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Indledning:
Hvorfor en guide til bedre
sundhed for maand?

MZEND LEVER KORTERE END KVINDER. Mznd far hyppigere naesten
alle sygdomme og har en endnu starre dedelighed af dem end kvinder. Og
meends psykiske problemer er underbelyste og underbehandlede.

Mens forekomsten af kreeftsygdomme i Danmark er ca. 8 % hojere hos meend
end hos kvinder, sé er dedeligheden hos maend ca. 30 % hgjere. Altsa neesten
det firedobbelte.

Mens forekomsten af hjertesvigt er ca. 60 % hgjere hos meend end hos
kvinder, er dedeligheden ca. 85 % pct. hgjere for maend. Men den sam-
lede forekomst af hjerte-kar-sygdomme er 60 % hgjere hos meend,

‘ mens dadeligheden er 120 % hgjere

Mens forekomsten af type 2-diabetes er ca. 50 hgjere for
’maend, er dgdeligheden ca. 100 % hajere. Altsé dobbelt s& hgj.

Mens meend begar selvmord tre gange sa hyppigt som kvin-
der, er kun halvdelen af de maend, der lider af depression mm,
diagnosticeret og i behandling for deres lidelser.

De ufagleerte og kortuddannede maesnd, single maend,
eeldre meend er mest sérbare og har endnu starre fore-
komst af sygdomme og endnu sterre dedelighed.

Derfor har kommunerne i deres sundhedsarbejde med
forebyggelse, rehabilitering/genoptraening, hjiemmesy-
gepleje/eeldrepleje, forebyggende sundhedsydelser til
barn og unge, misbrugsbehandling mv. samt sundheds-
information en stor opgave at lgse. Det haber vi at denne
guide kan veere et redskab til.
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MANGE AF RADENE | GUIDEN starmer fra kommuner og medarbejdere,
der har deltaget i Forum for Maends Sundheds netveerksprojekt ‘Kommune-
forum for Meends Sundhed’. Netveerket taeller 69 kommuner med 134 delta-
gende kommunale fagpersoner i alt. Netveerket har haft til formal at kleede
kommuner bedre pa til at lafte meends sundhed, samle viden, inspirere, opkva-
lificere og dele best practices i arbejdet med meaends sundhed. Netveerket har
arbejdet med, hvordan de forebyggende og rehabiliterende sundhedsindsatser,
der tilbydes maend i kommunerne, i starre kan grad udformes sa de appellerer
til og inddrager meend.

De hyppigste temaer, som har veeret i fokus i netveerket,
har veeret forbedring af kommunikations- og rekrutte-
ringsindsatser i de kommunale tilbud til maend.

Netveerket har bidraget til idéudvikling til lasninger
pa hyppige udfordringer i kommunalt sundheds-
arbejde for meend. Mange af de ideer er med |
denne guide.

Deling af gode ideer mellem kommuner og
medarbejdere er saledes et vigtigt formal med
guiden. Mange af rddene er derfor afpravet og
i bruge nogle steder.

Vi foreslar, at man bruger guiden som

en idebank, som opleeg til draftelser pa
team- og andre mader, som tjekliste ved
udformning og gennemfarelse af projekter,
som undervisningsmateriale mv.



En kommunal politik eller
strategi for maends sundhed

FLERE OG FLERE KOMMUNER engagerer sig i maends sundhed, og nogle
udarbejder bredere planer og politikker for omradet. Der er ovenikabet lande,
der har en sundhedspolitik for meend, og WHO har vedtaget en samlet strategi
for bedre sundhed for maend.

En plan eller strategi kan veere god at have, s& man kommer hele vejen rundt,
udpeger seerlige fokuspunkter og kan male pd, om man nar fremskridt. En
kommunal sundhedspolitik kan bygges saledes op:

0 En beskrivelse af maends sundhedstilstand og levetid i kommunen og |
hvilke lokalomrader, der er seerlige sundhedsproblemer for maend, samt
de kortuddannede masnds tilstand i hele kommunen.

e Herudfra opstilles mal for udviklingen i meaends levetid i de neeste 5, 10,
15 og 20 ar. Og specifikke mal for udviklingen i de kortuddannede meends
levetid og sundhedstilstand.

9 Pa den baggrund opstilles konkrete planer med hensyn til:

A. Hvad man konkret vil gare for at mindske gabet mellemn meends og
kvindes levetid i kommunen - ved bl.a. specifikt at haeve kortuddanne-
de maends levetid

B. Hvad man konkret vil gare i forhold til seerlige lokalomrader, hvor
maends levetid er ekstra lav

C. Disse planer konkretiseres med hensyn til:
- Bedring i meends livsstil og reduktion af risikofaktorer. Herunder seerli-
ge forebyggelsestiltag for meend og grupper af meend, fx i samarbejde
med virksomheder
- Nedbringelse af maends overdedelighed af kraeft, hjertekarsygdomme,
diabetes, lungesygdomme etc. Herunder tiltag med tidlig opsporing af



sygdomme hos meend, helbredstjek for seerligt udsatte meend og seer-
lige rehabiliteringstilbud til maend

0 Meends psykiske helbred og meaends selvmord inddrages pa lige fod og
politikken mé indeholde planer for:

A. Seerlige mentale forebyggelsestilbud for meend - med seerligt fokus
pd ensomme eeldre maend. Herunder seerlige tilbud til maend som fx
Mands Madesteder.

B. Tidlig opsporing og statte til meend med psykiske problemer bl.a.
screening og behandling af meend med fedselsdepressioner

C. Planer for nedbringelse af ulykker og iseer unge meends overdadelig-
hed heraf

Meends brug af sundhedstilbuddene: Hvad vil man gere for at eendre det
forhold til det bedre? Herunder kommunikations- —
uddannelse af sundhedspersonale i

e Monitorering: Planer for tjiek af om
der sker fremgang, og om det,
man gar, virker

o Planer for at integrere og in-
kludere de mange initiativer
i kKommunen i sundhedspo-
litikken. Herunder hvordan
man kan sgge inspiration fra
kommuner, der har samme
problematikker ift. f.eks.
ensomme meend, eeldre
meend, rehabiliteringstil-
bud til maend mv.

Laes mere her:
https://sundmand.dk/Sund_pol_f_m.pdf



Mandens mede med kommunen/
kommunens mede med manden

DET ER VIGTIGT, hvordan meendene fra start f&r preesenteret, hvad kommu-
nen tilbyder og kan gere specielt for meendene.

Derfor ber man gennemga alle de mader, som kommunens tilbud preesenteres
pa.

Kommunens hjemmeside skal gennemgas sa felgende er sikret:

® Der bar altid ogsa veere billeder af meend

® Deterengodide at mindske blomster-,
hjerte-, natur- og lignende motiver

® Alti kommunikationen bar henven-
des til bade meend og kvinder eks-
plicit

® Synligger gerne i billeder man-
dens specifikke forhold i forskel-
lige arbejdssituationer - chauf-
for, hdndvaerker, landmand,
mandlig skoleleerer, etc.

@® Seogséagerne manden som far/i
familien pa fx sundhedsplejens
hjemmesider og i henvendelser der-
fra.

® Sorg for at sundhedsafdelingens logo pa
breve/i e-mails mv. henvender sig til bade
kvinder og meend.



Kommunikation og dialog

| samtaler med manden, nar han skal rekrutteres, i sundheds-
samtale, ved visitation til eeldrepleje etc, er det vigtigt at tage
udgangspunkt i, at mange meend og iseer ufagleerte ikke er
vant til at snakke om sundhed og sygdomme. Derfor har de
ofte ikke mange ord og udsagn at byde ind med. Heller ikke
mange eldre meend i det hele taget er vant til at tale om
sundhed. Det geelder bade, nar det vedrarer forebyggel-
se, viden om og reaktioner pa symptomer og pasning
af behandling og rehabilitering. Ikke mindst nar det
geelder mentale problemer, er det sveert for mange
meend.

Derfor bgr man indteenke, at der er seerlige
forhold i sundhedskommunikationen
med maend. Frem for at sparge for
meget til, hvordan han har det, kan
folgende veere godt:

® Ga noegternt til samtalen

® Sporg ikke om falelser farst
® Veer tilbageholdende
o

Hold pause efter hans udsagn -
maske kommer der tilfgjelser

Stil konkrete spargsmal om hvad,
hvornar, hvor meget, hvor ofte.....

@ Givrad og opstil valgmulighe-
der

® Le=g op til at manden styrer selv, hvis han

vil
Og sperg ogsa gerne ind til, hvad han laver eller har lavet som arbejde og hvad
han har som interesser - bliv gerne ved det lidt



For at sikre, at dialogen er gensidig, kan det veere godt med en lille evaluering
af fx en sundhedssamtale, hvor man sparger manden om falgende:

® Blev du hert, inddraget og forstaet?

@ Talte viom det, du gerne ville tale om? - Var der noget, der manglede i samta-
len?

® Synes du, den made jeg/vi talte pa, passer dig?
® Hvordan synes du alt i alt at samtalen gik?

Det kan virke lidt kunstigt, men efter kort tid bliver rigtig mange glade for at
gere det - bade den professionelle og manden.

For t er, at man kan tilpasse neeste samtale, sa den bliver bedre.
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Udformning af
tilbud for maend

GENERELT DELTAGER MZEND mindre i alle kommunale sundhedstilbud
som treening, rygestop, rehabilitering, sundhedspleje mv. Det har mange ar-
sager, bl.a. dem der er neevnt oven for, og skyldes ogsé forskellige barrierer. Det
er barrierer hos manden og barrierer i udformningen af kommmunens tilbud.

Generelt ved vi, at tilbud for meend i grupper og ops@gende virksomhed har god
effekt, nar man vil inddrage meend.

Forebyggelse

Nar det geelder tilbud, der sigter pa forebyggelse fysisk og psykisk er grup-
per for meend og det at veere opsggende i forhold til meend vigtige elementer.
Etablering af Meends Madesteder og ops@gende aktiviteter er vigtige veje til at
styrke maends trivsel og mentale sundhed og dermed give dem styrke og in-
spiration til at tage hdnd om deres livsstil, bl.a. kost og rygning.

Gennem Meends Mgdesteder eller i initiativer for sig er der mange mulighed for at
etablere gruppetilbud for meend, som vandre-, cykel-, fiske-, boldspilsgrupper mv.

Seerligt nar en mand mister sin partner, er det vigtigt at veere opsegende med
tilbud om feellesskab med andre.

Et specifikt forebyggende felt ligger i meends kontakt med leege og sundheds-
veesen i det hele taget. Meend reagerer ofte for sent pa symptomer, kommer
ofte for sent til laege, har ofte ikke sa sé god dialog med deres leege og er ofte
ikke sa gode til at passe deres behandling og rehabilitering. Derfor har meend
en overdgdelighed af stort set ale sygdomme.

Igen er opsagende virksomhed, fx med indkaldelse til helbredstjek for maend,
vigtig. Ligesom gruppefeellesskaber for meend ofte medfarer, at maendene ta-
ger vare pa hinanden og tilskynder hinanden til at sage leege og fa gjort noget
ved helbredet.
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Behandling og rehabilitering

Nar det geelder behandling og rehabilitering er gruppetilbud og opsegende
rekruttering igen centralt. Efterhanden findes der en reekke gode eksempler,
der kan bruges direkte eller tilpasses i hver kammune. Der er FC-Prostata,
hvor meend med prostatakreeft spiller fodbold sammen. Der er 8 maend i 8
uger for maend i krise efter skilsmisse. Der er rygestopgrupper for maend. Der
er Vildmeaend i naturen for meend efter en langtidssygemelding. Der er Maends
Mgadested i Elefanthuset for meend med kreeft. Der er Naturkreefter, som er et
holdforlgb, der bestéar af treening og friluftsliv, fysisk arbejde i skoven og feelles-
skab med andre for meend med kreeft. Der er Mandefeellesskabet for maend
60+, som har lyst til at skabe et netveerk og maedes i et feellesskab for maend.
Og der er som sagt Maends Madesteder i omkring 30 komnmuner
landet over.

| de fleste af alle disse tilbud er det meende-
nes evaluering, at det er feellesskabet og
samveeret, der er det centrale, og at det
opleves meget positivt at veere med. En
videreudvikling af sddanne feellesskaber
kan veere, at de udrustes til at kunne in-
kludere og veere en tryg ramme ogsa for
sarbare meend.



Feedrene

Meendene i kommunen - eller mange af
dem - bliver ogsa feedre. Her er der rigtig
meget at gere. Kommunens sundhedspleje
kan udnaevne en ‘Far-ambassadar’ og del-
tage i ‘Far for Livet's store projekt med at gare
kommunerne farvenlige og og skabe bedre ind-
dragelse af meendene hos sundhedsplejen. Samt
herunder forberede, at der fra 2021-22 og frem vil
veere ti tusinder af feedre pa to maneders feedreorlov,
som kan fa behov for seerlige tilbud og statte.

Bade da og allerede nu kan kommmunen oprette en
‘Fars Legestue’, hvor maend kan komme med deres
sma barn og veere sammen med andre faedre med
deres bern i frie rammer, med gode lege- og tumle-
muligheder og med mulighed for ogsa at f& kontakt
med en sundhedsplejerske.

Der er ogsa feedre, for hvem det ikke kun er lykken
at fa barn. Omkring 10 pct feedre far en fadselsde-
pression. Her kan sundhedsplejen screene faedrene
for at opfange dem sa hurtigt som muligt og skaffe
dem hjeelp og stette. En sddan screening kan ske
allerede ved graviditetsbesaget eller hurtigt efter
fedslen. At opfange og bedre disse feedres tilstand
er vigtig i forebyggelsen af belastede familier og i
sidste ende ogsa af vanskeligheder i barnets ud-
vikling. Det geelder naturligvis ogsa madres fad-
selsdepressioner.

Derfor er det ogsa vigtigt, at der findes statte
og behandlingstilbud til faedrene. Det kan
etableres ved at specialuddanne sundheds-
plejersker til de lettere tilfaelde og have psykologtilbud til de sveerere tilfeelde.




Rekruttering af maend
til kommunens tilbud

UANSET HVAD M/ZEND skal rekrutteres til af tilbud, s& er det afgerende alt-
sa tilbuddets indhold og udformning. Dernaest er det veesentligt, hvordan man
kommunikerer det ud. Det geelder bade den sproglige og den visuelle kommmu-
nikation.

| rekruttering er disse principper vigtige:

Beskriv altid tilbuddet meget konkret og kort og forteel klart, hvad man kan
f& ud af det.

Beskriv gerne aktiviteterne som spaendende og forteel, hvad man laver prak-
tisk/instrumentelt og brug ikke for mange ord pa det sundhedsmaessige.

Leeg ikke op til at man skal snakke og udveksle falelser, men tal om feelles-
skaber for maend.

Ofte kan det have god virkning, at den sundhedsfaglige medarbejder tager
hele initiativet og har en udfarende tilgang ved starten.

Forvent ikke at maendene pa forhand har forestillinger om, hvad de gerne
vil have - det viser de i praksis, nar de er i gang.

Det kan have god virkning at rekruttere via arbejdspladser og virksomheder,
f.eks. ved tilbud af helbredstjek. Boligomrader kan ogsa veere en god ind-
faldsvinkel fx i samarbejde boligmedarbejdere.

Nogle gange kan brug af rollemodeller eller ambassadegrer - altsa nogen
der har ‘pravet det’ selv - veere en god vej til at rekruttere meend.

Nar det geelder sarbare/udsatte/isolerede maend kan det have god virkning
at tilbyde fortrolighed og en stattende relation med en, som man seerligt kan
statte sig til, og en som er seerligt opmaerksom péa en. Helt praktisk er det en
god vej at rekruttere isolerede maend gennem cpr-registret ved skilsmisse,
tab af parter og andre situationer, hvor ensomhed bliver en risiko.
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Afslutning

DENNE LILLE GUIDE opsamler vigtige pointer fra netvaerksprojektet
Kommuneforum for Meends Sundhed, som langt over halvdelen af landets
kommuner har medvirket i. Vi hdber at guiden vil blive brugt til at gare jeres
kommune mere mandevenlig.

Hvert fremskridt i jeres kommune pé denne guides omrader vil veere led i at
udmente WHQ's “Strategi for meends sundhed og trivsel”. Det er en strategi,
der bygger pa FN's Verdensmal, og som Regeringen og Sundhedsstyrelsen
tilsluttede sig i 2018. Nu er ogsa flere kommuner begyndt tilslutte sig og
udmaente strategien.

Lees om strategien her:
https://sundmand.dk/FN_Maends_Sundhed.pdf
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Mere viden

Hvis man vil laeese mere om meend og sundhed og om forholdet mellem
meend og sundhedsveesnet, er der under 'Viden om’ pa hjemmesiden
www.sundmand.dk samlet en hel del materiale om emnet.

Forum for Mands Sundhed har publiceret disse materialer:

Sabaj-Kjeer, I. & Madsen, S.Aa. (2016) Meend og helbredstjek.
Kebenhavn: Forum for Meends Sundhed

Sabaj-Kjeer, I. & Madsen, S.Aa. (2016) Meend og psykiske problemer.
Keobenhavn: Forum for Maends Sundhed

Sabaj-Kjeer, |. & Madsen, S.Aa. (2016) Meend, feellesskaber og trivsel.
Kebenhavn: Forum for Meends Sundhed.

Forum for Meends Sundhed (2019) Guide til bedre inddragelse af feedre hos
sundhedsplejen. Kebenhavn: Forum for Meends Sundhed

Prentow, T. & Madsen, S.Aa. (2017) Feedres sundhed.
Kebenhavn: Forum for Meends Sundhed.

Prentow, T. & Madsen, S.Aa. (2017) Feedre og sundhedsveesnet.
Kabenhavn: Forum for Maends Sundhed.

Materialerne kan bestilles hos:
Forum for Meends Sundhed -
Vesterbrogade 74, 4 - 1620, Kgbenhavn V. - TIf: 20301589

Mere overordnet kan denne bog anbefales:
Madsen, S.Aa. (2014) Meends sundhed og sygdomme.
Keobenhavn: Samfundslitteratur.
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