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Kapittel 1. Innledning

Innbyggere med god helse og trivsel, og hgy grad av samfunnsdeltakelse, er kommunens viktigste
kapital.

Det er mye verdé ha:

w Barn som opplever vennskap og trygghet, og mestrer skolelgpet.

® Ungdom som opplever mening, delaktighet og f&5@0ar i arbeidslivet.

w En femtiaring som ikke utvikler hjerteg karsykdom.

w En attidring som kan fortsette a bo godt hjemme.

w Sentrumsogboomrader som bidrar til sosiale mater, opplevelser og aktivitet.

Grunnlaget for god helse gjennom livet, legges tidlig. De farste levearene utvikler barn
leveferdighdéer som pavirker alt annet senerdivet; utdanning, jobbdeltakelse, skomi og mestrig
av hverdagenSkal vi virkelig pavirke folkehelsa, méa barns oppvedfor prioriteres gjennom a
sgrge for at alle barn trives, faler tilhgrighet pd, og mestrer utdanningsosiale arenaer.

De valg kommunen gidar mange konsekvenstar folks helsePrioritering av gode

oppvekstforhold er helt sentralt, men hvordan det jobbes pa alle andre felt har ogsa stor effekt.
Hvordan kommunen blant annet utformer neermiljger, trafikk, tjenester, kulturtilbud og frivilligheten,
pavirker befolkningens helse ogestring direkte og indirekte.

Kommunes overordnete malsetninger speiler et gnske anuetarbeidetsom gjgres

lokalsamfunnet varhar positive konskvenser for folk og samfunn. For & oppna dett& folkehelse

veere en del av det rammeverket kommunemker for valg og prioriteringer. Det er Gijs

bakgrunnen for at kommunebgr belyse konsekvenser for folks helse og levekar i alle politiske saker
slik at kommunens politikere har tilstrekkelig kunnskapsgrunnlag for & fatte gode vedtakidrar

til helseog trivsel. En samfunnsutvikling som fremmer helse og mestring, gagner alle og er viktig for

alt vi gnsker & fa til i Sunndal. Som kommune ma vi klare & se denne helheten i alt vi gjar. Det er dette
folkehelsekunnskap og folkehelsearbeid handler om, @ pdrspektivet er vi alle

folkehelsearbeidere.

Folkehelseloven (2012) setter krav til politisk forankring av folkehelsearbeidet og for en langsiktig,
systematisk innsats. Kommunen skal fremme helse innen de oppgaver og med de virkemidler de er
tillagt. Bilde: Sunndal kommunestyre 2019-2023
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1.1 Formamed dokumentet

Norske kommuner har som oppgave a fremme helse og trivsel, inkludert & utjevne sosiale
helseforskjeller blant sine innbyggere. Ansvaret som er nedfelt i en rekke lover, bleggtterli
forsterket med folkehelseloven fra 2012 (ke og omsorgsdepartementet)-olkehelseloven skal
legge til rette for ¢langsiktig og systematisk folkelsearbeid og skal bidra til emamfunnsutvikling
som fremmerhelse og jevneut sosialehelseforskjeller kommunen skal fremme folkehelse inffen
de oppgavene og med derkemidler som er lagt tkommunen bade i utviklingsarbeid og gjennom
overordnede strategier og planer og de tjenester og ansvarsomrader som ligger til kommunen.

Som ¢ grunnlag for dette arbeidet skdkommunen ha ngdvendig oveksiover helsetilstanden i
kommunenog de positive og negative faktorene som kan pavitene Hvertfierde ar skal
kommunen utarbeide eskriftlig oversiktsdokument somredel av kunnskapsgnalaget for
planstrategien (Folkehelselovén5). Dete dokumentet skal informere om hva som erktigste
folkehelseutfadringene i kommunendet skal gi faglige vurderinger av arsaksforhold og
konsekvenser, og det skal identifisere ressurser til & matardiihgene medkommunen skaveere
saerligoppmerksom pa trekk ved utviklingeom kan skape eller opprettholde sosiale eller
helsemessige probleer, eller sosiale helseforskjeller.

Pa mange mater har folkehelsearbeidet gjennomgatt et paradigmeskiftestietigirene. Tidligere

ble det fokusert pa en biomedisinsk forstaelse av sykdomsforebygging gjennom enkeltstaende tiltak
der de fleste la hovedvekten pa individuelle levevaner, og helsesektoren ble betraktet som
hovedansvarlig. Na ses en tilneerming somtlegiger samfunnsforhold, levekar, og gkologiske
sammenhenger mellom faktorer som direkte og indirekte pavirker helse, trivsel og verdighet.
Hverdagslivets arenaer der helse, trivsel og verdighet skapes, samt relasjoner og institusjonelle
rammer som pavirkeslike arenaerhar fatt et forsterket fokus.
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Den samlede Den sosiale helsemodellen

folkehelsesituasjonen er Modellen er fritt videreutviklet av Dahlgren & Whiteheads modell fra 1991. Hver ring I den
ikke bare summen av sosiale helsemodellen viser hvordan samfunnet virker inn pa enkeltpersoner og

. forutsetningene for a gj@re individuelle valg. Slike pavirkningsfaktorer omfatter bade
individuelle Vag og helsefremmende faktorer, forebyggende faktorer og risikofaktorer. Modellen viser ogsa at
genetiske forutsetninger alle sektorer i samfunnet har et ansvar for G bidra til en positiv samfunnsutvikling.

Faktorenesom pavirke
helse, danner e
arsakskjede som strekker
seg fra generelle
samfunnsforhold til
egenskapeved
enkeltmenneske (se den
sosiale helsemodellen)

Aaron Wildavsky (1979)
mente at helsetjenesten
kan avhjelpe 106av folk
sinehelseproblem.
Resten90 %ma

samfunn og fellesskap ta
seg av(NOU:18/1998)

N
% N
%€ og fivex®

Folkehelseloven legger til
grunn at wversikten blant
annet skal baseres pa
a. opplysninger som statlige helsemyndigheter og fylkeskommunen gjar tilgjengelig etter 88 20
og 25,
b. relevant kunnskap fra kommunens virksomhet med betydning for folkehelsen og
c. kunnskap om faktorer og utviklingstrekkniljg og lokalsamfunn som kan ha innvirkning pa
befolkningens helse.

Offentlige tall og statistikk gir oss relativt objektiv kunnskap om mange faktorer. Det er viktig
informasjon, men statistikk forteller imidlertid ikke alt bgre det som er registrert. Oversikt over
folkehelsen inkluderer ogsa mange forhold som ikke kan telles, males eller veies. Det handler om
opplevelser, falelser og erfaringer. Faktorer som ma fortejliéke telles. Slik erfaringskunnskap er

ikke objekti og ngytral, men er ngdvendig for & gi oss et helhetlig bilde over hvordan vi har det i
kommunen var. Denne samlede kunnskapen bgr ligge til grunn bade for politikkutforming og praksis
innenfor folkehelsearbeidet.

Forskrift om oversikt over folkehelsg88stiller krav til at oversikten skal inneholde opplysninger om
og vurderinger av

Befolkningssammensetning

Oppvekst og levekarsforhold

Fysisk, biologsk, kjemisk og sosialt miljg

Saderog ulykker

Helserelatertatferd

Helsetilstand

Oversiktsdokumerdt er bygd opp i trad med inndeljen i forskriften| tillegginneholder
dokumentet et kapittebm muligheter for folkehelsearbeidet i Sunndal og et kapgteh ser litt
mer generelt omhvilkeressursekommunenhar & sette inn i folkehelsearbeidet.

= =4 =4 =4 -4 =9
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Kommunens oversiktsdokument har to formal:
1. A veereet grunnlag for avgjgrelser rettenot det «daglige> folkehelsearbeidet
2. A veereet grunnlag for avgjerelser i forbindelseed langsiktig planlegging som og=a
knyttet opp motprosesseneé plan og bygningeven.

Evaluering ~
Oversiktsdokumentet skal veere til hjelp ved § § 30 og Oversikt
kommunal planlegging, gi starre forstaelse for 5 §5
arsakssammenhenger, statte opp under lokale
ressurser og fremme et helhetlig planarbeldet er
forventet at kommunene etablerer en systematikk
arbeidetder oversikt over helsetilstand og positive
0g negative pavirkningsfaktorer i den enkelte
kommune skal danne grunnlag for strategier, mal

og tiltak forankret i plansystemet etter plang Tiltak P'g%sftratfg'
bygningsloven (Kommunaig § 84097 |e§(;s ©
moderniseringsdepartementet, 2008

Enstabilt hey prosentandel av norske kommuner \ Fastsette

har folkehelse som mal i planstrategien og i mal i plan

samfunnsdelen til kommuneplanen, mens § 6 andre

arealdelen i mindre grad har integrert folkehelse, ledd

og det er mange| pé kobllng til ﬂkonomiplanen Illustrasjon av det systematiske folkehelsearbeidet

(Hofstad 2018). Oversiktsrappert er et grunnlag  Figuren illustrerer at oversiktsarbeidet er integrert i folkehelsearbeidet, det
for kunnskap OgSé. for disse pIanene skal ikke ses pa som noe eget eller veere Igsrevet fra de andre elementene.

1.2 Kilder tilkunnskapsgrunnlag

Nar man skal holde oversikt over helsetilstanden og faktorer som pavirker helsen, ma man
systematisk hente inn og jevnlig oppdatere ulike informasjonskilder. Ffrskr oversiktover
folkehelsen og veiledereGod oversikg en forutsetning for godfolkehelsarbeid En veileder til
arbeidet med oversikt over helsetilstand og pavirkningsfat@62110, Helsedirektoratet), ligger til
grunn for arbeidet.

Mye av talmaterialet er hentet fra de nettbasertestatistikkbankerKommunehelsdra
Folkehelseinstituttet. Denne statistikken byggergh@lendegjennomsnitt oveflere ar og
standardiserte td. Publikasjonen Fylkesstatistikk, som fylkeskommunen dirligter ogsa brukt,
samt andrekilder somStatistisk sentralbyrd (SSBQSTRA, NAV, NOVA (Ungdaga$tatens
vegvesen.

Fagkunnskapen tidnsatte ikommunenhar veertsentral. | tillegg bygger dokuentet pa erfaring og
forskning. Kidene er oppgitt underveis. Denan ikke har undersgkelsellertall pA kommuneniva,
er deti noen sammenhengdagtfylkets ognasjonaleundersgkelser elletall til grunn. Dettegjelder
tema der detikke er grunnlag for a tret forholdene i Sunndakiler segvesentligfra resten avfylket
ellerlandet. Det er visseutfordringerved & bruke ogdlke statistikken, og samtidigr kunnskapen
om pavirkningsfaktorebadetvetydig, kompleks og til dels usikker.
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| perioden 20162018 har Sunnd&dommune !
deltatt i det trearige nasjonale kartleggings

og utviklingsarbeidet «Naermiljg og
lokalsanfunn som fremmer folkehelse». Fen==:
andrekommunerhari tillegg med Sunndal
og Mgre og Romsdal fylkeskommune deltat.
prosjektet.Hagskolen Volda har ogsa veert
ensamarbeidsparter. Arbeidet eret ledd i &
innfareforutsetningene i folkehelseloverm
at kommuneneskal ha oversikt ar
helsetilstanden i befolkningeng faktorer ' *
som pavirker helsgrsom kunnskapsgrunnlag N
for kommunalqolanprosesseog tlltgk. Det ( Bl

er seerlig8 5, farsteledd, bokstav c i /) =
folkehelseloversom er sentral. Denierat

oversikten tilkommuneneskal basere seg pélm‘ormasjonsleder Sigrun Rgdset, arealplanlegger Berit Skjevling,
folkehelsekoordinator Peggy Ranheim og ordfgrer Stale Refstie pa sta

«kunnSkap om faktorer 0g UtVik”ngStrekk i ALTI Sunndal (2018) for & fa innspill fra innbyggerne om naermiljg og ti
miljg og lokalsamfunn som kan ha

innvirkning pa befolkningens helsekunnskaperira prosjektet er innarbeidetdette dokumentet
under ulile tema.

Hvordan er ditt NAERMILJ@?
Hva gjor at du TRIVES?
Hva eren god MOTEPLASS for deg?

Visste du at du kan vaere med &

PAVIRKE?

Dette skriftligeoversktsdokumenteter den andre utgaven i Sunndal kommune ptigoppdatert
hvert fierde ar iforbindelsemedkommunens planstrategiarbeidetlgpendeoversiktsarbeidehar
ikke Sunndal kommune noe system pa per i dag. Det ma derfor utarbeides rutiner for dette.

1.3 Organisering av arbeidet

Informasjon er samlet inn ogpfumentet er fgrt i pennen av kommunens folkehelsekoordinator.

Analyser, kommentareog vurderingr av arsaker og konsekvenserhevedsakeligitt av
kommunedirektgren sin ledergruppe og folkehelsekoordinator.

Kapittel 2. Sammendrag
2.1 Oppsummert hovedbilde

En franskriving av folket#t i Sunndaliser atvi har svakee vekst enri landet for gvrg, samtidig

som befolkningssammensetningen endrer seg og vi blir stadig flere. Bldtalar flere enn det fades

i SunndalEnutfordring knyttet til dette er at Sunndal har 80 kvinner blant 100 menn i fertil alder.
Endring i befolkningssammensetningegd at faerre fades, andelen av befolkningen i arbeid gar ned
og andelen eldre i befolkningen gketfordrer kommunen pé hvoran fremtidensarbeids og
velferdsbehovgses.

Et av Sunndal kommune sitt overordnede mal har i mange ar veert vekst i befolkningen.
Arbeidsplasser, kvalitetsmessig gode og prismessig konkurransedyktige tilbud i barnehager og SFO,
mm., har veert noen av satsingsomradene for & na malet. Forskning viser at folk som flytter pa seg er
mer motivert av sosiale motiver enn arbeidsplasser. Kggegt og familieforhold er den stgrste
motivasjonen for flytting.
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Sunndal har i dag arbeidsplassoverskudd og lav arbeidsledighet, her er arbeid for flere enn de som
bor i kommunen. Arbeidsplassene i Sunndal er i hgy grad ensidig industri og arbeidspledse
behov for hgy kompetanse. Det kan vaere vanskelig for par & finne arbeid til begge i Sunndal.

Den gjennomsnittlige bruttoinntektefor bade kvinner og menn er lavere sammenlignet med fylket
og landetDet har veerinaeren dobling av antall barn og ga som bor i lavinntektshusholdninger i
Sunndal perioden 2008018.1 2005 bodde 76 barn i lavinntektshusholdninger, i 2015 gjaldt dette
182 barn, mens antalletd018er 143 barnFlere barn vokser opp hos enslige foreldre

Sunndal har generelt gode efaestasjoner og ligger pA mange omrader hayere landet nar det

gjelder mestringsiva i grunnskolerDet er god fullfaringged Sunndal videregaende skole, men
elevgrunnlaget gir grunn til bekymring for noen av linjetilbudene vidtdanningsnivaet i Suntal er

lavere enn i resten av landet, samtidig som mange av arbeidsplassene vare etterspgr hgyt kvalifiserte
ansatte Det er mange laerlingeplasser i Sunndal, men det er stadig behov far flere

Den forventa levealderenSunndakr 83,8 ar for kvinner og¥,8 arfor menn.Den generelle
helsetilstanden i Sunndal er i hovedsakigmen det er sosiale helseforskjelldrevealderen har gatt
litt ned for menn med bargrunnskoleutdanning, mens den fremdeles gker litt for menn med
videregaende eller hgyengtdanning. Blant kvinner gkégvealderen i begge gruppene.

De viktigste arsakene til k§jom og reduserhelse er muskelog skjelettskdommer, psykiske plager

og lidelse, og kreft.Sunndal ligger over Mare og Romsdal og landet nar det gjelder nyletibigl
lungekreft. For tykkogendetarmskreft ligger Sunndal under bade fylket og landet. For prostatakreft
og brystkreft er tall for Sunndal anonymisert. Sunndal har hatt en gkning nar det gjelder nugskel
skjelettplager og ligger na over landet, memder fylket.Mens sadig flere innbyggerefylketog

landet kontakter primaerhelsetjenestdor psykiske symptoer og lidelser, ligger antallet i Sunndal
godt under bade fylket og landet, og har veert stabilt slik, for alle aldre, over flere ar.

Livsstilssykdommer ogrerdagsaktivitet er en stor utfordringyi er mindre fysisk aktiveag bruker
oftere privatbil istedet for & ga og sykle. Tilrettelegging fokjaitingbidrar til & opprettholde slike
vaner.Andelen med overvekt og fedme gker, agB8dalligger hgyere enn landet samlet setfir det
gjelder overvekt bant vernepliktige ved sesjon Andelen gravide kvinner som rgyker har gatt ned,
men det er fremdeles 5,3 % som rgyker ved fagrste svangerskapskontroll egfteee enn fylket og
landet.

2.2 De viktigste folkehelseutfordringene i Sunndal

En «utfordring» i denne sammenhengen er et tema, et omrade, et problem eller et problemkompleks
som kommunen bgr ta tak Kartleggingewiser at de viktigste folkehelseutfordringene i Sunndal er
somfglger:

ENDRING | BEFOLKNINGSSAMMENSETNINGEN

Befolkningssammensetningen i Sunndal endrer seg. Frem til 2040 viser framskriving av
befolkningssammensetningen at andelentefolkningen i arbeidsfealdervil avta med 15%0g
andelen over 80 ar gkened det dobbelteBefolkningsendringen vil fa konsekvenser pa mange
samfunnsomrader, blantraet vil forsgrgelsesbyrdemke, vi far redusert tilgang til arbeidskraft, det
vil bli behov for nye boligtypeog¢miljg, sosialt miljg vil bli vesentlig i kommeplanleggingen og
helsetjenestene ma omstrukturere for & mgte nye behov.
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LIVSSTILSYKDOMMER

Samlet sett viser kartleggingen en negativ utvikling av livsstilsykdommer i Sunndal. Dette baserer seg
i hovedsak pa en betydelig gkningnidelen medvervekt og Bdme i befolkningen, gkning ntall
sykehusinnleggelser pa grunn av hjexg karsykdommer ogkning iantall brukere av legemidler til
behandling av type -Biabetes

HVERDAGSAKTIVITET

Hverdagsaktivitet ma ses i sammenheng med den negative utviklidiysstilssykdommeiFysisk
aktivitet har en positiv effekt pa fysisk og psykisk helse og livskvalitet og er med pa a redusere
risikoen for & utvikle hjerteog karsykdommer, slag, diabetes 2 og flere theft.

Vi har na en situasjon der vi er mindyssisk aktive, samtidig som energiinntaket (kalorier) ikke er
tilpasset dette. Om aktivitetsnivaet holder frem med & gé ned, kan vi vente at flere far
livsstilsrelaterte sykdommer.

Det at vi er mindre fysisk aktive, kommer szerlig av at vi bruker privatgitlet for & ga og sykle, og
at arbeidet vart er mer stillesittende. | tillegg er det kommet stadig flere hjelpemiddel som gjar
hverdagen mindre fysisk belastende. Skjermbruken gker, og 70% av elevene i ungdomsskolen i
Sunndal sitter over tre timer meskjerm daglig utenom skoletiden. | landet er tilsvarende tall 49%.
Sgvnvansker er utbredBare 30,3 prosent av den voksne befolkningktere og Romsddblger de
nasjonale anbefalingene om fysisk aktivitet. Avatiigene er det 43 prosent av jentene 6§

prosent av guttene som fglger anbefalingene. Stillesitting er ogsa en utfordring, og voksne er
gjennomsnittlig i ro 60 %v den tiden de er vakne.

SOSIAL ULIKHEELSE

| Sunndal vises en negativ utvikling pa flere omrader hva gjelder sosial uBkirgtannet ligger

Sunndal over landssnittet med antall barn og unge som bor i lavinntektshusholdninger. Mye av dette
kan forklares med at flere barn i lavinntektsgruppen har innvandrerbakgrunn eller har kun én
forsgrger. | Sunndal har det siden begynnelag 200&tallet veert en gkning i barn av eneforsgrgere.

| tillegg er @n forventedelevealderen dag nesten fire ar hgyere for personer som har videregaende
skole eller hggkoleutdanninggammenlignetned personermed grunnskole i Sunndal. For landet er
forskjellene fem ar.

PSYKISKE PLAGER

Sunndal ligger under landsg fylkessnitt hva gjelder psykiske plager og lidelser pa alle omrader,

likevel vet vi at pykiske lidelser, inkludert ruslidelser, er den klagrste arsaken til redusert helse

blant barn, unge og voksne i arbeidsfar alder. Ifglge Folkehelseinstituttet (2018) vil omtrent én av

fem voksne ha en psykisk lidelse i lgpet av et ar. De vanligste er angst, depresjon og lidelser knyttet til
rusbruk.

Forskning gir ingen entydige svar pa om psykiske problemer gker blant unge. Det er likevel flere
studier som tydepa at stadig flere jenter enn far rapporterer om ulike psykiske helseplager, dette
ser vi ogsa i ungdataundersgkelsen. Samtidig omtaler Folleehstisuttet (2018) sgvnvansker som
et av Norges mest undervurderte folkehelseproblem.

Det er grunn til & tro at mange psykiske lidelser oppstar i et samspill mellom miljgmessige og
genetiske risikofaktorer (Folkehelseinstituttet, 2013). Noen av de skentigikofaktorene er vold,
overgrep, mobbing og vedvarende psykososiale belastninger.

Psykiske plager og lidelser i barog ungdomsarene gker risikoen for
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mobbing

frafall fra utdanning og arbeidsliv

manglende sosial stgtte

manglende deltakelse, tilhgrighet og mestring
rusmisbruk

= =4 =4 4 =4

Tradisjonelt har det veert fokus pa behandling av psgkieiseproblemer, men det er i liten grad
sgkelys pa hva vi kan gjare for & forebygge og fremme psykisk helse i befolkningen.

2.3Muligheterfor folkehelsearbeidet i Sunndal kommune

Kommunens samfunnsoppdrag er bredt, men det viktigste er & sgrge for at Sunndal er et godt sted
for alle & bo, jobbe, leke og leve. Bevisste retningsvalg gir endring og muligheter for & oppna dette.
Sunndal kommune er en godt bemidlet kommune sammenlignet med andre kommuner i landet,
kommunens stgrrelse gir ogsa god oversiftet godt utgangspunkt for & ta gode retningsvalg basert
pa et bredt kunnskapsgrunnlag

Nasjonalt er det bestemt at befolkniags helse og trivsel skal vaere utgangspunkt for hvordan vi
planlegger. Konkrete ting det er viktig & sgrge for, er blant annet:

Tilgang til verdig boligsosialt varierte boligomrader

Familiestrukturer er i endring. Flere bor alene og det blir stadig mindre husholdninger som skal bo.
En viktig oppgave for Sunndal kommune fremover er & holde seg oppdatert pa behov for boliger og a
etterkomme disse behoven&oligbyggingen bgr speilerdelingen av familietyper, det vil si flere
smaboliger og feerre eneboliger.
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Boligprisene i Sunndal er lave sammenlignet med resten av landet. Dette gjelder bade for eneboliger,
smahus og leiligheter. Tilgang til barnehage, skole og andre tjenestersssagahet at det ikke
falger ekstra utgifter med & bruke dem er viktig for innbyggerne vare.

Pa grunn av de gkonomiske gunstige betingelsene ved a eie bolig er de fleste i Norge er opptatt av &
komme seg inn pa boligmarkedet s tidlig som mulig, men mange er i en fase aivet hvor de

flytter mye ogdermed kan @t vaere unaturlig & eie bolitieietagere er mer mobile og dermed ogsa

mer tilbgyelige til & aksepte en jobb et annet sted. Tilgang til utleieboliggrstarre fleksibilitet,

spesielt for stder som Sunndal med regionale, nasjonale og internasjonale arbeidsplasser hvor det
er viktig & ha tilgang til arbeidskrafttersparsel etter utleieboliger er stor, men det er ikke

tilstrekkelig tilgang tilitleieboliger i Sunndal. Kommunen kan benyttiaijuridiske virkemidler for &
fremme privat boligutleieredbehov for flere utleieboliger.

Ulike gupper blant innbyggerne har utfordringer i forhold til det & kunne bo, som for eksempel
renhold, matstell, innkjgp og gkonomi. Disse personene trenger differensierte tilbud som
bofellesskap, bdrening, opplaering og oppfalging. Mer tilrettelagte boligfolthoned oppfalging kan
styrke gjennomfaring av skole, deltakelse i arbeidslivet og forebygge helseproblem og gkt behov for
helsehjelpBotrening er spesielt viktige laeringsmal for unge mennesker med fysiske og/eller
psykiske utfordringer. Btrening kan hilra til & gke mulighetene for at unge mennesker med slike
utfordringer klarer seg mer selvstendig gjennom livet.

Kommunen har plikt til & skaffe bolig til flyktninger som blir bosatt farste gang. Nar flyktningen
kommer til kommunen skal boligen de boraere et midlertidig tilbud, og malet er at flyktningen
kommer videre i egen bolig sa snart det lar seg gjgre. Kommunen bgr derfor jobbe aktivt for at
flyktninger skal fa mulighetlita leie eller kjgpe egen bolig, og med integreringshemggre det
praktisk gjennomfgrbart & bosette innvandrere i kretsene.

Sunndal kommune mangler oversikt over hvilken motivasjonagrutflyttere har for a flytte til og

fra Sunndal kommune. Kunnskap om dette vil gjgre det lettere for kommunen a utarbeide tiltak for &
gjgre det mer attraktivt for innbyggerne a bli boende i kommunen, og tilrettelegge for at andre skall
gnske a flytte til Sunndal.

Det finnes ingen enkel og konkret oppskrift for hvordan et sted kan bli attraktivt. Det finnes
imidlertid noen steder som har opgdd hgy attraktivitet. Slike eksempler kan vi leere av, selv om
oppskriften ikke kan kopieres direkte. Som vist i attraktivitetsmodellen er det mange ting som kan
bidra til at Sunndal gker sin attraktivitet som bostedskommune. Det er summen av alle disse
forholdene som er avgjgrende.
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Attraktivitetsmodellen
Kilde: Telemarksforskning

Figuren viser hvilke omrdder kommunen/stedet kan pévirke for G gke attraktiviteten overfor bedrifter,
besgkende og tilflyttere. Ameniteter = goder, tilbud, tjenester

Omdgmme som
sted a drive
neeringsliv
Neeringsarealer

Lokaler
Naeringshager

Omdgmme

Areal og bygninger

Tilgang til
forretningstjenester
Service i kommunen
FoU og
kompetanseinstitusjoner
Tilgang pa kompetent
arbeidskraft

Ameniteter

Nettverk mellom bedrifter

Klynger
Innovasjonsklima
Samarbeid mellom
neeringsliv og kommune

Identitet og stedlig
kultur

Omdgmme som
sted a besgke

Areal til hytter
Eksisterende hytter
overnattingskapasitet

Naturherligheter
Tilrettelegging friluftsliv
Kulturtilbud

Sport og fritidstilbud

Gjestfrihet
Serviceholdning
Samarbeid mellom
besgksnaeringene
Destinasjonsutvikling

| |Bedrift ___|Bessk____|Bosted |

Omdgmme som
sted a bo

Tomteareal
Boliger
Tilgjengelighet

Kommunens tjenester,
barnehage, skole etc.
Naturherligheter
Tilrettelegging friluftsliv
Kulturtilbud

Sport og fritidstilbud

Lokal identitet
Gjestfrihet
Toleranse
Samarbeidsand
Utviklingskultur

At alle som kan, kommer i jobb eller jobblignende aktivitet
A legge til rette for at flere kan veere i arbeid kan gi gevinst bade for den enkelte og for samfunnet.
Jobb er viktig for inntekt og muligheter, sosialt livfatplsen av betydning.

@nske om a beholde og videreutvikle eksisterende neeringsomrader i grendene er innspillikem
har fatt av innbyggerne. Dettgedder spesielt innenfor landbruksneeringen og turisme.

Fokus pa utvikling av nye naeringsvirksomheter kira til & sysselsette mennesker som av ulike
arsaker faller utenfor arbeidslivet, og samtidig gi flere valgmuligheter for innbyggerne og for de som
vurderer Sunndal som bosted.

A stimulere til flere lzerlingeplasser vil kunne bidra til opprettholdeledinjetilbud ved videregaende
skole.

Befolkningsammensetningen gir et forventgkt behov for kommunale tjenester de kommende
arene. A sgrge for helsefremmende og attraktive arbeidsplasser kan veere en godt grep for
fremtiden.

For a gke andelen kvinnekommunen ma det veere attraktive kvinnearbeidsplasser i Sunndal, og
kommunen ma veere flink til & vise hvilke muligheter som finnes i offentlig sektor. Det er viktig at
ledige stillinger blir lyst ut, slik at potensielle innflyttere/tilbakeflyttere har iglt til & sgke. Det
gjelder ogsa prosjektstillinger i det offentlige.
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Hvike helserelaterte valg vi gjer helt avgjerende for helsen

Planlegging for et helsevennlig samfunn

Helse og levevaner som for eksempel ragyking, kosthold og fysisk aktivitetritettgsammen med
samfunnsforhold, lokalmilja, boligforhold og levekar. Kommunen sin planlegging for helsevennlig
samfunn, tjenestetilbud og samspillet mellom tjenester er derfor viktig for a forebygge
livsstilssykdommer. Befolkningens helse og livslatality en rettferdig fordeling av denne, er
avgjgrende for baerekraften i samfunnet.

God stedsutvikling bidrar til trivsel og god livskvalitet for alle, og gjgr det enklere og mer fristende &
ta helsevennlige valg i hverdagen. Nar mennesker settes i serfitnusamfunnsutviklingen, kan det
skapes samfunn som er baerekraftige og leverittebarne og aldersvennlig tilnaerming til
stedsutvikling Viveere helsefremmende for de fleste og kan tilretteleggjennom: Utforming av
utemiljger, bygg og offentlige ronmfrastruktur, tilrettelegging for gaing og syklingvende og

attraktive grantarealer og uteomrader, tilrettelegging for neerturer, forebygkmder og ulykker,
tilretteleggingfor scsiale mgteplasser i neermiljgene, mmldersvennlig stedsutviklingg

planlegging for gaender eksempler pa tiltak som farer med seg en rekke folkehelsegevinster og
bidrar til en stedsutvikling som gagner alle, spesielt barn, unge og eldre.

Reduksjon i biltrafikken farer med seg en rekke folkehelsegevinster. En gastra®gnfatalsara
sentrum kan bidra med dette. | tillegg spares miljget for utslipp, folk blir mer fysisk aktive og det
sosiale miljget styrkes, for & nevne noe. | tillegg reduseres fare for trafikkrelaterte ulykker og skader.
Trafikk utsetter dessuten befolkmgen for stay, spesielt omrader langs rigg fylkesvegen i Sunndal

kan veere stgyutsatte.

Det tas en rekke fysiske hemsykommunens arealplanlegging. Vadtrede sosiale forhold i
kommunensplanlegging far kommunen et starre kunnskapsgrunnlag somttgmyplan og
beslutningsprosesser. Ogsgstener for & hente ut lokale data om helsetilstand og gjennomfare
befolkningsundersgkelsgder vurdering av egen helse er tepgir bedrekunnskapsgrunnlag for
utforming av tjenester.

Folkeopplysning

Tjenestene i Sunndal er godt rustet til & hjelpe de som har behov for det. Mer apenhet og
informasjon ut til innbyggerne, samt gkt bruk av folkeopplysning kan gi starre trygghet og bruk av
spesielt tienestene innenfor livsstil og psykisk helse.

Helsevaner

Helsevaner er ofte vanskelige & endre, blant annet fordi de er en integrert del av en individuell
livsstil, men de er ikke ngdvendigvis umulige & endteinskap om sammenhenger mellom atferd og
sykdom gir muligheter for & fremme helse og forebygge sykdedna pavirke til endret atferd.
Motivasjon til endring kan oppsta ved et legebesgk, ved sykdom, ved graviditet eller i forbindelse
med andre, dramatiske endringer i livet. Blant eldre ser man ofte at etablerte helsevaner kan veere
viktige faktorer for erdarlig eller god helse.

Det er krevende for enkeltpersoner & spise sunt og vaere i aktivitet i et fedmefremmende samfunn.
For eksempel er ferdigmat med lav ernaeringskvalitet og sukrede drikker tilgjengelig «overalt».
Kommunen kan sgrge for sunn mat i beinagen og skolen. Kommunen kan ogsa ta initiativ overfor
lokale serveringssteder og dagligvareforretninger i samarbeid om sunne valg. Det ma ogsa veere
tilstrekkelig tilbud til de som har behov for hjelp til & endre livsstil i kommunen.
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Overvekt og fedme

Helsetjenesten star ikke alene med det forebyggende arbefinied hindre overvekt og fedmée

fleste forebyggende tiltak ligger utenfor helsetjenestens ansvarsomrade. Helsetjenesten er imidlertid
en viktig premissleverandgr og radgiver for andre sekteoen planlegger og iverksetter tiltak som

har innflytelse pa barn og unges helse og utvikling. Gjennom sin kunnskap om befolkningsgruppers

helsetilstand og kunnskap om ulike faktorers pavirkning pa helse, kan helsepersonell pavirke andre

samfunnsaktgrer tié ta helseperspektivet inn i sin planlegging og sin virksomhet.

Fysisk aktivitet

Flere studier peker pa at det seerlig er muligheten for sosial kontakt som motiverer folk til & ga. Det
kan veere at malet for turen er et sosialt treffpunkt, for eksempéiekaoken pa naerbutikken, eller

at turen i seg selv gir muligheter for tilfeldige mgter. Det kan vaere en populeer turvei, handlegaten,
en lekeplass, en park eller lignende steder der andre folk oppholder seg. Mangel pa attraktive
gangforbindelser og sosiategtesteder gar ut over de mest stedbundne beboegrigarn og eldre.

En mulighet fremover er a skape arenaer som innbyr til fellesghapers av alder og kulturebet

er behov for en ny forstaelse av betydnimgav de sosiale mgteplassene.

En viktig stategi for gke fysisk aktivitet for alle er & legge bedre til rette for aktivitet i hverdagen. |
den forbindelse kan det & gjgre noe med eksisterende tilrettelegginigilfosentrum veere av
betydning. Sunndal som sykkelby ver prosjekt som forsgkte &gge til rette for at sykling skal bl
tryggere og mer attraktivtMed litt ekstra satsingg ved & blase nytt liv i prosjektet kan deltiglira

til gkt hverdagsaktivitet.

Eksempler pa andre omrader som bgr innga i arbeidet for gkt fysisk aktivitet:

- Tilrettelegging for bruk av kroppen som en naturlig del av barnehagekolehverdag, herunder
sikre en time daglig fysisk aktivitet i skolen.

- Utforming av skolens uteomrader for variert fysisk aktiv lek.

- Tilrettelegging av sikre skoleveier.

- Stimulering av &'sykletil-skolenaksjoner og holdningskampanijer.

Mange har stillesittende arbeid. Mer tid brukes pa stillesittende aktiviteter pa jobb eller hjiemme.
Arbeidsmiljgloven palegger arbeidsgiveren a vurdere tiltak for fysisk aktivitet. Virksomheter skal sikre
det blir lagt vekt pa fysisk aktivitet for arbeidstakerne, siden dette har gunstige helseeffekter.
Arbeidsgivee bar ha som mal & dempe de negative effektene av inaktivitet pa arbeidsplassen.

Mindre inaktivitet gir i seg selv positive helseeffekter. Adsplassen, transport til og fra arbeid,

hjemmet og fritiden er viktige arenaer for & veere fysisk aktiv.

Turaktivitetene med trimog fijellturer har veert gkende de senere arene. Innbyggerne i Sunndal
gnsker bedre adkomst til og utvikling av friluftsomrasted bade elv, sjg og fiell. Det er ogsa

fremmet gnske om en forlengelse av Drivapromenaden, satsing pa strandpromenade fra Alvundfjord
og utover og at badeplassen og smabathavna ved Bgnaleira utvikles videre sonogate
samlingsplass med blant annet ntérettelegging for handicappede, bading, stuping og lekeomrade.

I mars 2019 tok ungdom i Sunndal initiativ til en egen Facegogpe for de som gnsker

sentrumsneer badeplass. Dette understreker ungdommenes engasjement og gnske om a pavirke til
realiserirg av utendgars badeplass i Sunndal. Ungdomsradet gnsker ogsa badeplass. Dette gnsket
gjelder spesielt i sentrum som ikke har tilrettelagt utendgrs badeplass fra far, og som kan veere
tilgjengelig til fots og med sykkel. Innbyggerne i Alvundfjord er opptatiigiengelighet til

strandsonen og at det legges bedre til rette for strandpromenade og utvikling av badeplass.
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Sosial ulikhet

Helserelaterte valgiser stor sosial variasjon, der utdanning og inntekt er grunnleggende arsaker,
men informasjon, oppleeringg tilrettelegging for gode valgmuligheter er ogsa avgjgrende. Dette kan
vi bidra til gjennom vare institusjoner og tienester, som skole, kulturarenaer og helsetjenester, og
gjennom hvordan vi utformer blant annet veier, stier, mgteplasser og lignende.

Vima rette tiltak mot alle ledd i arsakskjeden som farer til sosial ulikhet i helse. Ikke minst er det
viktig med innsats mot de grunnleggende sosiale arsakene til helseforskjeller: oppvekst, utdanning,
arbeid, inntekt, sosiale relasjoner og boligforholiktige virkemidler er universelle ordninger, som

gjer at tienester og ytelser nar alle.

Kommunen har kontroll over en god del virkemidler nar det gjelder & utjevne sosiale forskjeller.
Lokale omradekartelgginger kan bidra til & se om sosiale ulikheteadpdmopninger noen steder i
lokalsamfunnet vart, og kan bidra til & gke kommunens kompetanse om hva vi selv kan gjare for a
redusere sosiale helseforskjeller.

Sunndal kommune sin gkonomi har de siste &rene opplevd trangere kar. A prioritere forebyggende
tiltak i trange budsjettarbeid er en utfordring, selv om man vet at dette vil gi besparelser for
kommunen pa sikt. A holde p& lave egenandeler for barnehage, SFO, kulturskole og andre
kulturtilbud blir fort tema for diskusjon i tider hvor det skal sparesnree viktige virkemidler for &
motvirke sosiale ulikhetelSFO er spesielt viktig for barn i familier med lite ressurser og/eller lite
nettverk. A sgrge for god kvalitet og lave priser kan hjelpe utsatte barnefamilier, og bidra til &
redusere sosiale helfarskjeller.

Psykisk helse
Psykisk helser resultat av et komplisert samspill mellom samfunnsmessige faktorer, sosialt miljg,

psykologiske, biologiske og genetiske faktorer. Mennesker med lettere psykiske lidelser utgjer et
starre press pa helsetjenesten enn mennesker med tyngre psykiske lidédsevet for kompetanse

er stort, og utdanning pagar. | tillegg til kompetanse er det ogsd mye & hente pa hvordan tjenestene
er organisert. Deltakelse pa lokale forebyggende kurs i arbeidstiden kan bidra til at flere saker hjelp
tidligere. Frisklivssentrah i Sunndal har bade kurs innen livsstilsendring og mestring. Mestringskurs
for alle ansatte i kommunen/nybakte foreldre, som for eksempel samlivskurs og sgvnkurs.

Det er sannsynligvis en sterk sammenheng mellom trivsel pa skolen og elevenes psykisKEltads
som bidrar til trivsel og reduserer mobbing er derfor viktige forebyggende helsetiltak, og kan ogsa
motvirke frafall i videregaende skole. Sosial integrering, respekt og trygghet krever en kontinuerlig
prosess som er systematisert.

Psykiatri, rgs og kombinasjon av dette trenger stadig oppmerksomhet og tilpassede tiltak.

Alkohopolitisk innsats

For a redusere helseskader og sosiale skader av alkoholbruk, er det ngdvendig a redusere det
generelle forbruket i befolkningen. Selv om stordrikkere esmesatt, oppstar de langt fleste

skader, voldstilfeller, ulykker og problemer blant det store flertallet som drikker moderat. | dette
arbeidet er alkoholpolitisk innsats rettet mot hele lokalbefolkningen viktig. Ut fra Folkehelseloven
skal kommunene "teke helse i alt vi gjar". Dette betyr at en forsvarlig alkoholpolitikk ma innlemmes
i planlegging og drift i alle kommunens sektorer. For eksempel ved a unnga etablering av
skjenkeomrader der mindredrige ferdes.
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Livskvalitetfrivselog mestring

Hay livskviitet har sammenheng bade med bedre fysisk helse og feerre psykiske plager og lidelser.
Hay livskvalitet kan sees som en viktig beskyttelsesfaktorgrsnarere enn motpolen tit psykisk
sykdom. Livskvalitet og trivsel synes ogsa & ha positive konsekfenden fysiske helsetilstanden.

Tiltak som retter seg mot sentrale faktorer, og som legger til rette for positive faktorer som
opplevelse av glede, sosial deltagelse, mestring, autonomi og mening, kan veere viktige mal i satsing
pa gkt livskvalitet og tvisel i kommunen. Dette arbeidet m& apenbart forega pa mange arenaer bade
innenfor og utenfor helsetjenestene.

Ved & ta hensyn til utfordringer i ulike livsfaser og familiene sin totale belastning kan man forebygge
sykefraveer og tidlig ufgretrygd.

Det finres ulike skoleprogrammer som har vist gode resultater for livsmestring, blant annet gjennom
a ogke elevenes kunnskap om psykisk helse, heve den sosiale mestringsfglelsen, styrke de sosiale
ferdighetene og forebygge mobbing.

Helse og omsorgstjenestene opgver stgrre press pa tienestene i sammenheng med at andelen
eldre i befolkningen gker. For & klare & imgtekomme den gkte etterspgrselen etter tjenester ses det
behov for & gke satsingen pa hverdagsrehabilitering og hverdagsmestring.

Skader og ulykker

Skader og ulykker gir store samfunnsgkonomiske kostnader, som har et stort potensiale for
forebygging. A sette inn effektive forebyggingstiltak kan i mange tilfelle gi umiddelbar gevinst.
Forebygging er bedre enn behandlinépr alle. Det finnes mange glier som viser at forebygging er

en klok investering. Nar det gjelder skadeforebygging vises det ofte til at en krone investert i
forebygging sparer ti kroner i behandling. Skadeforebygging skjer i praksis best i lokalsamfunnet der
folk bor og lever. Forglggingen blir mest effektiv nar alle krefter samles til felles innsats. Offentlig,
privat og frivillig sektor, og den enkelte medborger.

Regjeringen vil styrke kunnskapsgrunnlaget nar det gjelder skader og ulykker, og sgrge for bedre og
mer komplette skaddata og for & gjgre data mer tilgjengelige, samt legge til rette for samarbeid
mellom offentlig, privat og frivillig sektor, og blant annet styrke Skadeforebyggende forum. Det skal
innfgres maltall for registrering av skadedata i norsk pasientregist@0f28 og helseforetakene skal

i 2019 arbeide malrettet for & registrere en starre del av ulykkene. Med dette pa plass vil det bli
lettere & si noe om hvilke typer ulykkeshendelser som forekommer i Sunndal og dermed ogsa arbeide
mer malrettet med forebyggeratiltak.

Skadeforebyggende forum sitt nettverk «Trygge lokalsamfunn» er en godt utpragvd modell og metode
for & forebygge ulykker og forhindre skader. Den setter skadeforebygging pa agendaen og hjelper
kommuner med a jobbe systematisk for a skape trygdheinnbyggerne.

Program for folkehelsearbeid

Program for folkehelsearbeid i kommunene 2Q2@27 er en nasjonal utviklingsg

innovasjonssatsing der kommunene selv skal utvikle og spre metoder og tiltak for & styrke barn og
unge sine eigne ressurser, freme deltakelse og aktivitet i lokalsamfunnet og hindre utstgting. Ved a
gke oppmerksomheten pa innenforskap gnsker Mgre og Romsdal fylkeskommune a legge til rette for
en positiv utvikling pd omradene rusforebygging og psykisk helse. Malet er & skapechaisefide
lokalsamfunn. Kommunens siste mulighet for & sgke deltakelse i programmet er i 2021.
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Trivsel, tiharighet og fellesskap

Trivsel, flharighetog fellesskap er «myke» kvaliteter. De er viktige, men de er vanskelig & male. A
fremme disse kvalitene dreier seg dels om hvordan vi bygger. Her blir utformingen av
kommuneplanens arealdel viktig, men det dreier seg ogsa om inkluderende naermiljger,
fritidsmuligheter, muligheter for sosiale mater, deltakelsljg og om omraderettet innsats.

Vi star oerfor et paradigmeskifte og er pa vei inn i kommune 3.0. Vi er pa vei fra et servicesamfunn
til et fellesskapssamfunn der brukeren ikdseen kunde, men en innbygger som skal bidra til
fellesskapet, og pa ulike mate skal trekkes mer aktivt inn i lgsniagegne og felles problemer.
Fremover ma vi kanskje pa kommunemer som d sted¢ ikke en organisasjon, oye lgsninger

ma utvikles pa bakgrunn av en bredest mulig oppfatning av et felles «vi» pa stedet

Kommunen kan fa til mye ved hjelp iambyggerinvolvering. Innbyggerne vet mye om hvor skoen
trykker. Dermed vet degsamye om hvordan ulike Igsninger vil kunne sla ut i praksis. Innbyggerne
har lokalkunnskap, som spesiell fagkompetanse eller de kan vaere personlig involvert som brukere
eller pararende. Nar innbyggerne blir involvert i & utvikle sine naeromrader, utlgser det ofte flere
lokale ressurser.

Skal kommunen alene Igse alle utviklingsoppgaver, er det ofte vanskelig & fa ressursene til a strekke
til. Nar innbyggerne involveres i & fiagode lasninger, vil mangfoldet av erfaringer, ressurser,
kompetanse og ideer utlgse starre utviklingskapasitet i lokalsamfunnet. Dette er ogsa noe av tanken
bak idéen om samskaping. Flere og flere kommuner arbeider for & ta innbyggere, naeringsliv og
frivillighet med pa arbeidet med & lgse kommunens oppgaver og utfordringer.

Gjennom innbyggerinvolvering kan befolkningen veere med pa & peke pa utfordringer, behov og
mulige prioriteringer. Gjennom samskaping kan de vaere med pa & lgse dem. Ildsjieonggd en

viktig rolle for & lykkes i lokalt utviklingsarbeid. Innbyggerinvolvering er ment a statte opp under, og
ikke utfordre det representative styringssystemet. Det er de valgte politikerne som til syvende og sist
har fatt som mandat a fatte beslutningpé vegne av innbyggerne. De har ogsa ansvar for a ivareta
helheten, tenke pa alle innbyggerne og sikre at de som ikke har ressurser til & delta utover det a
stemme ved valg ogsa blir ivaretatt.

Det er viktig & gi barn og unge gode erfaringer og opplewéelsaturen. Forskning viser at barn som

blir tatt med ut i naturen fortsetter med friluftsliv ogsa i voksen alder. P& den maten blir friluftsliv en
kilde til hgyere livskvalitet og bedre helse gjennom hele livet. | dag er det mange barn som ikke far
erfaringer med friluftsliv gjennom familien. Da blir friluftsliv og leering i naturen i barnehage og skole
enda viktigere enn fgr. Sunndal kommune har kun en ansatt med videreutdanning innen friluftsliv
barnehagetjenestenmen i de senere arene har alle baragene fatt oppgraderte friluftsomrader i
naermiljget som benyttes.

De aller fleste stgrre ungdommer og voksne deltar ikke i den organiserte idretten, men driver
uorganiserte aktiviteter. Tradisjonelt tildeles det meste av gkonomiske tilskudd for idrétilufesliv
den organiserte idretten, og det tildeles litd anlegg sonbrukes av personer soikke er medlem og
betaler kontingent noe stedAlle skal ha mulighet til idrett og fysisk aktivitet, derfod vi se pa
alternative tiltak og andrenater & brdele tilskudd til idrett og friluftslipa.

Det er viktig & motvirke ensomhet og isolasjon blant innvandrere og flyktninger. Malet bar veere god
hverdagsintegrering som fungerer i praksis. Lykkes man ikke med det, vil man mgte nye
folkehelseutfordringer.
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Kommunen har mye a vinne pa a jobbe systematisk og langsiktig for & legge til rette for at eldre kan
bidra med sine ressurser og mestre eget hverdagsliv sa lenge som mulig.

God samfunnsplanlegging er en ressurs ved tilpassing til endret befolkningsgrunn
Samfunnsplanleggingen ma vaere slik at den apner for naturlig integrering heller enn at integrering
krever spesielle tiltak. Integrering krever inkludering, apenhet og innsats fra lokalsamfunnet.

Gjennom a kartlegge og overvake forsgplingen langs vsiier, torg, parker, vassdrag, innsjger,
strender, gyer, holmer og havbunn kan kommunen samle inn data om forsgplingen over tid og fa pa
plass troverdig stattikk om forsgplingssituasjoneMalet er & identifisere kildene. Nar kildene er
identifisert, kan arbeidet med & finne arsakene til forsaplingen begynne. Hvilke lgsninger og tiltak
som vil fungere, er helt avhemgav arsakene til forsgplingeidold Norge Rent anbefaler at

kommuner utarbeider strategier og handlingsplaner mot forsgpling i samdrbed kildene og

andre relevante aktgreiDet nyerenovasjonssamarbeé i Midt-Norgevil medfgre mer miljgvennlig
gjenvinningsmetodermen kanskje kan samarbeidet ogsa nyttes til & utvikle en felles strategi mot
forsgpling i det nye samarbeidet.

Innbyggerne har selv kommet med innspill og forslag til generelle tiltak for & fremme det sosiale
miljget i Sunndal, her er noen av dem:

- Legage til rette for aktiviteter/dugnader i naermiljg og boligfelt som gjar at folk blir samlet om
felles prosjekt. Detté&an skape mange, gode synergieffekter.

- Oppfordre frivillige organisasjoner og innbyggere om a delta i prosesser i lokalsamfunnet og
utvikling av dette. Samfunnsnytten av frivillig arbeid ma gjgres synlig.

- Tiltak som fremmer integrering og inkluderingwiktig. Det vil styrke den enkelte og med det
gi samhold og styrke i lokalsamfunnet.

- Eldre er en stor innbyggeruppe som har gkt risiko for a falle utenfor fellesskapet.

- De godt voksne og eldre ma gjgres mer synlige som ressurs heller enn at desenfolk
passivt trenger tjenester.

- Den enkeltes ansvar for eget liv i alle livsfaser ma framheves.

Folkehelse er mer enn kropp, det er sjel og sosialt fellesskap!

Helsen er en verdi i hele livet: i forhold til kropp, sjel og sosialt liv. Vi ma ikke tenk
helse bit for bit, som ulike organer, men hele mennesket.

Helheten er hele det menneskelige prosjektet.

Per Fugelli

22

Grunnlag ér kommunal planstrategi, folkeelseoversikt (jfr. folkehelseloven § Synndal kommune 2019
Behandlet i kommunestyret6.06.20. 8k45/20.



2.4Ressurser i folkehelsearbeidet i Sugin

Kommunen er en av déktigsteressursene folkehelsearbeidet. Kommuneskal fremme folkehelse
gjennom deoppgaveneog virkemidlenesom er lagt til kommunemedregnetlokal utvikling og
planlegging, forvaltning ojenesteyting Kommunenrdriver folkehelsearbeidet i naert samarbeid med
mange lokalektgrer. Vi har ressurseav bade gkonomisk, menneskelig og fysisk art som vi kan sette
inn i folkehelsearbeidet.

Nettverk og samarbeid

Gjennom folkehelselovehar fylkeskommunen fatet ansvar for & understatte folkehelsearbeidet i
kommuneneog vaerepadriverfor, og samordne folkehelsearbeidet i fylket. Det er etabftate
samarbeidsarenaer i Mgre og Redal. Sunndal kommurer med i God Helspartnerskapet(God
helse samarbeidet frf2020) Dette er et samarbeidom forplikter kommunetil & arbeide med
folkehelse i allesektorerogtjenester. Gjennom samarbeidsavtailened fylkeskommunen bidrar
fylkeskommunemned tilskuddtil folkehelsearbeidet kommunen. Kommunen har ogsa
samarbeidavtalemed Frilufsradeti Nordmgre og Romsdal

Siden 2016 har Nettverk Nordmgre arbeidet sammen om en felles fremtidssatsning, som alle
aktiviteter springer koordinert ut fra. Denne satsningen kaller vi "Sammen skaper vi fremtiden".
Dette er et nettverkfor samarbeid og utvikling av oppvekstsektoren i kommunene pa Nordmgre hvis
visjon er & bidra til barn og unge som skaper og lever meningsfylte liv.

Kunnskapsmiljg
Fylkeskommunen inviterer til folkehelsekoordinatorsamlinger to ganger hvert ar. Her mgtes
folkehelsekoordinatorer, og andre aktuelle samarbeidspartnere, over aktuelle temaer.

Hagskoleni Volda har vaert emiktig samarbeidspanteri det tre-arige prosjektet «Neermiljeog
lokalsamfunn som fremmer folkehelse» (2@2518).

Kompetansesenter ruslidt-Norge (KoRus) arbeider med ulike kompestautviklingstiltak for ansatte
i kommunen, hvor ralet er &forebyggerusproblem og gi godijelpetilbud KoRus ermenaer
samarbeidsparier for kommunen i folkehelsearbeidet, og er sentral i gjennomfarireyen
BrukerPlanregistreringen ogingdataundersgkelsen i kommunen

Oppveksttjenestene

Sunndal kommunéar 4 barnelager, plusdarnehageavdeling i tilkrning til Gjgra oppvekstsenter,
5 barneskoler og en ungdomsskdiet er skolefritidsordning (SFO) ved alkereskoler i
kommunen.

PRtjenestenhjelper barnehager og skoler med a legge til rette for barn og elever med szerskilte
behov.Hensikten er at barnr et inkluderende, likeverdig og tilpasset pedagogisk tilbud.

Sunndal kommune tilbyr nyankomne minoritsgsaklige elever plass ved et Innfgringstilbud i inntil
ett ar. Innfaringstilbudet er lokalisert ved Sande skole og er et tilbud for eleverq#01 trinn.

| 2019 apnet Newtomommet pa Sunndalsgra. Dette er et praktisk, spennende innredet og
teknologik velutstyrt undervisningslokale, med fokus pa naturfag, matematikk og teknologi.
Newtonrommet tilbyr undervisningsmoduler for barnehage, grunnskole og videregdende skole.

Sunndal kulturskolgir oppleering av hgy faglig og pedagogisk kvalitet til alle logrunge som
ansker det. Formalet med opplaeringa er & leere, oppleve, skape og formidle kulturelle og
kunstneriske uttrykk.
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| 2014 signert&Sunndal kommunestyreontrakt med MOT og Sunndal er na et lokalsamfunn med

MOT. MOT er en ungdomsg samfunnsbyggeMOT styker ungdoms bevissthet og mtit a leve, til

a bry seg og til & si nei. MOT har tro pa at alle har en robusthet i seg, og gnsker & arbeide systematisk
for & styrke denne hos alle. Robust ungdom vil ha en dobbelteffekt, ved a bade virke pniadivi

og pa gruppeniva. Malet er & bygge inkluderende kulturer som sgrger for at ingen faller utenfor, men
kommer seg gjennom ungdomstiden med en falelse av egenverd og tilharighet. For & na slike mal
anerkjenner MOT den makt og mulighet som ligger i @igidomed det sosiale fellesskapet i
ungdomsgruppene pa ungdommenes arena, i skolen.

Sunndal ungdomssenter, Kjellar'n, er apen for alle ungdommer fra 8. klasse og ut det aret man fyller
18 ar. Medlemskap i ungdomssenteret koster 100 kroner per skolear.

Hjemfor en 5Glapp er ment som en erstatter for kommuner og kretser som ikke har
nattbussordning og sikre at ungdom fra-25 ar kommer seg trygt hjem pa kvelder og i helger.

Sunndal voksenopplaering

Sunndal voksenopplaering er en kommunal skole for innvaedveer 16 ar. Det overordnede malet

ved voksenopplaeringen er a styrke innvandrernes mulighet for deltagelse i gckeamfunnsliv, og
deres gkonomiske selvstendighet. Voksenoppleeringen skal tilrettelegge for utdannelse og arbeid for
mennesker med ulik eisk og utdanningsmessig bakgrunn. Skolen skal bidra til & fremme inkludering
og kulturelt mangfold.

Videregaendepplaering

Utdanning er et av deiktigstefolkehelsetiltakene vi har. Kravene til kompetanse har endret seg mye
de siste tiareneog derfor er arbeidet meéd hindre frafalsveert viktig Sunndal kommune er en god
stgttespiller for flkeskommunen a skape og opprettholde oppleeringstilal®unndal kommune er
ogsa i fremste rekke nar det gjelder & tilby leerlingplas&arsforebyggeate plan er implementert

ved Sunndal videregaende skole.

Kultur i Sunndal
Kuturaktivitet og kulturopplevelser errebaerebjelkefor lokal identitet, trivsel og utiling. Dette
gjenspeiler seg i var visjon: Kultur er samhandling som skaper trivsel, ttyagtitharighet.

Sunndal kommune hatt ekt kulturliv med stort spenn. Kommunen har en egen tjeneste for kultur.
Kulturtjenesten omfatter kulturhus og kino, bibliotek, kulturskole, svammehall, idrettshall og stadion
og ungdomssenter med mer. Tjenesterr Bam hovedmal at Sunndal skal veere en ledende
kulturkommune i Mgre og Romsdal, og at kulturtienesten gkahenfor vedtatte rammex; utvikle
Sunndal til & bli et enda triveligere sted.

Kultur- og fritidstilbudet i Sunndal har fokus pa alle aldersgruggesle kommunen, og er en av fa
kommuner som har egen avdeling for ungdom. Kulturtjenesten gnsker at Sunndal skal jobbe med
breddetilbud for sunne aktiviteter og gode opplevelser, men samtidig ogsa gi rom og muligheter for
dem som vil utvikle spesielleseer og kvaliteter.

Kulturtienesten skal vaere en apen og tilgjengelig tjenestiadvendt, kreativ og faglig sterk, med
godt samarbeid mellom de ulike tjenestene, god kontakt meduatbeidere og publikum, ogkal
veere en god medspiller og en stimulade kraft for lag og organisasjoner.

Sunndahar mange kulturminne Kulturminne er med pa & bygge identitet agolthet og a gjoe
lokalsamfunnet vart attraktivt.
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Biblioteketformidler kunnskap g kultur, men er ogsén viktig mgteplass og sted for qplevelser
og inkludering.

Sunndal kommune deler hvert ar ut kulturmidler wigke tilskudd til friviligdag og organisasjoner.
Det kan sgkes om aktivitetstilskudd, prosjekttilskudd, driftstilskudd ti-kdt@munale idrettsanlegg,
tilskudd tillekeplasser, tilskudd til forsamlingshus og kulturstipend.

Idrett- og friluftsanlegg

Sunndal kommunéar mange og variertédrettsanlegg og naermiljganlegg

1 Fagerhaugan idrettspark ligger fint plassert i terrenget like ved de kommunale og
fylkeskommunaleskoleanleggene pa Sande og bestar av fotballbaner (gress og kunstgress),
klubbhuset med offentlige toaletter som er dagnapne, sportshall, sysemmehall med kafeteria og
varmtvannsbasseng, rullestollaype, lyslgypejakeomrade med lys, baibkke med belyst
ballvegg og tennisbane.

f Det er 6 flotte lyslayper for hele familien i Sunndal kommune; Alvundeid, Grga, Fagerhaugan,
Gjera, @ksendal og JordalsgrenDat kjgres ogsa opp spor pa Bersetfjellet og i Grgdalen.

f Sunndal alpinsenter ligger fint plassert i 8gtlia pa Alvundeid. Det er 2 hovednedfartslgyper og
mellom disse er det flere nedfarter. Pa toppen av heisen er et godt utgangspunkt for
skiturer/randoneekjaring, bade lette turer og lange turer innover fjellvidder og opp til topper.

Det er mulig a leieksutstyr her og det er ogsa varmestue med salg av enkle matretter og
kioskvarer.

1 Pa Gjara ligger kommunens skgytebane. Denne er dpen hele vinteren. De som ikke har skayter
kan lane. Det er ogsa hjelmer og annet skayteutstyr som folk i alle aldre kandyemslttgratis.
Varmestue og toalett er apent hele dagnet og flombelysning kan skrues av og pa etter behov. Det
er Driva IL som er ansvarlige for drift av skgyteanlegget vart.

Natur og friluftsomrade

Sunndal kommune har sammen med fylkeskommunen agtfifidetkartlagt og verdsatt
friluftsomrade. Trygg tilgang til rekreasjonsareabg neerturterreng neer der folkdw er viktig for at
folk skal bruke dissemradene. Naturen i Sunndal byr pa fantastiske og unike naturopplevelser. Alt
fra lange dagsturetil enkle trimposter som passer for de aller fleste. Det er utarbeidet en oversikt
over trimposter i SunndabDet er registrert 53urer pa nettpatalen www.morotur.no, og kommunen
har satset pa & merke og skilte turstiearkmunen arbeidengsa med 3 stimere til turveig som er
spesielt tilrettelagde for menneskened nedsit funksjonsevne, og som fremmer den generelle
folkehelsen Parkeringsplasser med toalettfatgter er ogsa en av Sunndal kommune sine satsinger.

Sunndal har flere Stikk Upbster bade sommer og vinter Alvundfjord finnes kommunens fineste
badestrender. Strendene er barnevennligelayg tilgang til saniteeranlegélven Driva er en av
Norges beste sjagarretelver og en god lakseelv. Det er ogsa muligheter for fiordfiskelaStjarden
eller Alvundfjorden.

Frivillig sektor

Frivillige lag og organisasjoner er viktige ressurser i folkehelsearbeidet. Gjdwmmbatt,
samhandling og tilskuddnskerkommunen & bidra til & skape gode rammevilkar for den frivillige
sektoren.

Sunndal pensjonistsenter

Pensjonistsenteret er stedet der sunndalspensjonistene kan komme sammen til hyggelig samveer og
ulike aktiviteter. Sunndal pensjonistsenter eies av Sunndal kommune, og et styre pa 5 medlemmer
har hovedansvar for huset. Stgtteforegm driver kafeen i pensjonistsenteret og huset har ellers
fasiliteter som handarbeidsgruppe, snekkerbod, maskinverksted, malerloft, bridgekbipleié,
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korgving, datakafe og hgrselshjelpen gylne spaserstokk" har trimturer fra senteret hver mandag
ogfredag, som avsluttes med kaffekos. Hver mandag er det i tillegg gymnastikk under kyndig ledelse.
| huset er det ogsa trimrom med blant annet ergometersykkel, tredemglle og romaskin. Sunndal
pensjonistforening og LHL Sunndal og Nesset har kontorlokadeisjonistsenteret.

Integrering

Arbeidet med innvandring, integrering @galifisering er i Sunndal kommune organisert i en egen
tieneste.Sunndal kommune haren arrekke bidratt til emod og effektiv integreringsmodell som har
gjort seg bemerket pa ngmalt niva. tillegg til atvi er med pa & bygge mateplassg sgrge for
effektiv sprakopplaering og kvalifisering til arbeidsliv eller griinderskap.

Det er ogsa grunn til & trekke frem frivillighetsarbeidet knyttet til integrering i Sunndal. Her har
Sumdal Mallag utmerket seg ved & drive et bredt integreringsarbegd utspring i sprakkafe. Ut av
sprakkafeendnar detoppstatt prosjeker som kulturvandringer, friluftsleir og gfsbesgk for
flyktninger. Bibliotekkvelde teater der mallagesubsidieremilletten, vinteraktiviteter, mate med
tradisjoner knyttettil landbruk og mat odurer ute i naturenma ogsa nevnes. Myav dette er lagt
opp slik at h&e familien kan delta.

By og tettstedsutvikling

Levendebygder ogsentrumsomrademed attraktive baniljg ogmateplasseer viktigfor &

opprettholde og gke bosettingemitvikle naeringslivet og tiltrekke besdkunndal kommune vedtok i
2009 en strategisk plan for utvikling av Sunndalsgra som et attraktivt tettsted. Planen gir faringer og
retningslinjer ér sentrumsutviklingen pa Sunndalsgra pa kort og lang sikt.

Planarbeid

Kommunen er lokgblanmyndighet ogkal sikre at lokalsamfunneiisteresser blir vareitt i den
kommunale planleggingen. Sunndal kommune har ingen egen plan for folkehelse, men
folkehelseperspektivet skal veere innarbeidet i alle planene i kommunen

Naeringsutvikling

Kommunens neeringsarbeid skjer i hovedsak pa overordnet plan gjennom tilrettelegging for
naeringsutvikling, som planlegging og forvaltning av naeringsfondsmidler. Kommunafido
sentrale lover og bestemmelser som har betydning for lokalt neeringsliv. Det bedriftsrettede
naeringsarbeidet er ivaretatt av Sunndal naeringsselskap AS (SUNS).

Sunndal kommune sin naeringsplan (2&1320) er et styringsverktagy for naeringsutviklingssdet i
Sunndal. Planen beskriver utviklingstrekk og utfordringer, angir mal, strategier og tiltak for
naeringsarbeidet i planperioden og hvordan neeringsarbeidet skal vaere organisert.

SuSu er et naeringssamarbeid mellom Sunndal og Surnadal som stari€2@pp Programmet er
finansiert av de to kommunene, Mgre og Romsdal fylkeskommune og naeringslivet. Samarbeidet har
som mal en dggnapen region i vekst, og har bedriftsutvikling og rekruttering som sentrale tiltak.

Landbruk

Sunndal har et allsidig landbréda fjord til fijell. Av 1713 km2 er ca. 23 km2 dyrket mark og 328 km2
skogareal. Sunndal er ogsa en av de store jordbrukskommurfglketi. Tidligere var Sunndal
"Nordmgres kornkammer". Det dyrkes fremdeles korn her, men i dag er det helst potet vher kje
for. Pa husdyrsiden har vi melkeproduksjon, kjgttproduksjon pé storfe, gris, sau og geit, samt
eggproduksjon.

26

Grunnlag ér kommunal planstrategi, folkeslseoversikt (jfr. folkehelseloven § Sy nndal kommune 2019
Behandlet i kommunestyret6.06.20. 8k45/20.



Renovasjon

Sunndal kommunéar satt bort alle renovasjonstjenester til det interkommunale selskapet ReMidt
IKSVedSunndal miljgstasjokan imbyggerne leveredall som ikke henteav renovasjonsselskapet.
Privatkunder kan levere avfall gratis til Sunndal miljgstasjon, for mengder inntil 500 kg. pr. levering
papersonbilhenger eller varebiNeeringskunder betaler gebyr avhengig av om avfaliet k

gjenvinnes eller ikkesunndal kommune tar imot tips fra privatpersoner om funn av sgppel eller
hageavfall ute i friomrader eller i skogen slik at dette kan ryddes.

Reiseliv

Naturen i Sunndal er vill og vakker, med storslatt natur med hgye fjell, fiogiélere dalbunner
hvor Sunndalen er hoveddalfgret. Omgitt av to av Norges mest kjente fiellomrader, Doyyefjell
Sunndalsfjella Nasjonalpark og Trollheimen, har Sunndal et unikt utgangspunkt for reiseliv.
Aktgrbildet er sveert variert, det finnes tilbydeav lokalmat basert pa gamle setertradisjoner,
campingplasser, hotell og tilbydere av toppturer og andre aktiviteter.

Kommunale boliger

Personer som ikke klarer a skaffe seg en egnet boligedv med annen offentlig hjel@ller

trenger seerlig tilpsning pa grunn av alder, bevegelsaer utviklingshemning kan sgke om a leie
kommunal bolig. Boligene har ulik standard og starrelse. Kommunen tilbyr ogsa omsorgsboliger.

Helsejenestene
Sunndal har god tilgang pa helsetjenestéommunen har en frisklivssentral som stadig utvider
kurstilbud i samarbeid med andre tjenester, frivillige og bedrifter.

Helsestasjonsog skolehelsetjenesterr e lavterskeltilbudtil alle ungefra O til 20 ar, foreldreng
gravide og er ei viktig ordmj med tanke p&orebygging

Alle kontroller som gjelder svangerskapet er gratis. Jordmor samarbeider med den gravides fastlege
og har i tillegg et neert samarbeid med gynekologisk poliklinikk og fedeavdelingene ved Molde og
Kristiansund sykehus. Jordmansarbeider ogsd med barnevern, spg smabarnsteam og
kommunepsykolog. Etter fadsel tar jordmor tidlig kontakt og tilbyr hjemmebesgk.

Barselgrupper er et nettverksskapende tilbud til nybakte foreldre. Temaer som taer @pplevelse
av foreldrerollen samspill/kontaktmellom foreldre og barnbarnets utvikling savn,
amming/flaskematingbarnestel| kosthold ulykkesforebyggingg amliv.

Sunndal helsestasjon har i 2019 satset pa kompetanseheving rundt tema barneoppdragelse og
foreldreveiledning. | den fbindelse har helsesykepleierne tatt kurs i Circle of Security Parenting
(trygghetssirkelen), et foreldreveiledningsprogram som hjelper foreldre a bli tryggere pa a mgte
barna sine i alle dets fglelser. Dette er et flott tilbud, som passer for alle fereldr

Skolehelsetjenesten skal i samarbeid med skolens personell, elever og foreldre skape en
helsefremmende skole med vekt pa helse, trivsel og sikkerhet.

BAPRgruppe er et forebyggende tilbud for barn i aldereri@ ar. | en BAR§ruppe leerer barn a
sette ord pa vanskelige fglelser og tanker og snakke om tabubelagte omrader.

Tjenesten psykisk helse for barn og unge bestar av psykolog og spesialsykepleier som ogsa er kognitiv
terapeut og DWieileder (depresjonsmestring for ungdom).

Psykisk helsearbeid fooksne tilbyr flere tjenester til de som har psykiske problemer eller som er i
en psykisk krise. Tjenesten gir hjelp til hiemmeboende med psykiske lidelser og rus. Tjenesten har
ogsa et dagtilbud ved @ran aktivitetssenter.
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Bade kommunalt ansatte og privagktiserende tar imot henvendelser om fysioterapibehandling. De
kommunale fysioterapeutene deltar i tillegg i forebyggende arbeid, hahilgdrehabiliteringsarbeid
0g iinstitusjon.

Ergoterapeut hjelper personer metedsatt fysisk funksjonsevne til blaanet hjelpemidler,
tilpasning av hjemmet, tilpasning i skolen ellé grbeidsplassen. Malet er at den enkedtel bli
mest mulig selvstendig, og slippe a vaere avhengig av annen hjelp i hverdagen.

Hverdagsrehabilitering er for personer som ikke messiarhverdag som far. Det kan gjelde

personlig stell, matlaging, deltagelse i sosiale sammenhenger eller andre aktiviteter i hverdagen eller
andre hverdagsfunksjoner som er viktig for den det gjelder. Hverdagsrehabilitering er tidsavgrenset
rehabilitering,hvor opptrening i dagliglivets gjgremal skjer i eget hjem og naermiljg.

Kommunen har en ambulerende vaktmester som gir et tilbud til hjemmeboende eldre og
funksjonshemmede som har behov for praktisk hjelp til sine hjelpemidler og trygghetsalarmer.

Kreftkoadinator er et lavterskeltilbud, tilgjengelig for pasienter og pargrende som trenger rad eller
noen & snakke med og er et tilbud til personer som har eller har hatt kreft, og til pararende.

Sunndal kommune tilbyr i samarbeid med Sunndal demensforeningwllidgsentralen kurs for
aktivitetsvenner to ganger i aret. En aktivitetsvenn er en frivillig person, som med kurs og veiledning,
gjar aktiviteter sammen med en som har demens. Aktivitetsvennen og personen med demens kobles
sammen pa bakgrunn av fellegéresser.

Sunndal kommune inngikk i november 2015 en samarbeidsavtale med Nasjonalforeningen for
folkehelsen om et mer demensvennlig samfunn. Det vil si at kommunen skal veere med a legge til
rette for at mennesker med demens skal kunne opprettholde étvaikv sa lenge som mulig.

Det er to legekontor i Sunndal. Kommunen har 6 fastiggaler og 2 turnuslege

Sunndal kommune har et godt samarbeid ni&ikesenteret for Molde og omegn. Hver siste onsdag i
maneden har Krisesenteret for Molde og omegnudlved Sunndal legeg helsesenter, etter
timeavtale.

Den offentlige tannhelsetjenesten

Tannhelsetjenestenrganisere forebyggendédiltak for hele befolkningen og git eegelmessig og
oppsgkende tilbudil prioriterte grupper. For & utjevne sosiglikheti helse oga@nnhelse
samarbeider barnehager, skoler og helsetjenesten med tannhelsetjenesten slik at flesblinulig
stand til & ta vare pa tennene sine.
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Kapittel 3. Kartlegging av hovedomrader

3.1.Befolkningssammensetning

«Med befolkningssammensetning menes grunnlagsdata om befolkningen som kan omfatte
antall innbyggere, aldersog kjgnnsfordeling, sivilstatus, etnisitet, flyttemgnster osv.

Denne typen informasjon er viktig i vurderingen av gvrig informasjon, men kan ogséev
vesentlig i seg selv som en del av utfordringsbildet for folkehelsen i kommunen/fylket.

Ikke minst vil befolkningssammensetningen kunne pavirke strategiske veivalg, som
inkluderer folkehelse.»Helsedirektoratet)

SAMMENDRAG

Frem til 2040 viser framskriving av befolkningssammensetningen at andelen av befolkningen i
arbeidsfar alder avta mech. 15%, og andeateover 65 ar vil gke like mykommunen matillegg
planlegge for en doblingvandelenpersonerover 80 ai 204Q Antall barn som fgdes gar ned.
Framskrivinger viser at antall fadte vil fortsette & ga ned i arene som konireeer kun 80 kvinner
per 100menn i fertil alder i Sunndal.7 % av alle barn under 18 ar er barn av eneforsgrgere.
Andelen som bor alene gker, og antall personer per husholdning gatmmedndrerbefolkningen
utgjer 1Q7 prosent & befolkningen i kommuneri8,5% av befolkningemg 40,5% av alle
husholdninger i Sunndal er personer som bor al&efolkningsendringewil fa konsekvenser pa
mange samfunnsomrader, blanhaet vil forsgrgelsesbyrdeske, vi far redusert tilgang til
arbeidskraft,det vil bli behov for nye boligtyperg ¢miljg, sosialt miljg vil bli vesentlig i
kommuneplanleggingeag helsetjenestene ma omstrukturere for & mate nye behov.

| hele landet var forsgrgerbyrdeior eldre 4,1 i 2018. Det er 0,5 hageenn i Mgre og Romsdal (3,6).
Sunndal ligger under bade landet og fylkeet er altsa gjennomsnitt feerre i yrkesaktialder per
person over 66 ar i Sunndal enn i fylket og landet. | 2028 er forsgrgerbyrden for eldre & &l

i landet 0g2,8 i fylket,det vil si et kraftigdll. Det er ingen grunn til & tro atet vil veere annerledes
for SunndalForsgrgerbyrderr talet pa personer i arbeidsfar alder for hvgerson utenfor
yrkesaktiv alder. Nedgangen i pergomyrkesaktiv alder vji tillegg til mangel pa arbeidskraftgpde
konsekvensedette medfarerfor bedriftenes produksjorplant annet fa konsekvenséor
skatteinntekter og kommunalgédnester.

Forventet levealder i Sunndat 83,8 ar for kvinner og 783t for menn Detteer lavereennfylket for
begge kjgnn. For menn er levealderen ogsa lavere enn i lafidetkjgnn samlet er forventet

levealder 79,4 ar for de med grunnskole som hstgetdanningsniva og 83,1 ar for deed
videregaende eller hgyere utdanning. For fylket og landet saetlfgrskjellen i brventetlevealder
mellom disse gruppene stgrre, men her ma man ta i betraktning at levealderen er lavere i Sunndal
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Hovedtrekkene for Sunndal er altsa svakere befolkningsvekst og en betydelig aldring i befolkningen.

Folketallsutvikling ogammensetning
Sunndal opplever at folketallet gar svakt near 31.12.2019 har Sunndal kommune 7036
innbyggere Fremtidsprognoser spar at befolkningstallet blir ganske stabilt. Det forespeiles imidlertid
en endring i sammensetningen i befolkningen vedradelen barn og unge i befolkningen gar ned,
samtidig som andelen eldre i befolkningen gker.

Befolkningssammensetning i Sunndal 1998-2018 med framskriving til 2038

Statistikk: SSB
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Negativt fgdselsoverskudd
Sunndal har over tid et gjennomsnittlig negativt fadselsoverskudd. Det betyr at det dar flere
mennesker enn det fgdes i Sunndal. Antall fadte per ar varierer en stor del, men statistikken viser at
det er langt imellom de riktig store fgdselsarene og festsdiene gar nedover.

Arsakene til dette kan ha flere forklaringer. En av dem er at stadig flere kvinner velger & utsette & f&
sitt farste barn. Gjennomsnittlig fadealder ved farste barns fadsel i 2017 var 2%8 @kning pa

0,3 &r sammenlignet med 261Dersom vi gar 30 ar tilbake, var mors gjennomsnittsalder ved farste
fadsel om lag 25 ar. En konsekvens av at mange kvinner utsetter sin fgrste fadsel kan veere at det blir
vanskelig for dagens kvinner & fa like mange barn som sine forgjengere.

En av fie norske menn har ikke fatt barn ved fylte 45 &r. Det samme gjelder for én av seks norske
kvinner.Mange av disse er ufrivillig barnlgse agmpen ufrivllig barnlgse menn vokserofskerne

tror de bare vil bli flere og det eelativt bred korsensus blanfagfolk om at dette skyldes at kvinner
gnsker seg en mann med hgyere gkonomisk og sosial status enn deirdsgi\er det feerre menn
somslar damene pa utdanning og inntedtn far, dermechar damene faerre menn a velge blant.

Flere larn aveneforsgrgere
Barn av eneforsgrgere antas a veere en potensielt utsatt gruppe, bade gkonomisk og sosialt.
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Det er en del risikofaktorer knyttet til det & vokse opp med en eneforsgrger. Eneforsgrgere har ofte
mindre ressurser i form av darligere gkonomi oigidne tid til barna. Dette kan fare til at barna ikke
kan delta i sosiale aktiviteter og at tiden med tilgang pa en voksen er mindre. | tillegg er det gkt
forekomst av psykiske helseproblemer blant eneforsgrgere, som videre kan virke inn pa
foreldreferdigteter og dermed barngtlere studier har vist at foreldres samlivsbrudd, og spesielt
dersom det er konflikt mellom foreldrene, har sammenheng med bade psykiske helseplager hos
barna, skoleproblemer og frafall fra skoléukevel kan det veaere vanskelig dlskeffekten av det &
vokse opp med eneforsgrgere fra andre faktorer som kan henge sammen medRatieksempel er
eneforsargere, spesielt alenemgdadte unge og har lavere utdannelsesniva. (Folkehelseinstituttet
2018

Barn av eneforsgrgere

Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Andelen barn 0-17 dr som det utbetales utvidet barnetrygd for, i prosent av alle barn 0-17 Gr som det utbetales barnetrygd for.
Statistikken viser 3 drs glidende gjennomsnitt (dvs. gjennomsnitt for overlappende 3-darsperioder).
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Faerre kvinner enn menn

For & opna befolkningsvekst, ma det veere en god kjgnnsbalanse. | Sunndal har vi kun 80 kvinner per
100 menn i fertil alder. Det er derfor viktig at kvinner i alderer82Gr kommer til kommunen, og at
kvinner som drar ut for & utdanne seg, kommer tilbake. Gloeltelegging for smabarnsmgdre i

forhold til arbeidstid, tilgjengelig barnehage for turnus og skiftarbeidere og skolefritidsordning kan
bidra til at kvinner i fertil alder velger Sunndal.
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Andelen kvinner i Norge har ikke veert sa liten siden folketellirsgartet i 1769. | 2010 ble vi for

farste gang flere menn enn kvinner i Norge, og sann kommer det mest sannsynlig til & veere i
overskuelig framtid. Mannsdominansen skyldes hovedsakelig at det siden 2006 har innvandret langt
flere menn enn kvinner. | @hg vil det alltid veere slik at det fades flere gutter enn jenter. | snitt

fades det i dag 106 gutter per 100 jenter. Mannsoverskuddet skyldes ogsa at menns levealder gker

mer enn kvinners. Kvinner per 100 menn i fertil alder

Forskjellen mellom Statistikk: Kommunestatistikk, Mere og Romsdal fylkeskommune, plan og analyseavdelinga, mai 2019
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Flere eldre

Sunndal kommunéar en kraftig gkning i andelen eldre i befolkningen. Mange ser for seg eldre som
hjelpetrengende, men det er en darlig beskrivelse av dagens eldregenerasjon. Vi ma se pa aldringen
av befolkningen bade som en utfordring og en mulighet pad samme tid. Deesen mer korrekt
beskrivelse av de eldre i dag er at de er ved god helse, har levd et aktivt samfunnsliv, er godt
utdannet og besitter en stor restarbeidsevne. Erfaringen er at de eldre har en rik livserfaring og et
brennende engasjement som de gnskd@drukt til det beste for sine neermeste og sitt

lokalsamfunn. Det betyr at mange av de eldre kan gjgre en stor innsats som frivillig i samfunnet.

Flere eldre byr pa muligheter, men det betyr ogsa et gkende press pa kommunenes
omsorgstjenester. Samtidigm andelen eldre vokser ma vi forberede oss pa gkende mangel pa
arbeidskraft, paregrende og frivillige som kan yte omsorg. Dette er en stor utfordring. Skal vi lgse
dette krever det at eldre i starre grad enn i dag blir i stand til & leve aktive og dosiEddenge som
mulig i sitt eget nsermiljg, uten behov for institusjonsplasser eller omfattende hjelp fra det offentlige.

En gkende andel eldre stiller store krav til kommunal planlegging, men kommunen har tilsvarende
mye & vinne pa a jobbe systematisklaggsiktig for & legge til rette for at eldre kan bidra med sine
ressurser og mestre eget hverdagsliv sa lenge som mulig. Samtidig ma ogsa eldre selv i stgrre grad ta
ansvar for a planlegge alderdommen pa en offensiv og god mate. Det er mye man kafogjare,
eksempel & flytte til en lettstelt og mer sentral bolig eller et bofelleskap. Egen bolig kan bygges om
eller man kan flytte neermere familie eller venner. Den enkeltes muligheter er allikevel begrenset.
Farst og fremst ma det offentlige bygge et sanfunvor det er godt & eldes. Det er behov for ulike
boligtyper med gode fellesskapslgsninger. Vi trenger nzermiljger hvor det er enkelt og sosialt a trene,
ga turer, ga til butikken eller oppsgke kunst og kulturtilbud. Vi trenger flere mgteplasser hvor man
treffer gamle kjente og kan f& nye bekjentskaper, og vi trenger nytenkende Igsninger pa
kollektivtransport.
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For a lykkes ma& kommunen planlegge godt og bruke-plabygningsloven aktivt. | tillegg ma
kommunen veere en tilrettelegger som samordner alle egriessomheter slik at de samlet sett kan

drive god stedsutvikling og skape gode nsermiljger der det er godt arbtngh(Norske arkitekters

landsfortund, 2019)

Faerre per husholdning

Det er i alt 3231 husholdninger i Sunndal (2019). | forhold til befuyjstallet utgjar dette i snitt 2,11
personer per husholdning (landet 2,16 personer per husholdning). 66 % av alle husholdningene

bestar av bare voksne (enslig eller par). 24 % av husholdningene har barn under 18 ar. | 159

barnefamilier er mor eller far Familietyper i Sunndal
alene med barnet/barna, dette "M >®

utgjar 21 % av alle husholdninger
med barn under 18 ar.

18,5% av befolkningen og 40,5%
av alle husholdninger i Sunndal er
personer som bor alene. | Sunnda
utgjer dette 1308 personer og er
over snittet for fylket og landet,
menantall aleneboende i Sunndal
har som ellers i landet gétt litt ned
de siste arene og er na nesten pa
landssnittet.

Flere aleneboende

Aleneboende antas & vaere en potensielt utsatt grugpede gkonomisk, helsemessig og sosialt. Av

disse er det er bostien del enslige innvandrere. Dette kan skyldes at det er vanskeligere & fa
familiegjenforening na enn tidligere og farer til at innvandrere blir enslig lengre enn de var fer.

Antall personer som bor alene i Sunndal, fordelt pa alder, 2005-2018
Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI
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sammenlignet med de som ikke bor alene. Aleneboende som gruppe har en hgyere ufgregrad og er

oftere ufgrepensjonert enn de som ikke er aleneboende.
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Det foreligger en hgyere grad av helseproblemkant kvinner og personer midtveis i livet som bor
alene sammenlignet med andr8ammenlignet med de som bor sammen med noen, har de som er
langvarig aleneboende hatt en mer uheldig utvikling i dgdelighet.

Forekomst av ulike familietyper har innvirknipg blant annet boligtyper, bomiljg og tienester det vil
veere behov for.

Innvandrerbefolkningen
Personer med innvandrerbakgrunn har gkt risiko for vanskelige levekar og redusert helse, og trenger
derfor ekstra oppmerksomhet i folkehelsearbeidet.

Sunndal har hatt stor gkning i antall innvandrere siden 2000. | Sunndal er de fleste innvandrere
flyktninger fra Afrikanske og asiatiske land, men vi har ogsa arbeidsinnvandrere-fta@gt. Pa
grunn av flyktningsituasjonen i Europa ser det ut til abdrbosettinger kommer til & ga ned i tiden
fremover.

Generelt er innvandrere mindre syke og bruker helsetjenester i mindre grad enn befolkningen for
@vrig, men det er store forskjeller mellom grupper.

Det har skjedd en endring i forhold til innvandeesom blir bosatt i kommunen. Tidligere kom de
fleste fra asylmottak. Personer som har hatt opphold i asylmottak leerte mer om det norske
samfunnet, de som kommer na kommer direkte fra flyktningleir og har behov for mye mer
omfattende oppfalging enn de sokom tidligere.

Personer med innvandrerbakgrunn, etter hjemland (utvalgte land), 2019
Statistikk: SSB
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Inn- og utflytting

Sunndal kommune har de siste arene hatt litt starre utflygtamn innflytting til kommunerDet er

flere innganger til & studere flytting inn og ut av kommuner. Av litt mer grunnleggende forhold er det
viktig & vite amange av de som flytter ut, er de som tidligere har flytta inn, ogsa kalt videreflyttere.
Flyktninger er et godt eksempel pa det, men det gjelder ogsa andre grupper.
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Arbeid er viktig, men langt ifra det eneste flyttemotivet. Flytterne er mangfoldige.ligfeet og

familie viser seg i flere rapporter & veere en stor grunn til at folk flytter pa seg. Ungdom i
utdanningsfasen er i en helt annen situasjon enn voksne i etableringsfasen. Arbeidsinnvandringen
representerer en kategori flyttere som pa landsbasis it sterkt fra 2004 og utover. God og
tilgjengelig oversikt over hva som finnes av tjenestetilbud i kommunen er ogsa viktig.

Det kan vaere utfordrende for en innflytter & komme inn i et sosialt miljg utenfor jobben, det er
derfor viktig at det finnes godegteplasser og at informasjon om blant annet kulturarrangement og
fritidstilbud er synlig og lett tilgjengelig.

Barnehagen kan eksempelvis veere en viktig arena for innflyttere med sma barn. Som innflytter
mangler man gjerne nettverk lokalt. Da ser ereddt barnehagen er av stor betydning bade i forhold
til tilsyn og oppfelging av barna, men ogsa i forhold til den gkende radgivende funksjonen
barnehagen har overfor foreldrene. En kvalitetsmessig god barnehage med plasser til alle er derfor
viktig i forbindelse med a velge a flytte til Sunndal. Barnehagetjenesten erfarer at det er flere som
sgker barnehageplass enn de som fades i Sunndal. Dette kan ha en sammenheng med tilflytting til
kommunen.For innflyttere vil ogsa et mangfoldig boligmarked, inkludeigmuligheter, kunne veere
avgjarende for om man velger a flytte til Sunndal

Inn- og utflytting i Sunndal 2014-2018

Statistikk: SSB
1563 SUNNDAL 2014 2015 2016 2017 2018

Innflytting 381 397 357 25

Utflytting 376 407 368 25

Nettoinnflytting 5 -10 -11

3.2. Oppveksig levekarsforhold

«Oppvekst og levekar er viktige premisser for helse og livskvalitet. Med oppvebgt
levekarsforhold menes for eksempel gkonuske vilkar, be og arbeidsforhold og
utdanningsforhold. @konomiske forhold kan omfatte andel med lavinntekt og
inntektsforskjeller. Arbeid omfatter for eksempel andel med hgyere utdanning og frafall
fra videregaende skole. Levekar defineres i et samapidllom individuelle faktorer og
ressurser og de muligheter en har til a realisere disse pa arenaer som skole, arbeid osv.»
(Helsedirektoratet)

SAMMENDRAG

| Sunndahar 24,2prosent av befolkningn hgykole og/eller universitetsutdanning (2018). Beom
det er flere som har hgyere utdanning i kommunkgger kommunengodt underlandet. Enmulig
forklaring er at vi pa grunn av nzeringsgrungagart har etarbeidsmarke for folk med
fagskoleutdanning.

Gjennomsnittly bruttoinntekt for menn og kvinrdigger under landsgjennomsnittet. Derimot ligg

vi over landet nar det gjetst medianinntekt i husholdninger. En gk andel barn under 18 ar bor i
husholdnnger med vedvarende lavinntekt ogtchar veert en gkning i antall barn i familier som
mottar scsialhjelp fra 2015. Sunndal hagsaen gkning i antall personer som blir gaende for lenge pa
gkonomisk sosialhjelp.
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Arbeidsledigheten i Sunndal har veert stabilt lav i langSichndal kommune har lavest sykefraveer i
Mgre og Romsdal med et fravaer pa 4r0sent i 4. kvartal 201Musket og skjelettlidelser er
hoveddiagnose i forbindelse med sykefrav&unndal har totalt en lavere andel mottakere av
ufareytelser enn landet for gvrig, metadig flerei 18-19-arsalderen eder opp pa ufgretrygd

Sunndal kemmune har full barnehagedekning7% av innvandrerbarna har barnehageplass i Sunndal
(2017), mot 84% i sammenlignbare kommurgarnehagebarna i Sunndal har gkt oppholdstid i
barnehagen, som farer til utfordringer nar det gjeldevaere nok persondiilstede. Vi har

manglende kompetanse i barnehagen for & forebygge den gkende andelen barn og unge med
overvekt og fedme.

Grunnskoleelevene vare har stabilt lavt fravaer. Det er godepedsstasjoner i grunnskolen og hgy
giennomfaringsgrad i den videregakmnskolenElevtallet i Sunndal gar ne8tor grad av
foreldrekjaring er en utfordring \eeflere av skolene i Sunndal. Antall elever med psykiske vansker
aker.

Av ungdommene er 72 prosent forngyked lokalmiljget. Dette er hayere enn bade fylketliagdet.

Det tredrige prosjektet «Neermiljg og lokalsamfunn som fremmer folkehelse», som Sunndal
kommune har deltatt i, har vist oss at sosiale og fysiske faktorer som bidrar til trygghet, tilhgrighet og
tilgjengelighet er viktige for & skape trivsel og livskvalite

Sunndal kommune har overvekt av eneboliger, samtidig som flere og flere av husholdningene er bare
en eller to persone Det er et lite oguoversiktligmarked for utleieboliger.

Hovedbildet visestabile tall pA mellom 300 til 350 lovbrudd arlig i Sunndal. En svak gking fra 2014
skyldes trolig stort sett misbruk av kredittkort. Det er ogsa en gkning i seksuallovbrudd, spesielt
misbruk av barn. Dette skyldes trolig at flere forhold blir anmeldt.

Sammenheng mellom utdanningsniva og helse
Forsking viser en sterk Forventet levealder, forskjell mellom to utdanningsgrupper
Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI
sammen hengnellom Indikatoren viser antall ar forskjell i forventet levealder mellom den delen av befolkningen som har videregaende eller hgyere
utdanningsnivé Og hEISe utdanning og den delen av befolkningen som har grunnskole som hgyeste utdanningsnivd. Altsa den forventede levealderen til
den delen av befolkningen som har videregdende eller hgyere utdanning minus den forventede levealderen til den delen av

Sammenhengen mellom befolkningen som har grunnskole som hgyeste utdanning. Forventet levealder i gruppene er beregnet ved hjelp av
. . o dgdelighetstabell. Statistikken viser 15 drs gjennomsnitt for landet og Sunndal, kvinner og menn.
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Sunndal haforskjellen i levealderemellom menn som har videregdendeeglhgyere utdanning og
grunnskole som hgyeste utdanning gkt betraktelig i perioden 28®81%. For kvinner ses de siste
arene en liten gkning, men forskjellene for kvinner er fortsatt lav sammenlignet med landet.

Utdanningsniva i Sunndal
| Sunndal har Yvebefolkningen grunnskole som hgyeste utdanningsniva, og ligger med dette likt

med resten av landet. Nesten halvparten av innbyggerne har videregaende skole som hgyeste

utdanni ngsnivé’l. Her ||gger Hgyeste fullfgrte utdanningsniva for personer fra 16 ar og over i Sunndal, 2018
Statistikk: SSB
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Arbeid

Arbeid er erbzerebjelke for velferd, bafor individ og for samfunntiolk i arbeid gir
skatteinntekter for samfunnet og imiekt som gir individuell frihet foenkeltmennesket. For de fleste
virker arbeidet positivt inn pa psykisk Ise og livskvalitet giennom muligheter til & fa brukt egne
evner og oppleve mestring. Arbeid er ogsauiktig inngang til sosiale relasjoneg styrking av sosial
kapital. Arbeidsmibbelsstninge pa arbeids@ssen kan ha negativ innvirknipg helsa. Grupper
med redusert tilgang til arbeidslivet har risifar redusert helse. Dette er en sent@isakséktor for
sosiale helsrskjeller (Folkehelseinstitutte2015).

Arbeidskraft er a viktig ressurs. Endringer i befolkningen i arbeidsfer alder har stor betydning for
arbeidslivets tilgang pa hoder og hender og dermed for produksjon. @kt velferd har ogsa fart il
hayere verdsetting av tid og dermed gkt ettersparsel etter fritid. Detdoasekvenser for tilgang pa
arbeidskraft nar arbeidstaker verdsetter en fritime eller fridag hayere enn tilsvarende tid betalt.
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Sekundeernaeringen  Hva innbyggerne i Sunndal jobber med
utgjer starstedelen ay Statistikk: SSB
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Antall i arbeid

Per desember 2018 v83804arbeidstakere i Sunndatgistrertmed minst en arbeistime i uken.
Nesten halvparten av arbeidstakerne arbeider i sekundaernaeringer, etterfulgt av varehandel, hotell
og restaurant og med helseg sosialtjenester pa tredjeplass.

Arbeidsledighet

Arbeidsledige antas a veere en utsatt gruppe, bade gkonomisiemekssig og sosialt. Personer som
star utenfor arbeidsliv og skole har oftere darligere psykisk helse og mer usunne levevaner enn
personer som er i arbeid. Arbeidsledigheten er pa landsbasis noe hgyere blant menn enn, kagnne
hgyest blant unge voksne.

Per desember 2018 var 47 menn og 18 kvinner arbeidsledige i Sunndal. Totalt var 64 registrert som
helt arbeidsledige. Dette utgjer 1,8% arbeidsledighet. Sammenlignet med tallene fra 2016 er dette en
utflating i arbeidsledigheten de siste to arene, og eniagrira 2015.

Arbeidsledigheten i Sunndal har vaert stabilt lav, under 2 %, i lang tid. Det har ogsa veert en god
utvikling i arbeidsledigheten i fylket gjennom 2018 og NAV er optimistiske med tanke pa\NZOZ9.
sin omverdensanalyse (2019), forespeileflate kommer i arbeid i 2019. Grunnen til dette er at
mange nzeringer har gatt bra over tid og endringer i oljeprisen er positidljirog gassrelaterte
neeringer

Nedgangen i arbeidsledigheten har ogsa en sammenheng med at antallet nye arbeidssgkalte har f
kraftig,og at antallet har stabilisert seg pa et lavt niva i Mgre og Romsdal. | februar 2018 var det i
gjennomsnitt 800 personer som registredeg som nye arbeidssgkere hos NA¥r virkedag.

Hgsten 2008 var forrige gang tieantallet var like lavt

NAVhar ogsa hatt en seerlig satsing pa unge undequrdénot innvandrere utenfor E&S og mot de
som har veert arbeidsledige lenge. For alle disse gruppene har det veert en god utvikling parsiste
arene | Sunndal var 19 personer under 30 ar helt ledigegesember 2018. Dette er en halvering av
antall arbeidsledige under 30 ar siden 2016, da antallet var 40 arbeidsledige unded8@&rsoner
som er 50 ar eller eldrear helt ledigei Sunndapr. des. 2018
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andel (prosenf)

Det er en del ufrivillig arbeidsledige blanhvandrere, men de aller fleste som vil ut i arbeid klarer a
skaffe seg arbeid. Av de som deltar i introduksjonsprogrammet gar 80 % videre enten i utdanning
eller arbed. Sammenlignet med landet, som har tilsvarende maloppnaelse pa 55% er dette veldig
bra.

Prosentandel arbeidsledige i Sunndal, fordelt pa alder 2010-2017

Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Statistikken omfatter alle personer som stdr registrert i NAV sitt arbeidssgkerregister enten som helt arbeidsledig
eller som deltaker pé et arbeidsmarkedstiltak (vanlige arbeidssgkere i ordinaere tiltak og yrkeshemmede i tiltak).
Dette inkluderer ogsé personer som identifiseres med sékalte D-nr i stedet for f@dselsnummer, dvs. utenlandske
personer uten oppholdstillatelse som er pd korttidsopphold i Norge.
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Ensidig arbeidsmarked som etterspgar hayt kvalifiserte ansatte

Neeringsgrunnlaget vart hathovedsalet ensidigarbeidsmarkedned behov fofolk med
fagskoleutdanningmen arbeidsmarkest etterspgrogsahgyt kvalifiserte ansatte. Innbyggerne i
Sunndamangler denne kompetansen, og naeringene er av den grunn avhengig av a skaffe den
kompetanserutenfor innbyggernes rekker. Deesogsaet behov for flere lapebandsbeidsplasser
slik som fiskeindustrien eksempelvis har.

Mange jobber i turnusog skiftordinger

Arbeidslivet i Sunndal er preget av arbeidstidsordninger med turnus og skiftordninger som kan fare
til at mange familier far problemer med a fa dagene til & «ga opgter ogsa en godt dokumentert
sammenheng mellom skiftarbeid og flere sykdomsgripjirksomheter med ansatte som arbeider
skift eller turnus kan likevel gjare mye for at arbeidet g)aminst mulig ut over helseKroppen har

det best med en stabil dggnrytme. Flere av kroppens funksjoner varierer gjennom dggnet, som for
eksempel kropstemperatur, blodtrykk og produksjon av hormonene adrenalin og melatonin.
Skiftarbeid rokker ved denne naturlige variasjonen og farer til sdkalt "desynkronisering". Dette
gjelder spesielt arbeid om natta. Skiftarbeidere har stgrre sgvnproblem enn aretrer bgsa en
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godt dokumentert sammenheng mellom skiftarbeid og sykdomsgruppene lettere psykiske lidelser,
magetarmsykdommer, hjertkarsykdommer, forplantningsskader (bla. abortrisiko) og
kreftsykdommernSTAMI, 2018)

Noen grupper i befolkningen fallatenfor arbeidslivet

Aktiv hverdag er et tiltak kommunen har for & gi rusmiddelavhengige lgnnet arbeid, opplevelse av
mestring, styrking av selvbilde og forberedelser til vanlig arbeidsliv. Ellers stiller denne gruppen pa lik
linje med andre i det ordineerarbeidslivet.

Andelen mennesker med nedsatt funksjonsevne som opplever at de fullt ut far dekket behovet om
bistand til & delta i jobb eller studier, er nasjonalt pa 76,5 prosent. Ifglge tall fra Helsedirektoratet
opplever 69 prosent av mennesker med satt funksjonsevne i Sunndal at de far den hjelpen de
trenger for a kunne delta i arbeid og studier. De beste ligged§ 1 prosent

Mennesker med utviklingshemming har som hovedregel tilbud om arbeidsrettet aktivitet i dagsenter
eller ved Trollheim. Dedr lite tilrettelagt arbeid for denne gruppen i vanlige arbeidsforhold. Radet

for mennesker med nedsatt funksjonsevne medgir at det er utfordrende a fa vanlig ansettelse i
Sunndal pa grunav redusert arbeidsevne. Arsakétdette kan veereébehov for redusrt stilling og

mye tilrettelegging og til i CV etter lang tids sykdom. Hisdig arbeidsmarked gjar heller ikke saken
bedre. De som er i et arbeidsforhold og erverver sykdom opplever i stgrre grad at det tilrettelegges
enn de som star utenfor arbeid @y arbeidssgkende med nedsatt funksjonsevne.

Sysselsettingen for innvandrere i Sunndal varierer etter bakgrunn

Utdanningsnivaet varierer ogsa sterhdelen i arbeid handler om hvilke arbeidsplasser vi har i
Sunndal og inntektsnivaet handler bade bwilke jobber innvandrere tilbys, og utdanningsbakgrunn.
Innvandrerfamiliene utgjar estor andel av lavinntektshusholdningene fordi bare en er ute i jobb og
familiene tradisjonelt har mange barn.

Innvandrertjenesten har lite i kontakt med arbeidsinnvaghe, utenom @r det er behov for
norskkurs. Livssituasjonen til arbeidsinnvandrerne blir i liten grad fanget opp av samfunnet vart.
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Prosentandel sysselsatte innvandrere i Sunndal etter landbakgrunn 2017
Statistikk: IMDI
Her ser du innvandrere med ulik landbakgrunn i valgt omrade som er sysselsatt - bade hele gruppen og delt etter
bakgrunn fra Gtte verdensregioner. Figuren viser bade antall sysselsatte personer mellom 15 og 74 dér i hver av
gruppene, og hvor stor andel de sysselsatte utgjor av alle personer mellom 15 og 74 ar i hver av gruppene.
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Sykefraveer og uferetrygd
Sykefraveersstatistikken deles inn i 2 diagnosespesifikke hovedgrupper; Magkéjelettlideter og
psykiske lidelser.

Muskel og skjelettlidelser er den sterste enkeltarsaken til sykefragaamndal

Muskel og skjelettsykdommer er samlet sett mer vanlig hos middelaldrende og eldre, men det er
store forskjeller mellom de ulike underdiagnosenaekkesmerter er mest vanlig hos yngre kvinner,
men ryggplager er like vanlig hos begge kjgnn.

Ps/kiske lidelser star for Y@osent av de tapte dagsverkerunndal

Det har veert en liten gkning i lettere psykiske lidelser, bade andel tilfeller og tagsvelk.

Internasjonal forskning har vist at psykiske lidelser ofte er underrapportert som arsak til sykmelding,
og at det derfor er grunn til & tro at den reelle andelen sykefravaer med psykiske plager er langt
hayere. Lettere psykiske lidelser har hatt@ming de siste arene, og dette er ofte sykefraveer med
lang varighet. Det er ogsa en sterk risikofaktr senere ufgrepensjonering (Helsedirektoratet 2018)

De stgrste diagnosegruppene med hensyn til sykefravaer
Statistikk: NAV Sunndal

DIAGNOSEGRUPPE SUNNDAL LANDET
2014 2018 2014 2018
Muskel- og skjelettlidelser 45% 41,8% 40 % 37.9%
Psykiske lidelser 17,4% 19% 20% 21%
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Arbeidet for & redusersykefravaeret og hindre utsting ogfrafall krever kontinuerlig innsats g ma
bygge pa esamarbeid mellonrmyndigheter arbeidsgivereg arbeidstakere. Her ma ogsa lokale
virksomheter i kommunearbeice systematisk og malrettet

Fra forsking vievi at bade mekaniske, organisriske og psykososiale faktorer i arbeidsmiljget
pavirker risikoen for sykefraveer. Studier baggtovervakingsdata indikerer 26 %av alle
sykefraveerstilfellekanknyttestil mekaniskesksponeringer, og omtrertt5 %til psykososiale
risikofaktorer Sykefraveepa grunn av angst og depresjonugbredt i mange yrkeinnenfor helse
0g sosialsektoren (STAMI, 2018).

Ufaretrygdede er badbelsemessig og materialttsatt. Per desember 2018 har 427 innbyggere i
Sunndal vedtak om ufgrepensjon. De aller fleste mottakere av ufgreytelser i Sunndal er kvinner i
aldersgruppen 4%6 ar, disse utgjar over halarten av mottakerneMenn i aldersgruppen 466 ar

utgjar den nest stgrste gruppen mottakere av ufgreytelser i Sunndal, men denne gruppen har hatt en
positiv nedgang de siste arene. Menn som mottar ufareytejge ogsa ned i aldergruppen-34 ar.
unndal har totalt en lavere andel mottakere av ufgreytelser enn landet for gvrig.

Andelen unge ufgre gker

Andelen unge ufare har en negativ utvikling i Norge og her har Sunndal en utvikling i trdd med landet
for gwig, spesielt blant kvinned 2013 var det i underkant av 10.000genufgre i Norge. | 201de

det registrert hele 18.000 personer.

Psykiske lidelser er na den desidert viktigste arsaken til at unge mell&@ éBder opp pa
ufaretrygd. Totalt er det @&v 10 unge ufgre som far trygd grunnet psykiske lidelanskelig
barndom med berusede foreldre, darlige askonomiske kar, og mobbing pa skolen pekes pa som
bakenforliggende arsaker

Utviklingen som vekker mest oppsikt, er at stadig flere ender opp p&tnjgd allerede i 189
arsalderenRapportenHvem er de unge ufaré3kaperkraft 2019) viser ahvis man holder

utviklingen for andre aldersgrupper under 30 ar utenfor, har ikke gkningen veert spesielt stor. Det er
altsa blant tenaringene vi finn@ksplosjonen i ufgretrygdemette ser vi ogsa gjelder for Sunndal.

Antall unge mottakere av ufgreytelser
Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI
Statistikken viser 3 drs glidende gjennomsnitt (dvs. giennomsnitt for overlappende 3-drsperioder).
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@konomiske forhold

Inntekt og gkonomi er grunnleggende pavirkningsfaktorer for helse. Levekar har stor betydning for
motivasjon og evne til & opprettholde helsebringende levevaner somlmegssig fysisk aktivitet,

sunt kosthold, avhold eller matehold i bruk av tobakk og andre rusmidler.

Det relative inntektsnivaet dvs. forskjellen mellom ulike inntektsgruppenar effekt pa helsa, ved &
virke inn pa opplevelsen av egenveha/seatferd, vonde falelser, stress og konflikiy inntekt aker
sannsynligheten for darlig selvopplevd helse, sykdom og for tidlig ded. | tillegg har det & vokse opp i
familier med vedvarende lavinntekt stor betydning for barnas helse og veldrd.d&lig rad i et
lokalmiljg der det er fa med darlig rad kan oppleves mer belastende eraever flere i samme
situasjon(Folkehelseinstituttet, 2018).

Likhet i fordelingen av gkonomiske ressurser pavirker antakelig andre samfunnsmessige forhold
positivt. Man kan anta at stor gkonomisk ulikhet i et samfunn kan lede til gkt kriminalitet, kulturelle
forskjeller og politiske konflikter mellom ulike grupper i samfunnet. Stor inntektsulikhet i en
kommune kan veere en pekepinn pa at det ogsa er store sosialeftieskjeller i kommunen
(Folkehelseinstituttet2018§. Sunndal har lavere medianinntekt i befolkningem fylket og landet,
men mindreinntektsulikhet enn fylket og lared.

Median nettoinntekt

Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Medianinntekten = Det inntektsbelgpet som deler en fordeling i to like store grupper, etter at inntekten er sortert
stigende (eller synkende). Det vil altsa vaere like mange personer med inntekt over som under medianinntekten.
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Lavnntekt og barnefattigdom

Lavinntektsfamilieer husholdningeisom gjennom te ar har hatt egjennomsnittlignetto inntekt
under 60 prosent av medianinntekteWed a&egne over a trearsperiodgpersone som kanskje
«tilfeldigvis» er registrert med lav inntekt et enkéltlukes ut. Etskala 60 er e ekvivalensskala som
blir bruktfor & kunnesammenlignénusholdninger av forskjellig starreleg sammensetning
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Fra 200%esen kraftig Husholdninger med lavinntekt i Sunndal og landet, 2005-2018

. Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI
gkende andel barn i Personer som bor i husholdninger med inntekt under 50% og 60 % av nasjonal medianinntekt, beregnet

lavinnte ktshusholdninger etter EU-skala. Husholdninger med en brutto finanskapital pé 1 G (gjennomsnittlig grunnbelgp i dret) eller
i SunndalFra 2015%har mer regnes her ikke som lavinntektshusholdninger. Arlige tall. Statistikken vises for kommune- og

. fvlkesinndeling per 1.1.2020.Statistikken omfatter bosatte personer i «faktisk» bostedskommune, ikke
antallet barn i folkeregistrert kommune der disse ikke er den samme. Studenthusholdninger er ikke inkludert.
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Flere med gkonomiske utfordringer

Mange har vanskeligheter med & styre gkonomien sin. Dette gjelder mennesker med bade god og lav
inntekt. Det er gkning i andelemed gjeldsproblemer i Sunndal, og NAV Sunndal opplyser at det er et
gkende behov for gkonomisk rad og veilednitkige sjeldent hender det at noen far krav om

tvangssalg pa grunn av problemer med a nedbetale startldnet. Dette gjelder ofte og i gkende grad
husholdninger medjod og sikker inntekhusholdninger som i utgangspunktet skal kunne handtere
lanegjelden, men har darlig kontroll og kunnskap knyttet til egen gkonomi.

Den totale andelen personer som mottar gkonomisk sosialhjelp i Sunndal gar nednreenen

gkning i antall personer som blir gaende for lenge pa gkonomisk sosialhjelp. Det er uheldig a bli
gaende lenge pa sosialhjelp bade fordi det er en gkonomisk usikker situasjon a veere i og fordi det
kan forsterke en allerede vanskelig livssituaspimnaden er ment a vaere en midlertidig ytelse som
man kun skal motta i en kort periode, men for mange i Sunndal er ikke sosialhjelpen en
korttidsytelse. NAW2018)har sett pa om det er noe som kjennetegner de som blir gdende lenge pa
sosialhjelp. Funnengser at det er noen fellestrekk som pavirker risikoen for at en person som
mottar sosialhjelp blir langtidsmottaker. Bade enslige, personer med flere barn og enkelte
innvandrergrupper som mottar sosialhjelp har hgyere risiko for a bli langtidsmottakeraredre
sosialhjelpsmottakereOm du er mann eller kvinne ser ikke ut til & ha noen betydning, selv om det er
en overvekt av menn blant mottakerne.
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Barnehagen

Barnehagene blir i dag sett mer pa som en oppvekstressurs enn ngdvendig «plassering». |
folkehelsearbeidet spiller barnehagen en viktig rolle for blant annet helsefremmende levevaner,
sosial kompetanse, silt nettverk og integreringdarnehagene er med pé a gi barn et godt
utgangspunkt uavhengig av bakgrunn. Det er likevel foreldrene og det matkerket som er det
mest tilgjengelige og hovedressursen i oppveksten.

Barnehager av god kvalitet er viktig for barn og unges fysiske og psykiske utvikling. Barnehagen kan
veere med og utvikle en fglelse av sammenheng og identitet, redusere uliklogtpvekstkar, jevne

ut ulikheter i lzering og tidlig falge opp barn som trenger hjelp. Barnehagen har vist seg & ha saerlig
god pavirkning pa sprakutviklingen til barn av foreldre med lav utdanning og barn med
innvanderbakgrunn. (Folkehelseinstitutte2015)

At barnehagetilbudet er godt tilrettelagt er ogsa nadvendig for at foreldre skal ha en god
arbeidshverdag. Det gjelder apningstider, geografisk plassering og opptaksregler. Enslige forsgrgere
og familier med lite nettverk har seerlig behov for dette. Suaikdmmune haseks barnehager

spredt rundt om i kommunerDet er fullbarnehagedekning og gode barrafer. Gode barnehager
oppnas farst og fremst gjennom barnehagenes ansatte

De aller fleste barn i barnehagen i Suahdar 100% plass. Kun 10 av 8@n har %2 plass. Dette
medfgrer at barna tilbringer starre del av dagen sin i barnehagen na enn tidligere. Mange av barna i
barnehagen har lengre dager i barnehagen enn de ansatte. Barnehageansatte merker at barna blir
slite av de lange dagene, og harfie innfart hviletid for alle barn i barnehagen. At barn far
tilstrekkelig hvile er viktig for barnas utvikling.

Barnehagetjenesten rapporterer om at 21,4% i ulik grad har en reduksjon i barnehagebetalingen.
Dette utgjer 77 av 359 barn, og ses spesisdiritrumsbarnehagene. Det har ogsa veert en gkning i
antall barn i familier som mottar sosialhjelp fra 2015. Dette kan skyldes normale variasjoner.
Statistikken gir store utslag dersom en familie med mange bawttar gkonomisk sosialhjelp.
Barnehagetjenesin er oppmerksom pa risikoen for sosial ulikhet i helse som barn i
lavinntektshusholdninger er utsatt for. Ut over egenandeler for maltider og frukt har barnehagen
bevisst ikke tilbud som krever gkt egenbetaling fra foreldrene. Egenbetalingen for méltider
barnehagen er pa kr 200maned, og er lav sammenlignet med andre kommuner.

Foreldretilfredshet i barnehagen

Foreldreundersgkelsen som ble gjennomfidsarnehageneé Sunndal hgsten 2018, viserdsn

totale foreldretilfredsheten i barnehagene er 4,36 poeng av totalt 5,0 mulige. Barnehagene har et
spenn pa mellom 4,1 og 4,6, altsa ligger tilfredsheten med barnehagene i Sunndal hapmDidte
kommer fremi disse talleneer hva foreldrene er forngyd med ogdnde er mindre forngyd med.

Gjennom medvirkningsarbeidet i kommuneplanen sin samfunnsdel ytrer innbyggerne gnske om et
mer barnevennlig sentrum. De er opptatt av at det er barnehager i kretsene og har gnske om stgrre
arealer i barnehagene. Tilstrekkeligeal er viktig bade for fysisk utfoldelse og for anledning til
individuell tilpassing. Barnehageioa i Sunndal har i snitt liftarre leke og oppholdsareal am
landssnittet. Mange kom ogsa med innspill om at de gnsker seg to barnehageopptak i aret.

Kompetansei barnehagen
| Sunndal har de ansattdarnehagergod utdaniing og hgy kompetanseg liggerover
landsgjenomsnittet for andel ansatte medarnehageleererutdanning.
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Voksentetthei barnehagen

Sunndal har i snitt litt hgyere andel barn per ansaih éandet. Antall barn per ansatt varierer fra
barnehage til barnehage fra 4,4 barn per ansatt ved Gjgra oppvekstsenter til 6,3 barn per ansatt ved
Stortuva og Holten barnehagesunndal kommune oppfyller bemanningsnormen, men barna har gkt
oppholdstid i larnehagen og dette farer til utfordringer nar det gjelder a veere nok personell tilstede.
Ansatte opplever a veere mye alene med barna pa grunn av mgtevirksomhet og andre oppgaver som
ogsa binder de ansattes tid. Barnehagepersonellet papeker at dette edighel

Liten andel menn i barnehagen

I 2017 var 9% av ansatte i norske barnehager menn. | Sunndal utgjorde i underkant av 5% av de
ansatte i barnehagene menni 2017. Det er behov for mange flere menn i barnehagen. En av
grunnene er at menn og kvinner er &gellige og de bringer forskjellige verdier og interesser inn i et
miljg. Har man flere menn i barnehagen, vil det bringe inn annen kompetanse. Forsknirigrviser
eksempeht barn i barnehager med hgy andel mannlig ansatte gjar det bedre pk sgra

regnetester i smaskole(SSB, 2018)

Behov for kompetanse innen erneering i barnehagen

Stadig flere barn lider av overvekt og fedme. Fornuftig pavirkning i barnehagen er derfor viktig,
spesielt for barn med lavere sosiogkonomisk status. Det er de barna s@ngjegse har starst risiko
for & bli overvektige. Nar vi vet hvor vanskelig det kan veere a endre spisevaner i voksen alder,
skjgnner man ogsa betydningen av & fa gode vaner som Barnehagetjenesten ser behov for en
kompetanse og ressursgkning nar dgielder erneering i barnehagen.

Samarbeid mellom familien og barnehagen

Dagens foreldre er kunnskapsrike og opplyst og spgr oftere de ansatte i barnehagen om hjelp og rad.
Barnehagetjenesten er opptatt av & hjelpe foreldrene til & skille mellom alle deagpdendre gode

radene man finner i alle medier, og bidrar til & styrke foreldrerollen ved a spgrre foreldrene hva de
selv merr er det beste for sine barioreldre har gode holdninger med tanke pa oppmgte i
barnehagen. Dette er positivt da det kan tenkeforebygge frafall i skolen. Barnehagen falger opp

dette der det er behov for det. Nar det er sagt papeker barnehagetjenesten at de ogséa oppfordrer
foreldrene til & ta fridager sammen med barna sine. Barna tilbringer mye tid i barnehagen og blir
slitne.

Nar det gjelder barnehagebarn med reguleringsvansker (falelser, vise hensyn, m.m.), opplever de
ansatte at det er lettere & handtere disse utfordringene na enn tidligere. Dette skyldes farst og

fremst gkt kompetanse i ansattgruppa, men en ser ogsa en egdforeldrerollen med mer dpenhet

og at foreldrene radfarer seg mer med de ansatte na enn tidligere. Barnehagetjenesten melder om at
langt feerre henvises videre knyttet til reguleringsvansker enn for noen ar tilbake. @kt kunnskap,
tettere foreldreveilediing, samarbeid med helsesykepleier og tidlig innsats antas & veere arsaken til
dette. Barnehagebarn med behov for hjelp med reguleringsvansker far den hjelpen de trenger i sitt
vante miljg.

Spréakutvikling i barnehagen

God sprakutvikling har mye & si bade $koleprestasjoner og sosial deltakelse. Barnehagen er en
viktig arena for spraktrening for alle barn, og spesielt for minoritetsbarn. God sprakutvikling bidrar til
integrering, styrker skoleprestasjonene og motvirker frafall i videregadende skole. d&@kammune

har 97% av innvandrerbarna barnehageplass i 2017, mot 84% i sammenlignbare kommuner.

Biblioteket i Sunndal opplever lite besgk av barnehagene. Dette kan ha flere arsaker som for
eksempel at barnehagene er lokalisert langt unna biblioteket.

46

Grunnlag for kommunal planstrategi, folkelseoversikt (jfr. folkehelseloven § Sunndal kommune 2019



Gunnskolen
Sunndal kommune har 5 barneskoler, med til sammen 475 elever og 104 ansatte skolearet 2019/20.
Sunndal ungdomsskole har 245 elever og 40 ansatte skolearet 2019/20.

Gjora oppvekstsenteer lokalisert pa Gjgra, 34 km fra sentrum i retning Oppdal
Skoleavdelinga har elever pa 1. til 7. trinn og skolefritidsordning. Skolearet 2019/20 har
skolen 22 elever, fordelt i 3 klasser. Det er 8 ansatte ved skolen.

Laykja skoleer en barneskole med 1. til 7. trinn og skolefritidsordning. Skolen ligger @ Gre
atte kilometer fra sentrum i retning HoaSloledret 2019/20 har skolen 61 elevog 13
ansatte.

Sande skoler den stgrste av kommunensimeskoler, og ligger i tettstedet Sunndalsara
Skolen har 1. til 7. klasse og skolefritidsordning. Skolen haerdi@Maehle, Furu, Hoelsand
og sentrumsomradet nord for Driva. Skolearet 2019/20 er det 226 elever og 41 ansatte ved
skolen.

Tredal skoleer den andre av kmmunens to barneskolenéttstedet SunndalsgraDen er
neerskole for elevene som bor pa sgrsiddDaiva, samt elevene fra @ksendal. Skolen har 1. til
7. klasse og skolefritidsordning. Skolearet 2019/20 har skolen 100 elever og 23 ansatte.

Alvundfjord skoleer en barneskole for elever som bor pa Alvundeid og i Alvundfjord. Skolen
ligger 21 kilometer fr@entrum, i retning Surnadal. Skolearet 2019/20 har skolen 66 elever og
19 ansatte.

Sunndal ungdomsskoltar imot elevene fra kommunens fem barneskoler. Skolen er
lokaliset pa Sande i tettstedeBunndalsgara. Skolearet 2019/20 har skolen 245 elever fordelt
pa 10 klasser pa 8. til 10. trinn.

Elevprestasjoner

Eksamensresultater viser at elevprestasjonene ved Sunndal ungdomsskole er gode sammenlignet
med kommunegruppe 12, fylket og landet i de fleste fag. | Norsk hovedmal ses en svak negativ
tendens, i matte a svak positiv utvikling, mens elevenes prestasjoner i engelsk er signifikant hgyere
enn de vi sammenligner oss med. De gode resultatene i engelsk muligens kobles til elevenes
betydelige skjermbruk i fritiden.

Resultatene i lesing, regning og engelskrirBy 2018/19 ligger samlet sett pa gjennomsnittet.

Fjorarets kull er fulgt opp med tanke resultatene i lesing. Her viser de en signifikant forbedring i
forhold til & heve en starre andel elever opp pa det hgyeste nivaet. Sunndal ungdomsskole har gjort
engod jobb med & heve elevenes leseferdigheter fra 8. til 9. trinn.

Ogsa pa barneskoleniva er elevprestasjonene gode. Samlet sett har 5.trinn i 2018/19 gjort det bedre i
lesing, regning og engelsk enn bade kommunegrudytkes og landsgjennomsnittet. Relsatene

er like gode som resultatene aret fgr, som var det beste resultatet siden standardiseringen av
nasjonale pragver i 2014.

Leerertetthet

Dyktige leerere er emiktig ressursTilstandsrapport for grunnskolarSunndal for 2017/18 viser at
det i Sunndal kommune fra 1. til 7 trinn har hgyere leerertetthet enn bade landet, fylket og
kommunegruppe 12. Leerertettheten pa barnetrinnet ma ses i sammenheng med skolestruktur.

47

Grunnlag for kommunal planstrategi, folkelseoversikt (jfr. folkehelseloven § Sunndal kommune 2019


https://www.fylkesmannen.no/globalassets/fm-more-og-romsdal/dokument-fmmr/barnehage-og-opplaring/tilstandsrapportar/sunndal---tilstandsrapport-2017-2018.pdf

Sunndal kommune har sma skoler og far stor variasjon i gruppestarrelser mellom skolene. Sma skoler
med sma elevgrupper gir starre leerertetthet.

P& ungdomstrinnet har Sunndsdmme leerertetthet som kommunegruppe 12, men liggeer bade
nasjonalt og fylketTilnaermet all undervisning gis av ansatte med godkjent utdanning i de fagene de
underviser i.

Elevfraveer i grunnskolen

Elevene i Sunndal har stabilt lavt fraveer, gjennaittismunder 4%. Dette omfatter bade skulk,
sykdom og permisjoner. Skolen har gode rutiner for oppfalging av fraveer. Skolefraveer/mangelfull
skolegang er en stor risikofaktor for folkehelsen.

Hoyt fravaer ved voksenopplaeringen og introduksjonsprogrammet

Innvandrertjenesten erfarer hayt sykefraveer og fravaer generelt pa skole og introduksjonsprogram.
Det er vanskelig a si hva dette skyldes, men ulik terskel for sykdom og store livsendringer og traumer
i forbindelse med & nylig ha kommet til et nytt land kansje forklare noe.nnvandrertjenesten
menerdet ikke erbelegg for & si at dette fortsetter imi det ordingere arbeidslivet.

Skolemiljg

Helse og utdanning hgrer sammeGod helse fremmer laering og utvikling, og utdanning er viktig for
framtidsutsikter,sosial posisjon og helse i voksen alder. Inkluderende laeringsmiljg i barnehagen og
skolen gjgr at barn og unge opplever mestriligsglede, genverdi oggod psykisk helse. Mobbing er
en sterk indikator pa manglende inkludering (Lund mfl., 2017).

Statisikken over trivsel i sken viser positi utvikling, men det er fremdeles noen som ikke trives
spesieltientene i ungdomssHken.

Gutters og jenters trivsel i 7. og 10. trinn, Sunndal, 2013/14-2017/18
Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Klassetrinn 7. trinn 10. trinn
Kjonn Geografi  Skolear

gutter  Sunndal 2013/14-2017/18 92 90
jenter Sunndal 2013/14-2017/18 93 83

Det fysiske miljget virkesgsainn pa skolehverdagen. Et darlig fysisk miljg, med for eksempel darlig
inneklima og toalettfohold hemmer god laering og skaper helseproblemer. Garderober med
skjerming kan fa flere til & delta i kroppsgving, og innbydende fasader og fine uteomrade er viktig for
trivsel. Bygningsmessig holder skolene i Sunndal hgy standard og de fleste barrees&alandal

har de siste arene fatt oppgraderte uteomrader med naermiljganlegg som er populeere
oppholdssteder bade i og utenfor skoletiden.

Skolen er en mgteplass for bade barn, foreldre og lokalmiljget. Den er viktig for sosiale nettverk,
fellesskap ogitharighet.

Trivsel er viktig for leering og for & mestre utfordringer i skolehverdagen. Det & oppleve mestring
styrker selvtilliten og den psykiske helsen til barn. Et belastende eller stressende skolemiljg gker
derimot risikoen for psykiske helseproblemer
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Videregdende skole

Videregaendeskole er viktig folkehelsesammenheng. Gjennom videregaende oppleering legger
elevene blant annet grunnlaget for hvilken tilknytning de kommer til & ha til arbeidslivet, og hvilken
inntekt de vil f. Videregdende opplasgier ogsad nadvendig for & kunne ta hayatdanning, som

igjen leg@r grunnlaget for enda bed helse. A forebygge frafall i videregaers®le er derfoviktig

for & fremme god helse.

Hey gjennomfaringsgrad ved Sunndal videregaende skole

Det er god fullfgring ved Sunndal videregaende skaf2é6 av elevene som startet pa Sunndal
videregaende skole hgsten 2018 har fullfart og bestatt allevéabskoleslutt i juniDette er den
hayeste fullfaringsgraden skolen har hatt de siste 40 aret&av elevene er minoritetsspraklige.
Ogsa for de har 92% fullfgrt og bestskblearet.

Frafall i videreg&ende skole

Frafall fra videregaende oppleering er en stor folkehelseutfordring fordi tilknytning til skole og
arbeidsliv er sentralt for helse digskvalitet. Frafall fra videregaende opplaering gir stor risiko for
svak eller ingen tilknytting til arbeidsmarkedet, lav inntekt, ufgretrygd, darlige levekar bg ddise.
Mye tyder pa at psykiske problemer er den viktigste grunnen til at ungdoer fallv skolen. Det er
ogsa sosiale forskjeller mellom de som gjennomfgrer og de som ikke gjennomfgrer videregaende
opplaering.Ungdom som faller ut av videregaende skole uten a ha noe alternativ innen utdanning
eller arbeid, har stor risiko for a bli mamglisert og fa redsert helsg(Folkehelseinstituttet, 2015).

Totalt frafall i videregdende skole i Sunndal, fylket og landet 2010/12-2016/18

Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Frafall i videregdende skole totalt. Frafallet inkluderer personer som startet pa grunnkurs i videregGende opplzering for f@rste gang et gitt Gr og som har
gjennomfgrt VKil eller gdtt opp til fagpreve, men som ikke har bestatt ett eller flere fag og derfor ikke har oppnadd studie- eller yrkeskompetanse etter 5 dr,
samt elever som startet opp dette dret, men som sluttet underveis. Andelen blir beregnet ut fra prosent av alle som startet grunnkurs i videregdende
oppleering det dret. Personer som etter 5 dr fortsatt er i videregdende skole, regnes ikke som frafalt. Det er tatt utgangspunkt i personens bostedskommune
det dret han eller hun fyite 16 ar. Statistikken viser 3 drs glidende gjennomsnitt. Statistikken vises for kommune- og fylkesinndeling per 1.1.2020.
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Barn av foreldre med lang utdanning har nesten 30% stgrre sjanse til & giennomfare videregdende
oppleaering enn barn av forégte med kort utdanningFolkehelseinstituttet, 2015Figuren under ser

at det er starreog gkenddrafall i videregdende ske blant eleveisom har foreldre med grunnskole
som hgyeste utdanningsniva. Andelen frafall blant de med foreldre med videregadendegkole
hayskole/universitetsnivdomhgyeste utdanningsniva faller

Frafall i videregaende skole totalt og etter foreldrenes hgyeste fullfgrte utdanningsniva i Sunndal og landet
2014/16-2016/18

Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Frafall i videregGende skole etter foreldrenes hgyeste fullfgrte utdanningsnivd. Frafallet inkluderer personer som startet pG grunnkurs i videregdende
oppleering for férste gang et gitt ar og som har gjennomfgrt VKIl eller gatt opp til fagpr@ve, men som ikke har bestatt ett eller flere fag og derfor ikke har
oppnadd studie- eller yrkeskompetanse etter 5 dr, samt elever som startet opp dette dret, men som sluttet underveis. Andelen blir beregnet ut fra prosent av
alle som startet grunnkurs i videregdende opplaering det dret. Personer som etter 5 dr fortsatt er i videregdende skole, regnes ikke som frafalt. Det er tatt
utgangspunkt i personens bostedskommune det dret han eller hun fyite 16 Gr. Statistikken viser 3 drs glidende gjennomsnitt. Statistikken vises for kommune-
og fvlkesinndeling per 1.1.2020.
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Elevtallet i Sunndal gar ned

Elevtallet i Sunndal gar ned, dette kan ha betydning for skolen pa flere omrader i &rene som kommer,
blant annet i forhold til kostnader knyttet til antall barneskoler og for elevenes sosiale behov. Spesielt
skoler i kretsem rundt om i kommunen kan veere truet av nedleggelse dersom elevtallet gar ned.
Elevene Sunndahar det for det meste trygt og godt, men noen elever har utfordringer med at det

er sma skoler som gir utfordringer med a finne venner. Dette gir ingen litstatistikken, men er
utslagsgivende for den det gjelder

Behov for flere leerlingeplasser

Nar det gjelder leerlingeplasseahSunndabedre kapasitet enn de fleste, og god bredtikevel er
det behov for flere ledingeplasser. Det er utfordrende & tilbgrfe leerlingeplasser fordi det krever
kapasitet til & sgrge for efodt innhold i leeringsinnholdet og det mangler fill& leere opp. Vi er
ikke flere enn vi er.

| en tid med lavere elevtall, kan linjetilbud ved Sunndal videregaende skole sta i farbliftagt ned.
Samarbeid med nabokommuner blir viktig, samtidig som er det viktig & serge for at de som starter et
utdanningslegp har tilgang til lzereplasser slik at de klarer a fullfgre utdanningslgpet.
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Boligforhold

Bokvalitet har betydning for helsa fi&re mater. For barn og unge kan en vanskelig bosituasjon
pavirke skoleprestasjonene og det sosiale livet deres. Universelt utformete bomiljg og tilgjengelige
bosteder er viktige for at eldre og mennesker med nedsatt funksjonsevne kan leve et verdig liv
(Folkehelseinstituttet, 2018Pet er ingen bostedslgse i Sunndal.

Om boliger og mateplasser i naermiljget har innbyggerne gitt tilbakemelding om gnske om mindre
leiligheter som ligger sentralt i grendene med god tilgjengelighet og med mulighet for
bussforbindelse til Sunndalsgra. Flere grender mangler tilgjengelige sma leilighizstgr

Ungdomsradet er opptatt av at det bygges flere mindre boenheter, bade boliger til leie og til eie. De
er ogsa opptatt av at det ma veere enkelt 8 komme seg inn pa boligaettkNar det gjelder

naermiljget oppleves Sunndal som trygt i forhold til en storby, og det er posigrtungdommen. |
kretsene savner de imidlertid arenaer hvor de kan treffes, og de gnsker bedre busstilbud.

Plan og bygningsloven krever at alle nliyeliger skal veaere «tilgjengelige». Dette innebaerer trinnfri
adkomst, og at alle hovedfunksjoner i boligen skal veere i inngang$ptanskal kunne bo i sin bolig
i alle livsfaser. Handhevingen av dette er ikke like strengt som ved universelt utformimgyokan
sgke fritak fra loven dersom det er fysisk umulig, uforsvarlig skononésKighende

mlels:::g;';?:::t;::ggf: eierandeler Flere studier antyder en sammenheng mellom helse og
o eie/leieforhold, og funnene viser gjiennomgaende at de som
eier egen bolig har bedre helse. Samtidig il & eie en
80% bolig vaere et uttrykk for et visst ressuimy velstandsniva.
v Sveert mange nordmenn eier egen bolig, og andelen er
98% hayere enn for boligmarkedet i vare naboland. Var
30% forkjeerlighet for a eie begynte i etterkrigsarene, da det ble
et politisk mal aflest mulig skulle fa en sikker gkonomisk
tilvaerelse gjennom & eie sin egen bolig. Husbanken ble
opprettet, og i tidrene som fulgte ble skattesystemet ogsa
tilpasset denne politikken. Bolig er et attraktivt
Norge ~ Sverige  Finland  Danmark investeringsobjekt, og samtidig en viktig sikiketrog
«sparegris for mange husholdninger. | andre europeiske
land er det en stgrre og gkende andel som leier sine boliger,
bade pa grunn av hgye eiendomspriser og landenes
skattepolitiske ordningefPrognosesenteret, 2037

Boligtyper
Tall fra SSB (20} 8iser at om manl&r sammen selveiere og personer som bor i andwsis

aksjeeierboligereier 86,6 % egen bolig i Sunndaétt@ er litt over landsgjennomsnittet som ligger
pa 82,3 %. Sunndal har dermed en lavere andel som leier sin balig 3p % mol7,7 % i landet.

Eneboliger er den dominerende bdjigeni Sunndal. En baerekraftig boligutbyggimg ta
utgangspunkt i innbyggerne sine behov. Utviklingghvordan husstandene er sammensatt, med
flere 1- og 2personshusstanderkan tyce pa at andre bligtyper enn eneboliger bar prioriteres
hagyere.

NAV erfarer behov for flere sma leiligheter i Sunndal, ala Hovsvegen, bade for mindre husholdninger
og for vanskeligstilte i eiendomsmarkedet. NAV understreker ogsa behov for flere leieboliger i
Sunndal. Perdag virker leiemarkedet i Sunndal lite og uoversiktlig.
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Boligprisene i Sunndal har hatt en

kraftig prisvekst Siden 2014, men Sl‘.:::ztll:gszv giennomsnittlig kvadratmeterpris (kr.) for enebolig (selveier) i Sunndal 2008-2018

den gjennomsnittlige
kvadratmeterprisen pa eneboliger
palydende kr. 13 456} 2018 er e
fortsatt lav sammenlignet med 12500
resten avandet, som har en
gjiennomsnittlig kvadratmeterpris
pa kr. 24 917,pa eneboliger i
2018.Det har ikke veert mulig & 11000
fremskaffe priser pa sméahus, da
det ikke foreligger nye tall etter

2014 i statistikktallmaterialet til . 200 200 200 2011 202 201 204 2005 2006 2007 208
SSB. | 2014 var kvadratmeterprisen

pa smahus i Sunndal kr. 11 662,

kr
13500

12000

11500

10500

ar

Kommunale boliger

| utgangspunktet har alle innbyggere et ansvar for & skaffe seg og finansiere egen bolig. Likevel finner
man at gkonomiske, sosiale, fysiske eller psykiske problemer gjgr at en del mennesker har vansker
med & skaffe seg egen bolig, og/eller beholde egen biiigamunale boliger er et tilbud til personer

som har vansker med a skaffe seg egnet bolig pa det ordinaere boligmarkedet.

NAV har i dag 3 separate ordinaere kommunale leiligheter. | tillegg dispodaiéiet lite

personalrom som kan brukes ved behov for overnatting over sveert kort tid (en natt eller to). NAV har
erfart at det beste er at flest mulig far bo mest mulig ordinaert, det vil si i en ordinger kommunal bolig

i et ordineert bomiljg. En god boligsésjon i et rusfritt miljg er en forutsetning for sosial

rehabilitering Nar det gjelder behovet for antall midlertidige boliger som NAV disponerer vurderes
dette fortlgpende. NAV er av den klare oppfatning at dagens ordning fungerer svaert god og er i trad
med sosialtjenestelovens § 27.

Sunndal kommune disponerer i alt 159 boliger per 31.12.2018. 19 av disse boligene er leid, resten
eies av kommunen. Kommunen eier ogsa 26 rom i bofellesskap som leies ut til de som har behov for
denne type bolig.Boligenekommunen disponerer er gjennomgangsboliger for personer som har
behov for en midlertidig lgsning pa boligsituasjon, herunder personell som arbeider midlertidig i
kommunen, og omsorgsboliger for personer som av ulike arsaker ikke er i stand til & skafitigeg

pa egen hand. Dette kan veere eldre, utviklingshemmede, personer med psykiske lidelser, osv.

De fleste kommunale boligene er universelt utformet og har beliggenhet i sentrum. Det finnes ogsa
et mindretalls boliger i kretsendlrisnivaet pa de kommuate utleieboligene varierer i forhold til
bygningsmasse og starrelse pa leiligheter, og reguleres av boligmarkedet.

Per 2019 far folk tildelt kommunal bolig veldig fort, og en har ikke hatt venteliste pA mange ar.
Sunndal kommune har mange kommunale getisammenlignet med andre kommuner.
Eiendomstjenesten erfarer at en god del boliger til tider star tomme og er en betydelig utgiftspost.
Per 11.09.19 star 9 boliger ledig i Ringveien.

Innvandrere bosettes stort sett i kommunale boliger, men det bsukgsa en del private boliger.
Etter endt skolegang og overgang til arbeid klarer noen & skaffe egen bolig, mens andre blir boende i
de kommunale boligene.
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Boligbehov i endring

Sunndal har en del eldre boligmasse, hovedsakelig bygd-gé-&dlet som ikle er lagt til rette slik

at eldre skal kunne klare seg lengst mulig og mest mulig selvstendig hjemme. Det har imidlertid veert
gjort utbedringer pa boligblokker som har fatt heis, men leilighetene inne i blokkene er lite
tilrettelagte og dermed ogsa utfordnde a bo i hele livslgpeAt vi farflere aleneboendegflere

eldre, viltrolig pavirkke etterspgrselen ettesentrumsnaere, lettstelte boliger, eventuelt bofellesskap
med hgyt servicenivaDet erimidlertid lite etterspgrsel etter nye boliggrdag,hvilket medfgrer at

nye boligprosjekter ikke blir realiseette kan veere gkonomisk beting&or de som flytter fra en
enebolig i grendene til en sma boenheter i sentrum fgedr det ofte en stor kostnad.
Byggekostnadene er lik i Sunndal som andre steden verdien stiger ikke som for eksempel i byer.
Pa grunn av dette etterspgr ogsa eldreradet tilgang til leieboliger i sentrum.

NAV og PLO samarbeider i forhold til personer med rusproblem og/eller psykiske vansker, som har
behov for boligveiledning.&hne gruppa kan ha utfordringer med a bli godkjent som leietakere, eller
som medeiere i borettslag, og har ofte fa valgmuligheter med tanke pa boligomrade.

Radet for mennesker med nedsatt funksjonsevne papeker behov for boliger med livslgpsstandard,
bade ide kommunale boligene og pa det frie markedet. Ved behov for gkonomisk bistand for
anskaffelse av bolig eller ombygging av bolig ved funksjonsnedsettelse opplever brukergruppen og
fagpersonene dette uoversiktlig, med alt for mange instanser a forholdélsmpkomplisert

saksgang. Radet for mennesker med nedsatt funksjonsevne papeker at det er behov for at disse
ordningene koordineres og at en kommunal sosionom er etterlengtet i Sunndal. Behovet for
sosionom begrunnes ikke bare ift bolig, men fordi agreste vet hva de egentlig har behov for nar
livet forandres radikalt pa grunn av sykdom.

Bosatte flyktninger i Sunndal kommune har samme krav og rettigheter til bolig som gvrige
innbyggere. Mange av de som bosettes har ikke bodd i en ordinaer boligrea@fleller er vant med
helt andre boligtyper enn de vi har herg har derfor et stort behov for & leere a loligene som
tilbys farstegangs flninger er avra standard,men boenhetene er sma og passer ikke til store
familier. @konomiske forhold bidr ofte til at det er utfordrende for denne gruppen a skasferre
boenheter nar de selv skal skaffe bolig. Det er grunn til a tro at dette forklarer gkningen i antall
personer som bor trangt i Sunndal de siste arene.

Trangboddhet

10,3 prosent av allpersoner i Norge bor trangt, det vil si 530 000 personer. Dette er saerlig vanlig
blant barnefamilier, husholdninger med lav inntekt og innvandreér@unndal bor 8,4 %, altsa 573
personer, trangt (2018%unndal ligger med dette under landssnit{&0,4%, men har hatt en gkning
siden 2015Sunndal kommunéosetter innvandrerfamilier med mange barn, dette kan forklare en
stor del av trangboddheten.

Tabell 3. Antall personer som bor trangt i Sunndal 2015-2018

Statistikk: SSB

A bo trangt defineres som personer boende i husholdninger der:
1. Antall rom i boligen er mindre enn antall personer, eller én person bor pa ett rom, og
2. Antall kvadratmeter er under 25 kvm per person.

Antall personer

2015 2016 2017 2018
1563 Sunndal
Bor romslig, mange rom og kvm 6101 6097 6067 6 067
Bor trang, fa rom og kvm 545 569 593 573
Uoppgitt 21 191 205 210

53

Grunnlag for kommunal planstrategi, folkelseoversikt (jfr. folkehelseloven § Sunndal kommune 2019



Lokalmiljoet

Sunndal kommune har deltatheermiljgprosjektefog gjennom & medvirke i ulike prosesser i
kommunen har vi fatt informasjon fra innbyggerne om hvartmer bidrar til livskvalitet og trivsel.
Randi Bergem ved Hggskolen i Vq@@18)oppsummerempavirkningsfaktorer som gjennom
neermiljgprosjektet har vist seg & ga igjen (basert pa alle de 4énkmene i landet som var med i
prosjektet). Sentralt er sosiale og fysiske faktorer, som for eksempel mgteplasser, kulturtilbud,
friomrader og naerhet til tienester. Disse sosiale og fysiske faktorene henger ogsa sammen, men i

tabellen nedenfor er de oppdelt

Kategorisering av narmiljgfaktorer som er viktige for trivsel, helse og livskvalitet

Kilde: Neermilj@prosjektet. Hggskolen i Volda

Kategorier pavirkningsfaktorer

Hvorfor bidrar til det trivsel og livskvalitet?

Sosiale faktorer

Mgteplasser Tilhgrighet, fellesskap, inkludering, egenorganisering, relasjonshygging

Kulturtilbud Sosiale og estetiske opplevelser, inkluderer, stimulerer kreativiteten,
bidrar til trivsel og tilhgrighet

Fysiske faktorer

Friomrader, grentomrader, parker

Fysisk aktivitet, frisk luft, rekreasjon, sosial kontakt, trivsel

Gang- og sykkelveier

Trygghet, fysisk aktivitet, klimavennlig

Neerhet til tjenester og funksjoner

Tilgjengelighet, trygghet

Arealbruk, fysisk utforming, estetikk

Kontrollert utbygging, klima, utbygging som ivaretar stedets kvaliteter

Disse sosiale og fysiske faktorene er
viktige pavirkningsfaktorer for trivsel
og livskvalitet fordi de blant annet
bidrar til trygghet, tilhgrighet og
tilgjengelighet | trdd med forskingen
er disse faktorene ogsa sentrale i
forbindelse med & skape sabi
baerekratft.

En annen ke til informasjon er
Ungdata. Ungdata viser @8% av
ungdommer i Sunndal er forngyded
lokalmiljget sitf og ligger dermed
hgyere enrfylket (68%) og landet
(70%). Andelensom er forngyd med
lokalsamfunnet i Sunndal viser en
gkning fra 2014 (65%lMHant
kommunenesom har gjennomfart
Ungdataflere ganger, er defflere
kommunersom har nedgng i
prosentandelen som er forngyded
lokalmiljget, enn det ekommuner
som har gkning

| erfaringsheftefra Neermiljgprosjektet

Hvordan har naermiljpprosjektet pavirket ditt arbeid -
og hvilken betydning vil det ha framover?

BERIT SKJEVLING: For meg har erfaringen med tverrsektorielt
samarbeid i Naermiljgprosjektet vaert meget bra. I en liten
kommune, ofte med kun “en person pa hvert fagfelt, sitter vi
oftealene, og det er tungt & drive storre
medvirkningsprosesser pa egen hand.

Prosjektmidler har gitt mulighet for deltakelse pa seminarer og
jeg har fatt okt kunnskap om ulike medvirkningsmetoder,
dette har vaert nyttig.

Gjennom medvirkningsprosesser i Naermiljgprosjektet
opplever jeg at vi har fatt et bedre kunnskapsgrunnlag for
planer og tiltak. | medvirkningsprosessene for
kommuneplanens arealdel fikk vi innspill fra flere grupper enn
de som tradisjonelt deltar pa bygdemgter. Blant annet var
bametrakk og ungdomsrad viktige bidragsytere fra bam og
unge. Tilbakemeldinger fra politikere og ledelsen, om
medvirkningsprosessene i bade leke- aktivitetsanlegg og
kommuneplanens arealdel har vaert entydig positive.

Tidspress og manglende erfaring/rutiner/stgtte har ofte gjort
detvanskelig & giennomfore bred medvirkning tidligere. Det er
ogsatungt & drive dette alene. Jeg haper atde gode
erfaringene fra Naermiljo prosjektet vil bidra til endring. I tillegg
til stotte og rutiner mener jeg det er behov for egen ressurs pa
dettei kommunen. Jeg tror ogsa det hadde vaert en fordel

med mer formaliserte og tverrsektorielle samarbeidsgrupper i
planarbeidet enn det vi har hatt tidligere.

STALE REFSTIE: Jeg fgler at Naermiljgprosjektet har gjort to
ting klarere for meg. For det forste har jeg blitt mer bevisst pa
kvalitetene i naermiljget vart, hva folk setter pris pa, og hvor
mye de setter pris pa det. Slik har jeg fatt mye til ettertanke og
mange innspill om hvordan vi kan utvikle naermiljget vart slik
at Sunndal blir triveligere for oss som bor her og folk som
flytter hit. Dette gjelder bade fysiske anlegg og tilrettelegging
for meteplasser og sosiale aktiviteter. Slik innsikt har jeg
selvfolgelig med meg i det politiske arbeidet.

For det andre har jeg laert mye om medvirkning, og vaert med
pa atai bruk nye metoder for &f3 ulike befolkningsgrupper i
tale. Disse metodene bruker vi n& bevisst i kommunens
planprosesser. Slik nar vi grupper somikke har deltatt i
tradisjonelle plan- og heringsprosesser, og langt flere kommer

uttaler konmunens arealplanlegger OQ til orde. Dette gir kommunen svaert nyttige innspill nér vi skal

ordfgrer seg om betydningen av
lokalkunnskaper som
kunnskapgrunnlag for kommunens
politiske og administrative arbeid.
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planlegge, og kommunen blir mer malrettet og treffsikker nar
vi skal prioritere og utforme tiltak og tjenester. Slik
medvirkning er ogsa viktig for lokaldemokratiet. Det er et fatall
som deltar i tradisjonell parti- og lokalpolitikk. Gjennom god
medvirkning far langt flere god og nedvendig pavirkning pa
hvordan kommunen drives og lokalsamfunnet utformes. @kt
medvirkning gir gkt medbestemmelse, og det er bra.

Berit Skjevling

Arealplanlegger i Sunndal kommune.

Stile Refstie

Ordfgrer i Sunndal kommune.

Kilde: Mgre og Romsdal
fylkeskommune, 2018
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3.3 Fysiskbiologisk, kjiemisbg sosialt milje

«En rekke miljgforhold har effekt pa helsen. Eksempel ekkéievannskvalitet, luftkvalitet,
grad av stgy, sykkelvegnett og kvaliteter ved nsermiljget som tilgang til friomrader,
friluftsomrader osv.Oversikt over infeksjonsepidemiologiske forhold i kommunen etter
smittevernloven 8871 og 72 bgr samordnes med oveldi over folkehelsen og komme inn
under biologiske faktorerSosialt miljg kan omfatte organisasjonsdeltakelse,
valgdeltakelse, kulturtilboud, sosiale mgteplasser osv.»

(Helsedirektoratet)

SAMMENDRAG

Sunndalsgra sentrum preges i stagrre grad av biler erfolvog de gragnne lungene i sentrum blir
stadig feerre Dette pavirker bade det fysiske og sosiale miljget i sentiSimrrelsen pa

husholdningene endrer seg, og flere bor alene. Det er behov for en ny forstaelse av betydningen av
de sosiale magteplasseney sikre at Sunndal blir et gosited der samhandling og kvalitet star i
sentrum.Ogsa i flere kretser savnasateplasser, spesielt etter at neerbutikken er lagt ned.
Neerbutikken er en viktig mgteplass i bygdene.

Det offentlige vannverket i Sunndal leverann av sveert god kvalitet og hele 98% av kommunens
innbyggere mottar vann fra den offentlige vannforsyningslorge og Sunndal star overfor store
utfordringer i kampen mot farsgplingunndal kommune farer klimaregnskap fra 2019.

Kulturaktiviteter er vktige for & skape innhold i folks liv utenom skole og arbeid. Kulturtienesten er
en viktig essurs i forbindelse med dettErivillige organisasjoner er viktipelsefremmende aktarer
for utsdte grupper og befolkningen generelingdom flest opplever detosiale miljget som bra.
Kjellar'n er viktigkulturhuset og biblioteket er en viktig sosial mateplagsvers av kjgnn,
generasjoner og bakgrunkoajeen til kulturskolen, svemmehallen og sportshallen er en viktig
mgateplassPensjonistsenteret har godasiliteter og ligger i sentrunSunndal er et aktivt
frivilligsamfunn

Arrangement som musikkspillet Lady Arbuthnott, hundeutstilling, Sunndakskion og hydrocup er
eksempler pa arlige enkeltarrangementer som genererer mange positive effekter.

Turaktivitetene med trim og fjellturer har veert gkeste i kommunen de senere arene. Det eamge
tilgjengelige og tilrettelagte turmuligheter samer og vinter i hele kommunen og disse edgbrukt.

Sunndal kommune har utarbeidet et temakart over friluftsooeée i kommunenTidligere var

Sunndalsgra en av ca. 50 steder med sykkelbyavtale. | 2019 er ikke Sunndalsgra pa Statens vegvesen
sin liste over sykkelbyer.

Det er gkt innbyggerinvolvering i kommunale planprosesser. Dette gir blant annet et bedre

kunnskaggrunnlag i utarbeidelse av planer. Sunndal kommune gjennomfgrer ungdataundersgkelse
hvert 3.ar. Fra 2020 gjennomfgres ogsa ungdata junier (klasse)
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Drikkevann
Rent vann er livsngdvendig, og daglig veesketap b&tor grad bli dekket av remtrikkevam. Deter
ogsa viktig & sikre godt varil naeringsmiddelproduksjon og landbruk.

Det offentlige vannverket i Sunndal leverer vann av sveert god kvalitet. | vurderingen av
befolkningens drikkevannskvalitet, ma det ogsa tas hensyn til hvor stor andedfolkningen som er
tilknyttet slike vannverk (forsyningsgraden). | Sunndal mottar hele 98% av kommunens innbyggere
vann fra den offentlige vannforsyningen.

Det er etablert supplerende brgnner pa Villabygran i 2019. Dette ble gjennomfart for atsikre a
Sunndal har reserveforsyning, men brannene vil ogsa supplere den daglige vannproduksjonen.
Gjeldende beredskapsplan (2019) for Sunndal vannverk revideres i forhold til ny drikkevannsforskrift,
og oppgraderes i forhold til gjennomfart ombygging ved Sahmdnnverk.

Kommunen har god oversikt over vannkildene i Sunndal, og det jobbes kontinuerlig med utbedringer
og utskiftinger av vannledninger og renseanlegg. Nar det gjelder sikring av drikkevannskildene er
dette sa sikkert som det kan bli med grunnvaiensyningsanlegg i hele kommunen unntatt i
Jordalsgrenda, men sikring og utbedring av vannforsyningssystemer er ressurskrevende.

Arsakene til svikt i vannforsyningen kan deles inn i de som er naturlige og de som vi kan kalle
menneskeskapte. Med naturligesiaker menes spesielt ras, flom, tarke, frost og eventuelt ogsa
jordskjelv, mens de menneskeskapte arsakene vi normalt tenker pa er diffuse kontinuerlige
forurensningstilfarsler fra landbruk, bebyggelse og industri, samt de akutte forurensningene, som for
eksempel tankbilvelt og utslipp fra industri. | tillegg kan episoder som skyldes byggevirksomhet og
bakkeplanering, ledningsbrudd, svikt i stramforsyningen som setter behandlingsanlegget ut av spill,
samt koblingsfeil/menneskelige feil pavirke vannkvatitetiKonsekvensene av en svikt i
vannforsyningen vil vaere avhengig av hva svikten bestar i. Er det en akutt forurensningssituasjon vil
konsekvensene veere forskjellige om det er en mikrobiologisk eller en kjemisk forurensning. Medfarer
den oppstatte hendelseat vannet ikke kommer fram til abonnentene eller at vannet ikke kan
benyttes, kan knsekvensene bli sveert omfattendéunnskap om hva svikt i vannégningen betyr

for folkehelserer derfor viktig som grunnlag for prioritering av tiltékolkehelseinstituttet, 2018)

Stay

Stey kan forstyrre samtaler, hvile og sgvn og er den miljgforurensingen som flest er utsatt for. Den
starste kilden til stay er végfikken. Fortetting og urbanisering skaper utfordringer, men gjennom
god og helhetlig arealplanlegging, kan man unnga nye staykonflikter i boligomrader, og forebygge
helseplage(Folkehelseinstituttet2003).

Steykartlegginger viser at altfor mange esht innenfor stgysonene langs veg, og stgybelastningen
gker i Norgel Sunndal viser kartlegging anodder langs riksog fylkesvegen kan veere stgyutsatte
og dette ma hensyntas i arealplanleggingen.

Luft

Forurensingfra luft kan gi luftveisplager, hjee- og karsykdommer og kreft, samticsggm detkan
forverre situasjonen for deom alleredeer syke. De mest skadelige stoffene er svevestgv,
nitrogendioksid og ozo(Folkehelseinstituttet, 2017).

Sunndal kommune er blant de kommunene i landet med hayestipp av klimagasser og slipper ut
95949 kilo klimagasser per innbygger malt i @®zvalenter (Kommunal rapport 2019).
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Miljagifter

For a sikre god folkehelse er det viktig & identifisere miljggifter og reddiserkomsteni miljget.
Miljggifter somkanutgjgre en trussel mot helse og/eller miljg, kaielesi to hovedgrupper. Den
farste er de«klassiske» miljggiftene som er tunge a bryte ned, og sonkéasentreres opp i
menneske og dyr. Eksemps slike er PCB, dioksin, bly og kvikksglv. Den ajdppa emyere
stoffer der vi har mindre kunnskap ohelseeffektene Mange awdisse stoffenédorytes raskee ned.

Innbyggerne blir eksponefor miljggifter gjeinom mat, luft, drikkevan ogforbrukerprodukter der
mat er hovedkildenDet er fare for aeksponemng av foster og spedbarn kakesrisikoen for
helseskader som farst fremtrasenerei livet. | blod og urinprgverfra menneske er det funne
malbare mengder av mandelseskadeligstoffer.

Utslippet av miljggifter kommer blant annet fiedustri, produkier, transport, oppvarming, landbruk,
forbrenningsanleggsgppelfyllingeing andre avfallsanleg§orurensa luft kan veere en kilde til
eksponering fomiljggifter.

Nar det gjelér kombinasjonseffekte safinnes det eruro for at det skavaere hagre risiko for
negativeeffekter for helserseinerei livet. Flereprosjekier (nasjonalt og internasjonalt) har som
formal & gi bede kunnskap oneffekter for helseen der flere miljggifter konmer samtidig
(Folkehelseinstituttet2018.

Forsgpling
Norge staioverfor store utfordringer i kampen mot farsgpling. For & imgtekomme dette alvorlige
miljgproblemet ma det settes inn betydelige ressurser i arene som kommer.

Arsakene til forsgpling er mange og ofte sammensatte. Vanlige forsgplingsutfordringer i norske
kommuner erifglgeHold Norge rent

avfall som kommer inn fra havet

villfyllinger

dumping av hageavfall

avfall pa avveie fra turisme og friluftsliv

utslipp og ulovlig dumping fra naeringsvirksomhet
urban forsgpling

veiforsgpling

dumpingtillatelser franyndighetene

=4 =4 =4 =8 -4 -8 -8 9

Frivillige i Sunndal er ivrige sgppelplukkere og gjar en stor innsats for a holde naturen ren.
Friluftsradet stimulerer til dugnadsarbeid og lokale lag og foreninger deltar i dugnadsarbeid med
opprydding langs strender og plukking av sgppel.

| Sunndal er det lagt til rette for at forsgpling skal unngas ved a tilby gratis grovavfallsmottak pa
Franzefoss.

Stralevern
Norge er blant de landene i Europa hvor innbyggerne far hgyest straledoser framakdis
diagnostikk, og det har veeen stor gking i bruk av CT de senere arene.

Helsedirektoratet definerer straling som overfaring av energi i form av bglger som forplanter seg
giennom rommet eller gjennom et medium. En stor del av den stralingen vi blir eksponert for,
kommer fra naturlige kilder il som kosmisk straling, Biraling og straling fra radioaktive stoff i

57

Grunnlag for kommunal planstrategi, folkelseoversikt (jfr. folkehelseloven § Sunndal kommune 2019



berggrunn og jordsmonn (for eksempel radongass). Det finnes ogsa flere menneskeskapte
stralekilder, for eksempel rantgenstraling, laserstraling og elektromagnetiske felt fra krarfidgatn
basestasjoner og mobiltelefoner. De biologiske virkningene ved eksponering er blant annet avhengig
av straledose og typen straling.

En ny beregning av gjennomsnittsdosen er noe hgyere enn tidligere estimater. @kningen henger
sammen med at dosdra thoron inkludert i beregningen, og at en for radon i inneluft har brukt

reelle norske tall for hvor mye vi oppholder oss innendars i Igpet av aret. | tillegg viser en grundigere
beregning av doser fra det norske kostholdet noe hgyere dose fra natadigaktivitet enn tidligere
estimater. Radioaktivt nedfall fra Tsjernolykken kan fortsatt gi forurensing i melk, kjgtt og
utmarksprodukter, og nivaene reduseres sakte. For enkelte grupper i befolkningen kan dette ha
betydning, men den gjennomsnittigstraledosen fra radioaktiv forurensing er [Statens stralevern

2015) Oversikt over den gjennomsnittlige straledosen (mSv/ar) til befolkningen fra ulike kilder.

Kilde: Direktoratet for stralevern og atomtrygghet

0,43 0,52

0,01 ® Naturlig radioaktivitet i n2ringsmidler

m Radioaktiv forurensning i
naringsmidler
5 Diagnostisk medisinsk stralebruk

Kosmisk straling

H Ekstern straling fra bygninger og
bakken
m Radon i luft

2,5

0,35 B Thoron og andre radioaktive stoffer i
luft

0,47

Radon

Radon er en usynlig og giftfri gass som blir dannet kontinuerlig nede i bakken, saerlig i omrader med
granitt og alunskifer. Radon er et inneklimaproblem og er, ifalge VEHE, raykingden viktigste

arsaken til at folk utvikler lungekreft.

Radon kan finngi alle typer bygninger, og derfor bar alle bygninger ha sa lave niva som mulig og
innenfor anbefalte grenseverdier. Radonmengden i inneluft blir normalt kartlagt gjennom
langtidsmalinger i fyringssesongen og blir malt i becquerel per kubikkmeter Ifb83q

Stralevernet tilréler at alle maler radon i sine hjerhy stralevernforskrift setter krav om at man skal
kartlegge radon i skoler, barnehager og utleieboli@rektoratet for stélevern og atomsikkerhet
2014).

Denanbefalte grenseverdiear 100 BgDenenestemalinga over 1000 BigMare og Romsdar fra
Gjora(1387 Bq).

Trygge veger
Nar det gjelder veger i bygdene mener innbyggerne at det bar legges til rette for tilstrekkelig

vegstandard pa vegene, om ngdvendig ma de oppgraderes, slik at itfgasset dagens
landbruksmaskiner og landsbuksdrift. Turisme og tilleggsnaeringer i landbruket er ofte stedbunden og
det er viktig at vegnettet har tilstrekkelig standard og sikkerhet for utvikling av dette. Det kommer
samtidig innspill om at nye naeringegiblegges der veinettet allerede er tilstrekkelig utbygget.
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I noen tilfeller kan veere aktuelt & lage fysiske tiltak for & sikre at fartsgrenser overholdes. Dette
gjelder i farste rekke i 38oner. | Sunndal kommune er slike tiltak gjennomfert bl.a. i gader
HoltenSande, Verksbyen og Hoelsand, hvor humper er bygget. Slike tiltak er kostbare, men har som
regel god virkning.

Det avsettes kr 500 000 til trafikksikkerhetsformal i Sunndal hvert ar. Forslag om
trafikksikkerhetstiltak vurderes i en egen sak segges frem for Teknikkmiljg- og kulturutvalget i
mars/april hvert ar. Uoversiktlige omrader med mange barn og skoleveger er saker som blir
prioritert.

Kommunen behandler kun saker som omhandler forhold p4 kommunale veger. Forslag til tiltak pa
fylkes og riksveger tas inn pa tiltakslista, og det arbeides aktivt for & fa gjennomfart gode forslag som
kommer inn. Vegvesenet har ansvar for sveert mange veger og garsykkelveger i hele Mgre og
Romsdal, og det kan derfor ta noe tid fgr forslag fra kommusigrprioritert.

Statens vegvesen utlyser hvert ar en anledning til & sgke om midler til trafikksikkerhetstiltakpgang
sykkelveger, kollektivtiltak og miljgtiltak med kommunetilskudd (50/50). Dette gjelder tiltak tilknyttet
kommunale veger og "gamldylkesveger. Sunndal kommune har flere ganger mottatt midler til gode
tiltak rundt om i kommunen.

Gjennom medvirkningsprosesser med kommunens innbyggere vet vi atdzaumge i Sunndal

gnsker at lokalmiljget skal vaere trygt & ferdes i. De gnsker atydegkal kunne ga og sykle til

vennene sine og til andre gjgremal i neermiljget. De gnsker ogsa at det skal veere trygg og god
adkomst til skolen og de @nsker at kollektivtilbudet skal bli bedre. Barnetrakkregistreringen i Sunndal
(2018) understreker detteSom et resultat av disse medvirkningsprosessene ble det i 2019 satt i gang
arbeid for & sgrge for sikrere tilkomst til flere skoler i kommunen.

Andre grupper i befolkningen gnsker ogsa bedre og tryggere veger, bedre kollektivtilbud eg@gang
sykkelvegeslik at man trygt kan ga og sykle i neermiljget. | tillegg er det framkommet behov for mer
tilrettelegging av parkeringsplasser ved knutepunkt, utfartsomrader og trimturer. 1 2019 er alle
fotgjengeroverganger pa riksveg 70 i sentrum ekstra lyssatt. Bendys&etting av gang og

sykkelveier er ogsa tilbakemeldinger fra innbyggere i bygdene.

Tilrettelegging for sykkel

Tidligere var Sunndalsgra en av s steder med sykkelbyavtale2019 er ikke Sunndalsgra pa
Statens vegvesen sin liste over sykkelbggemndal har bade topografi, klima og tradisjon for utstrakt
bruk av sykkel som fremkomstmiddel, og langs hovedvegnettet er det lagetgpng og
sykkelvegtraséer. Dé&an veere folkehelsegevinster & hente paidereutvikle «Sykkelbyen
Sunndalsgra» med et klart og tydelig nettverk, og tilleggselementer som for eksempel
sykkelparkering, turistsykler, sykkelturstier, skilting m.m.

Faerregdr og sykler til skolen

Skoleveien er en kilde til fysisk aktivitet, mestring og sosial kompetanse. Samtidig kan skoleveien
veere en risiko for skade/ulykke. Sett fra et folkehelseperspektiv er det pa nasjonalt niva lgfta frem at
det er generelt for mye luk av bil og for lite aktiv transport mellom skole og hjem, dette er ogsa en
tendens vi ser i Sunndal. Stor grad av foreldrekjgring er en utfordring ved flere av skolene. | Sunndal
har mange skoleskyssordning grunnet avstand til skole og andre forholdttaser rett til

skoleskyss. Der skoleveien ikke er trygg far elevene skoleskyss. Det store behovet for skoleskyss
styrer organiseringen av skoledagen sterkt.
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Friluftsomrader

unndal kommune har utarbeidet et temakart over friluftsomradene i kommuibeite er et
kunnskapsgrunnlag for planlegging og saksbehandling og ikke et turkart. Kartleggingen av
friluftsomrader ligger tilgengelig pa naturbase.A@makartet skal brukes i kommunens rutiner for
saksbehandling. Kartleggingen er et temakart, uten anmger mot gvrige arealinteresser. Det
forutsettes at slik avveining foretas gjennom kommunens planlegging og enkeltsaksbehandling. For
saker som bergrer omrader med verdi for friluftslivet skal det redegjgres for hvordan interessene vil
bli bergrt og hvodan dette er vurdert og prioritert i valg av Igsninger. Friluftskartleggingen skal
holdes Igpende oppdatert, og behov for revidering skal gjares i forbindelse med rullering av
kommuneplanens arealdel.

Areal til friluftsliv med kommunal raderett er viktigensyn til folkehelse, da dette arealet sikrer
allmenn tilgjengelighet til friluftsliv.

Barns aksjonsradius er mindre jo yngre de er og trygge og godeolgkegtesteder i naermiljget er
viktige for et godt oppvekstmiljg. Barnetrakkregistreringene i Sahgi verdifull informasjon om

hva barna mener om sitt neermiljg og hva vi skal ta hensyn til i planleggingen. Innspill fra
barnetrakkregistreringengiser at friomrader, skogen, lekeplasser og ballplasser er viktige omrader i
neermiljget som ma tas vare pbraretakelse neerfriluftsomrader og muligheter for lek og avkobling i
neermiljget der folk bor er derfor sveert viktig.
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Trygg tilgang til rekreasjonsareal og narturterreng
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W Norge alle aldre  mSunndal alle aldre

Strandsoner

Sunndal kommune har en del varog kystlinje. | attraktive strandsoner i Sunndal har det veert en
del utbygging og fortethg av hyttefelt i de senere arene. Dette gjelder spesielt i omrader fra
Alvundfjord til Nesgya.

Langs Sunndalsfjorden er mye av strandlinjen fra naturens side ganske utilgjengelig pa grunn av
bratte lier, men det er noen fa tilgjengelige attraktive omied langs fjorden som er sveert viktige
friluftsomrader for allmennheten. Eksempler pa dette er Flagya og tilgjengelige omrader ved @pdgl
og Dksendal.

Allmenne badeplasser kontrolleres32ganger per sommer, og dersom det er darlig gis innbyggerne
beskjedom dette.

Det er fa friluftsomrader som er universelt utformet, og her er det et potensiale.

Universell utforming

Universell utforming handler om at alle skal kunne delta pa likeverdig basis. Det handler om at alle
skal ha de samme mulighetene til & opgding i hverdagen. Vi vet at folk ikke beveger seg nok i
hverdagen, og her er universell utforming et sentralt virkemiddel.

Universell utforming ma veere en del av den overordnede planleggingen til kommunen, og det ma
veere godt forankret i planverkeDeta ha ei bevisdtoldningtil universell utforming er viktig pa alle
nivéer. | tillegg til at universell utforming méereforankra i plaer, ma desom star for drift og
vedlikeholdkjenne til tva detinnebeerer

Universell utforming kameere med péa a bedr®lkehelservar. Dersom det er enkel tilgang og kort
veg tilgrannebyrom og friluftsomrade vilflere benytte seg av denDersom vi haet godt
hovednettfor gange og sykling, fiere ga og sykle. Universell utformihgndler om s& mye niesn
rullestd og blindestokk; dehandlerom a legge til rette for oss alle ggprelokalomradet varimer
attraktivt & bruke(Kommunal og mocerniseringsdepartementet, 2016)
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Sosialt miljo

De fleste innbyggerne i Sunndal synes a oppleve et godt sosialt miljg mee aktivitetstilbud.

Samtidig er det grupper av innbyggere som ikke deltar. Ofte har disse ogsa andre utfordringer som
gir gkt risiko for redusert helse. Det trengs mere kunnskap om hvordan man kan legge til rette slik at
flere far lyst ogéller anledningit & delta i det sosiale fellesskapet. Her er innbyggerne selv den
viktigste kunnskapskilden.

Opplevelse av & mestre hverdagslivet er ngdvendig for helse og trivsel. En ngkkel til dette er god
sosial stgtte. Sosial stgtte bidrar til identitet sglvrespekt, mening, mestring, tilhgrighet, trygghet
og fellesskap. | et folkehelseperspektiv er sosial utstgting og ensomhet sentrale utfordringer.
Fattigdom, psykisk lidelse, etnisitet og arbeidsledighet er de vanligste grunnene til utenforskap.
(Folkehéseinstituttet, 2015)

' GOD HELSE HANDLERJIR GRAD OM A SKNREUDERENDE SAMRFUN

° DER HELE BEFOLKNINGH _TAR PA LIKEINJ

Det sosiale miljget handler blant annet om nettverk og sosial aktivitet som skjer og er tilgjengelig for
innbyggerne i kommunen. Hva finnes av tilgjengetigenaer som for eksempel uformelle

megteplasser eller universelt utformet omrader? Hvordan er forholdene nar det gjelder tiltak, verdier
og holdninger som fremmer inkludering og fellesskap? Mye av dette foregar i arbeidslivet, i
friluftsaktiviteter, i fanilieliv, iskole, barnehage og naermiljg.

Folgende faktorer er sentrale for at flere skal fa oppleve sosialt fellesskaj

9 Verdier og holdninger som fremmer inkludering.

Tilgjengelig informasjon som nar frem.

Malretta markedsfgring av tilbud.

Lav terskel: Rimelig, fa krav til utstyr eller kunnskap.

Varierte tilbud som mgter ulike behov

Samarbeid mellom offentlige tjenester og frivillig sektor, og mellor

ulike organisgsner.

1 Langsiktige og tilstrekkelige tilskuddsordninger for organisasjonet
som vil etablere tilbud.

= =4 & —a 1

Mgteplasser

Mgteplasser hvor man kan treffes i dagliglivet, er viktig for folk. Stadig flere aleneboende gir ogsa okt
behov for mateplasser i dagliglivet agermiljgene. Grendene baerer preg av at mye av
fritidsaktiviteten skjer pad Sunndalsgra med mye biltransport dit.

| flere kretser savnes mgteplasser, spesielt etter at naerbutikken er lagt ned. Neerbutikken er en viktig
megteplass i bygdene. I tillegg til &ve en viktig mateplass kan den bidra til god samfunnsutvikling
og til & styrke kommunen sitt servicetilbud. Et tettere samarbeid mellom kommune og naerbutikk er
med ardre ord en vinavinn situasjonSom fglge av at butikker, post og skoler er blitt nediagt
bygdene de seneste arene er ogsa flere bussforbindelser blitt nedlagt eller lagt utenfor sentrum av
grendene. Slik er kollektivtilbudet til de som bor i kretsene er blitt darligere. Dette er spesielt
utfordrende for den yngre og eldre delen av befollgen som er mest stedbundne. Bedre
bussforbindelser er et stort savn for innbyggerne i kommunen.

62

Grunnlag for kommunal planstrategi, folkelseoversikt (jfr. folkehelseloven § Sunndal kommune 2019



Hjemmet som fritidsarena

Ungdatarapporten fra 2017 viser tendens til at faerre ungdommer bruker kveldene pa & veere «ute
med venner». Det er ogsa stadig feerre dommmer som gar pa besgk til hverandre. Dette har trolig
sammenheng med nye mater som ungdom kommuniserer med hverandre pa, der de ikke lenger
trenger & veere fysisk sammen for & ha sosialt sam8aegrt mange bruker mye tid pa sosiale

medier, men ogsa pa tibaserte spill, der en kommuniserer med hverandre via nettet. Mange
ungdommer rapporterer om naere venner som de utelukkende har kontakt med via nattdelen

som bruker mye tid foran en skjerm, er hgyere i Ungdataundersgkelsen 2017 enn det som framkom i
rapporten fra 2014. Dette tyder pa at skjermtiden blant ungdom er gkende.

Organiserte fritidsaktiviteter

Selv om orienteringen mot hjemmet som fritidsarena har blitt forsterket, viser ikke
Ungdatarapporten 2017 at faerre deltar i organiserte fritidsakeitgt. Tvert imot har utviklingen de
siste arene veert noksa stabil, med det er en liten gkning i andelen som deltar i organisert idrett.

Nar en holder idretten utenom, har 60 prosent av guttene pa ungdomstrinnet og 66 prosent av
jentene deltatt pa minst élrganisert aktivitet i lgpet av den siste maneden fgr undersgkelsen ble
giennomfart. Deltakelsen er hagyest pa 9. trinn, noe som skyldes at spesielt mange er med pa
aktiviteter i forbindelse med konfirmasjonen. Etter 9. trinn er det en klar nedgang itatdiaden.

Minoritetsgrupper

Det a vaere annerledes enn flertallet kan pavirke levekar og livskvalitet pa ulike mater. Det & ha et
annet stasted enn andre kan veere en ressurs, men samtidig kan det & hare til en minoritet fare til
diskriminering og at folklir lite synlige. Innvandrereldre, mennesker med nedsatt funksjonsevne
og psykisk utviklingshemmende er eksempler paariiatsgrupper i befolkningen.

Nyere levekarsundersgkelser viser at de flesteghtsoner (leshiske, homofile og bifile) opplesar
seksuelle orientering som helsefremmende. Samtidig er mange mindre forngyd med livet enn
heterofile, og opplever starre helseproblemer og flere negative erfaringer pa arbeidsplass og skole
(NTNU, 2015)Det mangler kunnskap om hvordan {pbersoneropplever det sosiale miljget i

Sunndal.

Manglende tilgjengelighet og tilrettelegging utgjer barrierer mot deltakelse i organisasjoner og
fritidsaktiviteter. Radet for mennesker med nedsatt funksjonsevne peker spesielt pa at det er umulig
for en med rullestl & benytte seg av tribunene i sportshallen, og at dette ekskluderer fra deltakelse
ved arrangementerHovedtrekkene nar det gjelder deltakelse i samfunnsliv er at personer med
funksjonsnedsettelser deltar i noe mindre grad enn det som er vanlig i baigkm(NTNU, 2015).
Fritidstilbud for personer med nedsatt funksjonsevne og utviklingshemming i Sunndal er de samme
som for befolkningen for @vrig, men det kan vaere utfordrende for denne gruppen a delta i det
ordinzere tilbudet. 2 fleste av fritidsaktiviteene for personer med nedsaftuinksjonsevndoregar

derfori pleie- og omsorggenestens regi. Hvilke aktiviteter og hyppigheten av disse er tilfeldige og
avhenger av den enkelte ansatte i tienesten. Det arrangeres diskotek i samarbeid med Nesset
kommune,dette er et populeert tiltak.

Mange personer med funksjonsnedsettelser er avhengig av falge nar de skal delta i aktiviteter/tilbud.
Det har vist seg & veere vanskelig a fa til et samarbeid med frivilligheten rundt fritidsaktiviteter for
disse personene. Arkan til dette er at mange har store funksjonshemminger og dermed har et stort
hjelpebehov og at atferden til noen av brukerne ikke alltid blir akseptert i det offentlige rom.

Ansattes turnusordninger bidrar til at brukerne ikke alltid kan benytte seggertgelige tilbud
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| en spgrreundersgkelse under Seniorkonferansen (2018) opplyser en stor andel eldre at de er aktive
(60%) eller passive (20%) i en eller annen form for organisasjonsliv. 10 % av de som ikke deltok i
organisasjonsliv svarte at de kuntemke seg a delta.

Pa spgrsmal om hva som gjar at de ikke deltar pa tilbud i neermiljget var svarene sveert varierte.
Noen har allerede s& mye & holde pa med at de ikke har tid, noen opplever at de fleste aktiviteter
foregar i sentrum og at det pa grunn aansport er vanskelig & delta, noen peker pa motivasjon og
andre igjen synes det er for lite informasjon om hva som foregar.

Sunndal har et rikt lagbg organisasjonstilbud. Flere godt voksne og eldre deltar i nettverk omkring
ulike aktiviteter som mosjarfriluftsliv, frivillig organisasjonsarbeid og tiltak for neermilgunndal
kommune har mange og gode tilbud for personer som bor i institusjon, men plgie
omsorgstjenesten melder om at det er et behov for dagsenfeitidstilbud til hjemmeboende alre.

Sentrumsom sosial arena

Sunndalsgra sentrum preges i stgrre grad av biler enn av folk. Mange store parkeringsplasser hindrer
et kompakt og innbydende sentrum, og kjgring fra parkeringsplass til parkeringsplass genererer mye
ungdvendig trafikk.

EARKERINGSMULIGHETER | SUNNDALS@RA SENTRUM

- P »
N 5 5
¥ = -
E R SRE g F
‘
)y

Som nevnt tidligere bestar 40,5% av alle husholdninger i Sunndal av personer som bor alene. At
enpersonshusholdningene pa fa ar har gkt fra hver fjerde til mer enn hver tredje husholdning skaper
utfordringer som ikke fantes tidligere, og farer til behov for nye

mgteplasser som skal motvirke den gkende ensomheten i befolkningen.

Tilretteleggingen for bilkjgring i Sunndalsgra sentrum kan vaere en
utfordring i forhold til det sosiale miljget. Uformelle mgateplasser og et
levende gatemiljg skyves bort i takt med at det legges til rette for
bilkjgring. Dette er en lite heldig utviklingn tid hvor man virkelig

«Det en stor forskjell pa
det & lese en avis pa
torvet og det & lese den

trenger er & skape rammer slik at folk i ulike livsfaser og med ulik hjemme. Pa torvet er
bakgrunn meter hverandre og leerer & snakke sammen. P& utekaféen e man ikke alene.»
man en del av gatebildet. Man ser og blir sett. En pizzabit, eller graut ot Arkitekt Jan Gehl

vaffelkak pa Bakan i friluft handler derfor om langt mer enn en
diskusjon om kosthold og fedme.
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De som oftest mater problemer med & benytte tienester til allmennheten er de som har
funksjonsnedsettelser som i stor grad virker inn pa hverdagen. Personer med kognitkenag
personer med betydelige sansevansker og bevegelsesvansker har ogséa ofte store vansker med &
benytte allmenne tjenesteiRadet for mennesker med nedsatt funksjonsepdpeker at bade

service og fritidstilbud er vanskelig tilgengelig for menneskexdmedsatt funksjonsevne i Sunndal.

Om vinteren oppleves brayting som et stort problem, bade pa gangveier og parkeringsplasser. Hgye
asfaltkanter gjar det ogsa vanskelig a ta seg rundt. Kammerset, Rallar'n og tribunene i sportshallen er
steder som er spesit utfordrende for mennesker med nedsatt funksjonsevne a besgke. | tillegg
nevnes butikksenteret som en utfordring. Radet er klar over at butikksenteret er godkjent i henhold
til forskrift om universell utforming, men det er sa lite funksjonelt at detamnskelig for denne

gruppen a benytte seg av alle tilbudene i senteret.

Frivilligheten

I juni 2018 gjennomfart®lgre og Romsdal fylkeskommune en undersgkblaat frivillige
organisasjoner i fylket. Total20organisasjoner deltok i undersgkelsétertallet av
organisasjonene, 61 prosent, harlekalt nedslagsfelt, og 29 prosent hat egionalt nedslagsfelt.
Over 50 prosent agrganisasjonene har et kulturelt fodl, og nesten like mange oppgir at lolar et
sosialtformal. 36 prosent har idrett og fysk aktivitet sonformal. P& spgrsmal om hva som er de
sentraleutfordringenefor & drive godt organisasjonsarbeittvner79 prosent rekruttering av
medlemmereller frivillige.Videre mener 67 prosent at gkonomi er sentral utfordring, og 38
prosent mener at det &veeresynligi samfunnet @ imedia er ei utfordring (Mgre og Romsdal
fylkeskommune, 2019

Sunndal er et aktivt frivilligsamfunn, det viser blant annet arsmeldinger fra frivillige organisasjoner.
Kulturtjenesten mottar over 100 sgknadem gkaomiske tilskudd hvert ar, og det utbetales. 2,3
millioner hvert &r basert pa sknader og avtaler som kommunen har med frivillige lag og
organisasjoner. | tillegg utbetales 4000 kroner hvert ar fra kommunens spillemidler til ikke
kommunale anlegg.ilfkuddsportalen engsa et viktig bidrag for frivillige lag og organisasjoner
Kommunen betaler abonnement for ordningen slik at alle lag og organisasjoner kan siefrai
banker, stiftelser,flkeskommune og lignende, bade i Norgey fra hele verdenKommunenrstatter
ogsa @keltarrangement som for eksempedd redusert leie av lokaler nar det arrangeres {paNy.

I tillegg har organisert idrett for barn og ung8unndal kommune fri bruk av idrettsanlegg. Sunndal
idrettsrad er hagringsinsins ved tildeling av midler for alt som handler om idrett. Sunndal kulturrad
er hgringsinstans for kulturmidler til sang og musikk.

| 2019 arrangerte kommunen kretsmater for dialog og for & samle informasjon om frivilligarbeid i
kretsene. Det er daglig keakt med frivillige om ulike foresparsleg kommunen er radgivende i
forhold til sgknader om midler, arrangemerdsv Kommunen er samarbeidspartner i mange ulike
arrangement i lgpet av aret sammen med ulike lag og organisasjoner, for eksempel kunstkafe,
idrettsgalla og barnas verdensdagEtere av kommunens ansatt&r styreverv som kommunens
representant i lag og organisasjoner.

Det kan veere vanskelig & fa folk til & melde seg som frivillige, men det oppleves ogsa vanskelig for
frivillige a vite hvoman kan henvende seg for a fa veere medifya. Mange er dessuten redd for at
for mye tid beslaglegges ved & melde seg som frivillig. Det finnes i dag mange nettlgsninger som
bidrar til at folk kan «shoppe» oppdrag, akkurat nar det matte passe. Verktaylstie kan gjare

det lettere for kommunen & veere tilrettelegger i frivilligarbeidet, samtidig som det gjar det lettere
for de som trenger frivillige og de som gnsker & bidra som frivillig.
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3.4 Skader og ulykker

«Ulykker som farer til personskade er enastutfordring for folkehelsen. Personskader
som falge av ulykker er nesten i samme starrelsesorden som kreft, malt i tapte levear.
Ulykker med personskader tar relativt mange unge liv, og den starste dgdsarsaken
personer under 45 ar.

Muligheten for & forelygge er gode og effekter av tiltak kan komme raskt. Oversikt over
hvor og nar ulykker inntreffer osv. kan bidra til gkt oppmerksomhet mot forebygging og
mer treffsikkerhet i tiltaksarbeidet.»Helsedirektoratet)

SAMMENDRAG

Skader og ulykker er en stotfordring for folkehelsen Skader og ulykker medfarer store
samfunnsgkonomiske kostnader og har et stort potensiale for forebygging.

Det er mangelfull oversikt over omfang, arsaksfodhod) sted for skader og ulykker bade for Sunndal
og ellers i landet.

Ulykkesdadligheten har gatt kraftig ned de siste tiarene, men enna dgr omtrent 2 000 nordmenn i
ulykker arlig, og ulykkesskader er fortsatt et helseproblem, spesielt blant barn, unge og eldre.
Blant ungdom og unge menn forarsaker trafikkulykker bade sedihelse og tapte liv

Sykehusbehandlede personskader viser kun omfanget av de alvorligste skadene.

Hest skader pa landsbasis er hjemmeulykker, fallulykker og fritidsulyRkég og boligomrade er de
vanligste skadestedene for alle aldersgruppeednuinntak av de under 20 afiemmeulykker gker
kraftig med alderen, saerlig blant kvinn&2 prosent av innbyggerne i Norge blir behandlet for
skader hvert ar.

Blant eldre er hoftebrudd spesielt alvorlig fordi det kan medfgre redusert funksjonsevnehoy fier
hjelp, og dermed redusert livskvalitet. De fleste hoftebrudd rammer eldre og skyldes redusert
beinmasse (benskjgrhet) kombinert med et fall.

Skader og ulykker medfarer gjerne kostnader i form av medisinsk og kirurgisk behandling,
rehabilitering, tapt produksjon og dessuten utbetaling av ulike trygdeordninger, i tillegg til & veere
belastendefor de det rammei(Folkehelseinstituttet, 2018)

Definisjoner
En ulykkeer en ufrivillig hendelse karakterisert ved en hurtigvirkende kraft eller pavirkning §
kan ytre seg i skade pa kroppen.

En skadeer det konkrete resultatet av en ulykke og skyldes en akutt eller plutselig pavirknir
kroppen av fysiske faktorer (mekiak energi, varme, elektrisitet osv.) i en mengde eller
stgrrelse som overstiger den menneskelige organismens toleranseevne. Selv om det ikke
et presist vitenskapelig skille mellom skade og sykdom, oppstar en skade nesten umiddell
etter kontakt med den pavirkende faktor (Folkehelseinstituttet, 2018)
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Skadeog ulykkesstatistikk

Det finnes ikke et felles skaderegister i Norge, men det er mange kilder til skadestatistikk. Disse viser
at ulykkene som farer til flest skader pa landsbasis er hjemmeulyldtielykker og fritidsulykker.

Disse ulykkene er de vi vet minst om. Dette skyldes farst og fremst mangelfulle opplysninger i
registreringen av skader som opplysninger om de ytre omstendighetene rundt skaden, blant annet
arsak, skadested og aktivitet. Petag mangler disse opplysningene for alle skader som blir

behandlet av legevakt og fastleger, og for halvpartermle skader som blir behandletjukehus
(Folkehelseinstituttet, 2019)

Rapporen «Skadebildet i Norgeg2019)viser skader i Norge fordelt pa ni temaomrader: transport,
arbeid, brann, drukning, forgiftning, hjem, fritid, utdanning og fall. Disse temaomradene dekker til
sammen stgrstedelen av skadene i Norge.

1 Rapporten slar fast at hiemmeulykker gker kraftig med alderen, seerlig blant kvinner. En stor del
av hjemmeulykkene blant de eldste skyldes fall. Bolig og boligomrade er de vanligste
skadestedene for alle aldersgrupper, med unntak av de under 20 ar.

9 Fallskadr utgjgr nesten halvparten av alle ulykkesdgdsfall, og rundt halvparten av alle
ulykkesskader som blir behandlet i spesialisthelsetjenesten. Saerlig to grupper topper
behandlingsstatistikken: tendringer som padrar seg fallskader i fritidsaktivitetereging, og
eldre som faller i eller ved boligen.

1 Fritidsulykker er ogsa en hyppig ulykkestype. Ulykkene skjer som oftest blant ungdom og

Skader behandlet i sykehus

Statistikken viser
Antall personer innlagt i sykehus for skader i Sunndal, fylket og landet.

at antall personer | Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Sunndal som har Antall pasienter innlagt (dag- og degnopphold) i somatiske sykehus per 1000 innbyggere per ér. Dersom en person legges inn
veert innla t | flere ganger i Ippet av kalenderdret med samme sykdomy/ lidelse, telles vedkommende kun én gang. Statistikken viser 3 drs
g glidende gjennomsnitt (dvs. gjennomsnitt for overlappende 3-Grsperioder).

sykehus for skader

har gkt de siste 15

arene mens 14 e - = /Z
resultatene fo 13

fylket og landet 12

viser en svak 1"

nedgang. Det er
seerlig hodeskader
som har hatt starst
gkning. @sa
tilfeller av
forgiftninger har
okt etter flere ar
med nedgang. Nar
det gjelder
hoftebrudd har
Sunndal hatt stor K L D K Q0 Q
nedgang i antall & ~ ':; & W &
rapporterte
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per1000, standardisert
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-0~ Hele landet, Skader (S00-T78), kjenn samilet
Mere og Romsdal, Skader (S00-T78), kienn samlet
=&~ Sunndal, Skader (S00-T78), kjenn samiet
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https://www.fhi.no/publ/2014/skadebildet-i-norge-hovedvekt-pa-pe2/

Arlig antall innlagte pasienter grunnet skade/ulykke fra Sunndal, 2015-2017
Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Antall pasienter innlagt (dag- og dégnopphold) i somatiske sykehus, drlig antall, angitt som gjennomsnitt
over 3-drsperioder.
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Trafikkulykker

Det er kjent at det faktiske antall trafikkskadde i Norge er vesentlig hayere enn det som framgar av
den offentlige statistikken. Mens politiet arlig rapporterer ca:-121000 skadde, ligger antallgom
behandles av landets helsetjeneste pa neermere 40 000. Underrapporteringen gjgr at det gis et skjevt
bilde av trafikksikkerhetssituasjonen i landet, noe som i verste fall kan fare til feilprioriteringer.
Undersgkelser viser at det fgrst og fremst grkker med relativt lav skadegrad som ikke

rapporteres, og at ulykker som involverer syklister og motoistgtl er mest underrapporterfTrygg
trafikk, 2019.

Personer skadd eller drept i veitrafikkulykker i Sunndal 2009-2018
Statistikk: ssB

20 ulykker
18
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0
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
ar
N Ulykker W Drepte WM Skaddei alt
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
K-1563 Sunndal Ulykker 1 14 7 5 8 10 3 5 10 8
Drepte 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1
Skadde i alt 15 16 11 5 9 11 5 5 13 10
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Arbeidsskader

Arbeidsrelaterte skader utgjgr omtrent 12 prosent av alle skader i Norge. 3sedig hay
skaderisiko blant unge menknkelte arbeidsmiljgeksponeringer naert knytte til konkrete
arbeidsmiljg og helseutfordringer spesifikke yrke bransjer eller naeringeDette gjelder seerlig
kjemiske, fysiske og mekaniske eksponegirigirbeidsmiljget (STAMI, 20L8et finnes ik&
statistikk pa fylkesog kommuneniva nar det gjelder arbeidsskade

Drukning

Antall drukningsulykker i Mgre og Romsdal har vanedllom 2 og 13 dei siste 20 arene. De siste
fem &renehar antallet variert melbm 3 og 11. Arsakene til drukningt#ant annet fall frdand i
elv/sja/vatn, bading, og fall fra fritidsbat. Det er nesten bare menn soongomme i
drukningsulkker i fylket de siste arené&prsk Folkehjelp).

Mangelfull registrering av degdsulykker

Opplysninger om omstendigter rundt dgdsulykker emangelfullt registrert i D@dsarsaksregisteret,

for eksempel i hvilken grad dedsfallet skyldes en arbeidsulykke, men de starste feilkildene bestar i at
registeret bygger pa legenes vurdering av dgdsarsakafte kunne vaert gjenstal for andre

fortolkninger. lover 50 % av tilfellene rapporteres ikke sted for dgdsfallet, noe saluserer den

lokale nytteverdien (Folkehelseinstituttet, 2019).

HMS iSunndakommure

HMSavwvik rapporteres i kommunenwalitetssikringssystem, Compilder kan arlig HMStatus
hentes ut, skilt pa hendelser i den enkelte tjieneste og pa hendelsardatte og tienestemottakere
er involvert.Totalt sett har aviksregistreringene i Sunndal kommune har fektregistreringae
startet i Compilo i 2014.

HMS AVVIK i Sunndal kommune, per kvartal, 2014-2020
Kilde: Sunndal kommune, Compilo
Hendelser totalt for alle tjenester.
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HMS AWVIK, tjenestemottakere i utvalgte tjenester
per kvartal, 2014-2020

Kilde: Sunndal kommune, Compilo

Helse- og omsorgstjenesten

K1 K2 K3 K4

@ [2014]Totalt
@ [2018]Totalt

@ [2015]Totalt
@ [2019]Totalt

@ [2016]Totalt
@ [2020]Totalt

©® [2017]Totalt

Barnehagetjenesten

K1 K2 K3 K4

@ [2015]Totalt
@ [2019]Totalt

® (2016]Totalt
© [2020]Totalt

© [2017]Totalt @ [2018]Totalt

Grunnskoletjenesten

K1l K2 K3 K4

@ [2015]Totalt
@ [2019]Totalt

@ [2016]Totalt
@ (2020]Totalt

© [2017]Totalt @ [2018]Totalt

Helse og omsorgstjenesten har hatt gkende
antall avvik siden registreringene startet i 2014.

For barnehagetjenesten sin del vises et lavt antall
registreringer av hendelsed.kvartal synes & vaere
den tiden pa aret da detreflest hendelser.

Heller ikke grunnskoletjenesten har veldig mange
rapporterte hendelser, men her ses en tydelig
sesongvariasjon. Denne variasjonen kan man
tenke seg er naturlig knyttet til variasjoner i
arstiden og at elevene iklar pa skolen om
sommeen.

Ogsa alvorlighetsgrad pa hendelser er registrert.
Statistikken i Compilo viser at de fleste
rapporterte hendelsene har lav alvorlighetsgrad.
Det er hgyere grad av alvorlige hendelser blant
ansatte enn for hendelser som bergrer
tienestemottakere.

Alvorlighetsgrad pa hendelser og situasjoner som angar tjenestemottakere i

Sunndal kommune, 2014-2020

Kilde: Sunndal kommune, Compilo

Hoy: 6.1 %

-

Middels: 25.8 %

Lav: 68.1 %

Alvorlighetsgrad pa hendelser og situasjoner knyttet til helsen, miljget eller
sikkerheten til de ansatte i Sunndal kommune, 2014-2020
Videre ogsa hendelser som vedgar det indre eller ytre miljg pa arbeidsplassen. For eksempel
skade pa utstyr, miljoutslipp, skade pa ansatt, osv.
Kilde: Sunndal kommune, Compilo

Heoy: 12.7 %

: ” P
Middels: 30.2 % Lav: 57.1 %
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3.5.Helserelatert atferd

«Med helserelatert atferd menes helseatferd som har vist seg & ha innvirkning pa
helseutfall. Dette kan veere for eksempel fysisk aktivitet, ernaering og bruk av tobakk og
rusmidler. Helserelatert atferd kan ogsa omfatte seksualatferd og risikoatferd som kan
fare til skader og ulykker.Helsedirektoratet)

SAMMENDRAG

Tre millioner mennesker i Norge fyller ikke helsemessige anbefalinger om fysisk aktivitet og faller inn
under kategorien fysisk inaktive. Blant disse er over 300 000 barn ogAwigeksneover 15 ar i

Norge falger 30,3 %e nasjonale anbefalingene om fysisk aktivitet.skgrreandel av de med hgye
utdanning falgeanbefalingene enn det som er tilfellet blant deed lavere utdanningE starre

andel gutter enn jenter fglger de nasjonale anbigfigene men aktivitetsnivaet gar ned med alderen.

Hverdagsaktiviteer enutfordring for alle aldesgrupper. Nasjonale undersgkelséser ogsa at vi i
gjennomsnitt siter 37 minutt av hvetime. Mye stillesitting er knyttet til gkt risiko for
funksjonsmedsettelse hos hjemmeboende over 60 ar. Fysisk aktivitet kan medvirke til forebygging og
behandling av over 30 ulike sykdommer og tilstan@gsisk inaktivitet er en selvstendig risikofaktor

for & fa darlig helse.

Andelen med overvekt og fedme blant meaog kvinner i Sunndal ved sesjon 1 har gkt kraftig de siste
arene.Kostholdethar utviklet seg positivt, men innbyggere i Magre og Romiagigdr under landet

nar det gjeleér inntak av grgnsaker, frukt og baer, og over landet nar det gjétohtak av brus éér

saft med sukkemMange har et variert kosthold, men inntaket av grove kornprodukter, grannsaker,
frukt og fisk er ofte for lavt, og inntaket av mettet fett, salt og sukker for hgyt. Grupper med hgy
utdanning har et sunnere kosthold enn grupper meduslanning.

Den voksne befolkningen sover like lenge som far, men dggnrytmen er endret. Vi legger 0ss senere
om kvelden og star opp senere om morgenen. Mange norske ungdommer ser ut til & fa for lite sgvn.
Dette kan ha sammenheng med #dgangen til og briien av skjermbasert elektroniskatyr blant

barn og unge har gldramatisk.Ungdomsskoleelever i Sunndal bruker en god del mer tid foran en
skjerm i lgpet av enn dag enn ungdom ellers i landet.

Det harblitt feerre raykere, og i dag rayker 5,38 gravideved faiste svangerskapskontroll i

Sunndal, og vi set rayking som fenomen kan veaere pa vei til & forsvinne blant ungdom. | den voksne
delen av befolkningen i Norge bruker cirka 30 prosent tobakk, enten som rgyk elleHsieugperson

over 15 & drikker i gjennomsnitt nesten sju liter alkohol i aret. Menn drikker omtrent dobbelt s& mye
som kvinner. Alkoholbruken gar ned blant ungdpénlandsbasis. Sunndal ligger pa samme niva ved
Ungdataundersgkelsen i 2017 som i 20dAgdata viser at i 2017Tadde 1%%6av ungdommené
Sunndadrukket seg beruset én gang eller mer siste manedengmot 13% i fylket og landet

Vold i naere relasjoner er anerkjent som et alvorlig samfungdolkehelseproblem i Norge.
Voldsutsatte er ofte utsatt for flere ulike er vold og overgrep, og det er en sterk sammenheng
mellom & ha veert utsatt i barndommen og & oppleve nye overgrep i voksen alder.
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Levevaner

Helserelatertatferd er ofte fast etablert, som utfgres automatisk og ikke bevidsin snakker gjerne
om levevaner som «gode» og «darlige», ettersom de bidrarftridedre eller redusere helse.

Eksempler pa «gode» levevaner kan vaere a bruke bilbelte, & pusse tenner, a ha et sunt kosthold og a
mosjonere regelmessig. Eksempler pa «darlige» levevaner kanregiag, overdrevent

alkoholinntak og et usunt kosthold. Dette er levevanensan forarsake sykdom og dad.sviakker
da om de ikkesmittsomme sykdommene som for eksempel lungekreft, higedesykdommer og
diabetes(Helsedirektoratet, 2014)

Forskningsfan kan tyde pa at helsevaner vanligvis utvikler seg i barndommen og begynner &
stabilisere seg rundt 212 arsalderefBUFDIR, 2017)

Tobakksvaner

Reyking pavirkefremdelesfolkehelsa negativt, og efen livsstilsfaktoren som bidraneg til tapte
leveari befolkningenArlig dgr 6000 personer i Norge av rgykiBglv om antall unge rgykere i Norge
er avtagende, er det fremdeles en andel som rgyKetligere var ragykere den starste gruppen
tobakksbrukere, mens antallet snusere har veert klart mindre. fallsik mellom gruppene har
imidlertid blitt mindre de siste arene, og i 2017 var gruppene like géotkehelseinstituttet, 2018)

Ungdataundersgkelseviser at lprosent avelevenei ungdomsskolemgykerdaglig, noen flere pa
videregaende skole, memenden er at faerre rayker dagliyi ser dermedat rayking som fenomen
kan veere pa veil a forsvinne blant ungdom.rEstarre del aelevenebruker snus. prosentav
ungdomsskoleelevene og mellorfl2% pa videregdende skalearerat de snuser daglig\dr det
gjelder bade rgyking og snusing, leygelevenei Sunndal pa niva med landet

Reyking ungdom
Statistikk: NOVA, Ungdata

Sunndal ungdomsskole Sunndal videregaende skole
alle trinn samlet vgl Vg2 Vg3
2014 2017 2014 2017 2014 2017 2014 2017
Royker du? % Ant. % Ant. % Ant. % Ant. % Ant. % Ant. % Ant. % Ant.
svart svart svart svart svart svart svart svart
Reoyker ikke 96 228 93 228 89 89 77 93 79 75 72 101 92 53 98 44
Royker sjeldnere enn én gang i uka 2 5 7 19 12 19 8 2
Raéyker ukentlig, men ikke hver dag 0 1 2 4 6 0 0
Reyker daglig 0 1 3 1 5 3 0 0
Snuser du?
Bruker ikke snus 93 | 229 | 93 228 | 87 90 75 93 57 75 69 | 101 68 53 73 44
Snuser sjeldnere enn én i uka 3 3 3 15 11 18 11 18
Snuser ukentlig, men ikke hver dag 1 1 2 0 7 1 4 0
Snuser daglig 3 3 8 10 25 12 17 9
Nasjonale resultater
4 2
14
Ungdomstrinnet 12 Videregaende
® Har aldri reykt Har rgykt fgr, men har sluttet helt na
Roeyker sjeldnere enn én gangi uka Royker ukentlig, men ikke hver dag
Reyker daglig
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I den voksne delen av befolkningen i Norge bruker cirka 30 prosent tobakk, enten som ragyk eller
snus. Rayking er like vanlig blant kvinner som blant mBener tydeligesosiogkonomiske

forskjeller i rayking, der tobakksbruken er lavest i gruppa med lang utdariddnar veert en stor
nedgang i rayking blant gravideen Sunndal ligger over fylket og landet i andel som oppgir at de
ragyker ved fgrste svangerskapskontréiformasjon om bruken av snus blant gravide finnes ikke
(Folkehelseinstituttet, 2018)

Royking gravide

Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Andel fadende som oppga at de rgykte ved forste svangerskapskontroll i prosent av alle fodende med rgykeopplysninger.
Statistikken viser gjennomsnitt for overlappende 5-Grsperioder

-0~ Hele landet
4 Mere og Romsdal
=& Sunndal

andel (prosent, standardisert
o

Fysisk aktivitet

Det er i dag godt dokumentert at fysisk aktivitet fremmer helse, gir overskudd og kan medvirke til
forebygging og behandling av oved Glike sykdommer og tilstandespm overvekt og fedme, type 2
diabetes, hjerteog karsykdommer, muskeabg skjelettplager og enkelte kreftformedfysisk aktivitet
gir flere levear med god helse, bade lengre levetid og hayere livskvalitet, sammenlignet med
inaktivitet. Alle forme for fysisk aktivitet kan ha en positiv effekt pa helskmsom aktiviteten blir
utfert jevnlig og medilstrekkeligvarighetog intensitet.Helsegevinstene ved a veere i regelmessig
fysisk aktivitet gjelder for alle aldersgrupp@iolkehelseinstituttet, 2018).

Anbefalinger om fysisk aktivitet:

Voksne og eldre bgr veere fysisk aktive i minst 150 minutter med moderat intensitet per uke, eller minst
minutter med hgy intensitet per uke. Aktiviteten kan skje i en kombinasjon av moderat og hgy intensitet.
eksempel 90 minutter med moderat intensitet og 30 minutt med hgy intensitet.

Barn og unge bgr veere fysisk aktive i minimum 60 minutter hver dagitétdivbgr veere variert og
intensiteten bar veere bade moderat og hard. Fysisk aktivitet utover dette gir ytterligere helsegevinster.
Aktiviteten bgr ha hgy intensitet minst tre ganger i uken, og inkludere aktiviteter som gir gkt muskelstyrk
styrker skglettet.

Helsedirektoratet
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En rapport fraHelsedirektoratet (201 Ajiserat det er sm&orskjellermellom kvinner og menn néar
det gjelder & oppfylle de nasjonale anbefalingeme fysisk aktivitetBlant menn over 15 ar oppfylte
31,8 prosentanbefalingenemenstallet var 30 prosentdr kvinnene. Sontidligere nevnt er det a
stgrreandel blant de med hgye utdanning som oppfylleanbefalingengenn blantde med lavee
utdanning, og forskjellen er miant. Dobbelt s& stor andel av deed hgyereutdanning
(universitethggskole hagyereivd) falgr anbefalingene sammenlignet med den laveste
utdanningsgrupperiungdomsskolérealskoleniva).

Regelmessig fysisk aktivitet i barmg ungdomsarene er viktig for normal vekst og utvikling. Det
virker ogsa positivt pa den psykiske helsen, kotrssjon og leering. Regelmessig fysisk aktivitet i
ungdomsarene ser ogsa ut til & vaere viktig for & skape gode vaner for resten av livet
(Folkehelseinstituttet, 2018)

Hvor ofte trener du?
Prosentandel av ungdomsskoleelever i Sunndal og i Norge

- =

6
42
46
Sunndal 14 Norge 17
22 23
mAldrieller sjelden m1-3 gangerimnd ®1-2 gangeriuka M 3-4gangeriuka ®Minst5 gangeriuka

Tall fra Ungdata 2017 viser at elever ved Sunndal ungdomsskole er mer fysisk aktive enn landssnittet.
Til forskjell fra landet for @vrig, som har nedgang, viste ogsa ungdataundersgkelsen i 2017 at flere
ungdommer i Sunndal enn tidligere deltar i organisdtritidstiloud, herunder ogsa idrettslag.

Inaktivitet og stillesitting

Tre millioner mennesker i Norge fyller ikke helsemessige anbefalinger om fysisk aktivitet dgraller
under kategorien fysisk inaktive. Blant disseover 300 000 barn og ungEokehelseinstituttet,

2018)

Fysisk inaktivitet er en selvstendig risikofaktor for & fa darlig helse. Verdens helseorganisasjon (WHO)
har fastslatt at fysisk inaktivitet er den fierde starste risikofaktoren for-gdétsomme sykdommer
som hjerte og kargkdommer, diabetes, hgyt blodtrykk, hjerneslag og flere kreftformer.

Dagens samfunn er organisert p& en méte som i stor grad motvirker en fysisk aktiv livsstil. Arsaken er
blant annet omfattende bruk av privatbil som daglig transportmiddel, ofte fordisandgne mellom

viktige malpunkter i hverdagen er store. | tillegg er arbeidslivet stillesittende og en rekke

teknologiske oppfinnelser bidrar sterkt til et lavt kroppslig energiforbruk. De fysiske omgivelsene
pavirker helse, daglige vaner og livsvilkar wagig av personlige faktorer som gener, preferanser og
kunnskap.
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Fra et folkehelseperspektiv bar bade barn, voksne og eldre redusere tiden de bruker pa stillesittende
aktiviteter og bruke mer tid pa aktiviteter med moderat intensitet. Gaing og syldog,er en

naturlig del av hverdagen, er gode eksempler pa slike aktiviteter og er noe de fleste kanDéizre.

er derfor sentralt adet legges til rette slik ati i hverdagen kan komme oss til skolen, barnehagen,
servicdilbud i nzeromradet leke og rekeasjonsarealer og lignende via gjennomtenkte gamyg
sykkelvegsystemdFolkehelseinstituttet, 2018)

Skjermbruk

Tilgangen pa og bruken av skjermbasert elektroniskyuiblant barn og unge har gkt dramatisk. En
undersgkelsatfart av Medietilsynet om ban og medium for §18-aringar (2018) viser at allerede
ved10-arsalderen s& har omtrent alle barn tilgang til mobil, og over 90 prosent har smarttelefon.
Undersgkelsemetter seg mot tdsbruken dagen fgr undersgkelsen ble gjennomfert, ogwiser at
barnog unge brukte to timer eller ntgpa mobilen. Deretter er det familie, venner og sosiakedier
barna bruker mest tid pa.

Gutter bruker mer tid pa spill enn jenter, msjentene liggr pa topp nar det gjeldr tidsbruk pa
sosiale medieng mobil. 9 av 10drn og unge i alderencd8 ar brukeet eller flere sosiale medium,
ogandelen gker med alderen. Sosiale mediengsa den medirukte kildentil nyheter.
Sammenlignemed 2016 er deflere somsynesde bruker for mye tid pa mobil, sosiale medier og
internett, og jenter er mer kritisk tilgen tidsbruk enmguttene.

Hele 26 prosent av jentene i alderen 13 til 18 ar har i lgpet av det siste aret fatt seksuelle
kommentarerpa nett som de opplevde sos@rende ubehageligeeller truende. Tilsvarendeal for
gutter i samme alder er 10 prosent. 28 prosent av barn og ungeéraid ;18 ar har opplevd at
noen har vaert slemme mot eller mobbet dem pa internett, Isgdler mobil.Viderehar 18 prosent
blitt truet pa internett, spill eller mobilMedietilsynet 2018).

Ungdataundersgkelsen
(2017) viser at
ungdomsskoleelever i
Sunndal bruker en god
del mer tid foran en H »
skjerm i lgpet av enn 8

dag enn ungdom ellers 26

i landet. 38

Utenom skolen, hvor lang tid bruker du vanligvis foran en

skjerm i lppet av en dag?
Prosentandel av ungdomsskoleelever i Sunndal og i Norge

17

Sett i sammenheng Sunndal Norge

med den kraftige
gkningen i andelen
med overvekt og
fedme kan dette gi
grunntil bekymring i
forhold til utvikling av
ikke-smittsomme
sykdommer blant den oppvoksende generasjoen situasjon med redusert aktivitetsniva og stor
tilgang pa energitette matvarer, er det lett & utvikle overvekt. Hos den enkelte personen vil ogsa
arveige og psykiske faktorer spille en rolle.

23 24
32

mMindre enn éntime mEntilto timer mTo til tre timer mTre til fire timer ®m Mer enn fire timer

Varen 2019 laegjeringen frem en nigandlingsplan for fysisk aktiviteMalet med handlingsplanen
er a skape et aktivitetsvennlig samfunn, hvor alle kan veere fysisleadm en del av sin hverdag.
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https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/kunnskapsgrunnlag-for-fysisk-aktivitet-innspill-til-departementet/Kunnskapsgrunnlag%20for%20fysisk%20aktivitet%20innspill%20til%20departementet.pdf/_/attachment/inline/d7fb591e-ded4-4da9-b1c4-6dcbe82d8442:75b205e5b7403320a38acbb145b7af32ac726393/Kunnskapsgrunnlag%20for%20fysisk%20aktivitet%20innspill%20til%20departementet.pdf

Fysisk aktivitet i skolen

Undersgkelser Folkehelseinstituttet har gjort, viser at flertallet av barn og unge er for lite fysisk
aktive.Aktivitet er helt nadvendig for barns utvikling, bade fysisk og mentalt. Skolen er kanskje den
beste arenaen for & legge til rette for fysisk aktivitet fordi man nar frem til alle, uavhengig av sosial
bakgrunn. Dermed er man ogsa med pa & bidra til agexrsosiale helseforskjeller.

| desember 2017 vedtok Stortinget at alle barn skal ha én time fysisk aktisktelen hver dad.

Sunndal er fysisk aktivitet lagt inn i timeplanemeskole» i barneskolene fra hgsten 2019. Fysisk
aktivitet legges ogsa & til timene for gvrig. P& ungdomsskolen har elevene fysisk aktivitet og helse
som valgfag. Alle skolene har idrettsdager og skidager, det arrangeres vinterkursaned 1
overnattinger i Gragdalen for 8.trinn, 7.trinn er hvert ar til Bjgrnsund pa en ukekdde. Sunndal
kommune har ingen egen plan for fysisk aktivitet i skolen, men falger leereplanen.

Hverdagsaktivitet

Det er e markant gkningi trening og mosjon i befolknieg fra midten av 198@rene og fren til i

dag. Sartidig rarer folk mindre pa seg palzeid, ved transport og i fritiden. Samlet sett kompenserer
ikke gkningen trening og mosjon for denne utviklingeDet at vi er mindrdysisk aktive, kommer
seerlig av at vi brude privatbil i stedefor & ga ogkle, og at arbeidet vart er mestillesittende |

tillegg & det komme stadig flere hjelpemiddel som gjaverdagen mindre fysisk belastend®et blir
ogsa hevdeat dengkende @pmerksomheterrundt trening og mosjon fgrer til at mange rgrer seg
for lite mellom treningsgktene, fordi de tralisse gktae gir nok fysisk aktivitet{elsedirektoratet
2015).

Mer fysisk aktivitet i skolen kan veere det
viktigste folkehelsetiltaket siden rgykeloven.

Ole Petter Hjelle

Den sistenasjonale reisevaneundersgkels@913/2014) viser at befolkningegjar 26 posent av de
daglige reisene sine til fots eller pa sykkele som er det samme som i 2009(Transportgkonomisk
institutt, 2014.

Overvekt og fedme

Overvekt og fedme er i ferd med a bli et stort helseproblem i de fleste land, ogsa i &¢pige

Qunndal Erfaring viser at det for de fleste er vanskelig & oppna varig vektreduksjon nar man farst har
blitt overvektig. Forebygging av overvekt er derfor av stor betydning.

Syvav ti nordmenn er i dag overvektige. Det betyr at man har en kroppsmasseindeks (BMI) pa
mellom 25 og 30. Har man over 30, betegnes det som et fedmeprofhamiu, 201p

Tall fra maling ved sesjon 1 viser at spesielt menn, men ogsa kvinner i Sunndat parfatviklet
betydelig starre grad av overvekt og fedme enn i landet forag88g7% blant menn har overvekt

eller fedme ved maling ved sesjon 1. Kvinner ligger pa 24% som er det samme som prosentandelen
for menn pa landsbasis, og 3% over lanssnittekfinner.
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| samme tidsperiode Overvekt og fedme ved sesjon 1, Sunndal sammenlignet med landet

viser startsikken at Statistikk: Kom‘munehelsa statistikkbank, FHI _ . _
Andel gutter og jenter med overvekt (dvs. KM tilsvarende 25-29,9 kg/m?), fedme (dvs. KMl tilsvarende over eller lik 30 kg/m?)
anta” eller overvekt inkludert fedme (dvs. KMl tilsvarende over eller lik 25 kg/m?), i prosent av alle som oppga hgyde og vekt i den

nettbaserte sesjon 1. Statistikken viser 4 drs gjennomsnitt.

sykehusinnleggelser pa

grunn av hjerteog 3251
karsykdommer gker i 300 -
Sunndal, mens resten 275
av landet har en svak 250
nedgangOgsa bukere i

av legemidler til
behandling av type 2
diabetes (3674 ai
gker. Sunndal ligger
over landssnittet, men
falger landets kurve i

andel (prosent, standardiserf)
o
o

-0~ Hele landet, overvekt inkl. fedme (KMI over 25), menn

75 ; :
T Hele landet, overvekt inkl. fedme (KMI over 25), kvinner
utV|kI|ng: Overv.e!<t o9 5.0 == Sunndal, overvekt inkl. fedme (KMI over 25), menn
fedme gir gkt risiko for . - Sunndal, overvekt inkl. fedme (KMI over 25), kvinner
type 2diabetes, oo
hjerte- og 99¢ ﬁﬂf’@ ?9\0 '9\'\
karsykdommer, hgyt S < S s
blodtrykk, slitasjegikt i Ar

kneer og hofter og

enkelte kreftsykdommer som tykktarmskreft. Ovekt og fedme kan ogsa ha alvorlige psykiske
helsekonsekvenser. Det er ingen klar Kjviinse for nar sykdomsrisikoen gker eller faller,
overgangene er glidende.

Overvekt og fedme blant barn og unge

I Sunndal ses en svak nedgang i overvekt blant batririr8.mens det totalt sett har vaert en gkning i
andelen overvektige i 8.trinn. Andelen barn med fedme i 3.trinn har sunket siden malingene startet,
mens andelen med fedme i
8.trinn har gkt. Med gkt
forekomst av overvekt og
fedme blant barn og unge
falgerogsa enskende rigio
for sykdom i barnealder, og
ikke minst i voksen alder.
Overvekt og fedme er blant 15
de tilstander som er
krevende & behandle, bade
for helsetjenesten og ikke
minst for pasienten. Det ma

Andel med overvekt og fedme i 3. og 8. trinn i Sunndal (%)

25

20

% (prosent)

derfor legges stor vekt pa 5
forebyggingsstrategier
blant barn og unge. Ved a

etablere gode levevaner ) 2015/2016 . 2016/2017 . 2017/2018 ' 2018/2019 ' 2019/2020
T .. Skolear

tidlig i livet reduseres risiko

for sykdommer siden.

=== Andel med overvekt % 3.trinn ==#==Andel med overvekt % 8.trinn

Andel med fedme % 3.trinn Andel med fedme % 8.trinn Kilde: Sunndal helsestasjon
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Kosthold
Maten var kan fremme god helse om den er sammensatt pa en fornuftig og balansert mate og i
henhold til de offisielle kostholdsradene.

Helse ka pavirkes negativt med et kosthold som for eksempel inneholder lite grannsaker og grove
kornprodukter og mye sukker og fett. Over tid vil dette gi seg utslag i starre risiko for & utvikle
overvekt, hjertesykdom eller slag, type 2 diabetes, belastningssykuter pa skjelettet og ulike
kreftformer. Mangel pa fysisk aktivitet vil kunne forverre sykdomsbild&teariert kosthold med

sunn hverdagsmat gir et godt grunnlag for & forebygge sykdom og fremme(Helsedirektoratet,
2018)

Helsedirektorate{2018)anbefaler at vi spiser minst 500 gram gr@gnnsaker, frukt og baer hver dag

hvor halvparten bgr veere grannsaker og halvparten frukt og beer. Levekarsundersgkelsen om helse i
2015 (SSR017 viser at 38 %alderen 1679 ar i fylket, svarer at de spiser frudg grannsaker

daglig. Dette er under nivaet for landet, der desvidrende tallet er 40 %Poteter og grgnnsaksjuice
inngar ikke som frukt og gnnsaker i denne undersgkelsen.

Ser man pa inntak av frukt i aldersgpen 1&79 ar, svarer 52 ¥digre og Rondal at de spiser frukt
daglig eller oftere. Tilsvareie tall for landet er 53 %Nar det gjelder inntak av grgnnsaker i
aldersgrppen 1&79 ar, svarer 52 ¥Vigre og Romsdal som at de spiser grgnnsaker daglig eller
oftere. Tilsvarend¢all for landet er 5% Andelen voksne i alderen &89 ar i fylket som svarer at

de drikker brus eller saft med sukker daglig (et glass eller flere om dagen)%gniat 16%for

landet. Tallene er fra levekarsundersa&eni 2015 og kan ikke sammeniigs med tidligere
undersgkelser Helsedirektoratet regner med at rundt en tredjedel av de eldre pasientene i sykehus
og i helseog omsorgstjenestene i kommunene er undererneert eller i risiko for a b(iMiete og
Romsdal fylkeskommune 2019)

Helsedirektoatets rapportom utviklingen i norsk kosthold (2018) viser blant annet dette:

1 Forbruket av gsnsaker, frukt og beer bar gketerligere.

1 Fiskeforbruket evesentliglavere enn kjgttforbruket.

1 Innholdet av metteffett ligger pa rundt 14 energiprosent, memsmbefaltniva er maks. 10
energiprosent.

Innholdetav fiber er lavere enn anbefalt.

Innholdet av tilsatt sukker i kosten er fremdeles hgyere an anbefalt niva.
Saltinntaket eibetydelighgyere enn anbefalt.

Andelenammendeog fullammende spedbarn bgr gkes.

= =4 =4 A

Varen 2017 gjennomfarte fylkeskommunédtylkesmannen og idrettskretsen undersgkelsdor a
kartleggerutinene somgrunnskolené fylket har for mat og maltid i skolen.

Gruppen som stod for undersgkelseok utgangspunkt i Helsedirektoratets retniriggtr for matog
maltid i skolen. Undersgkelseiste mange positiveendenser og generelt sett star det bra til i
grunnskolene i fylket. Déeste barneskoleneng halvparten aungdomsskolene i undersgkelsen
svarer ja pa at de falger dmsjonale retninglinjene(Mare og Romsdal fylkeskommune 2019).
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Rusmidler

Rusmidler og seerlig alkohol pavirker velferden og helsetilstanden i befolkningen i betydelig grad.
Alkohol er en viktig risikofaktor for om lag 60 ulike sykdommer og sykdomstilstander. Ifotgn¥e
Helseorganisasjon (WHO) er alkohol en av de viktigste risikofaktorene for sykdom og dad ilverden.
Norge regnes alkoholbruk som den nest viktigste risikofaktoren for tap av friske levear ogenaimm
nar det gjelder dadsfall.

Det er ikke bare desom drikkersom er utsatt for skader og lidelser. Det rammer ogsa de som er
rundt dem. Dette omtale gjerne som "passiv drikkindgled skader forarsaket av passiv drikking
menes blant annet voldsskader, trafikkskader, fosterskader og utrygghet for perisamegivelsene
rundt den som drikke(Helsedirektoratet, 2018)

Rusbrukslidelser

Alkoholavhengighet og skadelig bruk av alkohol er de hyppigste rusbrukslidelsene i Norge.
Vanedannende medikamenter og narkotika bidrar ogsa til helsetap og tapte levefatkningen.
Mobbing i oppveksten og andre krenkelser er en av flere risikofaktorer. Pasienter med
rusbrukslidelser har ofte ogsa andre psykiske lidelser og kroppslige sykdommer
(Folkehelseinstituttet, 2018)

Rus og psykisk helse henger sammen, den sarotf@dringer med rus har ofte ogsa utfordringer

med psykisk helse. Tjenesteapparatet i Sunndal har observert at mange med dobbeltlidelse ofte
havner mellom tjenestetilbudene. Arsaken til dette kan synes & veere at hjelpetjenestene ikke har
systemer som fiager opp det helhetlige hjelpebehovet. Dette gjelder voksne i befolkningen mer enn
unge, som lettere fanges opp gjennom skolen. Tjenesteapparatet har ogsa observert at spesielt unge
personer med autismespektersymptomer, som enda ikke er diagnostiserkegnittar behandling,

ender opp med a selvmedisinere seg med rusmidler.

Alkohol
Det norske alkoholkonsumet er lavt i europeisk malestokk. Arsaken ligger trolig i myndighetenes bruk
av regulatoriske virkemidler i alkoholpolitikken, slik som avgifter, mofargning, reklameforbud og

skjenkebestemmelser. Samtidig kan var drikkekultur veere utfordrende. Vart drikkemanster er med

pé_ a prege Alkohol omsatt i dagligvarebutikker og Vinmonopol
. Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI
Skadebl IdEt Fy” Antall liter ren alkohol omsatt i dagligvarebutikker og pG Vinmonopol per person 15 dr og eldre, per dr.
er mer aksepta Tall pé omsetning av alkohol i dagligvarehandel er basert pa alkohol kjgpt i kommunens dagligvarebutikker. Tall pé omsetning av
alkohol fra Vinmonopol er basert pa den samlede omsetningen i Vinmonopol i den gkonomiske regionen kommunen tilhgrer.
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forbruket blir, desto mer drikking skal til fdet oppfattes som problematisille som arbeider med
alkoholpoliikk og omseting av alkohol efolkehelseabeidere selv om de ikke er helsepersonell.

Det arbeidet de gjer far nemlig konsekvenser for hvordswidrt samfunn erJo hayere

alkoholforbruket er i befolkningen, jo flere er det som har et risikofylt alkoholbruk. Tobaifket er

derfor en god indikator pa hvor mange som har et sveert hgyt alkoholinntak, og dermed gkt risiko for
helsemessige og sosiale skaiommunetorget.na)l Sunndal omsettes det litt mer alkohol i
dagligvarehandelen enn i resten av landet, mens detae lavere salgstall enn langegnomsnittet

pa Vinmonopolet.

@kt tilgjengelighet til alkohol har fart til gkt konsum

Norske kommuner fgrer en stadig mer liberal alkoholpolitikk. Tilgjengeligheten har gkt betydelig. |
lzpet av de siste 30 arene er anédlskjenkesteder tredoblet. For 30 ar siden var over 200
kommuner uten salgssted. Fra 2002 har alle kommuner salgssteder. De ti siste arene er antallet
vinmonopolutsalg fordoble(Kommunetorget.na)

Sunndal hadde 20 skjenkesteder i 2016. Dette er maagemenlignet med de fleste av vare
nabokommuner, og bare 8 feerre enn Moldadligere hadde mange kommuner et tak pa tildeling av
skjenkebevillinger, ®ns i dag har nesten ingen déttviklingen har fart til gkt konsum av alkohol.

Vold er en alvorlig utfairing knyttet til dette. | de nordiske landene er et flertall av voldstilfellene
alkoholrelaterte. Jo mer man drikker og jo oftere man er beruset, desto mer sannsynlig er det bade
at man utgver vold og utsettes for vold

Antall skjenkesteder, 2016

Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

Dataene inkluderer barer, diskotek, cafeer og restauranter. Andre skjenkebevillinger pa steder som alders- og
sykehjem, eldresentre, transportmidler, idrettsarenaer og midlertidige skjenkebevillinger i forbindelse med
arrangement er ikke inkludert. Bevillinger som bare gjelder skjenking til deltakere i sluttet selskap, statlige
skjenkebevillinger, ambulerende skjenkebevillinger eller bevillinger gitt for en bestemt del av dret eller for en
enkelt bestemt anledning er heller ikke inkludert.
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Andelen ungdommer som har veert beetier hgyere i Sunndal enn i resten av landet
Tall fra ingdataundersgkelse(2014 og 2017)iser atflere ungdommer i Sunndal har veert beruset
enn ungdommer i fylket og landet, og at mange debuterer i tiden etter konfirmasjonen.

Blant de som har veert beset i Sunndal, er det en betydelig starre andel jenter enn gutter fra 10.
klasse og opp til VG 3. Dette ser ut til & gjenspeile en generell tendens i samfunnet der guttene
fortsatt drikker mest, men jentene har den stgrste gkningen i forbruket av alk8hart elever pa
ungdomstrinnet som far lov til & drikke alkohol av foreldrene sine, har neer tre ganger s& mange
ungdom drukket seg beruset. Dette viser at foreldrene har stor innflytelse pa ungdoms bruk av
alkohol gjennom tydelige grenser og villighé€tidiskutere bruk av alkohol med ungdommen sin.

Har du drukket sa mye at du har fglt deg tydelig beruset i

lepet av siste ar?
Prosentandel av ungdomsskoleelever i Sunndal og i Norge

5

mIngen ganger 1gang 2-5 ganger 6 ganger eller mer

Andelen ungdommer som ikke far lov til & drikke alkohol av foreldrene sine har gatt ned, og flere
ungdommer sier at de ikke vet om de far lov til & drikke alkohol av foreldrend$igglata 2017)
Kommune har satt i verk en rekke holdningskampanjer, bade overfor foreldre og ungdommene for
a hindre tidlig debut. Kommunen fglger ogsa, i samarbeid med blant annet politiet, ngye med i
ungdomsmiljget pa rusomradet.

Cannabis

Fra_ upgdataynders;akelseon : %Jngd‘”?“s'e” Har du brukt hasj eller marihuanai lgpet av siste ar?
og i videregaende skole far vi oversikt over prosentandel av ungdomsskoleelever i Sunndal og i Norge

hvor stor del av ungdommene som har bruk
hasj eller marihuana minst en gang eller me
i lgpet av de siste 12 manederigngdata
viser at relativt fa elever pa ungdomstrinnet
har erfaringer med hasj agarihuana.
Bruken av slike stoffer gker derin

betydelig gjennom tenarendet er generelt
flere gutter enn jenter som har prgvd has;.
Gutter blir ogsaitbudt hasj oftere enn

jenter. Det er heller ikke s& vanlig at ungdon
pa ungdomstrinnet har blitt tilod has;j. mingen ganger En gang To eller flere ganger
Samtidig er det en god del flere som blir

tilbudt stoffet enn som selv har prgvd.

Sunndal
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Ved Sunndal videregaende skole oppgir 6 % at de har brukt hasj eller marihuana i lgpet av det siste
aret (Ungdata 2017), og dette er noe lavere enn ellers i fylke8 % oppgir det samme. 3 % oppgir &
ha brukt andre illegale stoffer en eller flere ganger i lgpet av det siste aret. Dette antallet er det
samme som vi finner blant videregadendeelever ellers i Mgre og Romsdal.

Analyserav nasjonale tthfra ungdataundesgkelsendNOVA, 201Bviser atungdommersom har
brukt hasj dler marihuana, er mindre forngyd med foreldrene sine, tridédigere pa skolen og er
mindre forngydmed lokalmiljget sitt enn andrengdommer Dessuterer detflere som rgyker, og
flere somruserseg pa alkohol.

Prosenttallenefor bruk av hasj eller marihuana ndlkes med varsomheDette gjelder spesielt for
tallene ismakommuner som viser gknirgjler nedgang f siste undersgkels&ndringerkan i stor
grad komme av tilfeldige forhold dgenger ikkeinnebeere noa reell tidstrend.

Vaksinasjonsdekning

Vaksinasjon er det mest effektive tiltaket for & forebggmtensielt farlige sykdommeKommunen

har ansvar for a tilby influensavaksine til eldre over 65 ar og til andre risikogrupperingsgraden

for influensavaksinasjon i Sunndal er pa 46I%t personer over 65 ar (ilnfensasesongen

2018/2019). Tallene for landet er 38,2 Btekningsgraden for influensavaksinasjon har gatt opp bade

i Sunndal, fylket og i Vaksinasjonsdekning - barnevaksinasjonsprogrammet
landet. Statistikk: Kommune helsa statistikkbank, FHI

Fullvaksinerte barn mot henholdsvis meslinger, kusma, réde hunder, difteri, stivkrampe, kikhoste,
Dekningsg radefor poliomyelitt, Haemophilus influenzae type B (Hib), HPV og pneumaokokk ved henholdsvis 2, 9 og 16 ars

alder. Andelen oppgis i prosent av alle barn i aldersgruppene 2 ér, 9 ér eller 16 dr. Statistikken viser 5 drs
glidende gjennomsnitt (dvs. gjennomsnitt for overlappende 5-drsperioder). Statistikken vises for kommune-

HP\Avaksine til kvinner

fadti perioden 199¢ og fylkesinndeling per 1.1.2020.
1996 var pa 69,4 % i 100
Sunndal i 2012019 905
Prosenttallet fotMare 20
og Romsdal var 60,3 og 85
for landet 59,3. 80

75
Vaksnasjonsdekningen

for toaringer og
niaringer i Sunndagr
omtrent pa landssnittet
og litt lavere enn fylket.
For sekstenaringer er
vaksinasjonsdekningen
noe lavere (2019Pette
omfatter barn son er
fullvaksinerte mot
meslinger, kusma, de
hunder(MMR), difteri,
stivkrampe (tetanus),
kikhoste, poliomyelitt,
HPVinfeksjon,
Haemophilusnfluenzae 28 el el 28 elt e ¥ 28 el e ¥
type B (Hlb) og Hele landet Meore og Romsdal Sunndal
pneumokokk. Geografi/ Alder
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Sevn

Sgvnvansker er blant de vanligste helseplagene i befolkningen og et debutsymptom ved de fleste
psykiske lidelser. Rundt en av tre voksne sliter ukentlig med sgvnen, mens inntil 15 prodent a
norske befolkningen har langvarige sgvnproblen@&ennomsnittlig sgvnlengde ser ut til & vaere lite
forandretblant den voksne befolkningemen nordmenns dggnrytme er imidlertid endret siden

1980. Vi legger oss senere om kvelden og star oppreeame morgenenMange norske ungdommer

ser ut til & f& for lite sgvn. Resultater fra norske studier viser, i samsvar med internasjonale funn, at
sgvnlengden hos Xa5-aringer har blitt redusert med 234 minutter i perioden fra 1985 til 2004,

med senere leggé som hovedarsaiolkehelseinstituttet, 2018)

En del undommerog yngre voksne lider av forsinket sgvnfasesyndrom. Det betyr at de har store
vansker med & sovne til vanlig tid, gjerne ikke far etter klokka to om natten, og at de har store
vanskeligheter med oppvakng om morgenenHos voksne henger insomni sammen med
utdanningsniva og inntekt. Symptomer pa insomni er mer enn dobbelt s& vanlig blant personer med
lav utdannng som blant personer med universitetsller hgy&oleutdanning Insomni er vanligere
blant barn fra familier med  gryk av sovemidier
Iav inntekt enn b|ant barn Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

. Brukere av legemidler farskrevet pd resept til personer i aldersgruppen 0-44 dr. Brukere defineres som personer som i lgpet av
fra_ famller med hﬂy dret har hentet ut minst én resept i apotek. Dersom en bruker henter ut flere resepter pd samme legemiddel telles vedkommende

bare én gang. Statistikken viser 3 drs glidende gjennomsnitt (dvs. giennomsnitt for overlappende 3-drsperioder). Stotistikken

inntekt. Béde insomni 0og vises for kommune- og fylkesinndeling per 1.1.2020.
kort sgvnlengde er

425
vanligere hos 1619-ar w00 \
gamle ungdommer i 375 - : >
familier der foreldre har 252 J

lav utdanning, er 300

arbeidsledige eller harlav ~ § 275
. B2 25,
inntekt enn blant ungdom & **°
- g 225 - —
fra familier med hgyere B 200 /f-""
. . =
utdanning og inntekt S 175
. . o 150 -
Medikamentellbehandling = ;5_
er fortsatt mest benyttet i 100 - = Hele \andet,Sovede[el(NOSC), mfann, 0-44 3l.
X 75 Hele landet, Sovemidler (NO5C), kvinner, 0-44 ar
bEhandlmg av sgvnlgshet 5‘0 | == Sunndal, Sovemidler (NO5C), menn, 0-44 ar
Oversikt over bruk av . ~o- Sunndal, Sovemidler (NO5C), kvinner, 0-44 &r
sovemidler kan derfor gi 00-
. . 2 2 o N ) ) = o o A @
indikere utbredelsen av A S A AP M A AP
insomni i befolkningen A T A M I A )
(Folkehelseinstituttet, Ar

2018)

Sgvnproblem kan ha sammenheng med stgy, forekommer ofte sammdrandre helseplager, er
sveert vanlig blant ungdom og voksne med psykiske vansker og ses oftere, sammen med andre
helseplager, hos personer som jobber sldfy nattarbeid. Det ser spesielt ut til & vaere gkt risiko for
sgvnvansker dersom turnusarbeidet inéterer nattarbeid og kort pae mellom skiftenePersoner

som lider av sgvnvansker, rapporterer oftere om redusert livskvalitet og darligere
mestrings-strategier. Sgvnvansker gker risikoen for &letyisykiske og fysiskdager
(Folkehelseinstituttet, 208). Inntrykket blant ansatte som arbeider innenfor psykisk helse i Sunndal
kommune, er at sgvnvansker er et gkende problem for mange av tjenestemottakerne.
Hovedinntrykket i tienesten er at sgvnproblemer relateres til stress, arbeidssituasjon og gkonomi.
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Seksuell helse

Helse og omsorgsminister Bent Hgye snakker ofte om at vi bade har en fysisk og en psykisk helse,
men han snakker ogsa om at vi har en seksuell helse: «Den er bade fysisk og psykisk. God seksuell
helse er med pa a holde oss friske trysel. Darlig seksuell helse gjar oss mer utsatt for sykdommer
0g mistrivsel.»

En forutsetning for god seksuell helse er en positiv og respektfull tilnaerming til seksualitet og til
seksuelle relasjoner og mulighet til & ha gode og trygge seksuellengdariri fra tvang,

diskriminering og vold. Positive holdninger og faglelser for egen kropp sammen med god kunnskap om
kropp og seksualitet bidrar til tryggere seksuell identitet og sunnere handlingsmgnstre. Apenhet,
respekt for mangfold og positive holdgjer til seksualitet er samfunnsmessige faktorer som fremmer
seksuell helse. Helseg omsorgsdepartementet har utarbeidet Snakk om det! Strategi for seksuell
helse (20172022). Denne skal bidra til & sikre god seksuell helse i hele befolkningen.

Tidligee nasjonaleplaner for & forebygge ugnskede svangerskap og a forebygge hivsmitte har hatt
som mal & sikre god kunnskap og kompetanse om seksuell helse, og bedre tilgang til prevensjon og til
helsetjenester. Innsatsen har blant annet fart til betydelig geatp i antall ugnskede svangerskap og
aborter og en begynnende nedgang i antall personer som blir smittet aldéiver imidlertid brtsatt

hgye smittetall for andre seksuelt overfgrbare infeksjar@r klanydia og syfilis er deelativt

stabilt hgye sritetall, mens forekomsten av gonoré er gkende. De hgye smittetallene viser at det er
utfordringer knyttet seerlig til & forebygge seksuelt overfarbar smitte, og at det fortsatt er behov for
malrettet innsats(Helse og omsorgsdepartementet 2017)

Livmortalskreft er den tredje starste o ) o
. Vaksinasjonsdekning HPV-vaksine til kvinner fgdt 1991-1996
kreftformen som rammer kVInner’ Og Statistikk: Kommunehelsa statistikkbank, FHI

den vanligste kreftformen blant kvinner Andelen (%) kvinner fodt 1991-1996 som har mottatt minst én dose HPV-vaksine i perioden

o . . 1.11.2016-1.7.2019 og er registrert i Folkeregisteret som bosatt i Norge, i prosent av kvinner
under 35 ar, Ifﬂlge Kreftrengteret fodt 1991-1996 som er registrert i Folkeregisteret som bosatt i Norge pa uttrekkstidspunkt.
(2019) HP\Avaksine anbefales for & Statistikken vises for kommune- og fylkesinndeling per 1.1.2020.

beskytte mot kreft i livmorhalsen og 701
ytre kjgnnsorganer hos kvinner, mot 05 |
krefti munn, svelg og analt hos begge
kjgnn, og mot kreft i penis hos menn.
Norge innfgrte HPWaksine for jenter
pa 12 ar i 2009. Bade menn og kvinne
kan veere smittebaerere, og fra hgsten
2018 fikk ogsa gutter tilbud om vaksine
mot HPVVaksinen inngar i
barnevaksinasjonsprogrammet og er

andel (prosent
8 &8 &

w
o

W 2016-2019

fra hgsten 201&t tilbud til begge ]
kjgnn.l Sunndal er vaksinasjonsgradet 207
hayere enn i fylket og landeet er 151
forventet at 70 prosent av 10
livmorhalskrefttilfellene blir borte, og 5
at en allerede om ti ar vil kunne se en 0!
tydelig reduksjon i forstadier til kreft. o

Reduksjonen i antallet tilfeller av
livmorhalskreft vil vise seg om rundt 1¢
ar.

Geografi
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Vold og overgrep

En nasjonal forekomststudie av vold i et livslgpsperspefidgir at vold og overgrep har et betydelig
omfang i den noske befolkningen, og at ogsa vold i naere relasjoner rammer m@igeesen

2014) Mange barn som vokser opp med vold, overgrep og krenkelser i hjemmet kjenner ingen annen
virkelighet. De vet ofte ikke at det de erfarer ikke er greit, og har dermed ikkeskapen de

behgver for & be om hjelp. For eldre barn og ungdommer kan det veere vanskelig & vite hvor
grensene for hva som er overgrep gar. Forskning viser at barn og ungdom som blir utsatt for vold og
seksuelle overgrep har gkt risiko for et bredt spelde psykiske ogomatiske problemer og lidelser
(Folkehelseinstituttet2018.

Omtrent1 av 20 barn og unge vokser opp under forholdgat av vold (Folkehelseinstituttet, 2018).
En utregning i forhold til nasjonale tall viserdatte utgjar 68 barn i Sindal. Andelen har veert stabil
over tid.Mindre alvorlig fysisk vold mot barn og unge har avtatt betydelig overgitbocekommer

hos om lag 1 av $.voksen alder oppgir 1 av 4 kvinrfea. 700 kvinner i Sunndaly nesten

annenhver manrfca. 1500 i Sunrad) at de har veert utsth for vold etter 18 ars aldeNar det gjelder
seksuelle overgrep, oppgir 1 av 5 jenfea.135 jenter i Sunndadg 1 av 14 guttefca. 50 gutter i
Sunndalit de har opplevd dette i barn@g ungdomsarene. 9 & alle kvinnefca.320 kvinner i
Sunndalhar veert utsatt forvoldtekt minst én gang i liveYold, seksuelle overgrep og omsorgssvikt i
barndommen gker risikoen for alvorliggsfske og psykiske helseplageolkehelseinstituttet2018.

Avdeling fopsykiskhelse underviser ved Sunndal voksenoppleeringosgkiskhelse herunder ogsa
vold og overgrepErfaringen er at etter disse gktene tar flere kontakt njedesteapparatefor a fa
hjelp med sine utfordringer.

Grupper tienestene mener trenger ekstra oppksemhet med tanke pa levevaner

1 Lavinntektshusholdningebarlig gskonomi og/eller mangel pa kunnskap har en sammenheng
med & ta sunne valg.

1 Barn av enslige/skilte foreldre. Det kan vaere vanskelig a sikre gode vaner nar barna flytter mye
mellom foreldrene.

{  Flyktningfamilier. Darlig gkonomi. Lite kunnskap om norsk kosthold/norske ravarer. Lite aktivitet.

1 Ungdom. Ungdommene skal vaere gode pa alle felt, de har haye forventninger fra seg selv og
andre. Kravene handler om gode skoleprestasjoner, mye trenexfgld utseende, populeer
status, jobb i fritiden, osv. Mange sliter med a leve opp til det perfekte idealet. Sosiale medier
kan virke forsterkende i forhold til alt dette. En ser gkende problemer i forhold til stress,
depressive vansker, angstproblem#&tdg sviktende selvbilde som kan ha sammenheng med
disse forventningene.
En ganske betydelig gkning i antall med overvekt og fedme pé sesjon 1 tyder ogsa pa at en bar se
neermere pa ungdommenes kosthold, og sette i verk tiltak som bidrar til & fa ned amgalinned
overvekt og fedme i Sunndal. Flere papeker at utvalget av skolematen i kantina ved Sunndal
videregaende skole bidrar til at mange utvikler et darlig kosthold gjennom den videregaende
skolegangen, men ungdom i dag har ogsa gkt tilgang til pengegjordet lettere & velge bort
nistepakken og heller falle for usunne fristelser.

1 Personer med rusproblenbet er éttere tilgjengelighetfolk har bedre gkonomi og rus er mer
sosialt akseptert. Det erbeidsrelatertaksepterta drikke pa kurs og andramlinger.
Det totale alkoholforbruket er en pekepinn pad omfanget av helseproblemer i befolkningen

1 Eldre Behov for gkt fokus pdverdagsrehabilitering
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3.6.Helsetilstand

«Med helsetilstand menes befolkningens helse malt ved ulike mal, for eksempel
risikofaktorer, forebyggbare sykdommer, trivsel og mestringsressurser eller mer indirekte
mal som sykefravaer o.l.fHelsedirektoratet)

SAMMENDRAG
| folkehelsesammenheng er det viktig a rette oppmerksomheten mot tilstander som har et vesentlig
potensiale nadet gjelder forebygging, og som er relativt vanlige i befolkningen.

Samtidig som levealderen gker blir det flere som lever lenge med en eller flere kroniske sykdommer,
og legemiddelforbruket er hgyt.

De to viktigste dgdsarsakene leeft og hjerte ogkarsykdommerDgdeligheten av hjerteng
karsykdommer har falt betydelig de siste 50 arene, og dadsfallene er for en stor del skjgvet ut til
aldersgruppene over 80 dDadeligheten av kreft har gkt i Sunndal samtidig som den har gatt ned i
landet.

Det bli flere sombruker legemider utlevertpa resept fojerte- ogkarsykdommer, og her er det
smaforskjellermellom kvinner og menr.arene fremover er det forventet at det vil bli flere som
lever med hjerte og karsykdom fordi en starre andel av befollgen vil veere eldre. Flere vil ogsa
leve med kreftsykdom som fglge av at flere overlever.

Sunndal ligger under fylket dgndet nar det gjeldr nye tilfeller avtjukk- og endetarmskreft. Nye
tilfeller avprostatakreftblant mennog nye tilfeller avbrystkreft blant kvinner i Sunndal ligger over
bade fylket og landetNar det gjeldr lungekreft, liggr vi over bade fylket og landet bade for menn
ogkvinner.Med unntak av kreft i fordgyelsessystemet blant kvinbir det stadig fleretilfeller av de
nevnte kefttypene.

Forekomsten av KOLS og astma gker nar en ser pa legemiddelbrukere i alderen 45 til 74 ar og her
ligger Sunndal godt ovaivaetbade for fylket odandet. Det er flest kvinnerosn har KOLS. Bruken

av legemidker til diabetes type 2 gker ogsa.erligger menn ovemivaet forfylket oglandet, og

kvinner litt over fylket men under landet

Tall for bruk av antibiotika foreskrevet pa resept viser at det ble utlevert 331 resepter per 1000
innbyggere i Sunndal i 2019. Dette er over nivaet for badetfyly landet. Utviklingen er positiv,
men det er et stykke til det nasjonale langsiktige malet pa 250 resepter per 1000 innbyggere.

Sykdom forarsaket av klimaendringer, miljggifter og antibiotikaresistens utgjar en liten del av den
totale sykdomsbyrden idige i dag. Dette er imidlertid omrader som det er viktig & falge med p4, for
situasjonen kan endre seg rask.

Det er blitt flae personer som har veeitkontakt med fastlege eller legevdiktr musket og
skijelettplager og menn i Sunndal har hatt den sterste gkningen de siste arene. Sunndal ligger under
fylket, men over landet bade for menn og kvinner.

Vi ser @ positiv utvikling nar det gjelet andelen med hgfgdselsvekt Bunndal. Vi ekommet under
nivaet iMgre og Romsdal, men vi liggfremdelesgodt overnivaet i landet
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Nar det gglder barn og unge som har hatt hull i tennetigger vi pa nivd med fylketar detgjelder
3-aringer, men under bade fylket og landet nar det gjelded - og 18aringene.

Defleste unge er forngyded helsersin. Ungdata viser at flere unge rapporterer om psykiske
helseplager, og dette gjelder seerlig jenter. Stadig flere av ungdomsskoleelevene rapporterer at de
har minst en daglig fysisk plage, og jerdesr langt mer plaget enn guttene.

Antall innbyggere (@4 ar) som har veert i kontakt med primaerhelsetjenesten for psykiske
symptomer og lidelser gker, men vi ligger godt under nivaet i fylket og landet. Ungdata viser at
mange ganger flere jenter enn gutteapporterer at de er plaget av depressive symptomer.

Levealder og dedelighet
Den forventede levealderen i befolkningen har gkt og viser en jevn og stigende tendens. SSB regner
med at de eldre i framtiden vil leve betydelig lenger enn de som er gamtg i da

Den forventeddevealderen har giennomgaende veaert hagyere for kvinner enn for menn helt siden
manstartet med malingerLevealdersforskjellen mellom menn og kvinner er pa landsbasis forventet
a bli redusert fra omtrent 3 ar i dag til omtrent 2 ar i PO6Sunndaér den forveatede levealderen
ved fgdseler83,8ar for kvinner og 78,ar

for menn Med dette ligger Sunndalver

Norgefor kvinner, dertallet er 83,5 ar, og

under landssnittet for menn der tallet er

79,4. Den forventeddevealderen ehgyeae

blant personersom har universitetseller

hggskoleutdanningammenlignemed

personersom hargrunnskoleutdanning

(Folkehelseinstituttet, 2018)or Sunndal er

det en forskjell iforventet levealder pa 4,7

ar for menn og2,6 ar for kvinner favar de

med videregaende eller hgye utdanning

De overordnede trendene er altsa at vi lever
lenger na enn tidligere, og at kvinner i
Sunndal lever lenger enn kvinner i landet
samlet Det er i tillegg mindre forskjell i
forventet levealder etter utdanningsgrupper
blant kvinner i Sunndal, men denne
forskjellen gker bade i Sunndal og i landet
for gvrig. Dette gjelder bade for menn og
kvinner, men spesielt for menn i Sunndal der
forskjellen gker kraftig i forhold til alle
andre.

Deto viktigstedgdsarsakenéNorgeer

hjerte- og karsjukdommeng kreft. D@deligheterav hjerte- ogkarsjukdommeihar gattbetydelig ned

de siste 50arene, og dgdsfallene er for en stor del forskjavet til aldersgrupmyen 80 arDe

viktigste arsakene til ¥glom og reduserhelse er muskelog skjelettsykdommer, psykiske plager og
lidelse, hjerte- og karsjukdommer og kreft. Psykiske lidelser kommer ofte i ung alder og har ofte et
langvarig forlgp (Folkehelseinstitutte2018.
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