet uddannet af sundhedskonsulenterne i hvad motion er, og hvad
det gar ved kroppen. Mentorernes rolle er at motivere deres mentees, beboere som
0gsa bor i omradet, til at komme ud af lejligheden og bevaege sig mere rundti
lokalomradet. Sammen med andre aktgrer har sundhedskonsulenterne veeret med til
at udveelge de beboere, som uddannes til mentorer. Derudover har de bidraget med
undervisning i fysiske test og trivselstest, viden om motion og praktiske gvelser der
kan laves i lokalomradet.

Status ved projektets afslutning: Frigg og jobcenter arbejder videre med mentorer
0g mentees.

Hvad var vores vigtigste lzering:

-Peer-tankegangen fra beboer til beboer er en god indgangsvinkel til at arbejde med

sma skridt, hvor beboerne stille og roligt Igftes af hinanden frem for af fagpersoner.

-Det kraever en relativt lille ressource at uddanne ressourcesvage 158
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Familier modes for at skabe netvaerk og samherighed pa tvaers / f
af kulturer og familiekonstellationer ] 4

Vigtig lering:

Netvaerksdannelse starter allerede ved
mobiliseringsaktiviteten

Beboerne i ekspertrollen er staerkt motiverende

Sarbart nar ansvaret hviler pa fa skuldre

Kapitel S Beshrivelie af aktiviteter / / "
Inchatior 0 resultater o lokatt: og beboerntvesy Yotmrhain A S 0103 2018
14 y
'

Hvor: Ryparken, Kagbenhavn N

Hvem: Helhedsplanen Vores kvarter Ryparken, Center for Sundhed og frivillige
beboere fra omradet.

Hvornar: dec. 2016 —juli 2017

Hvad ville vi: Skabe et rum, hvor familier fra boligomradet mgades for at hygge sig
sammen om faelles aktiviteter og lzerer hinanden at kende pa tveers af kulturer.
Grundtanken var at skabe en fglelse af at veere en stor familie, der deler gode
oplevelser, hjaelper hinanden og deler livserfaringer.

Hvad gjorde vi: Farste skridt blev taget ved, at sundhedskonsulenten fra Center for
sundhed planlagde og faciliterede en workshop for familier i omradet med det
formal at afdeekke behov, gnsker og ressourcer hos familierne ift. familieaktiviteter i
omradet. Gennem inddragende processer fik bade bgrn og voksne mulighed for at
seette ord pa, hvorfor de gnskede familieaktiviteter, hvad de gerne ville lave sammen,
hvad de hver iseer er gode til og kan bidrage med, hvad der skal til for at aktiviteterne
er en succes for dem og under hvilke rammer aktiviteterne skal finde sted. En
boligsocial medarbejder fra helhedsplanen deltog i workshoppen for at understgtte
processen. To beboere meldte sig til at planleegge forste aktivitet sammen med
sundhedskonsulenten, som blev en familiefrokost med forskellige aktiviteter, som
beboerne selv stod for.

Status ved projektets afslutning: En beboer er nu frivillig tovholder for
familieaktiviteterne. Forinden har sundhedskonsulenten i samarbejde med den
lokale fritidsklub faet stillet lokale til radighed til familieaktiviteterne og samlet alle
gnsker og input fra familierne samt kontaktoplysninger pa interesserede familier i en
mappe til den frivillige beboer.
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+  Veer stabil - uanset vind og vejr

Sammen pa planen

Forzeldre og barn medes pa plane en gang om ugen til leg og

faellesspisning.

Vigtig laering: | g

« Udnyt potentialet i en borneaktivitet - na foraldrene . .
gennem barnene ]

« Invester i en medarbejder som kun har fokus pa de voksne A1 7

[SAMMEN Pk Pranen]
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Kapiel 5, Beskrivetie of aktiviteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Kobenham

Hvor: Grgnningen Nordvest, Kgbenhavn NV

Hvem: Helhedsplanen Beboerprojekt PULS, Center for Sundhed, Kebenhavns
Kommune og fritidsklub.

Hvornar: April 2016 — oktober 2017

Hvad ville vi: Videreudvikle pa et fritidstilbud til bgrn, sa det ogsa blev en
indgangsvinkel til at tale med forzeldrene.

Hvad gjorde vi: Helhedsplanen afholdt to timers dben aktivitet pa en stor gren
graesplaene hver torsdag for barn og voksne. Aktiviteten havde ogsa potentiale til at
handle om foraeldrenes trivsel, og derfor blev en af kommunens sundhedsformidlere
tilknyttet aktiviteten fra januar 2017. Sundhedsformidlerens primaere opgave var at
skabe relationer til de foraeldre, der deltog, samt at opfordre flere foreeldre til at
komme ud af lejlighederne og blande sig i bgrnenes verden. Med tiden lykkedes det
at tiltreekke en stor gruppe bgrn, unge og foraeldre som deltog i aktiviteten rimelig
stabilt. Fra august 2017 koblede en naerliggende fritidsklub sig ogsa pa aktiviteten
ved at bidrage med en medarbejder hver torsdag.

Status ved projektets afslutning: Helhedsplanen fortseetter aktiviteten sammen med
en lokal fritidsklub.

Hvad var vores vigtigste laering:

- En barneaktivitet kan veere en god anledning til at tale med foraeldrene om f.eks.
konfliktlgsning, barnenes og egen sundhed. Da aktiviteten allerede eksisterede og

fungerede godt inden Nye veje-samarbejdet, har det taget tid at finde det falles
meningsgivende.

- Vigtigt at have en medarbejder til netop denne opgave — hvor andre medarbejdere

kan fokusere pa bgrnene 160
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Aben traening, sundhed og kaffesalon

Et ugentligt tilbud om traning, sundhedssamtale, sygepleje og - N
kaffesalon L S
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Vigtig laering: 4 [/‘ h o [ / ==

Samling af flere sundhedstilbud, giver beboere et sted at
mades og inspirere hinanden

Skab rammer for frivillige, som giver dem lyst til at udfolde
deres kompetencer
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Kapitel 5, Beshrivelie af abtiviteter
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Rond e

Hvor: Sundheds- og Omsorgscenter Midt, £blehaven, Roskilde
Hvem: Frivillige, sundhedscenter og helhedsplanen
Hvornar: Maj 2015, kerer stadig

Hvad ville vi: Invitere beboerne ind i Sundheds- og Omsorgscentret og give mulighed
for at mgde naboen, shoppe i sundhed og give rum for udvikling af beboerdrevne
aktiviteter.

Hvad gjorde vi: Frivillige og ansatte arrangerede en abningsfest. Beboergnsker til
aktiviteter blev indsamlet. Der blev arbejdet videre med tre gnsker: et sted, hvor
man kan mgde andre beboere og hjeelpe hinanden, adgang til treeningsfaciliteter og
mulighed for samtale om sundhed. En kaffesalonen blev indrettet af frivillige. En
frivillig gnskede at veere veertinde i kaffesalonen. Aben traening blev tilbudt.
Sundhedssamtaler var i forvejen et tilbud i huset. De tre sundhedstilbud blev samlet
pa samme tidspunkt, sa beboerne kunne ga fra det ene tilbud til det naeste. Huset
holder Igbende dialog med de frivillige og forbedrer rammerne for de frivilliges
arbejde og samveer. Rekruttering sker gennem fzelles opslag fra Helhedsplanen og
Sundheds- og Omsorgscentret og fra mund til mund.

Status ved projektets afslutning: Aben treening (i 10 uger), kaffesalon og
sundhedssamtale er implementeret i Sundheds- og Omsorgscentret. Aben sygepleje
er udgaet.

Hvad var vores vigtigste lzering:

- Kobling af tilbud giver synergieffekt. Beboerne udveksler erfaringer og falger
hinanden videre til andre tilbud.

- Investering i frivillige giver god stemning og nye input.
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Udenders traening

Skabe et varigt faellesskab omkring motion for beboere med
kroniske lidelser

Vigtig leering:
« Inddragelse i planlaegning skaber faellesskab

Faellesovelser og traening i naturen giver energi og lyst til
at fortsaette traening i faellesskab

'Tag din nabo med’ giver tryghed til at komme i gang og
fastholder i aktivitet

| UDE
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Besirivelse af aktiviteter

Hvor: Idreetsbiblioteket i £blehaven
Hvem: Sundhedscenter, helhedsplan og borgere
Hvornar: September — december 2015

Hvad ville vi: Skabe et varigt feellesskab omkring motion for borgere med kroniske
lidelser og deres netveerk. Forebygge udvikling af livsstilssygdomme.

En afledt effekt kan veere at deltagelse modvirker ensomhed. Det er et hab, at
aktiviteten kan veere med til at skabe en ramme — gerne i form af en lokal
idreetsforening omkring idreetsbiblioteket. Foreningen kunne etableres sammen med
andre frivillige/interesserenter.

Hvad gjorde vi: Rekrutterede borgere med kroniske lidelser fra hele Roskilde
gennem annoncering. En sundhedskonsulent tilrettelagde udetraening ved
boligomradets idreaetsbibliotek. Aktiviteten bestod endvidere af socialt samveer,
undervisning og feelles planlaegning. Holdet blev sammenlagt med to andre hold. De
kaldte sig 'Sammenholdet’. De mgdes og gar to gange om ugen, holder julefrokost og
sender blomster til hinandens maerkedage.

Status ved projektet afslutning: Gruppen laver ture rundt i hele kommunen. De
mgder op uanset vejret. De passer pa hinanden.

Hvad var vores vigtigste laering:
- Den faelles planlaegning har givet gruppen erfaring med at planlaegge ture.
Feellesskabet motiverer og aktivitet giver netvaerk
-Feelles gvelser udendars giver gleede
-Deltagerne kunne tage deres nabo/aegtefaelle med, det gav tryghed til at komme i
gang og hjalp til at fastholde borgere med kroniske lidelser i gruppen.
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Turgruppen

Brugere af kaffesalonen arrangerede ture ud af huset for at o/
styrke deres relationer ,:::‘;f.ir,\{u.\.‘ }

Vigtig leering:
Feelles oplevelser giver noget at tale om
+ At medes i en anden setting styrker relationer
Falles oplevelser styrker gensidig tillid, giver tryghed
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Kapiel 5, Baskrivelse af aktiviteter

Hvor: Sundheds- og Omsorgscentret , £blehaven, Roskilde
Hvem: Borgere, sundhedscenter, helhedsplan
Hvornar: Maj 2016 — maj 2017

Hvad ville vi: Give brugere af kaffesalonen mulighed for selv at planlaegge en
aktivitet, som kunne styrke feellesskabet.

Hvad gjorde vi: Brugerne i kaffesalonen fik midler til at lave en feelles aktivitet. De
arrangerede med stgtte fra en sundhedskonsulent en tur til Sporvejsmuseet. Med
statte fra helhedsplanen blev turen annonceret i opgangene. Turen omfattede en
rundvisning, en tur med Linje 3 og en snak med frivillige pa stedet om opgaverne og
sammenholdet. Det blev til flere ture. Brugerne overtog stadig flere af de praktiske
forberedelser ved turene. Centrets gkonomiske statte blev faset ud. Brugerne betalte
selv for de sidste udflugter.

Status ved projektets afslutning : Af de drivende kreefter er der kun én, som stadig
kommer i centret. Han taler lsbende med de nye brugere for at undersgge, om der
er andre der har lyst til at gere noget i feellesskab.

Hvad var vores vigtigste lzering:

- At komme ud i byen og have feelles oplevelser giver noget at tale om. For en stund
kan man glemme personlige problemer og sygdom.

-At mgdes i anden setting giver et gruppetilhgrsforhold. Det styrker relationer
mellem deltagerne.

-Feelles oplevelser styrker den gensidige tillid. Det abner op for at tale om personlige
forhold. Det er godt, hvis man ikke har andre, som man kan tale med.
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Tojbyttemarked

En sendag eftermiddag, hvor alle kunne komme og bytte deres .
paene, brugte toj N
Vigtig laering:

- Trak interesserede borgere udefra til omradet

Folk troede, at det var forbeholdt ldre, da
byttemarkedet foregik i det lokale Sundheds- og

Omsorgscenter /
/
B TRy rTEmApen)
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Kapitel 5, Beskrivelse af sdtiviteter "ws
Iecuatior Of resultater o lokalt: og beboernivesy Ronkilide 01/03 2018

Hvor: Ablehaven og Rgnnebarparken, Roskilde
Hvem: Beboere, helhedsplanen og sundhedscentret
Hvornar: Foraret 2017

Hvad ville vi: Give beboerne mulighed for at mgde hinanden i uformelle rammer og
fremme genbrug i lokalomradet. Invitere andre roskildegensere til boligomradet .
Tilbyde interesserede et lille sundhedstjek.

Hvad gjorde vi: Holdt to formgder, sgrgede for far-omtale i lokalavisen, pa
sundhedscentret og boligselskabets hjemmeside. Helhedsplanen hjalp med at
haenge plakater op i opgangene. Vi indsamlede ekstra tgj fra kolleger for at veere
sikker pa, at der var noget at bytte med. P4 dagen satte vi tgjstativer op, klargjorde
prgverum og lavede informationsskilte. To personer sad ved indgangen og modtog
borgerne. Rent praktisk foregik tejbyttemarkedet sadan, at borgerne ved ankomst
blev bedt om at teelle hvor mange stykker tgj, de havde med, herefter fik de en
seddel med antallet, hang deres tgj op pa tejstativerne og kunne nu selv finde sa
mange stykker tgj, som antallet pa sedlen angav. Der var kaffe rundt omkring pa sma
borde. Overskydende tgj blev doneret til lokale NGO’er.

Status ved projektets afslutning:
Der er ikke nogen aktuelle planer om at gentage tgjbyttemarkedet.

Hvad var vores vigtigste lzering:

- Tgjbyttemarkedet tiltrak ud over beboere ogsa folk udefra. Personer, som ikke far

havde veeret i omradet, havde faet et aerinde og kom. De fik et godt indtryk, og tejet

var i fin kvalitet. Der kom forslag om at udvide med legetgaj og kekkentg;.

-Der var usikkerhed om, hvorvidt der ville veere tgj til unge. Flere troede at

arrangementet var forbeholdt &ldre, da det foregik i Sundheds- og Omsorgscentret. 165



Kvindefest og Abent hus

Kvinder i omradet ville gerne feste sammen og here om
aktiviteter i lokalomradet.

Vigtig laering:
« Dans er en god vej til at samle kvinder

+ Understet, at kvinderne taler med hinanden pa tvaers af
sproggrupper

+ Levende musik giver noget rart at samles om
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Beshrivelie of aktivitater
Ronkilde

Hvor: Ablehaven og Rgnnebarparken, Roskilde

Hvem: Viby Svemmeklubs kvindeudvalg, beboere fra lokalomradet, helhedsplanen
og sundhedscentret

Hvornar: December 2015 og februar 2016

Hvad ville vi: Vi ville vise det nye Sundheds- og Omsorgscenter frem gennem to abne
og hyggelige arrangementer. Arrangementerne skulle ogsa formidle aktiviteter i
lokalomradet, og de fremmgdte havde mulighed for at komme med forslag til nye
aktiviteter. Kvindefesten skulle give kvinder (og bagrn) mulighed for at feste og have
det sjovt. En dben fest hjeelper kvinderne til at mgdes pa tveers uden for familien.
Abent Hus med musik var en praesentation af Sundheds- og Omsorgscentret og en
mulighed for at mgde sin nabo.

Hvad gjorde vi: Kvindeudvalget, beboere, helhedsplanen og sundhedscentret holdt
planlaegningsmader om kvindefesten. Et koncept blev aftalt: Alle medbringer en ret
til det feelles maltid, paedagoger leger med barnene, introduktion til aktiviteter og
feelles zumba. Der ryddes op i feellesskab. En planleegningsgruppe med beboere og
medarbejdere arbejdede gennem et par maneder med ideer til indretning og abning
af det nye Sundheds- og Omsorgscenter. Abent hus med musik, kaffe og snacks
skulle invitere beboerne ind. Lokale, som kunne spille musik, blev opfordret til at
komme med deres instrument. Beboerne kunne komme med forslag til aktiviteter i
boligomradet.

Status ved projektets afslutning: Der er ingen aktuelle planer om nye events, men
Sundheds- og Omsorgscentret og helhedsplanen statter gerne op om nye forlag og
gnsker. Flere beboergnsker fra de to events er blevet til aktiviteter i huset. Se ‘Aben

treening, sundhed og kaffesalon’.
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Huskunstner

Gennem samskabelse mellem unge og kunstnere skabes
story-performance i boligomrader

Vigtig leering:
Der findes skjulte historier alle steder
Det er inspirerende for bern og unge at arbejde med

kunstnere
+ Man ma godt overraske med kunstindslag, men vaere
forberedt pa skepsis
Kapitel 5, Beskrivelie af aktivitoter
[ o3 b lokatt: og Aokl e
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Hvor: Ablehaven og Rennebaerparken
Hvem Unge fra boligomradet, unge fra et naerliggende asylcenter og kunstnere
Hvornar: Marts 2017

Hvad ville vi: Skabe en serie mobile 'story-performances’ pa tveers af kunstarter. Det
skulle forega gennem en samskabelsesproces mellem kunstnere fra flere lande,
beboere i £blehaven og Rennebaerparken og unge fra asylcentre pa Sjeelland.
Projektet er udsprunget af et samarbejde mellem flere europaeiske teatre, Statens
Kunstfond, Roskilde Festival og Roskilde Kommune. Det udfoldes ogsa i andre
kommuner.

Hvad gjorde vi: Rekrutterede unge gennem klubber og helhedsplan til workshops
med kunstnere. De unge skulle indsamle A£blehavens og Rennebaerparkens skjulte og
bedste historier. P4 workshops arbejdede de unge med deres egne historier eller
historier de havde samlet op hos lokale beboere. Historierne blev omsat til rap,
digte, video, streetart m.m. Pa en annonceret tur i omradet blev resultaterne
praesenteret for interesserede. Produkterne var bannere, historier som kunne fanges
pa mobilen, rap, oplaesning og streetart.

Status ved projektets afslutning: Aktiviteten er afsluttet. Kan inspirere til at forssette
med involvering af kunstnere i aktiviteter i boligomradet.

Hvad var vores vigtigste lzering:
- At der findes skjulte historier, som kan deles.
- Co-creation mellem bgrn/unge og kunstnerne lykkedes. Bgrnene blev udfordret.
De unge lyttede til hinandens historier.
- Beboerne var nysgerrige pa de ophaengte bannere, nogle var dog ogsa skeptiske.
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Sundhed hele livet

Familieklubben ville gerne se Sundheds- og Omsorgscentret =3

indefra

Vigtig laering:

Beboere som kender hinanden, fik en faelles oplevelse og
referenceramme

Det skal vaere muligt at besoge institutioner |
lokalomradet
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Beskrivelse af aktivitater
Rorkiide

Hvor: Ablehaven og Rgnnebarparken, Roskilde
Hvem: Familieklub, helhedsplanen og sundhedscenter
Hvornar: Marts 2017

Hvad ville vi: Familieklubben har gnsket at se Sundheds- og Omsorgscentret. De ville
gerne vide, hvad der foregar i huset og se faciliteterne. Familieklubben udspringer fra
barnehaven, som ligger lige overfor centret. Et besgg i centret kunne anspore
familierne til at fremkomme med gnsker til aktiviteter, som kunne teenkes ind i
huset. Besgget skulle veere en praesentation af huset og en smagsprave pa de
sundhedsfremmende aktiviteter, som foregar i omradet.

Hvad gjorde vi: Afholdt et formgde med repraesentanter fra familieklubben, hvor vi
planlagde arrangementet. For de voksne skulle der veere preesentation og
treeningsredskaber og veerksted, vejning, maling af lungefunktion og mulighed for en
sundhedssamtale. Aktiviteter for bgrn skulle veere: stopdans, limbo, rekorder. Feelles
kaffe med boller til og zumba.

Status ved projektets afslutning: Arrangementet kan gentages.

Hvad var vores vigtigste lzering:

- Familierne var glade for at se huset, som ligger midt i deres boligomrade. Nu har de
en feelles referenceramme til den videre snak om omradet og dets muligheder.

-Det kunne veere godt, hvis beboere kunne besgge institutioner i lokalomradet. Det
ville give en helhedsoplevelse af boligomradet og et bredt kendskab til tiloud i
omradet samt abne op for nye anvendelser af lokaler og faciliteter.
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Laering fra praksis
pa tveers af
kommuner
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Generel laaring fra praksis
g f

Saet de frivilliges kompetencer i spil for at engagere dem -

involvering fra idé til forankring

Den professionelle som facilitator frem for styrende kan
styrke beboernes handlekraft og engagement

Faelles oplevelser styrker tillid og relationer mellem
beboere

Kapel S Genarel lering fra prabals
Iacuatior 0f resultator b lokalt: og beboerntvesy

170



Evalueringsresultater
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Aktiviteter -

oversigt, typer
og malgrupper
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Denne model viser organiseringen pa partnerskabsniveau (det markebla felt) og
aktiviteter og aktivitetsudvikling pa lokalsamfundsniveau (det lysebla felt). Fx viser
modellen yderst til venstre hvordan Ide-vandringen i Kage over tid har fert til 3 nye
aktiviteter, og hvordan aktiviteter i Kgbenhavn og Roskilde har udviklet sig over tid
fraen del 1 til en del 2 — og en del 3 for nogle aktiviteters vedkommende, fx
livsstilforum ca. midt i modellen.

Steno evaluerer ikke pa alle Nye veje aktiviteterne pa lokalsamfundsniveau men
alene pa 22 aktiviteter — disse er markeret med hvide firkanter i det lysebla felt

Deskriptive resultater pa de 22 aktiviteter der indgar i evalueringen:

3 kategoriseres som events (foregar kun én gang)

4 kategoriseres som hold (kreever tilmelding)

5 kategoriseres som andet (er fx en puljemidler som beboere kan sgge til aktiviteter)
10 kategoriseres som abne aktiviteter (kraever ikke tilmelding)

Fordeling af aktiviteter p4 kommuner:
81 Kage

8 i Kgbenhavn

6 i Roskilde
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Aktivitetstyper, medegange og forankring

Abne aktiviteter
I alt 10: Roskilde 3, Kebenhavn 4, Kege 3
« Antal afholdte medegange per aktivitet: 8-63

«  Forankring: 6 aktiviteter kerte fortsat i juni 2017 - to i hver
kommune

Hold aktiviteter
| alt 4: Roskilde 1, Kebenhavn 1, Kege 2
+ Antal afholdte modegange per aktivitet: 8-24 gange

Forankring: alle hold var afsluttet i maj 2017, dog
opstartes der lebende nye i Kege

Events
| alt 3: Roskilde 2, Kabenhavn 0, Kege

- Begge events i Roskilde blev afholdt i 20

Koge blev afholdt slut 2015

Andet
| alt 5: Roskilde 0, Kebenhavn 3, Ke

« Antal afholdte medegange (hvor mening

+ Forankring: En aktivitet i Koge Ki
aktivitet i Kobenhavn er bleve
Madesteder og forankret hos

Fapitel 5, Aktivitater - overiigl, typer og

Forrige slide uddyber typer af aktiviteter

Kege har i alt udviklet 14 aktiviteter, 8 af disse indgar i evalueringen

1 event
1 aktivitetsgang i november 2015

2 hold
1 med 8 kursusgange fra 1. november -7. februar
1 med 18 gange fra 24. januar og til 9. maj

3 abne aktiviteter
1 aktivitet, hvor der ved lejlighed holdes mgder og udvikles nye
aktiviteter. Opstart i september 2016 og kerer fortsat
1 aktivitet foregar ugentligt og startede fra 7 marts 2016 og karer
stadig, registreret 62 gange.
1 aktivitet startede i slutningen af 2016 og stoppede i midten af 2017
og foregik ugentligt (mangler antal mgdegange)

2 andet aktiviteter
1 aktivitet er en pulje der kan sgges af beboere efterar 2016
1 aktivitet er en gruppe under kvindenetveerket der har mgdtes 3
gange om opleeg, startede 8. marts 2016

Roskilde har i alt udviklet 11 aktiviteter, 6 af disse indgar i evalueringen
2 events
1 aktivitetsgang marts 2017
1 aktivitetsgang februar 2017
1 hold
24 gange, start september - december 2015
3 abne aktiviteter
1 aktivitet 6 mgdegange fra start 2016-nu

e
01/03 2018
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Samarbejds-
konstellationer
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Samarbejdskonstellationer i arbejdet
med at udvikle aktiviteter

Koge: alle aktiviteter der indgar i evalueringen blev til i et samarbejde
mellem sundhedskonsulenter, boligsociale medarbejdere og beboere.

Roskilde: 3 aktiviteter blev til i et samarbejde mellem sundhedskonsulente:
boligsociale medarbejdere og beboere eller lokale aktorer og 3 aktivitete
blev til i et samarbejde mellem beboere og sundhedskonsulenter.

+  Kebenhavn: 6 akktiviteter ble til i et samarbejde mellem sundhedskon
boligsociale medarbejdere og beboere eller lokale akterer og 2 aktivi
blev til i et samarbejde mellem sundhedskonsulenter og boligsocial
medarbejdere.

Mobiliseringsaktiviteter

| Koge og Kebenhavn blev mobiliseringsaktiviteter til i et sama
boligsociale medarbejdere og sundhedskonsulenter.

Roskilde blev mobiliseringsaktiviteter til i et samarbejde
medarbejdere, sundhedskonsulenter og beboerne.

| aktivitetsbeskrivelserne har de forskellige aktiviteter beskrevet, hvem der er med i
aktiviteten, og hvilke roller disse personer har. Det er herudfra analyserne pa
ovenstaende udspringer.

e
01032018
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Samarbejdskonstellationer og udvikling af aktiviteter

Roskilde
2016-2017

Niveau 3: Koge Formalet med Nye
Mommune o helhedsplan udvikler felles indsats 101 5'201 ? Veje

. HI'-'L'ﬂTI i Kebenhavn
Eammuiner understetier hethedsplanens skthaleqer 2[}1 5_ 2{}1 ?

Roskilde
2015-2016

Kagitel 5, Sammarteichhonstellal e Vrr
el atia b Pl Lt pl&df-q e T ) arral e

Formalet med Nye veje var at kommune og helhedsplan sammen udvikler en felles
indsats. Baseret pa analyser fra aktivitetsbeskrivelser, hvor der fx sparges ind til,
hvordan der samarbejdes og hvilke roller de forskellige partnere har i aktiviteten, ses
det, at der har veeret arbejdet med udgangspunkt i forskellige typer af aktiviteter.

| Kage har de primaert udviklet aktiviteter pa niveau 3, hvor helhedsplan og
kommune samme udvikler helt nye aktiviteter sammen.

| Kgbenhavn har de primeert udviklet aktiviteter pa niveau 2, og udgangspunktet har
derfor i hgj grad veeret en ny-udvikling eller gentaenkning af helhedsplanens
eksisterende aktiviteter eller gnsker for aktiviteter.

| Roskilde har de i 2015-2016 primaert udviklet aktiviteter pa niveau 1, hvor
kommunen leverede og startede forskellige aktiviteter i boligomraderne. Men fra
2016-2017 re-fokuserede det lokale partnerskab sig, og herefter blev der primeert
udviklet indsatser pa niveau 3, altsa i et feellesskab mellem helhedsplan og
kommune.
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Samarbejdskonstellationer og
forankring

| Kebenhavn har aktiviteter med
partnerskabskonstellationerne mellem boligsociale
medarbejdere, sundhedskonsulenter, lokale akterer og
beboere, varet dem der blev forankret hos malgruppen.

| Kege har aktiviteter med partnerskabskonstellationer
mellem boligsociale medarbejdere, sundhedskonsulenter

og beboere, vaeret dem der blev forankret hos malgruppen.

| Roskilde har to af tre aktiviteter med
partnerskabskonstellationen mellem sundhedskonsulenter
og beboere, vaeret dem der blev forankret hos beboere.

Kapitel 5, K Samarbejdhomtellationes

Der er forskellige samarbejdskonstellationer mellem

kommuner, helhedsplan, beboere og lokale aktorer < De
er alle kommet i mal med at skabe mere varige aktiviteter
som enten drives helt eller delvist af beboere.

Den praecise sammensaetning ser ikke ud til at have
betydning - sa laenge beboerne er med i arbejdsgry|
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Deltagere og
frivillige
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Hvordan blev der rekrutteret
til aktiviteterne?

I toppen ses de mest anvendte metoder og i bunden de
mindst anvendte metoder

+  Opsagende arbejde {mundlig information fra beboere til
beboere, eller fra professionelle til beboere)

* Flyers og opslag

Facebookopslag

Lokale hjemmesider, husstandsomdelt invitation og lokal-tv
+ SMS til velkendte beboere

Reklame i lokalavis

Dl Laggerer o frtuilligs

ornn e

Fordelt pa de forskellige kommuner

Kage:

Facebookopslag pa boligomradernes sider: 6 aktiviteter
Ops@gende arbejde: 6 aktiviteter

Flyers/opslag i boligomrader: 6 aktiviteter

Lokale hjemmesider: 4 aktiviteter

Reklamering pa lokal-tv: 4 aktiviteter

Husstandsomdelt flyer/invitation: 3 aktiviteter

Sms: 1 aktivitet

Roskilde:

Ops@gende arbejde: alle aktiviteter
Flyers/ opslag i boligomrader: 3 aktiviteter
Lokalavisen: 2 aktiviteter

Facebookopslag: 1 aktivitet

Sms: 1 aktivitet

Ved udsmykket campingvogn: 1 aktivitet

Kgbenhavn:

Ops@gende arbejde: 7 aktiviteter
Flyers/opslag i omraderne: 6 aktiviteter
Sms: 2 aktiviteter

Lokalavisen: 1 aktivitet
Facebookopslag: 1 aktivitet
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Hvem var aktiviteterne malrettet?

Kege (& aktiviteter)
Alle aktiviteter var malrettet voksne beboere

Halvdelen var malrettet kvinder og den anden halvdel var
malrettet begge kon

Roskilde (& aktiviteter)

4 aktiviteter var malrettet voksne beboere og 2
barn/familier

1 var indledningsvis malrettet maend men endte med at
inkludere begge ken, og 5 begge ken

Dl Laggorwr o Ariwilligs

Kebenhavn (B aktiviteter)

6 aktiviteter var malrettet voksne beboere og 2
barn{ familier

2 var malrettet kvinder, 1 maend, '0g 5 begge kan

Pa tvaers af alle aktiviteter

Aktiviteterne henvendte sig til beboere med forskelll
etnicitet og baggrunde for at fa stor di
aktiviteterne,

i
QA2

For Kage har deltagerne i aktiviteterne veeret fglgende:
Alle Kages aktiviteter har voksne deltagere i deres aktiviteter
4 aktiviteter har involveret kvinder med forskellig alder, etnicitet, baggrund
mm. pa tveers af de 4 boligomrader Sgparken, Hastrupparken,

Karlemoseparken og Ellemarken

3 aktiviteter har involveret forskellige beboere pa tveers af kan, alder, etnicitet
(dog flest dansk etniske) mm. fra Karlemoseparken

1 aktivitet har involveret forskellige voksne fra alle 4 boligomrader, som skiller
sig ud fra andre deltagere ved, at de ikke normalt vil kunne indga i andre

aktiviteter

For Roskilde har deltagerne i aktiviteterne veeret fglgende:
2 aktiviteter henvender sig til alle beboere i Rgnnebaerparken og £blehaven
1 aktivitet har involveret unge 14-18 ar (dog i praksis lidt yngre) og unge

flygtninge fra et asylcenter

1 aktivitet har involveret borgere med kroniske lidelser og deres pargrende
som kom fra forskellige omrader i Roskilde
1 aktivitet har involveret maend fra genoptraening og kvinder, der kommer fra

SOC

1 aktivitet har involveret familieklubben og andre familier fra Roskilde
For Kgbenhavn har deltagerne i aktiviteterne veeret falgende:
3 aktiviteter henvender sig til voksne beboere fra det omrade de udspiller sig
1 aktivitet henvender sig til voksne kvinder i omradet
1 aktivitet henvender sig til voksne maend fra omradet
1 aktivitet henvender sig til bydelsmgdre i omradet
1 aktivitet henvender sig til familier med bgrn i omradet
1 aktivitet henvender sig til bgrn under 13 ar og deres forzeldre
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+ Frivillige: de beboere som har deltaget i
udvikling, planlagning og gennemforsel af
aktiviteterne

- Deltagere: de beboere som har deltaget i
aktiviteterne, fx gaet pa et hold, men
ikke har deltaget i udvikling, planlagning
og gennemforsel af aktiviteterne

Kapitel S Deltagere og Irivillige
Iacuatior 0f resultator b lokalt: og beboerntvesy
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Hvem er de frivillige? Baseret pa fokusgrupper og
interviews med 44 frivillige fra 11 aktiviteter

Kabenhavn: 25 frivillige fordelt pa 5 aktiviteter

< 65% kvinder, 65% er mellem 20-504ar, 28% har en vestlig baggrund, 44% har et arbejde, 69% har en
uddannelse, har i gennemsnit boet 18 ar | omradet

Koge: 16 frivillige fordelt pa 3 aktiviteter

76% kvinder, 51% er mellem 20-50&r, B7% har en vestlig bagarund, 11% har et arbejde, 70% har en
uddannelse, har i gennemsnit boet i omradet § 10 ar

Roskilde: 3 frivillige fordelt pa 3 aktiviteter
En kvinde, en mand og en dreng, alle har en vestlig baggrund, 2 var over 50 ar.

BuelLaggere o frivillige Kapitel 5.
Inchatyer oy reidtaler pb lokalt: op beboambmau
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Hvem deltager i aktiviteterne? Baseret pa
deltagerregistreringer fra 17 aktiviteter

Kege (5 aktiviteter) Roskilde (5 aktiviteter)
1022 fremmedte fordelt pa 101 medegange, 13 < 989 fremmadte fordelt pa 137 medegange, 14 deltagere pr. medegang,
deltagere pr. medegang (variation 2-24 (variation 0-42, 63 % gengangere ved hold/abne aktiviteter))
deltagere, 97 % gengangere ved hold/abne 7
aktiviteter) + 70% af deltagerne var kvinder, 18 % af deltagerne over 50 ar , 494

mellem 20 og 50 ar og 31% var mellem 10-19 ar
87 % af deltagerne var kvinder, 44 % af
deltagerne over 50 ar og 48% var mellem 20
0g 50 ar 1 alt over 3500 fremmeder, dog med en meget haj andel af ge
Kobenhavn (7 aktiviteter) dvs. at de samme beboere i meget hej grad kommer mere eff

1539 fremmedte fordelt pa 106 medegange, 13
deltagere pr. modegang (variation 0-80, 68 %
gengangere ved hold/abne aktiviteter)

64 % af deltagerne var kvinder, 22% af
deltagerne over 50 ar, 58% var mellem 20 og
50 ar og 17% var bern mellem 0-9 ar

Den typiske storrelse pa at aktivitet er 13-14 deltagere per gang, |
kvinder og flest i alderen 20-50 ar

Kapitel 5, Deitagere og frivillige
Sachatior 0f resultator b lokatt- og

Deltageregistreringer foretages pa et ark, der er udsendt til alle lokale projektledere i
kommunerne, som skal bruges til at registrere deltagerne ved aktiviteterne, sa
evaluator kan fa en fornemmelse af deltagelse ved aktiviteterne. De lokale
projektledere skal sende disse skemaer ud til dem, der er tovholdere pa aktiviteterne
sa registreringerne kan finde sted ved opstart af aktiviteten. | nogle aktiviteter har
det veeret frivillige beboere som har registreret deltagere.

Kage

5 ud af 8 aktiviteter har udfyldt deltagerregistreringer

3/5 aktiviteter viser 97% er gengangere, dvs. kommer mere end én gang
| gennemsnit er der 13 deltagere pr. mgdegang (Range 2-24)

Ved eventen var der 35 deltagere

87% kvinder deltager

1022 fremmgdte, fordelt pa 101 mgde-gange,

44% >50 ar, 48% 20-50 ar, 3% < 19 ar og 3% < 9ar

Roskilde

5 af 6 aktiviteter har udfyldt deltageregistreringer (dog mangler der data)

2/5 aktiviteter opgjorde gengangere til 63%, dvs. kommer mere end en gang

| gennemsnit er der 14 deltagere pr. mgde-gang (range 0-42)

Ved events er der i gennemsnit 33 deltagere pr. mgde-gang (range 30-36)

64 % kvinder deltog i borger-aktiviteter i Roskilde(mangler data pa 4/5 aktiviteter)
989 fremmgdte, fordelt pa 137 mgde-gange

18% >50 ar, 49% 20-50 ar, 31% < 19 ar og 1% barn < 9ar

Kgbenhavn
7 af 8 aktiviteter har udfyldt deltageregistreringer
6/7 aktiviteter opgjorde gengangere til 68%, dvs. kommer flere gange end en gang 184



Dogmerne

| de efterfalgende slides gennemgas resultater vedrgrende arbejdet med de fem nye
veje dogmer.
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Beboerinddragelse og
handlekompetence

- Beboerinddragelse i Nye Veje ses
som en forudsaetning for at:

Udvikle meningsfulde
sundhedsfremmetiltag

- Opbygge handlekompetence: involvering
og dialog med professionelle som en
vigtigt komponent

Deltagelse eger chancen for baeredygtige
aktiviteter, der fortsaetter efter projekt
perioden.

Kapel S
Iacuatior 0f resultator b lokalt: og beboerntvesy
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Inddragelse af de frivillige i forskellige aktivitetsfaser

Roskilde: 6

Kage: 8 Kebenhavn: 8
Idfggnerering 15‘!33“-,351“5 1n|dnE!EﬁerErlng
Planlagning a0 Planlagning
Planlzgning 80 {Vision og malema/ fokus {Vision og ma

Tema/ fokus (Vision og ma3l) Tema/fokus

Forankring

Forankrin Faorankrin
& Gennemfarsel » Gennemfarsel Gmemfnrsd
{Handlinger {Handlinger ) , (Handlinger)
Evaluering Evaluering Evaluering
Kagital 5, V87
Qv e

it oo ral Laden poh dokait- oy beboernims

Beboerinddragelse i Nye Veje ses som en forudsaetning for at udvikle
meningsfulde sundhedsfremmetiltag, opbygge handlekompetencer via involvering
og dialog med professionelle ligesom deltagelse gger chancen for baeredygtige
aktiviteter, der fortseetter efter projekt perioden.

Ovenstaende edderkoppespind er baseret pa analyser pa data fra
aktivitetsbeskrivelser og interview-opfelgninger.
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Udvikling af handlekompetence i1 Nye Vejes aktiviteter

Der ses en tendens til at de frivillige har udviklet elementer af handlekompetence, som falge af at de har vaeret frivillige
og deltaget | de konkrete aktiviteter:

De har faet eget viden og indsigt | hvordan man kan handle i forhold til at skabe bade fysisk og mental sundhed fx:
" O s& alt det undervisning vl fik det var sd det vi brugte | maden oged...” (kvinde midt 30%erne, fra Sund Kost Kursus)
De har gjort Handleerfaringer med hvordan fysisk og mental sundhed pavirker egen krop fx:
"la, vi har det sjovt, Vi danser, vi kan sloppe af og vi vil gerne veere dev. " (Fvinde | midt 30’erne, Kvinder, sjov og bevaegelse)

Professionel facilitering stotter og hjeelper til at de kan opretholde lysten til at engagere sig i aktiviteten og at turde drage
konklusioner og beslutninger, som har en positiv indflydelse pa egen trivsel fx:

".. altsa det her er for det forste at man bliver hort og at man kan se nogen ting kan altsa, blive sat ivaerk Ikke, at der er
negen der lytter og sd siger "vi vil prove det’ ..." (Kvinde 50&r, Kvindenetvaerket)

Bag@el 5,

1]

Eealatid g relbated puh lolall- o beboemiveas LB ]

Handlekompetence ses som beboernes handlekompetencer i forhold til sundhed,
bade fysisk og mentalt sundhed

Handlekompetence indebaerer 5 elementer som kommer igennem aegte deltagelse
0g er operationaliseret ved (Simovska and Jensen, 2003):

Viden og indsigt

Drage konklusioner og beslutninger

Udvikle ideer

Lyst til at engagere sig

Handleerfaringer
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Bevaegelse og trivsel

16 aktiviteter har arbejdet med at inkludere bevaegelse i aktiviteten og "Jamen det har det, altsd i
i 14 aktiviteter oplever de professionelle at de er naet i mal med dette stedet for at ligge hjemme

mens to aktiviteter endte med ikke at arbejde med bevagelse pd sofaen, sd komme til
| analyserne ses det, at der har vaeret to mader Nye vejes aktiviteter treening, og sa made nogle
har arbejdet med bevaegelse pa: som har en anden
¢ Soiis'iebl Sor kvt indeangsvin ng il mit lille
problem, eller mit store
Fx er der arbejdet med at skabe frirum i hverdagen, som har gjort det problem, ikke. "
rhn;J:E; for b::;;me at vaere med i aktiviteter med et direkte (Turgruppen, mand 50+)

2. Som middel for trivsel

«  Fxer der arbejdet meget med at bevagelse skal ske i fallesskab
det kan skabe glde og overskud, som kan fare til en (sget) lys
engagere sig og bevagelse (Koge, Roskilde og Kebenhavn)

Fapitel 5,
Eetuatio oo rialLades o dokadt- oy bebormibnme L F T ]
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Eksempler fra de frivilliges oplevelser med bevasgelse

Mogle af de frivillige oplever at Nye veje har medfart, at de bevaeger sig mere, mens andre ikke rigtig oplever at bevasge
sig mere:

"Det gor jeg om mandagen, der bevaeger jeg mig mere."” (Gaholdet, mand 50+)

"Sa ga-klubben det ger at jeg kommer ud af min lejlighed. Udover, hvad skal man kalde det, det
sedvanlige, og det var det der ogsd var hovedmadalet, det var ligesd meget for ligesom at bevaege
mig." (Gaholdet, mand mellem 20-50ar)

"Jamen det har det, altsd i stedet for at ligge hjemme pd sofaen, s@ komme til treening, og sd mede
nogle som har en anden indgangsvinklet til mit lille problem, eller mit store problem, ikke. "
(Turgruppen, mand 50+)

"Jeg kommer her og danse og hygge sammen med andre og ndr vi har fri... " (Kvinder sjov og
bevaegelse, Kvinde 50+)

"0Og jeg traener mere end jeg gjorde fer.” (Kondiklubben, mand mellem 20-50)

Bag@el 5, {45 ]
Eealatid g relbated puh lolall- o beboemiveas LB ]

Af de 11 aktiviteter, der indgar i undersggelsen af de frivilliges oplevelser, havde 7
som mal at arbejde med at gge beveegelse.
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"Jamen sa leerer ma

Arbejdet med sociale relationer og 56 hinandeniat kende

trivsel i aktiviteter pd en anden made
ikke. Ved at man gar

21 aktiviteter har arbejdet med at skabe sociale relationer og ifolge de og sludrer og, i stedet

for det bare er sadan
lige, ja hej."
{Ga-holdet - kvinde
a0+)

professionelle er de alle naet i mal med dette

| analyserne ses det, at der har varet to mader Hye vejes aktiviteter har
arbejdet med sociale relationer pa:

1. Som mal for aktiviteter

Fx ved at falles interesse for et falles tredje og det at opleve noget sammen
gar, at der skabes sociale relationer

2. Som middel til trivsel

Det at arbejde sammen som frivillige og at snakke sammen skaber sociale
relationer, forer Uil @get tryghed og dermed trivsel (Kege, Kabenhavn,
Roskilde)

Fapitel 5,
Eetuatio oo rialLades o dokadt- oy bebormibnme
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De frivilliges oplevelser med opbygning af sociale
relationer

Alle frivillige der har indgdet i undersegelsen har en oplevelse af at have faet nye eller styrkede rela
vaeret frivillig i Nye veje:

"Jamen sd lerer man jo hinanden at kende pé en anden made ikke. Ved at man gdr og sludrer og, i stedet for de
lige, ja hej. " (Ga-holdet - kvinde 50+)

“Plus der er bade maend og kvinder og sddan noget sd. Det er rigtig ja, man lerer nogle nye beboere og kende faktisk,
{Livsstilsforum - mand 50+)

"Nu ville jeg stoppe og hilse pd dig pd en anden made end far ikke. 54 der er ogsa sddan en grad af hvor godt man kender
hinanden. " (Kvindenetvaerket- 50+)

"I: Hvad med nogen af de arabiske kvinder du snakkede om? 1: Jeg har ikke kendt for, men nu kender vi dem ogsd. " (Torsdage
kvinder - kvinde mellem 20-50ar)

“Jamen altsd, nu har jeg da faet to nye venner her... igennem klubben sd, dem vil jeg da blive ved med og holde fast i."
(Teatermosen, kvinde 20-50ar)

Kagitel 5, vl
it oo ral Laden poh dokait- oy beboernims ornn e
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Ex pa hvordan aktiviteterne er kommet i mal med at
pge den sociale kapital

Banding :

Beboere der kendte hinanden 1 forvejen er blevet endnu tattere venner, der er styrkede relationer
mellem enlige og sarbare, som nu bruger hinanden ved og uden for aktiviteten, og barn der kendte
hinanden har faet tattere relationer

Dette ses fx | aktiviteten Mental trivsel (Kage), hvor kvinder der allerede kendte hinanden en smule, nu er blevet
tatiere venner

Bridging:

«  Mye relationer pa tvaers af forskellige etniske grupper af kvinder, pa tvaers af enlige beboere og
pensionister/zeldre beboere, mellem sundhedsfaglige frivillige og deltagere ved aktiviteter, forskellige
grupper af kvinder og mand

Dette ses fx er | Turgruppen (Roskilde), hvor beboere der ikke kendte hinanden, ny maedes privat

Linking:

Der er skabt relationer mellem beboere og helhedsplansmedarbejdere og/eller sundhedskonsulenter
og/eller kunstner og/eller social vicevaert

Dette ses Tx | aktiviteten Sammen pa plaanen (Kebenhawn), hvor foraeldre sparer med de professionelle omkring deres
barn

Kagitel 5,
Eetuatio oo rialLades o dokadt- oy bebormibnme

Se kapitel 3 for en uddybning af termerne, der bruges omkring social kapital
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Trivsel

| Hye Veie er det at have trivsel beskrevet som velbefindende, overskud, ga-pa-mod, handlekraft og glaade
ved livet.

I alt 22 aktiviteter arbejdede med at skabe trivsel i aktiviteterne

Eksempler pa mekanismer, der gor at aktiviteterne oplever at vare kommet | mal med at ege
deltagernes trivsel:

Peget bevagelse og opbyening af sociale relationer oplever at have en positiv betydning for trivsien blandt
beboerne

Det at blive involveret og lyttet til i forhold til udvikling af aktiviteter - og specielt dialogen med de
professionelle - har vaeret medvirkende til, at der skabes eget trivsel for de frivillige

Hag#el 5, Ve
It oo il Lt b olall- oy bl niemi QrADl 2T
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Trivsel: de frivilliges oplevelser

De frivillige blev bedt om at forholde sig til
om de blev i bedre humer af at deltage i
Nye Veje aktiviteter.

- 53% vurderede at de i hoj grad var
blevet mere glade og i godt humer

« 39% vurderede at de i nogen var grad
blevet mere glade og i godt humer

« 8% vurderede at de var neutrale i
forhold til om de var blevet mere glade
og i godt humer

Yapitel 5, Lh 2]
Iacatior 0f resultator pb lokatt: og beboernivesy 012032018
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Nyhedsvaerdi

| partnerskabet Nye Veje kan nyhedsvaerdi vaere at arbejde sammen pa nye mader, anvende metoder man
ikke plejer eller at lave aktiviteter man ikke plejer.

20 aktiviteter arbejdede med at skabe nyhedsvaerdi gennem aktiviteterne
Eksempler pa hvad de professionelle oplever som varende nyt:

Den gode stemning o gode samarbejdsrelationer mellem kommunen og helhedsplanen navnes i 7 ud af
20 akriviteter pa tvaers af Kage, Roskilde og Kabenhavn som arsag til at samarbejdet blev realiseret, og
der dermed blev skabt noget nyt, fordi der ikke tidligere har vaeret arbejdet sa tet sammen om et
projekt far

| Kege har processer, sasom at benytte nye metoder til at rekruttere og mobilisere beboere vaeret det
innovative, et ex er beboerpuljen.

| Kzbenhavn har man 1% arbejdet med en aktivitet for barn, som en metode for at na deres foreldre og 13
dem inddraget i aktiviteter.

Hagitel 5, e
Srebuatum g el lates [ dshall - og ek ava e
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Opsummering
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Abne aktiviteter, medegange og delt?

- Abne aktiviteter har flest medegange og
deltagere sammenlignet med de andre
aktivitetstyper. Hvilket kan hange sammen
med, at der ikke er tilmeldingskrav og
slutdato.

- Denne type aktivitet har ogsa sterst succes
med at blive forankret hos beboerne, hvilket
kan haange sammen med den fleksibilitet
aktiviteten har i forhold til fremmede.

Kapitel 5 Ognasnmering v
Iacatior 0f resultator pb lokatt: og beboermive - 01032018
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Opsegende arbejde + opslag/flyer

+ De mest anvendte rekrutteringsmetoder er opsegende arbejde

og flyers/opslag. Disse metoder har vaeret virksomme i forhold ¥
til at na ud til en bred malgruppe, og alle aktiviteter nar bredt
ud til forskellige malgrupper

+ Koge skiller anvender flest forskellige rekrutteringsmetoder
for at na deltagere i deres aktiviteter.
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Nye veje havde primaert som mal at
henvende sig til den voksne population, og
det er ogsa den malgruppe, der primaert har
deltaget i Nye veje aktiviteter. En raekke
aktiviteter er lykkedes med at tiltraekke
bern eller unge.

Erfaringer fra de professionelle var, at
deltagerne bade er de ressourcestaerke og
mindre ressourcestarke beboere, som
normalt ikke deltager eller er frivillig i
aktiviteter.

Kaptel S Opriarmenns ireg
Iacuatior 0f resultator b lokalt: og beboerntvesy

Flere professionelle naevner ved opfalgninger pa aktivitetsbeskrivelser, at med deres
kendskab til hvilke malgrupper de normalt arbejder med i udsatte boligomrader, sa
virker malgruppen repraesentativ. Malgruppen beskrives som dels at besta af de
ressourcesteerke, som er "Tordenskjolds soldater”, der plejer at deltage og veere
ildsjeele i aktiviteter, og dels de mindre ressourcestaerke, som normalt ikke plejer at
deltage i aktiviteter og er meget udsatte. Fx i Kage har beboerpuljen naet beboere,
som normalt ikke deltager i aktiviteter, og Kvindenetvaerket har ogsa mindre
ressourcesteerke beboere med i deres aktiviteter. | Kgbenhavn har man i fx Gang i
garden naet mindre ressourcestaerke beboere.
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Dogmerne

+  Der har veeret arbejdet seriost og malrettet med de fem
nye veje dogmer

Det er lykkedes at inddrage beboere som frivillige i de
fleste aktiviteter, og de frivillige har vaeret involveret i
mange forskellige aktivitetsfaser

+  De frivillige oplever at Nye veje har haft en positiv
indflydelse pa deres fysiske og mentale sundhed - de
beveaeger sig mere, har faet nye relationer op oplever en
eget trivsel

+  Kombinationen af en haj grad af beboerinddragelse og
dogmet nyhedsvardi har vaeret svart - beboernes ensker
ligger ofte inden for rammerne af noget kendt
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Disposition

+  Erfaringer fra forskning
 Samarbejdet
© Td
+  Erfaringer fra praksis
+ Forskning som passager i praksis
« Forskning og praksis sammen i maskinrummet
+ Sammen i maskinrummet

Kapitel 6,
Samartejde melloem forshrmg o praksh.

01032018
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Erfaringer fra
forskning
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Samarbejdet

| et tat samarbejde pavirker forskning praksis og projekt, men ogsa omvendt...

«  Der kan vare trade-off mellem hvad praksis ser af behov, ensker eller anser som muligt og hv
forskningen ensker og ser som muligt...

Fx blev et spergeskema til de deltagende beboere udeladt, da de professionelle vurderede
skreemme sarbare beboere vaek - 1 stedet blev dataindsamlingen primaert kvalitativ hvilket
udelukker estimering af effekter

Ved et tat samarbejde er det vigtigt med en klar og eksplicit fordeling af roller og ansvar, saledes a
er regler/procedurer at forholde sig til, hvis tingene karer af sporet/der ikke kan opnas enighed

Ved et tet samarbejde kan forskning opleve, at der er uoverensstemmelse mellem hvad praksis pa d
udevende niveau og (dele af) det ledende niveau eftersparger

Fx er det udavende niveau mere interesseret | at gare noget, der feles relevant og rigtigt, hvor det ledelsesmasss
niveau er optaget af effekter

Forskningen skal derfor kunne jonglere mellem disse to niveauer
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Tid

Det kan betale sig at investere tid i at deltage og veere til
stede i maskinrummet pa det projekt, som skal evalueres

Giver en dybere/anden forstaelse af aktiviteterne (indsatserne)
ved at vaere med i projektgruppen

Giver en meget klar/stor forstaelse for kontekst og mekanismer -
som vigtig forudsaetning for at forsta resultater

Det er vigtigt at forskning er eksplicit omkring, at det ofte
tager lang tid at producere, behandle

og afrapportere resultater - dette er i modstrid med
praksis natur/ensker om at fa resultater kort efter
projektets afslutning/undervejs i projektet
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Erfaringer fra
praksis
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Forskningsredskaber evner ogsa at fungere meningsfuldt
som padagogiske vaerktojer | arbejdet med aktiviteter v
(aktivitetsbeskrivelsen). !

Forskning tilforer lobende viden om praksis der kan bruges
til at udvikle praksis.

Forskning understetter engagement blandt deltagere
(borgere og professionelle) i praksis.

Kapitel 6, Erfaringer — praksis
Samartwjde mellom forshrmng og praksh Forshning som passager | praksh
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Sammen i maskinrummet

Forskningen tilfarer "state of the art” viden til indsatsens parter, der derfor kan planlazgge in
baggrund af nyeste viden.

At forskning og praksis er sammen | maskinrummet betyder en lebende udvikling og tilpasning af
programteori, da laering fra indsatsen hurtigt kan implementeres, Forskning og praksis kan udfordr
hinanden ift. hvad der forventes at virke og hvordan virkningen ses (forskning passer til virkelighed
virkelighed passer til forskning).

Tat og lebende feedback fra forskningen ger at praksis holdes fast pa det aftalte - altsi bedre fokus
implementering af den aftalte praksis.

Teet parleb betyder, at forskning bliver praksisrelevant og anvendelsesorienteret.

| Hye veje er der udviklet redskaber, der kan understette praksis. Fx har aktivitetsbeskrivelserne og
aftalte praksis omkring anvendelsen af den givet udbytte for bade praksis og forskning.

Forskningsdeltagelse betyder, at praksis prioriterer systematik i dokumentation og afrapportering, og
dermed far bedre mulighed for at dokumentere og reflektere over virkningen af indsatsen
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Disposition

© Mal

«  Linkedin - Historier fra projektets liv
+  Praksisformidling

«  Widenskabelig formidling

Kagital T,
Formiding of djwedring

Formalet er at beskrive formidlingsstrategi for Nye Veje Projektet samt afrapportere
resultater vedrarende den formidling der har fundet sted undervejs i projektets
lgbetid
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Mal

At formidle ny viden og erfaringer til kommuner,
boligorganisationer og forskningsverdenen,

At der har vaeret afholdt mindst 10 arrangementer
(meder, beseg, workshops) med andre kommuner,
boligorganisationer og/eller sundhedsfremmeinitiativer
med henblik pa at klaede disse pa til at
optimere/igangsaette sundhedsfremme i udsatte
boligomrader.

At der er formidlet videnskabeligt om projektet bade
nationalt og internationalt.

an

Kapitel 7, Wil vede. formidling
Formadling of spredning Formil med formidting &g sredning 1. marts 2018
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Linkedin - Historier fra projektets liv

Kapitel 7, Linkedin Hye Veges Linkedin grippe: Pactnershabiet Hye veje
Formidling of spredning fra dot virhetige Uiv (Reklame) . MO oo '

Partnerkskabet Nye veje har haft en LinkedIn gruppe, hvor der under projektets
levetid er delt historier fra de forskellige aktiviteter, der har veeret under
partnerskabet Nye Veje projektet. | alt er der delt 36 historier fra bade
partnerskabsniveau, fx workshops for partnerskabets professionelle og pa lokalt
niveau, fx aktiviteter med beboere. LinkedIn-gruppen havde ved projektets afslutning
ca. 250 medlemmer. Gruppen lukkes i 2018, da der ikke laengere vil blive produceret
indhold til gruppen.
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Praksisformidling

i —

Praksiaformidiing |opasgende)

Prakaiadformbding (skrifth

Hagiel T, Formidtingraktheiteter for prasat s
Frrmading vy Leednrg antal lormadmgiaktiteter for praksh 1. masts 218

Denne figur viser en opgarelse over antal og typer af praksisformidling, der har veeret
omkring Nye Veje projektet.

Der er formidlet pa skrift omkring praksis, hvilket fx omfatter en rapport om
Beboerinddragelse og sundhedsfremme i de boligsociale helhedsplaner — resultater
fra en systematisk interviewundersggelse med boligsociale medarbejdere, som er
skrevet af Haarlgv-Johnsen P, Bloch P, Aagaard-Hansen, Klinker CD, Steno Diabetes
Center 2016. Derudover er blevet formidlet igennem vores Linkedin-gruppe (se
forrige slide).

Opsggende formidling til praksis, har fx veeret at projektlederen har formidlet
resultater til Center for holdspil, CPH Learning og sundhedsimplementeringsenhed i
Kgbenhavn. Derudover har der veeret afholdt en raekke fyraftensmgader i hhv.
Roskilde og Kgbenhavn om partnerskabets virke og resultater.

Praksisformidling andet, omfatter fx en workshop om arbejdet med

sundhedsfremme i udsatte boligomrader pa Nordisk Folkesundhedskonference (22.-
25. August 2017, Aalborg) samt andre oplaeg pa temadage og kurser.
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Videnskabelig formidling

Widenskabelig foammidling (andeth

Widenshabielig formisling (skrift}

(=]
-l
s
.
(T}

Hagiel T, fidarakasetipe fermidlingLaktsd i
Frrmading vy Leednrg antal videenbabelige frrmidiing shChiteter 1. mats 218

Denne figur viser hvilken videnskabelig formidling, der har veeret omkring projektet
ved projektets afslutning.

Videnskabelig formidling pa skrift, omfatter p.t. et bachelorprojekt og et
kandidatspeciale som er udarbejdet under partnerskabet Nye veje. Derudover vil der
i lgbet af 2018 blive indsendt videnskabelige artikler til fagfeelle bedgmte,
internationale tidsskrifter. Videnskabelig formidling (andet) omfatter godkendte og
formidlede oplaeg pa nationale og internationale konferencer
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Disposition

Hvordan var det nu: Mal i partnerskabet Nye veje

Det overordnede mal: Nye borgerinddragende idéer til
sundhedsfremme i udsatte boligomrader

Opnaelse af mal 1: Indsatsen pa partnerskabsniveau
Forankring af partnerskabemne - fremtiden
Opnaelse af mal 2: Indsatsen pa lokalt niveau
Opnaelse af mal 3: Formidling og spredning

Hvad har vi laert - mere generisk?

Hvad har vi laert - nar forskning og praksis er "sammen i
maskinrummet”

TAK for opmaerksomheden -

kontaktoplysninger
Kaptel &, Otspasition s
Hvad har peojebiet Badraget med! 012032018
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Hvordan var det nu: y
Mal i partnerskabet Nye veje

Overordnet mal: at udvikle nye borgerinddragende
idéer til sundhedsfremme i udsatte boligomrader

De specifikke mal:

1. at ege de involverede partneres (kommuner,

bolig- og forskningsorganisationer) erfaringer med o -

og kapacitet til at drive sundhedsfremme- =

projekter i socialt udsatte lokalomrader. c
2. at bidrage til at ege den mentale og fysiske

sundhed blandt borgere i udvalgte boligomrader i _
Kebenhavn, Koge og Roskilde Kommuner.

3. at formidle ny viden og erfaringer til kommuner
boligorganisationer og forskningsverdenen.

Pl
1. manrts 2018

Fapitel &,
Hvad har peojebtet badraget med!
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Det overordnede mal: Nye borgerinddragende idéer til
sundhedsfremme i udsatte boligomrader

Hagitel &,
Fcaat B genpebtiet B gt !

Mar kemmunen og boligorganisation faciliterer, og gor det sammen
= faler beboerne sig hart - nye malgrupper kan nas

Systematisk arbejde med mobiliseringsaktiviteter ser ud til at
skabe en ny vej for andre og mere stabile varige aktiviteter <
aktiviteter der er mere beboerdrevne

Ved at bruge bern som brobyggere til at rekruttere foraeldre, kan
der nas nye malgrupper (5ammen pa planen)

Sundhedsprofessionelle som frivillige initiativtagere til aktiviteter
er et eksemped ph god anvendelse af lokale aktorer som brobygger
mellem civilsamfund, offentlig og private akterer (Livsstilsforum)

Nye veje metoden har dannet kimen for, at inogle) beboere tanker
udvikling og inddragelse af flere beboere/andre malgrupper/nye
aktiviteter = dvs. virkning af nye vele er flydende, da der stadig
phgar udvikling af nye aktiviteter, nu alene baseret ph beboer-
initiativ (Kvindenetvaerk og Tur-gruppen som case)

tephacs
AbsivErtinteems

Det er vigtigt at kunne understatie et bor
bred ramme. De 5 dogmer i Nye veje sikrer,
bolkgorganisation begge kan investere resso
ambitioner pi beboernes vegne, om at det
{Kvindenetvaerket som case)

Farste skridt | en proces med sundhedsfr
beboere er at starte en bevagelse/en
bevargelse.. = Nye veje har startet den

holder ow virkelig forandrer < det er
de professionelle skal kunne vare i,
udsatte/sirbare

Det systematiske arbejde med
genbesag var med til at skabe en
professionelle og beboere (linking
involverede beboere (bridging soc
kvalitet og retning for aktivieten

Leeringspunkter identificeret i projektgruppen

el
¥, masrts 2010
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Opnaelse af mal 1: Indsatsen pa partnerskabsniveau

Organisationskapacitet

+ i Kege og Roskilde: Tegn pa at de involverede partnere har faet sterre erfaringer med og
til at drive sundhedsfremmeprojekter i socialt udsatte lokalomrader

* | Kebenhavn: mindre grad
Medarbejderkapacitet

+  Patveers af alle tre kommuner: Medarbejderne har faet eget kapacitet og erfaringer - spec
forhold til at arbejde i partnerskaber og med beboerinddragelse i udvikling og implementering
aktiviteter

Kompetent handlefallesskab pa tvaers i partnerskabet

+ Det tvaergaende partnerskab kom aldrig rigtig i spil, dels pga. Kebenhavns omstrukturering m
ogsa bare fordi det har vist sig sveaert at fastholde dette fokus i en travl hverdag. Dog er der
opbygget nogle relationer pa tvaers af de lokale partnerskaber og 3 kommuner

Hagital B, Wil S indzatien ph pactrertkabssho e
Fcaat B genpebtiet B gt !
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Forankring af partnerskaberne - fremtiden

| Kege fortseetter partnerskabet i en ny
helhedsplansperiode med nye midler fra begge

organisationer bundet op pa opgaven. | Kege arbejder Med Nye Veje metoden

de videre med "Nye Veje metoden”, som de menes et decentralt
italesaetter den samarbejde, hvor alle er

| Roskilde fortsaetter samarbejdet mellem helhedsplan lige om bordet, hvor

og kommune med mader hvert kvartal indhold og retning af

| Kebenhavns Kommune afsluttes al samarbejde aktiviteter ikke er (100%)
mellem kemmune og boligsociale helhedsplaner. pradefineret, og hvor
Enkelte aktiviteter fortsatter under de boligsociale beboernes ensker,
helhedsplaner. motivation og engagement
Det tvaergiende partnerskab nedlzgges med er helt afgerende for, om
udgangen af 2017 noget skal kere eller falde

e

Hagitel &,
vl B grnjekiet Bidraget med! Grnan e
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Opnaelse af mal 2: Indsatsen pa lokalt niveau

Aktiviteterne

*  Udvikling af aktiviteter: Aktiviteterne er i haj grad udviklet af og med beboere - beboere ha
i de faser, hvor det var muligt og meningsfuldt for beboerne.

«  Malgrupper: Forskellige malgrupper har vaeret involveret, og heriblandt er der bade naet ress
beboere og beboere, der normalt ikke deltager i aktiviteter,

De frivillige:

+  Bevaegelse: De frivillige har i nogen grad opnaet aget fysisk aktivitet igennem deltagelse, og mas
krop, hvad det betyder for deres sundhed at vaere fysisk aktiv

«  Beboerinddragelse: Igennem inddragelse i planlzgningen af aktiviteterne er der tegn pa, at b
opnaet eget handlekompetence og oget trivsel

+  Sociale relationer: Alle de frivillige har opnaet nye eller faet styrket sociale relationer beboere im
(bonding, bridging) og med professionelle (linking), som en del af at vaere med i Nye Veje aktiviteter
relationer er taet knyttet til oget trivsel

Beboerne

+  +3500 fremmoder, hej grad af gengangere - de bliver ved med at komme...: Indikationer pa at der
en rakke beboere som har faet bedre mental og fysisk sundhed som folge af Nye veje

Kagiel E, Nkl for inchatuer pd skihvitets- of Beboarmiveau
ibvaf baar o ek, Bt !
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Opnaelse af mal 3: Formidling og spredning
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Mal:

- At formidle ny viden og erfaringer til kommuner, boligorganisationer og
forskningsverdenen.

- At der har veeret afholdt mindst 10 arrangementer (mgder, besgg, workshops)
med andre kommuner, boligorganisationer og/eller sundhedsfremmeinitiativer med
henblik pa at klzede disse pa til at optimere/igangsaette sundhedsfremme i udsatte
boligomrader.

- At der er formidlet videnskabeligt om projektet bade nationalt og internationalt.

Som det fremgar af resultaterne pa slide 222-223 er der formidlet om partnerskabets
praksis 48 gange, i form af bade skrift, opsggende mader, workshops, og afholdt
oplaeg og 6 videnskabelige formidlinger om partnerskabet i form af bachelorprojekt,
kandidatspeciale og formidling pa konferencer. Modtagerne har repraesenteret bade
kommuner, boligorganisationer, forskningsinstitutioner og andre, og malet om
formidling anses som opnaet.
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Hvad har vi leert - mere generisk?

KMO-1

+  Kontekst: Opbakning fra egen partnerorganisation er med til at stette positivt op om deltagelse

«  Mekanisme; Det eger de professionelles engagement, motivation og muligheder

«  Qutcome: Det ger at partnerskabet bliver af sterre kvalitet

KMO-2

»  Kontekst: De partnerskaber, som er blevet mest konsolideret og udviklet

= Mekanisme: Har udviklet flere aktiviteter, og flest aktiviteter med en forandringspotentiale

+  Dutcome: Det eger partnerskabernes muligheder for (pa sigt) at pavirke beboernes sundhed (outco

KMO-3

+  Kontekst: Et steerkt decentralt partnerskab kombineret med et systematisk arbejde med Mye veje
dogmerne (specielt beboerinddragelse og dialog med og mellem professionelle)

«  Mekanisme: Foerer til at beboere over en lang periode er frivillige (deltager i udvikling og gennemfarsel
aktiviteter)

«  Qutcome: Hvilket farer til @eget handlekompetence, sociale relationer og trivsel

KWO-4

+  HKontekst: Lokale ensker og behov er ofte enkle og ikke omkostningstunge

«  Mekanisme: Investeringen er primaert kommunens og boligorganisationens medarbejdertimer

«  Qutcome: Beboerdrevet udvikling skaber meningsfulde aktiviteter og lokalt engagement, hvilket styrker
forankringspotentialet

Hagital B, Fogha davardiflamring
Fcaat B genpebtiet B gt !

KMO=Kontekst+Mekanisme=0utcome, se evt. ogsa slide 70.
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Hvad har vi laert - nar forskning og praksis er
"sammen i maskinrummet”

*  Praksis kan bedre planlagge indsatsen pa baggrund af nyeste viden - som forskning bidrager

« | Nye veje er der udviklet redskaber, der kan understatte praksis, Fx har aktivitetsbeskrivelserne
aftalte praksis omkring anvendelsen af den givet udbytte for bade praksis og forskning.

« Tt og labende feedback fra forskningen ger, at praksis holdes fast pa det aftalte - altsa bedre f
implementering af den aftalte praksis.

«  Forskningsdeltagelse betyder, at praksis prioriterer systematik i dokumentation og afrapportering,
dermed far bedre mulighed for at dokumentere og reflektere over virkningen af indsatsen

+ | et taet samarbejde, pavirker forskning praksis og projekt, men ogsa omvendt...

«  Trade-off mellem hvad praksis ser af behov, ensker eller anser som muligt og hvad forskningen ons
ser som muligt...

«  Fx spergeskema til beboere udeladt, i stedet primaer kvalitativ dataindsamling -= virkninger
fremfor effekter

+  Teet parlab betyder, at forskning bliver praksisrelevant og anvendelsesorienteret.

Hagital B, Erfaringes — farakning
Fhvact bar gnjektet bidrage med! Forshninguesfarmges - Lamartejdet
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KAFITEL &

Nye veje meto

Nye veje metoden: Egentlige partnerskaber mellem boligsociale helhedsplaner og
kommunale sundhedskonsulenter baseret pa faelles dogmer, og hvor
beboerinddragelse/initiativ og professionel facilitering er beerende elementer.
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TAK for opmarksomheden -
kontaktoplysninger
Projektgruppen bag Nye veje:

Katrine Hoppe Christensen, Sundhedskonsulent, Kabenhavns
Kommune, CCOZ@sufl kk.dk

Jens Kristoffersen, Sundhedskonsulent, Kege Kommune,
jens kristoffersen@koege.dk

Tine Gomard, Sundhedskonsulent, Roskilde Kommune,
tinego®roskilde.dk (efter d. 1.12.2017:Tig@bos].dk)

Charlotte Demant Klinker, Forsker, Steno Diabetes Center
Copenhagen, Charlotte.demant.klinker@regionh.dk

Nethe Katrine Jorgensen, Videnskabelig assistent, Steno Diabetes
Center Copenhagen, nethe katrine. joergensen@reglonh.dk

Tak til alle deltagende professionelle, frivillige og beboere

Tak til Henrik Mensted Larsen, projektleder for Nye Veje
(1.1.2015-1.7.2017), for godt samarbejde i projektgruppen,
engagement og ga-pa-mod og ikke mindst for input og sparring pa
afrapporteringen

Kapitel 8.
Hvad har peojebtet badraget med!
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