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Forord,

Sundhed er mere end blot fraveret af sygdom. At
vere sund handler om at have det sd godt fysisk, so-
cialt og mentalt, at den enkelte er i stand til at ud-
folde sine gnsker for det gode liv. Det handler bade
om at have et langt liv og flere gode levedr.

Odense Kommune gnsker med sundhedspolitikken at
saette stadig storre fokus pd sundhed. Det gor vi af
flere drsager:

* Borgerne har ansvar for egen sundhed - men som
kommune har vi ogsd en forpligtigelse til at under-
stgtte rammerne for en sund livsstil.

* De borgere, der ikke er i stand til selv at tage ansvar
for egen sundhed, skal vi samarbejde med, sd de far
mulighed for at klare sig bedst muligt i hverdagen.

* Vi har ikke rdd til at lade vaere med at satte fokus pa
sundhed. De offentlige udgifter til sundhedsvasenet
stiger &r for dr. Det geelder ogsé for kommunen.

Vi tror pd, at alle odenseanere gnsker et liv, hvor vi er
uafhaengige af kommunen og har en varig tilknytning
til arbejdsmarkedet. Det er dog ikke alle odenseanere,
der har et frit valg, ndr det kommer til sundhed. Nogle
mennesker er sdrbare og har brug for, at vi tager saerligt
hdnd om dem og deres sundhed i en periode af deres
liv. Det gor vi for at sikre, at de fir en meningsfuld og
selvstaendig hverdag — hvad enten de skal leve uden syg-
dom eller med en kronisk sygdom.

Ved hjelp af kommunale sundhedsfremme-, forebyg-
gelses- og behandlingsydelser kan kommunen vare

med til at understotte det gode hverdagsliv for borge-
ren. Derfor skal vi skabe sammenhaeng i de kommu-
nale ydelser, sd borgerne oplever dem som perler pa
en snor, der symboliserer deres livslinjer og ikke som
forstyrrende afbraek i deres hverdag.

Sundhed er ikke bare en kerneydelse i sig selv. Sundhed er
i hgj grad en del af alle de kerneydelser, som kommunen
leverer. Indsatserne pd sundhedsomradet skal dermed un-
derstotte, at borgeren i videst muligt omfang kan leve det
liv, borgeren selv gnsker. Disse indsatser er beregnet til at
skabe effekt pd kort, mellemlang og lang sigt.

Nar vi arbejder med sundhed i Odense, sd gor vi det ikke
alene. Vi gor det sammen med borgerne og alle dem,
der har betydning for og indflydelse pd borgernes hver-
dag og sundhed. Det geelder i alle sammenhange, hvor
borgerne meder kommunen, og i forhold til andre sek-
torer som erhvervsliv, uddannelsesinstitutioner, region
og stat. Vi understotter desuden initiativer, hvor bor-
gerne er sammen om at skabe sunde rammer. Det er
det, vi mener, ndr vi siger “Sund sammen.”

Odense skal vaere en by, hvor vi er sunde sammen.
Det kraever, at hele Odense deltager.

Pa vegne af Odense Byrad

November 2011
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Anker Boye
Borgmester
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Vi, mal g vaerdier

Vores vision for sundheden i Odense

Odense skal vaere en by, hvor det er let og naturligt at leve sundt sammen.

Vores politiske mal

som skal opfylde visionen for sundheden i Odense er

* Arbejdsstyrken skal vaere sundere.

* Den mentale sundhed skal styrkes.

* Storre lighed i sundhed.

¢ En styrket indsats i forhold til kronisk sygdom.
* Byens rum skal fremme det sunde valg.

* Det nemme valg er det sunde valg.

De efterfolgende sider indeholder en uddybning af de politiske mdl samt en ramme for, hvordan der arbejdes
videre med at fore sundhedspolitikken ud i livet.

Vores vaerdier for sundheden i Odense

Der er en raekke vardier, der ligger til grund for alt, hvad vi ger pd sundhedsomradet.

* Vi understotter den sunde hverdag.

* Vi samarbejder med borgerne, sd de bedst muligt kan tage ansvar for eget liv.
* Vi szetter altid det hele menneske og dets omgivelser i centrum.
* Vi fokuserer pd borgernes livsforlgb for at sikre en sammenhang i indsatserne.

* Vi anvender den nyeste viden og teknologi.

* Vi skal give borgerne de rette muligheder, sd det bliver nemmere at traeffe de valg,
der styrker sundheden.
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Fakta

I Odense er 2959 fuldtids- I
personer, svarende til 3,2 %

af arbejdsstyrken, pa syge-

dagpenge.

Fakta

I Odense Kommune 13 det
drlige sygefravaer i 2010
gennemsnitligt pa 18 dage
pr. medarbejder, hvilket

Fakea

2010 var 115 %
(10.637) af arbejdsstyrken
i Odense pd fortidspen-
sion. Det beted en kom-
munal udgift til forser-
gelse pd 853 mio. kr.

svarer til knap 800 ars-
vark eller 304 mio. lgn-
kroner.

Arﬁgdﬂgykﬁn skal vare sandere

Helbredsproblemer er ofte arsag til fravaer fra arbejds-
markedet.

Odense har i dag en hastigt voksende gruppe péa offentlig
forsegrgelse, samtidig med at arbejdsstyrken, som skal for-

sgrge denne voksende gruppe, bliver mindre og mindre.

Derfor skal der settes ind pd flere forskellige niveauer

P4 den mdde opretholdes en hgj produktivitet og et
hejt velfeerdsniveau - ogsé i fremtiden.

Vores arbejdsmiljgindsats haenger ogsd sammen med
indsatsen for at opna flere og bedre levedr. Arbejdslivet
kan f.eks. pavirke de ansattes sundhed, da arbejdsmil-
joet kan indeholde risikofaktorer, som har direkte ind-
flydelse pa sikkerhed og sundhed.

for at opnd en sund og velfungerende arbejdsstyrke.

P3 kort sigt...
I

Pa kort sigt er der faerre borgere, der er sygemeldte. Det vil vi blandt andet opnd ved at hjelpe borgerne med at
blive pd arbejdsmarkedet trods helbredsmaessige problemer. Vi kan ved at indgd partnerskaber med bl.a. er-
hvervslivet veere med til at gge sundheden pa arbejdspladserne, forbedre arbejdsmiljpet og skabe plads til svage
grupper pa arbejdsmarkedet.

P4 mellemlang sigt...
|

Pd mellemlang sigt er der flere borgere, der er tilknyttet arbejdsmarkedet i laeengere tid. Det vil vi opnd ved at un-
derstotte det sunde arbejdsliv og mindske sygefravear. Arbejdsmiljgindsatsen skal sikre, at den enkelte medarbejder
har et sikkert og sundt arbejdsmiljg, og samtidig er indsatsen ogsa et vigtigt led i at ege udbuddet af arbejdskraft.

P4 lang sigt...
|

Pa lang sigt er der flere sunde og arbejdsduelige borgere. Det vil vi opnd ved, at vi allerede fra den tidlige barndom
understgtter indsatser, der forebygger berns sygefravaer og fremmer sunde vaner, som de tager med sig i voksenlivet.
Det vil give flere sunde og arbejdsduelige borgere.
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Fakta

Hvert femte danske barn
i alderen 1115 ar viser

flere tegn pd darlig triv-
sel i deres daglige liv.

Fakea

13 % af de voksne bor-
gere i Odense vurderer,
at de har et dirligt men-
talt helbred.

Fakta

Psykiske lidelser er ar-
sag til mere end 49 % af
alle tilkendte fortids-
pensioner i Danmark i

perioden 20072009, I
Odense var andelen 61%.

Den mentale swndhed seal Jgr/w

Mental sundhed er andet og mere end blot fraveeret af
psykisk sygdom - det er et spgrgsmdl om borgernes
trivsel. Indsatser til forbedring af mental sundhed
rummer f.eks. hindtering af stress, psykiske lidelser,
sygefraveer, ensomhed og deltagelse i feellesskaber.

Psykiske lidelser og stress er de hyppigste drsager til, at
borgere forlader arbejdsmarkedet i utide og overgdr til

fortidspension. Stress er endvidere drsag til et stort antal
sygemeldinger i bide den offentlige og private sektor.

Problemer med mental sundhed er en veesentlig rsag
til, at mange bern ikke trives i skolen og far problemer
med at gennemfore en ungdomsuddannelse. Ddarlig
trivsel i barndommen kan pa lang sigt fore til psykiske
lidelser.

P3 kort sigt...
I

Pa kort sigt er der feerre born, unge og voksne med stress og flere med et mentalt darligt helbred, der bevarer til-
knytningen til arbejdsmarkedet. Det vil vi opnd ved at styrke alle bgrn og unges ressourcer og sociale relationer
med seerligt fokus pd de, der er i en udsat position pd grund af mistrivsel. Det samme galder de voksne, der er i ri-
sikogruppen for at blive sygemeldt som fglge af stress. Tilknytningen til arbejdsmarkedet for borgere med mentalt
darligt helbred kan kun lykkes ved, at der skabes mulighed for et rummeligt og inkluderende arbejdsmilje pad ar-
bejdspladser i taet samarbejde med erhvervslivet. Desuden skal borgernes muligheder for at skabe og fastholde gode
sociale relationer i lokalsamfundet forbedres for blandt andet at reducere ensomhed.

P4 mellemlang sigt...
|

P4 mellemlang sigt er der faerre bgrn og unge, der mistrives, og antallet af borgere pd fertidspension som folge af
psykiske lidelser er reduceret. Det vil vi opnd ved at sikre en tidlig indsats i udsatte familier og understgtte forebyg-
gende indsatser for bern og unge, som ikke trives. Antallet af borgere, som er fortidspensionister som folge af psyki-
ske lidelser, skal reduceres ved at sikre, at flere med et mentalt darligt helbred bevarer tilknytningen til arbejdsmar-
kedet. Dette skal ske i teet samarbejde med erhvervslivet.

P4 lang sigt...
.|

P4 lang sigt er andelen af bern og unge, der trives, gget. Vi vil opna dette ved at understette, at bern og unge tri-
ves og deltager i steerke faellesskaber, hvor alle er velkomne. Boarn og unge skal kunne begd sig i mange typer af
feellesskaber og miljger og have tilbud om aktiviteter, der giver dem en tryg og meningsfuld hverdag. De skal
blive i stand til at traeffe selvstaendige beslutninger og tage ansvar for deres egen sundhed. Det giver mulighed
for et godt liv i fremtidens velfeerdssamfund. Det vil have en positiv effekt pa voksenlivet.






Faka

Blandt unge med 10 ars
skolegang er der knap
fem gange si mange,

der ryger, i forhold til
unge med en lengere-
varende uddannelse.

Faktna

Der er dobbelt s mange
fysisk aktive blandt bor-
gere med lengerevarende
uddannelse sammenlig-
net med borgere, der har
mindre end 10 drs skole-

gang.

Faken

For hver person med
lengerevarende uddan-

nelse, som der af feks.
kronisk obstruktiv lunge-
lidelse (KOL), dgr tre per-

soner med Kortere ud-
dannelse.

Fakta

I 2009 var der en gen-
nemsnitlig forskel pa
levealderen hos mend i
laveste indkomstgruppe
i forhold til mand i de
hgjeste  indkomstgrup-
per pa 10 ar. For kvin-

Stwrre Lhed sndhed

Ulighed i sundhed er taet forbundet med social ulighed
og tager afseet i bdde arvelige forhold, livsstil og leve-
vilkdr. Der er en tydelig tendens til, at borgere med
ingen eller kortere uddannelse har en vasentlig rin-
gere sundhedstilstand end borgere med en laengere
uddannelse. Andre forhold, som ogsd pdvirker sund-
hedstilstanden, er bl.a. langvarig arbejdslgshed, social

dernes vedkommende
var forskellen gennem-
snitligt pa 6,2 levedr
mellem laveste og hejeste
indkomstgruppe.

udsathed og sundhedsadferd. Borgere med en darlig
sundhedstilstand far oftere alvorlige livsstilssygdomme
og lever Kkortere.

I Odense skal vi seette ind i mange sammenhange for
at vaere med til at skabe storre lighed i sundhed i frem-
tiden.

P3 kort sigt...

]

Pa kort sigt skal vi hjelpe udsatte borgere til en meningsfuld hverdag. Vi skal tage hdnd om de borgere, der ikke
selv er i stand til at tage vare pd deres egen sundhed. Det gelder sarligt udsatte grupper, som f.eks. bern i udsatte
positioner, @ldre medicinske patienter og socialt udsatte voksne. Vi skal tage udgangspunkt i at styrke borgerens res-
sourcer og sociale relationer for derigennem at understgtte mulighederne for at have kontrol over eget liv. Dette
samarbejdes der blandt andet med de frivillige organisationer omkring.

P4 mellemlang sigt...
|

Pd mellemlang sigt udlignes forskellene pd sundhedsadfaerd og derved udvikler feerre borgere livsstilssygdomme.
Det vil vi blandt andet opnd ved at understgtte alle unge i at gennemfegre en ungdomsuddannelse og ved at moti-
vere dem til at tilegne sig en sund livsstil.

P4 lang sigt...
|

Pa lang sigt er der faerre borgere med livsstilssygdomme. Det vil vi opnd ved at satte tidligst muligt ind. Vi skal sikre
lige adgang for alle til generelle sundhedsfremme- og forebyggelsestilbud ved blandt andet at differentiere ydelser
allerede fra graviditeten, sd der gives forskellige tilbud til familier, bern og voksne, der har forskellige behov for
stotte. Desuden skal vi sikre, at sunde rammer er en del af helhedsplanlaegningen i de udsatte boligomréder.
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Fakta

Mere end hver tredje vok-
sen i Danmark lever med

en kronisk sygdom.

Fakea

Mange borgere har en
kronisk sygdom uden at
vide det. Udviklingen af
sygdommen kan bremses,
hvis den opdages i tide.

Fakta

Den drlige kommunale
merudgift er ca. 30.000
kr. for en borger med
KOL, diabetes eller hjerte-
karsygdom.

En Jgrbﬂ' ndsats ﬁrr A(T(jﬂrﬂ med MM/L W'”L"m

En veesentlig drsag til, at Odense Kommune star over for
store gkonomiske udfordringer pa sundhedsomradet, er,
at der kommer flere borgere med kronisk sygdom i de
kommende &r.

Derfor vil Odense Kommune sikre en udvikling med
kvalitet, inddragelse og sammenhangende forlgb for

indsatsen for borgere med kronisk sygdom og opspore
borgere, der er i risiko for at udvikle en kronisk syg-
dom pé grund af livsstil og omgivelser.

Borgerne i Odense skal leve leengere og samtidig have
flere gode levedr med og uden sygdom, sd livskvalitet og
egenomsorg forbliver god.

borgere med kronisk sygdom. Vi skal bdde styrke

P3 kort sigt...
I

Pa kort sigt er andelen af borgere, der oplever livskvalitet og mestrer dagligdagen med en kronisk sygdom, oget.
Det vil vi opnd ved at sikre, at borgere med kronisk sygdom far den stgtte og behandling, de har brug for, sd de
leerer at hdndtere sygdom og mestrer dagligdagen bedst muligt. Vi skal skabe sammenhaeng i patientforlgb mel-
lem kommune, praktiserende laege og sygehus, og vi skal forebygge uhensigtsmaessige indleggelser og genind-
laeggelser blandt aeldre medicinske patienter.

P3 mellemlang sigt...
|

Pd mellemlang sigt er antallet af gode levedr for de borgere, der allerede har en kronisk sygdom, gget. Ved at fore-
bygge forvarring af den kroniske sygdom sikrer vi, at borgere med en kronisk sygdom har den bedst mulige funkti-
onsevne, lever et aktivt liv og i videst muligt omfang bevarer tilknytningen til arbejdsmarkedet.

P4 lang sigt...
|

Pa lang sigt er der faerre borgere med kronisk sygdom. Det vil vi opnd ved at satte tidligt ind og forebygge, at nye
tilfeelde af kronisk sygdom opstar - bl.a. ved at malrette vores tilbud til de borgere, der er i risiko for at udvikle en
kronisk sygdom, herunder ogsa helt tidlige indsatser til gravide, bgrn og unge.
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Fakta

I Danmark kan ca. 4.500
dodsfald hvert ar hen-

fores direkte til fysisk
inaktivitet.

Fakta

@get cykling forbedrer
borgernes sundhedstil-
stand. Bla. mindskes
antallet, der fir hjerte-

Fakea

Borgere, der bor tet
pd grenne omrdder, har
markant lavere stress-
niveau end andre.

karsygdom, diabetes 2,
knogleskgrhed og visse
kraftformer.

?yﬂm nun al Tremune det sunde Wzy

Odense Kommune stir over for store omlaegninger af
infrastrukturen i de kommende &r. Derfor skal bevae-
gelse og aktiv transport tenkes ind i byplanlaegnin-
gen, sd leg og fysisk aktivitet bliver en naturlig del af
odenseanernes hverdag.

Gang, cykling og kollektiv trafik skal vere reelle alter-

Byplanlegningen skal i hgjere grad fremme det sunde
valg. Det skal ggres ved at have gget fokus pé at tiltrekke
aktive transportformer og skabe flere differentierede ak-
tiviteter og opholdsmuligheder. Der skal ogsd vare gode
betingelser for at medes trygt og uformelt pd tvers af
kultur, alder og aktiviteter. Der skal med andre ord vare
plads til alle.

nativer til bilen. Sund transport er ogsd beeredygtig
transport og er med til at sikre et bedre miljg til gavn
for bdde naturen og borgerne.

P3 kort sigt...

]

Pa kort sigt er der flere borgere, der leger og bevager sig - badde planlagt og spontant i byens rum. Det vil vi opnd
ved at indrette byomrdder med oget tilgaengelighed for alle samt naturlige muligheder for at mgdes med andre
til leg og bevaegelse.

P3 mellemlang sigt...

|

Pd mellemlang sigt er der flere borgere, som er fysisk aktive i hverdagen. Det vil vi blandt andet opnd ved, at by-
planleegningen i Odense understotter bevaegelse, rekreative formdl, fysisk aktivitet og socialt samspil. Derud-
over skal de gronne omrader vere let tilgaengelige for alle byens borgere og vaere med til at danne rammen om
deres fritidsliv.

P4 lang sigt...
|

Pa lang sigt er der feerre borgere med livsstilssygdomme, som er relaterede til fysisk inaktivitet. Det vil vi opnd
ved, at det blandt andet skal vere helt naturligt at veelge det sunde alternativ, hvad enten det galder transport,
fritidsaktiviteter eller uderummet i dagtilbud og skoler.
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Fakta

Mere end hver tiende bor-
ger i Odense overskrider
Sundhedsstyrelsen anbe-

Faktna Fakta Faktn

Over en femtedel af bor- 10 % af de 11-drige bern i Usund kost, rygning, alko-
gerne i Odense ryger dag- Odense er overvagtige el hol og fysisk inaktivitet

ligt. ler svaert overvaegtige. er drsag til ca. 40 % af alle
dodsfald.

falinger om alkoholindtag.

Det nemung Wzy or et sunde Vﬂy

Odense Kommune understgtter det personlige ansvar vaesentligste sundhedsmeassige udfordringer pd forebyg-
ved at skabe rammer og stille tilbud til rddighed, der gelsesomrédet i dag og de fire storste risikofaktorer i for-
hjeelper den enkelte borger til en sund livsstil. hold til udvikling af livsstilssygdomme. Indsatsen for at

etablere sunde rammer skal koncentreres inden for disse
Usund kost, rygning, alkohol og fysisk inaktivitet er de fire risikofaktorer.

P4 kort sigt...
|

Pa kort sigt er antallet af borgere, som ryger eller har et overforbrug af alkohol, reduceret. Det vil vi opnd ved at
beslutte strukturelle tiltag, der stotter borgerne i at leve sundt. Det nemme valg skal vaere det sunde valg i alle sam-
menhange. En reduktion i antallet af rygere og borgere, der har et overforbrug af alkohol, skal blandt andet opnés
gennem et madlrettet samarbejde med folkeskoler, ungdomsuddannelser og erhvervslivet. For eksempel skal der
samarbejdes med folkeskoler og ungdomsuddannelser om restriktioner og forebyggende indsatser vedrgrende ryg-
ning og alkohol.

P3 mellemlang sigt...
|

P4 mellemlang sigt er der flere borgere med en hensigtsmaessig sundhedsadfzerd. Det vil vi opnd ved at skabe struktu-
rer, der fremmer sundheden i alle kommunale tilbud og ved at saette rammer for, at det usunde valg vanskeliggores i
hverdagen.

Pa lang sigt...
|

P4 lang sigt er der faerre borgere med livsstilssygdomme relateret til kost, rygning, alkohol og motion (KRAM), og
middellevetiden er forgget. Det vil vi blandt andet opnd ved at @ge borgernes adgang til sunde valg og begraense mu-
ligheden for usunde valg. Borne- og ungegruppen er serligt vigtig at fokusere pd. Gode sundhedsvaner, der grundlaeg-
ges i barndommen, fastholdes ofte i voksenlivet.

Det handler om at gore det nemme valg til et sundt valg.
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En levende meaéjfo{oﬁk

Sddan skal sundhedspolitikken fores ud i livet

Odense Kommunes sundhedspolitik er en af kommu-
nens tre tvaergdende politikker. Sundhedspolitikken er
en tveergdende politik, fordi sundhed for borgerne er
et faelles ansvar og skal efterleves af alle medarbejdere
i Odense Kommune.

Udmentningen af de politiske madlsaetninger, der er i
sundhedspolitikken, pdhviler alle politiske udvalg og
skal ligeledes efterleves af alle medarbejdere i Odense
Kommune.

For at fgre sundhedspolitikken ud i livet udarbejdes der en
strategi, der indeholder beskrivelser af konkrete indsatser i
forskellige forvaltningsomrdder og indsatser pd tvaers af
forvaltningerne i Odense Kommune.

I strategien forpligtiger vi os pa felgende:

Nye partnerskaber

Kommunen kan ikke lgfte opgaven med forebyggelse og
sundhedsfremme alene. Det kraever, at vi i endnu hgjere
grad, end det er tilfeeldet i dag, involverer og inddrager
borgere, foreninger, frivillige, praktiserende laeger, syge-
huse, uddannelsesinstitutioner og erhvervsliv i opgave-
lgsningen péd sundhedsomrddet.

Vi mener, at opgaven om at ¢ge sundheden i Odense gg¢-
res bedst, der hvor det giver mest mening for borgeren.
Derfor skal vi styrke lokalsamfundene til at varetage op-
gaver, der traditionelt er blevet lgst af kommunen. Dette
vil bl.a. resultere i en stgrre involvering af borgerne, og
endvidere vil beslutningskraften rykke teettere pd bor-
gerne, sd der kan traeffe beslutninger med relevans for
den enkelte borger.

Vise borgerne den rigtige vej
Hver dag foretager vi en rekke handlinger, som kan
have negative konsekvenser for vores sundhed og

—

velbefindende. Mange af disse handlinger foretager vi
paradoksalt nok ikke pd grund af uvidenhed om de ne-
gative konsekvenser. Vi ggr det, fordi vi handler pr.
automatik, ikke kan modsta fristelsen, ikke har tid til
at teenke os grundigt om eller fordi vi har sveert ved at
forholde os til de langsigtede konsekvenser.

Ved at andre omgivelserne og vores opfattelse af kon-
krete valgsituationer vil det blive nemmere at treffe de
valg, der styrker vores sundhed. Ved at vise borgerne den
rigtige vej, kan de treeffe hensigtsmeessige beslutninger,
som forbedrer deres sundhed. Eksempler pé at vise bor-
gerne den rigtige vej er Odenses cykelstier, legegader og
vandposter. Disse tiltag er medvirkende til at hjalpe bor-
gerne pd vej til, at det nemme valg bliver det sunde valg.

I Odense vil vi arbejde malrettet med at vise borgerne
den rigtige vej i alle kommunens kerneydelser.

Dokumentation og forskning

De indsatser, der udspringer af Odenses sundhedspoli-
tik, skal vaere baseret pd dokumentation og kvalitet, og
vi vil sikre, at tiltag bliver evalueret efter anerkendte
metoder. Desuden vil vi medvirke til udvikling og forsk-
ning i samarbejde med forskningsinstitutioner og an-
dre hgjere lereranstalter, siledes at sundhedsfremme
og forebyggelse varetages pa et hgjt fagligt niveau.

Lobende opfolgning pd sundhedspolitikken

Vi vil folge sundheden i Odense meget malrettet. Byra-
det skal hvert dr have en status pd sundhedsomrddet.
Desuden skal der finde en sundhedspolitisk debat sted
én gang arligt i byradet.

Sddan kan man fglge med i arbejdet med sundheds-
politikken

Sundhedspolitikken har sin egen hjemmeside www.
odense.dk/sundhedspolitik. Udover selve politikken vil
der vare informationer om, hvordan Odense arbejder
pé at fore sundhedspolitikken ud i livet.



