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Sammendrag

Denne temautredningen pa folkehelse omfatter omraderegulering for ny drift i
Sulitjelma gruver. Utredningen etterkommer plan- og bygningslovens krav om
at all planlegging etter loven skal fremme befolkningens helse og motvirke
sosiale helseforskjeller, samt bidra til & forebygge kriminalitet (jf. § 3.1).
Formalet for omradereguleringen er a legge til rette for & kunne gjenoppta
gruvedriften i Sulitielma gruver. Planomrédet fremstar generelt, med de tiltak
som er beskrevet og forutsatt fulgt, som ikke ha totalt sett vesentlig negativ
virkning pa folkehelsen i omradet.

Det er for lite informasjon om konkrete bygg og anleggsforhold og deres
belastning pa omgivelsene til & kunne komme med konkrete stedlige avbgtende
tiltak. Dette ma derfor fglges naye opp under planlegging av iverksetting av drift
i gruvene og vurderingene ma omfatte f.eks. stay, stgv, fare for ulykker,
reduksjon av kvalitet pa leke-/ og rekreasjonsomrader og erstatning av disse.
Dette gjelder ogsa under anleggsperioden.

Foalgende forhold er av betydning for utviklingen av folkehelse og sosial ulikhet i
helse og er vurdert i denne rapporten:

e Boligforhold
o Tilgjengelighet til utearealer
e Gang- og sykkelstinett
e Ytre miljg og sikkerhet
o Gkonomi og arbeidsliv
e Medvirkning i planprosessen
Samlet sett fremsto planene for ny drift i Sulitjelma gruver til & ha en middels

positiv effekt for utvikling av folkehelse og barn og unges oppvekstvilkar i
omradet safremt de foreslatte avbgtende tiltak gjennomferes.
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Innledning

BAKGRUNN

Selskapet Nye Sulitielma Gruver AS (NSG AS) ble etablert i 2011, og har lokale eiere; Fauskebygg
Invest AS, Fauske bygg Holding AS, Starker Bjgrnstad, Paul Valla og LR Stavnes AS. Nye
Sulitielma Gruver AS (NSG AS) gnsker & starte med gruvedrift og produksjon av kobber- og
sinkkonsentrat i de gamle gruvene i Sulitielma i Fauske kommune. Det har veert gruvedrift i
Sulitielma fra 1887 til 1991. Gruvene stengte pa grunn av lave kobberpriser og sterk forurensing.
Med gkende etterspgrsel av metaller pa verdensmarkedet er det igjen gode forutsetninger for
kommersiell drift i Sulitjelma.

Det er beregnet at det finnes 10-15 millioner tonn drivverdig malm igjen i gruvene i Sulitielma. Dette
kan gi grunnlag for kommersiell drift i minst 50 ar. En gjendpning av gruvene kan sysselsette 40-50
personer direkte i driften av gruvene.

Fauske kommune gnsker & legge til rette for en bedre utnyttelse av mineralressursene i
kommunen, og arbeider aktivt for & f& pa plass neeringsutvikling med utgangspunkt i
mineralressurser i Fauske.

PLANPROSESS OG PLANOMRADE

Det skal utarbeides en omraderegulering med konsekvensutredning av arealer for gruvedrift langs
Langvatnet i Sulitjelma. Informasjonsmgte for Ny drift av Sulitjelma gruver ble avholdt 28.8.2013.
Planprogrammet ble sendt p& hgring 29.6.2013, og ble vedtatt av Fauske kommunestyre
13.2.2014. Planomradet dekker et areal pa 5,1 km? langs Langvatnet over en lengde p& 6,5 km.

Avgrensningen av den foreslatte omradereguleringen er vist i figur 1.1, og inkluderer tre aktuelle
gruveomrader (Rupsi gruve, Sagmo gruve og Grunnstollen gruver) og oppredningsanlegget ved
Sandnes. Det legges opp til & utnytte eksisterende infrastruktur i s& stor utstrekning som mulig.
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1.3

Planomrade

Fig

Denne rapporten «Folkehelse» behandler fglgende fra planprogrammet, vedtatt 13.2.2014:

7.3.12 Folkehelse, barn og unges oppvekstmiljo, tilgiengelighet til uteomrader og gang- og

ur 1-1 Planomrédet for ny gri

sykkelstinett

Problemstillinger

I henhold il plan- og bygningslovens § 3-1 skal all planlegging etter loven fremme
befolkningens helse og motvirke sosiale helseforskjeller, samt bidra til 4 forebygge
kriminalitet. Videre sier loven at det skal vurderes om nve planer kommer 1 konflikt

B

5 (e
uvedrift langs

Langvatnet

med barn og unges hensyn og interesser.

Nv infrastruktur kan ogsa pavirke tilgjengelighet til uteomrader, gang- og sykkestinett.

Utredningsbehov

Det skal redegjores for hvordan tiltaket generelt vil pavirke folkehelse og trivsel, med
spesielt fokus pa boligforhold og nemmilje, tilgjengelighet til utearealer. gang- og
sykkelstineft, ytre milije og sikkerhet. ekonomi og arbeidsliv samt medvirkning i
planprosessen. Detfte skal vurderes for befollningen generelt og for bamn og unge

spesielt.

ALTERNATIVER SOM SKAL UTREDES

Alternativ 0 — dagens situasjon

O-alternativet er dagens situasjon dersom det ikke tilrettelegges for gruvedrift i Sulitjelma.

Alternativ 1 — ny gruvedrift i Sulitjelma

Det skal tas ut malm fra gruvene Giken/Charlotta (Hankabekken), Sagmo og Rupsi. Maksimalt
produksjonsvolum fra gruvene vil veere 400 000 tonn malm i ret, og gi en produksjon av 22 000
tonn kobberkonsentrat og 1500 tonn sinkkonsentrat. | produksjonsfasen er total bemanning

I

I Sulitjelma

~
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planlagt med 70 ansatte i hht til Driftsplanen®. 1 tillegg kommer innleid transport, service til

reparasjon og vedlikehold.

1.4 STYRENDE DOKUMENTER

Tabell 1.4 Styrende dokumenter

Ref. | Tittel Dato, sist | Utgiver
endret

141

1.4.2
1.4.3

Lov om planlegging og
byggesaksbehandling
(plan- og bygningsloven)

Lov om folkehelse

Forskrift om miljgrettet helsevern

1.5 GRUNNLAGSDOKUMENTASJON

Tabell 1.5 Grunnlagsdokumentasjon

151

152

iL5.8

154

1.5.5

1.5.6

1.5.7

1.5.8

15.9

Driftsplan
Med endringer pa epost 24.10.2014

Ny drift i Sulitjelma gruver
Planprogram for omraderegulering
med konsekvensutredning.

Fauske kommuneplan arealdel 2009-
2012

Fauske kommuneplanens
samfunnsdel: «<Fauske 2025 —
Folkehelsekommunen der alle trives»

Reguleringsplan for
Charlottatippen i Sulitielma,
Fauske kommune.

Reguleringsplan for Sulitielma
skole, Fauske kommune.

Reguleringsplan for Sulitielma
opplevelsespark (Daja).
Omraderegulering for
Jakobsbakken.

Kommunedelplan for Idrett,
friluftsliv, fysisk aktivitet 2015-

! Driftsplan. Nye Sulitielma Gruver AS. 26. juni 2014.

2008

01.07.2013
01.01.2014

26.6.14
Endret
24.10.2014

Vedtatt:
13.2.14

03.02.2011

08.09.2011

02.10.2002

14.12.2010

25.06.2007

15.02.2012

~

Miljgverndepartementet

Helse- og omsorgsdepartementet

Helse- og omsorgsdepartementet

Nye Sulitielma Gruver AS

Nye Sulitielma Gruver AS

Fauske kommune

Fauske kommune

Fauske kommune

Fauske kommune
Fauske kommune
Fauske kommune

Fauske kommune
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1.5.10

1.5.11

1.5.12

1.5.13

1.5.14

1.5.15

1.5.16

1.5.17

2018 — Planprogram.

T-2/08 Om barn og planlegging 12.06.2008
Rikspolitiske retningslinjer for &

styrke barn og unges interesser i

planleggingen.

Temaveileder: Barn og unge i 2009
planlegging etter plan- og

bygningsloven.

Folkehelse og 2011
kommuneplanlegging. Moment og

tipsliste.

Kommunehelseprofilen Fauske. 2014
Januar 2014.

Kommunehelse statistikkbank. 2014
September 2014.

Veileder til forskrift om miljgrettet 2003
helsevern

Sosiale helseforskjeller i Norge. 2014

Folkehelserapporten 2014.

Omlegging av E6 rundt Fauske. 2014
Samfunnsmessige konsekvenser

1.6 NYE SULITJELMA GRUVER AS. DRIFTSPLAN

Nye Sulitjielma Gruver As har utarbeidet en driftsplan datert 26.06.2014.

Driftsplanen gir en oversikt over;

7
0‘0

Planen er a ta ut resterende malm fra de gamle gruvene, Giken/Charlotta, Hankabakken og
Sagmo. | tillegg planlegges drift pd Rupsi-forekomsten som det ikke har veert drevet pa tidligere.
Alle gruver vil bli drevet som underjordsgruver. Nye Sulitjelma Gruver AS har flere lete- og

Beskrivelse av planlagt gruvedrift
Lokalisering av gruvene og anlegg
Teknisk beskrivelse av gruvedriften
Oppredning

Tidsplan, produksjonsvolum, kapasiteter

Arbeidstid, bemanning og sikkerhet.

utvinningsrettigheter i Sulitjelma.

~

Klima- og
miljgdepartementet

Miljgverndepartementet.

Helsedirektoratet.

Folkehelseinstituttet

SSB

Sosial- og helsedirektoratet
Helsedirektoratet

Norconsult
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Figur 1-2 Oversikt over de gamle gruvene og bilveger

Knusing, oppredning og lagring vil forega i eksisterende bygninger pa industriomradet pa Sandnes.
Bygningene pa Sandnes har tidligere veert brukt til samme formal. Det vil veere marginalt behov for

ny bygningsmasse.

Fra endringer kommet i epost 24.10.2014 vil fglgende gjelde:

o Det vil vaere deponi langs fv 830 Rupsi/Bursi og ved Avilonfyllingen. Ikke ved Fagerli slik

tidligere var planlagt.

o Istbanetunnelen (vest for Charlottatippen) blir den nye hovedadkomsten for tungtrafikk

inn/ut av gruva.
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Metode og datagrunnlag

For & finne en hensiktsmessig metode for oppgavelgsning, legger vi til grunn Statens Vegvesens
Handbok V712 (tidligere Handbok 140) som er anbefalt som metode for konsekvensutredninger. |
falge forskrift om konsekvensutredninger skal vesentlig virkning vurderes.

Ved vurdering av folkehelsevirkninger legger ogsa til grunn Plan- og bygningsloven (2008),
Folkehelseloven (2013), Forskrift om miljgrettet helsevern (2014), T-2/08 Om barn og planlegging
Rikspolitiske retningslinjer for & styrke barn og unges interesser i planleggingen (2008),
Temaveileder: Barn og unge i planlegging (2009), Folkehelse og kommuneplanlegging. Moment og
tipsliste fra Helsedirektoratet (2011).

Selve planomradet er avgrenset som vist i figur 1.1.

Som gitt i planprogrammet, vil tiltaket ha en innvirkning / influens langt ut over selve planomradet.
Vi velger & avgrense influensomradet slik;

Boligomrader i Sulitjelma; Omrader i og i umiddelbar nzerhet av planomradet og bebyggelsen i
Sulitjelma der det er fastboende.

Friluftsomradet i Sulitielmaomradet er behandlet i temarapport om nzermiljg og friluftsliv.

METODIKK

Formalet med en konsekvensutredning er & belyse virkninger av det planlagte tiltaket for miljg,
naturressurser og samfunn slik at virkningene kan tas i betraktning under forberedelse av planen
og nar det tas stilling til om planen eller tiltaket kan gjennomfares.

Til valg av folkehelse deltemaer er det benyttet sjekk og tipslister fra Helsedirektoratet ( Folkehelse
og kommuneplanlegging. Moment og tipsliste. ). Det er spesielt vurdert fglgende:

. Boligforhold
. Tilgjengelighet til utearealer

. Gang- og sykkelstinett

. Ytre miljg og sikkerhet
. @konomi og arbeidsliv
. Medvirkning i planprosessen
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Det er ogsa benyttet elementer i metoden beskrevet i Statens vegvesens Handbok V712 (Tidligere
Handbok 140 som na er under revisjon).

Metoden i handbok V712 har fglgende hovedelementer:
e Beskrivelse av karakteristiske trekk i omradet.
e Verdsetting av omrader.
e Vurdering av effekt/omfang pa verdsatte omrader.
e Vurdering av konsekvens av tiltaket.

Omveien om verdsetting av omrader og vurdering av effekt/omfang er ikke gjort, da det er mange
ulike forhold som har betydning for utviklingen av folkehelsen og det ble vanskelig & dele temaet
opp i verdsetting av omrader. Man har derfor vurdert konsekvensen av tiltaket direkte pa et
overordnet niva.

| forhold til vurderinger mhp til folkehelse er det gitt noen faringer i Forskrift om miljgrettet
helsevern, Kapittel 3. Om miljg- og helsekrav til lokaler, virksomheter og eiendommer er det et
overordnet krav (8 7):

"Virksomheter og eiendommer skal planlegges, bygges, tilrettelegges, drives og avvikles pa en
helsemessig tilfredsstillende mate, slik at de ikke medfgrer fare for helseskade eller helsemessig
ulempe.

Med helsemessig ulempe menes forhold som etter en helsefaglig vurdering kan pavirke helsen
negativt og som ikke er helt uvesentlig."

2.2 DATAINNSAMLING

Datainnsamlingen i forbindelse med en konsekvensanalysen inneholdt:

% gjennomgang av eksisterende datakilder (se grunnlagsdokumenter)
+ kontakt med relevante myndigheter

» beskrivelse av overordnede karakteristiske trekk

2.3 VALG AV FOLKEHELSE DELTEMAER OG BETYDNING FOR
FOLKEHELSE

Med folkehelse menes befolkningens helsetilstand og hvordan helsen fordeler seg i befolkningen.
(Folkehelseloven)

Folkehelse henger sammen med levekar, spesielt barn og unges levekar. Vanskelige levekar kan
ha sosiale og helsemessige konsekvenser. Dette er en utfordring for flere enn helsesektoren.
Lgsningen ligger i hele samfunnsplanleggingen. Helsesektoren kan bare Igse 10 % av problemet,
mens samfunnet ma ta folkehelsehensyn i sin planlegging for fremtiden. Noen viktige faktorer for
folkehelse og barn og unges oppvekstvilkar er:
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Boligforhold

Boligforhold omfatter fysiske forhold p& og ved der folk oppholder seg. Fraveer av stgy, lokal
luftforurensning, straling, smittestoffer, ulykker samt tilgang pa rent vann er viktige forutsetninger
for god helse og trivsel. Andre forhold som ogsa virker inn pa helse og trivsel er tilgang til gode og
varierte lekeomrader, grantomrader og sosiale nettverksomrader.

Tilgjengelighet til uteomrader

| neermiljget er det viktig at det finnes arealer hvor barn kan utfolde seg og skape sitt eget
lekemiljg. Dette forutsetter blant annet at arealene:

- er store nok og egner seq for lek og opphold
- gir muligheter for ulike typer lek pa ulike arstider

- kan brukes av ulike aldersgrupper, og gir muligheter for samhandling mellom barn, unge og
voksne.

Ved omdisponering av arealer som i planer er avsatt til fellesareal eller friomrade som er i bruk eller
er egnet for lek, skal det skaffes fullverdig erstatning. Erstatning skal ogsa skaffes ved utbygging
eller omdisponering av uregulert areal som barn bruker som lekeareal, eller dersom omdisponering
av areal egnet for lek farer til at de hensyn som er nevnt i ovenfor, for & mgte dagens eller
framtidens behov ikke blir oppfylt.(T-2/08 Om barn og planlegging)

Gang- og sykkelstinett

Gang- og sykkelstinett er med pa a tilrettelegge lokalsamfunnet for mer fysisk aktivitet. Det er ogsa
viktig i forhold til barn og unges bruk av neeromradet og trygghet i bruken.

Ytre miljg og sikkerhet

Ytre miljg og sikkerhet skal bidra til & sikre innbyggerne pa ulike mater mot ytre trusler og omfatter
blant annet trafikksikkerhet, stagy, stav, luft, rent drikkevann og universell utforming.

@konomi og arbeidsliv

Nzeringsliv, utdanning og privatgkonomi er grunnlaget for var materielle velferd, for sosialt nettverk
og for aktivitetsmuligheter. Det & ha arbeid gir grunnlag for bedre helse og trivsel. Nar man studerer
grupper i samfunnet, finner man systematiske forskjeller i helse. Jo hgyere utdanning og inntekt en
gruppe har, jo hgyere andel av gruppens «medlemmer» vil ha god helse. Dette kalles sosiale
helseforskjeller eller sosial ulikhet i helse. Reduserte sosiale helseforskjeller er et viktig mal i
folkehelsearbeidet. Innsats for & gjgre noe med levekar, som arbeid og utdanning, kan bidra til &
fremme helse og jevne ut sosiale helseforskjeller. (Sosiale helseforskjeller i Norge —
Folkehelserapporten 2014).

Medvirkning i planprosessen
Plan- og bygningsloven som ble vedtatt i 2008 legger vekt p& aktiv medvirkning fra kommunenes

innbyggere og grupper som krever spesiell tilrettelegging, herunder barn og unge. Kommunen skal
pase at medvirkning er oppfylt i planprosesser som utfares av andre offentlige organer eller private.
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Aktiv medvirkning bidrar til empowerment, som er det motsatte av avmakt.
Barn og unges oppvekstvilkar

"Hvordan det er der barn vokser opp er avgjgrende for deres mulighet for en trygg oppvekst,
motorisk utvikling og god helse. A planlegge for et samfunn der trygge oppvekstmiljg har gode
mgtesteder, muligheter for lek, og aktivitetsfremmende omgivelser er noe av det viktigste vi kan
gjgre. Barns hverdag blir mer og mer stillesittende. Manglende fysisk aktivitet gir uheldige
konsekvenser for stadig flere barn og unges helse. A skape omgivelser som gir rom for
fantasibasert lek, samveer og fysisk utfoldelse blir stadig viktigere.

Regjeringen gnsker at Rikspolitiske retningslinjer for barn og unge skal hdndheves strengere og
mener at i de tilfeller det er interessekonflikter bagr barns behov for aktivitetsfremmende arealer veie
tyngre enn de hittil har gjort.” (Temaveileder: Barn og unge og planlegging etter plan- og
bygningsloven 2009)

Barn og unges oppvekstvilkar bestar av alle deltemaene som er beskrevet over. Boforhold, trygg
gkonomi, skoletilbud, trygg skolevei, ute lekearealer av god kvalitet, tilgjengelige naere utearelaer
og gang-sykkelstinett er viktige forhold & vurdere.

Vurdering av barn og unges oppvekstvilkar oppfylles i folkehelsevurderingen og de forhold som er
listet over.
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Dagens situasjon og bruk av planomradet

11

Lokalisering av planomradet

~

Sulitjelma ligger ved svenskegrensen i Fauske kommune ca. 37 km fra Fauske, ca. 87 km fra Bodg

og 50 km fra Rognan. Nord for Fauske i Sgrfold kommune ligger utskipningshavnen Sgrfold

Industriterminal med ukentlig anlgp av containerskip til kontinentet. Det er ca. 54 km fra Sulitjelma
til utskipningsterminalen.
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Figur 3-1 Oversiktskart som viser lokalisering av planomradet (rosa stiplet linje)

Fauske kommune har en svak positiv befolkningsvekst fram mot 2030, med en sterk gkning av
eldre etter ca. 2023. Befolkningen vil i gkende grad bo innenfor sentrumsomrade for Fauske og pa
aksen Bodg — Fauske (Omlegging av E6 rundt Fauske). Dersom det ikke skjer noen starre
endringer i Sulitielma vil man anta at befolkningstallet og antallet barn og unge vil fortsette & synke.
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3.1.2

\
DAGENS SITUASJON FOR FOLKEHELSE

Fra folkehelseprofilen 2014 (Folkehelseinstituttet) for Fauske kommune star det falgende om helse

og sykdom:

e Forventet levealder for menn er ikke entydig forskijellig fra landsnivaet.

e Andelen med psykiske symptomer og lidelser er hgyere enn i landet som helhet, vurdert
etter data fra fastlege og legevakt.

e Utbredelsen av hjerte- og karsykdommer er ikke entydig forskjellig fra landsnivaet, vurdert
etter sykehusinnleggelser.

e Sykdommer og plager knyttet til muskel- og skjelettsystemet ser ut til & veere mer utbredt
enn i landet som helhet, vurdert etter data fra fastlege og legevakt.

e Tykk- og endetarmskreft ser ikke ut til & veere entydig forskjellig fra landsnivaet, vurdert
etter antall nye tilfeller.

(Folkehelseprofil for 1841 Fauske, januar 2014. Befolkningsstgrrelse per 1. januar 2013: 9513)
Andre faktorer pavirker utviklingen av folkehelse er:

Boligforhold

Det bor i dag 9 513 (2013) personer i Fauske kommune. | Sulitielma bor det ca 650 mennesker.
Sulitielma hadde opp mot 2700 innbyggere (ar 1910) da Sulitielma gruve var i oppstartfasen. Siden
1910 er antall innbyggere sunket gradvis og etter nedleggelsen i 1991 har Sulitielma redusert antall
innbyggere sterkt. Fauske kommune har totalt sett opplevd en liten reduksjon i antall innbyggere
fra 1995 til 2010. Denne reduksjonen er et resultat av utflytting fra kommunen.

Kommunehelseprofilen for Fauske kommune viser at andel eldre over 80 &r i 2020 er estimert til &
veere hgyere enn i landet for gvrig. Dette vil ogsa gjelde for Sulitielma.

Etter nedleggelsen av gruvene ble flere eiendommer og hus stdende tomme. Noen av disse star na
og forfaller. Dette er negativt for boligmiljget og falleferdige eiendommer kan veere farlige for barn &
ferdes .

De fleste innbyggerne i Sulitielma bor i dag hhv. i Bursimarka (178), Furulund (149), Sandnes
(111), Charlotta (98) og Glastunes (85).

Det er sma klasser pa Sulitielma skole. Elevtallet er totalt 63 i 2012/2013 varierer fra 3 til 9 elever
pa de ulike trinnene (Fauske kommune).Totalt var det 81 barn i Sulitielma i 2012.

Tilgjengelighet til uteomrader

Tilgjengelighet til friluftsliv og lekeplasser er behandlet i rapporten naermiljg og friluftsliv. Det er
mange omrader rundt Sulitielma med mulighet for et rikt friluftsliv i Sulitielma-omradet med vakker
og variert natur.

Naeromrader for lek og tur til boligomradene er i dag lett tilgjengelige. | rapporten om nzermiljg og
friluftliv er leke- og turomrader kartlagt. Det er spesielt omradene:
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Sulitielma skoles naeromrade og idrettsbanen (like ved fv 830)
Hesttroa

Lekeparken pa Furulund (like ved fv 830)

Qualekummen v/ Sulitielma hotell

Turvei mellom Glastunes og Lemmen.

Bursi friomrade

Bursi lekepark

Grgnlivveien

som brukes som leke- og turomrader i naeromradet til boligene i Sulitielma. Det mangler imidlertid
gang/sykkelvei til disse omradene.

Friluftsomradene Sulitielmafjellene brukes av hele kommunen og er lett tilgjengelig med bilvei.
Omradene har flotte turlgyper sommerstid og skilgyper/alpinbakker vinterstid. Det er etablert
hytteomrader flere steder ogsa der det tidligere var gruvedrift.

Langvatnet brukes bare i begrenset grad til fritidsfiske langs Kirkegardsveien. Fritidsfiske og
batutfart er i hovedsak knyttet til fiskevann i omradet (Kjelvatnet, Sakijaure, Risvatnet, Balvatnet
m.fl. Her er det flere naust og hytter. Sulitielmaomradet er et av Norges mest kjente jakt og
fiskeomrader. Flere av de over 400 fiske vann i Sulisfiellene, ligger i umiddelbar nzerhet av bilvei.

Gang- og sykkelstinett

Det er ikke etablert fortau eller gang-/sykkelveg langs fylkesvegene eller de kommunale vegene.
Den kommunale vegen langs fv. 830 mellom Grgnli og Sandnes skal ivareta kjgring til
boligomrader, samt gange og sykling mellom de ulike bolig- og tettstedsomradene.

Det er korte avstander mellom boliger og neeringsomrader i Sulitielma, og det ligger godt til rette for
a velge & ga eller sykle.

Langs fv. 543 er det ikke etablert et parallelt vegnett, og myke trafikanter m& benytte samme
vegbane som kjgretgy. Den smale vegen pa 5,0 m er en utfordring ved matende og passerende
trafikk. Fartsgrensen pa fylkesvegen er 50 km/t og 80 km/t, og utgjar en stor risiko for gdende og
syklister.

Veien mellom Fauske og Sulitielma bestar ogsa av tunneller der gdende og syklister ma bruke
samme tunnellagp som billister. Dette er forbundet med fare.

Ytre miljo og sikkerhet

Gruvedriften i Sulitielma hadde konsekvenser for miljget. Etter nedleggelsen har naturen i stor grad
reparert seg selv, giennom en tydelig gjengroing. Men det vil fremdeles vaere helse- og miljgfarlige
stoffer i grunnen etter gruvedriften.

Registreringen av antall anmeldte lovbrudd i Fauske kommune ligger noe over
fylkesgjennomsnittet. (Folkehelseprofilen 2014)
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Trafikkulykker

Det er registrert to ulykker i tiarsperioden 2004-2013. Ved Granli er det registrert en mgteulykke i
2009 med to personer lettere skadd. Ved Furulund er det registrert en ulykke i 2013 hvor dyr er
innblandet, og som endte opp med to personer lettere skadd.

Det er registrer 16 ulykker innenfor planomradet fra 1982 fram til i dag. En person er drept, en
person meget alvorlig skadd, 6 personer alvorlig skadd og 17 personer lettere skadd pa
fylkesvegene. Seks av ulykkene er skjedd ved at en fotgjenger krysser fv. 830, mens fem av
ulykkene er utforkjgring av enslig kjgretay. | stor grad er fotgjengerulykkene skjedd i
tussmgrke/mgrke. De er veilys langs de fleste kommunale veiene, og langs de deler av
fylkesvegene som bergrer «sentrum».

Okonomi og arbeidsliv

| Fauske kommune er det registrert 3,1 % arbeidsledige i aldersgruppen 15-29 ar i 2012. | hele
landet er det 2,2 % arbeidsledige i denne aldersgruppen.

Det registrert 1,6 % arbeidsledige i aldersgruppen 30-67 ar i 2012 i Fauske. Det er det samme som
pa landsbasis.

Det er 74% i Fauske som har videregaende skole eller hgyere utdanning i gruppen 30-39 ar. Pa
landsbasis er det 83 % som har videregdende skole eller hgyere utdanning i denne gruppen.

Det er 33% som faller fra pa videregéende skole mot 25 % pé& landsbasis.

Det er 77% som sier de trives pa skolen i 10.klasse, mot 84 % pa landsbasis.

Det er 36% som skarer pa laveste mestringsniva i lesing i 5. klasse mot 26 % pa landsbasis.

Det er registrert 7,3 % lavinntekt husholdninger (personer i husholdninger med inntekt under 60%
av nasjonal medianinntekt) i Fauske kommune. | hele landet er dette tallet 9,6 %. | forhold til

inntektsulikhet skarer Fauske kommune bedre i forhold til landsgjennomsnittet.

Det er ikke hentet ut statistikk kun for Sulitielma. Dette utvalget ville blitt veldig lite og giennomsiktig
for et lite lokalsamfunn.

Medvirkning i planprosessen

Planprogrammet ble sendt p& hgring 29.06.2013, og det er avholdt et informasjonsmgte
28.08.2013.

Inntrykket fra dette er at planene om gjendpning av gruvene skaper optimisme i Sulitielma-
omradet.

Annen medvirkning i planprosessen har bestatt i kontakt med organisasjoner / grupperinger /
enkeltpersoner i forbindelse med konsekvensutredningene.
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Dagens situasjon — 0-alternativet

Dagens situasjon beskriver grunnlaget for & vurdere konsekvensene av tiltaket i forhold til
folkehelse og barn og unges oppvekstvilkar i Sulitielma.

O-alternativet er dagens situasjon dersom det ikke tilrettelegges for gruvedrift i Sulitjelma.

VURDERING AV KONSEKVENSER FOR FOLKEHELSE
Boligforhold

Det kan forventes at en svak nedgang i innbyggertallet i Sulitjelma vil fortsette. Det forventes ogsa
at andelen eldre over 80 ar vil gke mer enn landsgjennomsnittet.

Flere hus vil fraflyttes og det vil bli vanskelig & fa solgt de. Det forventes at dette vil veere negativt
for bomiljget og negativt for barn og unges oppvekstvilkar. Det blir ikke sd mange barn igjen a leke
med og feerre barn i skole og barnehage.

Tilgjengelighet til uteomrader

Tilgjengelighet til friluftsliv og lekeplasser er behandlet i rapporten naermiljg og friluftsliv.

Det vil ikke bli noen endring i forhold til tilgjengelighet til uteomrader. Det kan tenkes at man vil
oppleve en enda stgrre satsning pa reiseliv og friluftsaktiviteter i Sulitielma-fiellene.

Gang- og sykkelstinett
Ingen endring, hvis ikke kommunen gar inn & etablerer gang- og sykkelstinett.
Ytre miljg og sikkerhet

Gruvedriften i Sulitielma hadde konsekvenser for miljget. Etter nedleggelsen har naturen i stor grad
reparert seg selv. Uten ny utbygging vil naturen fortsette & reparere seg selv.

Uten utbygging vil tungtrafikken veere mindre og gi mindre stgy, forurensning og mindre muligheter
for trafikkulykker pa veiene i Sulitielma.

Antallet lovbrudd kan imidlertid gke ved at f.eks. ungdom ikke far arbeid og finner pa ulovligheter i
stedet.
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@konomi og arbeidsliv

| Fauske kommune er det 36% som skarer pa laveste mestringsniva i lesing i 5. klasse mot 26 %
pa landsbasis.

Uten utbygging kan det forventes en stgrre arbeidsledighet. Det vil avhengige av utbygging av
andre arbeidsplasser i og rundt Fauske og villigheten til & pendle andre steder. Motivasjonen for
mer utdanning styrkes heller ikke uten avbgtende tiltak som f.eks. en starre satsning pa reiseliv og
friluftsaktiviteter eller annen virksomhet i omradet.

Det kan ogsa forventes at den personlige gkonomien, samt tilgangen til varer og tienester i
Sulitielma vil synke pa sikt.

Medvirkning i planprosessen
Inntrykket fra informasjonsmgtene er at planene om gjendpning av gruvene skaper optimisme i
Sulitielma-omradet. Hvis planene ikke blir noe av kan det bli negativt i forhold til den optimismen

som er skapt.

Friluftslivet fortsetter a bli styrket som far.

Oppsummert vurderer vi tiltakets konsekvenser (uten avbgtende tiltak) slik;

Stort positivt Middels Lite / intet Middels Stort negativt
positivt negativt
Boligforhold
X
Tilgjengelighet X
til uteomrader
Gang- og X
sykkelstinett
Ytre miljg og X
sikkerhet
@konomi og X
arbeidsliv
Medvirkning i X

planprosessen

Folkehelse X
samlet

4.2 SAMLET VURDERING AV KONSEKVENSER FOR FOLKEHELSE

Samlet sett vurderes O-alternativet pa lite negativt/ intet konsekvenser for folkehelse og barn og
unges oppvekstvilkar.
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Konsekvenser ved etablering av Nye Sulitjelma
gruver. Tiltakets potensielle virkning pa
folkehelse.

Dagens situasjon beskriver grunnlaget for a vurdere konsekvensene av tiltaket i forhold til
folkehelse og barn og unges oppvekstvilkar i Sulitjelma.

Alternativ 1 — ny gruvedrift i Sulitjelma vurderes her. Det skal tas ut malm fra gruvene
Giken/Charlotta (Hankabekken), Sagmo og Rupsi. Maksimalt produksjonsvolum fra gruvene vil
veere 400 000 tonn malm i aret, og gi en produksjon av 22 000 tonn kobberkonsentrat og 1500 tonn
sinkkonsentrat. | produksjonsfasen er det lagt opp til 70 ansatte? (sagt 40-50 far). | tillegg kommer
innleid transport, service til reparasjon og vedlikehold.

KONSEKVENSER AV TILTAKET I FORHOLD TIL FOLKEHELSE

Det planlagte tiltaket skal vurderes med hensyn pa boligforhold, tilgjengelighet til utearealer, gang-
og sykkelstinett, ytre miljg og sikkerhet, gkonomi og arbeidsliv og medvirkning i planprosessen. Det
skal ogsé vurderes i forhold til barn og unges oppvekstvilkar spesielt.

Det er utarbeidet egne delutredninger av blant annet samfunnsmessige konsekvenser, reindrift,
neermiljg og friluftsliv, trafikkanalyse, stay, luftforurensning som alle har faktorer som virker inn pa
utviklingen av folkehelse. Disse delutredningene danner grunnlaget for en helhetlig vurdering av
konsekvenser for folkehelse og barn og unges oppvekstmiljg i Sulitjelma i fremtiden.

Konsekvenser forhold til boligforhold

Tiltaket vil bety gkt tungtransport og dermed st@y og luftforurensning i boligomradene og
lekeomradene som ligger inntil transportarene pa hovedveien og inn til gruvene. Det kan ogsa bli
aktuelt & &pne gruver andre steder enn beskrevet nd, dermed kan andre omrader ogsa bli berart.
Det skal forega knusing, oppredning og lagring i de tidligere industrianleggene pa Sandnes, og det
legges ikke opp til etablering av flere industrielle bygninger enn det som allerede finnes. Dette vil
kunne berare boliger i neeromradet. Det vurderes at gkningen ikke vil veere betydelig, men ma
vurderes lokalt for & etablere avbgtende tiltak for de omradene som blir bergrt.

Etablering av flere arbeidsplasser vil sannsynligvis gke tilflytting til omradet og boliger kan bli mer
attraktive & kjgpe. Noe star allerede tomt og det vil veere en gevinst om noen er villige til & renovere
disse. Det kan ogsa bli aktuelt med nybygging. Det er sapass kort avstand til Fauske( ca ¥ times
kjgretur) at det er sannsynlig at noe arbeidskraft vil pendle inn til omradet.

Det antas at det ogsa vil bli en gkning av barn pa skole og i barnehage. Det er positivt for omradet
a fa flere elever og barn i omradet.
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Tiltaket vurderes totalt sett & ha noe positiv betydning for utviklingen pa eksisterende boligforhold.
Avbgtende tiltak:

Det er viktig & sgrge for at behovet for nye boliger, varierte boliger samt behovet for offentlige
tjenester som falge av planen, blir ivaretatt pa en helsefremmende mate. Et viktig premiss for
boligfortetting vil veere a sikre lekeomrader for mindre og starre barn og med trafikktrygg tilgang pa
grontarealer, parker, ballfelt og andre steder barn og unge kan utfolde seg (f.eks skate eller klatre) i
neermiljget.

I tillegg er det viktig & planlegge nye boligomrader slik at man hindrer en gettofisering. Det ma ogsa
planlegges for en gkning av skole og barnehagetilbud samt offentlige tjenester.

Konsekvenser for tilgjengelighet til uteomrader

Tilgjengelighet til friluftsliv og lekeplasser er behandlet i rapporten neermiljg og friluftsliv. Her
vurderes det positivt med oppgradering av deler av vegnettet / parkeringsmuligheter.

Ved utkjgringen fra Rupsi / Bursistollen kan det bli et trafikkteknisk problem, men dette vil neppe
vaere noen spesiell utfordring for friluftslivet i naermiljget.

Ved @stbanen kan det bli behov for & bygge om veikrysset / adkomsten fra fylkesvegen. Dette kan
pavirke lekeparken ved Furulund, men dette vil neppe veere noen spesiell utfordring for friluftslivet i
omradet.

Drift i Sagmogruva kan hindre trafikk til friluftsomradene Furuhaugen — Villumsvatnet over
Avillonfyllingen, men dette kan kompenseres ved at Avillon-fyllingen utbedres og at det etableres
parkeringsmuligheter ved fyllingen pa fylkesvegsida og/eller ved Sagmogruva slik at friluftslivets
interesser kan ivaretas.

Det skal utarbeides en egen analyse som skal belyse forurensningssituasjonen i Sjgnsta /
Langvatnet. Det skal ogsa utarbeides en egen rapport om fiskeribiologiske forhold i Langvatnet /
Sjgnstavassdraget. Resultatene fra disse analysene ma sees i sammenheng med mulighetene for
a drive fritidsfiske i Langvatnet" (Delrapport om naermiljg og friluftsliv)

| forhold til folkehelse vurderes tiltaket & redusere tilgjengeligheten til noen friluftsomrader noe. Det
vurderes ikke at dette vil ha vesentlig betydning for tilgjengeligheten.

Avbgtende tiltak:
Som i pkt. 5.1.1.

Drift i Sagmogruva kan hindre trafikk til friluftsomradene Furuhaugen — Villumsvatnet over
Avillonfyllingen, men dette kan kompenseres ved at Avillon-fyllingen utbedres og at det etableres
parkeringsmuligheter ved fyllingen pa fylkesvegsida og/eller ved Sagmogruva slik at friluftslivets
interesser kan ivaretas. (Delrapport om ngermiljg og friluftsliv)

Konsekvenser for gang- og sykkelstinett

Det er ikke etablert fortau eller gang-/sykkelveg langs fylkesvegene eller de kommunale vegene.
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Tiltaket vil ikke f& konsekvenser forhold til dette, men det er viktig & gjare tiltak for & gjere
trafikksikkerheten god i omradet. Dette gjelder bade & skille gdende/syklister og tungtrafikk/trafikk
og belysning langs veiene.

Kryssomrader som bergres

Koppartoppen

X '\\\ o Adkomst til Rupsi

\
& = Adkomst til @stbanetunnelen
S ; Adkomst til Sandnes Industriomrade
Ly, ~ Adkomst til Grunnstollen
e RS Sulitjelma
Sulispelm: Marnenfioget

Adkomst til Sagmo og deponiomrade

Gjertrud- %/9

— Fagerhi
frellet / <

Adkomst til depoh' mrade

Trafikken i forbindelse med ny gruvedrift vil ventelig gke med opptil 180 kjt./arsdagn. Dette gir en
trafikkgkning pa ca. 13 pst pa fv. 830. | dag er trafikken pa fylkesvegen 1400 kjt./arsdggn. De
stgrste konsekvensene knyttes til det kommunale vegnettet og kryssomradene i figuren over.
Unntatt Fagerli som ikke vil bli benyttet. De som gar og sykler mangler eget tilbud og er henvist til
& benytte det kommunale vegnettet eller fylkesvegene. (Trafikkanalysen)

Det er korte avstander mellom boliger og neeringsomrader i Sulitielma, og det ligger godt til rette for
a velge & ga eller sykle. For & ivareta sikkerheten for de som gar og sykler pa strekningen er det
viktig at fartsgrensen pa 30 km/t overholdes.

Langs fv. 543 er det ikke etablert et parallelt vegnett, og myke trafikanter m& benytte samme
vegbane som kjaretgy. Den smale vegen pa 5,0 m er en utfordring ved mgtende og passerende
trafikk. Fartsgrensen pa fylkesvegen er 50 km/t og 80 km/t, og utgjar en stor risiko for gdende og
syklister.

Det vurderes at tiltaket ikke har konsekvenser for gang- og sykkelstinettet. Trafikksikkerheten er
vurdert i neste punkt.

Avbgtende tiltak:

Utrede trafikksikkerhetstiltak i omradet samt strekningen Fauske — Sulitielma samt hovedvei og
sideveier med mer belastning som fglge av planen.

Konsekvenser i forhold til ytre miljo og sikkerhet

Tiltaket vil generere mer trafikk og luftforurensning slik som beskrevet over. Det er i dag ikke
tilrettelagt for gange/sykkel i Sulitjelma. Det er heller ikke gang og sykkel mellom Fauske og
Sulitielma. Det vil veere gkt fare for trafikkulykker med mer trafikk pa disse veiene.
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Det er i sammenheng med dette prosjektet utarbeidet en egen trafikkanalyse. Den nyskapte
trafikken som fglge av gruvedriften vil veere relativt liten, men andelen tunge kjgretay vil gke i
hovedsak pa strekningen Avillon-fyllingen / Bursi og fram til @stbanen.

Det antas at det vil vaere behov for en uttransport av ferdigprodukter som tilsvarer to-tre
containervogntog / dggn i en normal driftsfase. Disse vil trafikkere Sandnes — Finneid — og videre
mot utskipingshavn.

"Elever i 1. klasse med mer enn 2 kilometer mellom hjem og hovedskole og elever i 2.— 10. klasse
med mer enn 4 kilometer mellom hjem og hovedskole, har rett til gratis skoleskyss. Elever med
seerlig farlig eller vanskelig skolevei har ogsa rett pa fri skoleskyss.

Alle skoleelever har rett p& skoleskyss fra Grgnli og Bursimarka pa grunn av lang skolevei. For
skoleelever mellom Glastunes og Fagerli ma imidlertid skoleveiens sikkerhet vurderes. | og med at
det ikke er noen gang-/sykkelveg langs fv. 543 vil disse ha rett pa skyss. Barna ma krysse flere
avkjarsler/kryss og pa deler av strekningen er fartsgrensen over 80 km/t." (Trafikkanalyse)

Vurdering:

Sikkerheten vil bedres vesentlig hvis det legges opp til gang/sykkelvei langs de viktige
skole/gangveier i Sulitielma. Det bgr vurderes ogséa pa farlige strekk mellom Fauske og Sulitielma.
Bedre tilgang til friluftsomrader vurderes ogsa positivt i forhold til folkehelse. Disse kan imidlertid bli
begrenset av noe stay fra gruvevirksomheten.

Tiltaket vurderes som noe negativt i forhold til ytre miljg og sikkerhet.
Avbgtende tiltak:

Som pkt. 5.1.3. Det kan veere behov for mer belysning av veier og naerlekeplasser pga. sikkerhet
og som kriminalitetsforebyggende tiltak. Sikkerheten vil bedres vesentlig hvis det legges opp til
gang/sykkelvei langs de viktige skole/gangveier i Sulitjielma. Det bgr vurderes ogsa pa farlige
strekk mellom Fauske og Sulitjelma.

Konsekvenser i forhold til okonomi og arbeidsliv

Sulitielma har opplevd en dramatisk fraflytting siden gruvene ble lagt ned i 1991. Det ble en
dramatisk reduksjon av arbeidsplasser ved nedleggelsen og det lyktes ikke & skape nye
arbeidsplasser i stor grad i ettertid.

Den viktigste naeringen i dag i Sulitielma er innenfor helse, sosial og skole. | privat sektor er
reiseliv (hotellet), anleggsvirksomhet, service (telefonsentral for Nordland taxi) og fritidsssektoren
viktige neeringer lokalt. Sysselsettingsutviklingen viser at Fauske kommune har en noe svak
sysselsetting.

En viktig effekt av at gjendpning av Sulitielma gruver er et stgrre og mer robust arbeidsmarked,
samt gkt sysselsetting i omradet. Anleggsfasen vurderes & kunne medfare en betydelig
etterspgarsel etter varer og tjenester lokalt. Under driften kan det anslagsvis bli 70 arbeidsplasser alt
etter hva som realiseres. Det vil ogsa veere gkt aktivitet ved gjenoppbygging av anlegget. Et
attraktivt arbeidsmarked farer til flere positive ringvirkninger i kommunen som gkt boligbygging og
etterspgrsel etter servicengeringer og detaljhandel.
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Motivasjonen for mer utdanning styrkes ved at det er flere tilgjengelige arbeidsplasser i omradet.
Mer aktivitet skaper mer aktivitet.

Vurdering:

Flere arbeidsplasser og mer aktivitet i kommunen vurderes som vesentlig for folkehelsen, ogsa for
barn og unges oppvekstvilkar. Tiltaket vurderes som sveert positivt for folkehelse og barn og unges
oppvekstvilkar.

Avbgtende tiltak:
Ingen

Konsekvenser av medvirkningsprosessen

Planprogrammet ble sendt pa haring 29.06.2013, og det er avholdt et informasjonsmate
28.08.2013.

Inntrykket fra dette er at planene om gjendpning av gruvene skaper optimisme i Sulitielma-
omradet.

Vurdering:

Det vurderes at reell medvirkning generelt har positiv effekt pa folkehelsen. Befolkningen virker
positive til tiltaket.

Det vurderes at tiltakets medvirkningsprosess har en liten positiv effekt pa folkehelsen.
Avbgtende tiltak:
Engasjere barn og unge i medvirkningsprosesser.

Samlet vurdering av konsekvenser for folkehelse

Oppsummert vurderer vi tiltakets konsekvenser (uten avbgtende tiltak) slik;

Stort positivt Middels Lite / intet Middels Stort negativt
positivt negativt

Boligforhold X

Tilgjengelighet X
til utearealer

Gang- og X
sykkelstinett

Ytre miljg og X
sikkerhet

@konomi og X
arbeidsliv
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Medvirkning i X
planprosessen

Folkehelse X
samlet

Samlet sett vurderes 1-alternativet til & ha middels positiv effekt for folkehelse og barn og unges
oppvekstvilkar.

Mulige avbotende tiltak

Det er viktig a sgrge for at behovet for nye boliger, varierte boliger samt behovet for offentlige
tjenester som fglge av planen, blir ivaretatt pa en helsefremmende mate. Et viktig premiss for
boligfortetting vil veere a sikre lekeomrader for mindre og starre barn og med trafikktrygg tilgang pa
grentarealer, parker, ballfelt og andre steder barn og unge kan utfolde seg (f.eks skate eller klatre) i
neermiljget.

| tillegg er det viktig & planlegge nye boligomrader slik at man hindrer en gettofisering. Det ma ogsa
planlegges for en gkning av skole og barnehagetilbud samt offentlige tjenester.

Drift i Sagmogruva kan hindre trafikk til friluftsomradene Furuhaugen — Villumsvatnet over
Avillonfyllingen, men dette kan kompenseres ved at Avillon-fyllingen utbedres og at det etableres
parkeringsmuligheter ved fyllingen pa fylkesvegsida og/eller ved Sagmogruva slik at friluftslivets
interesser kan ivaretas. (Delrapport om neermiljg og friluftsliv)

Utrede trafikksikkerhetstiltak i omradet samt strekningen Fauske — Sulitielma samt hovedvei og
sideveier med mer belastning som falge av planen. Avbgtende tiltak er foreslatt i rapporten
Trafikkanalyse.

Det kan vaere behov for mer belysning av veier og naerlekeplasser pga. sikkerhet og som
kriminalitetsforebyggende tiltak. Sikkerheten vil bedres vesentlig hvis det legges opp til
gang/sykkelvei langs de viktige skole/gangveier i Sulitielma. Det bgr vurderes ogsa pa farlige
strekk mellom Fauske og Sulitjelma.

Engasjere barn og unge i medvirkningsprosesser.

Konsekvenser med avbotende tiltak

Vi vurderer konsekvensene av planene med avbgtende tiltak som til middels positivt effekt.

x:\nor\oppdrag\bode\513\47\5134749\5 arbeidsdokumenter\62 folkehelse mm\2014-11-05 rapport folkehelse.docx 2014-10-29 | Side 25 av 26



N o rco n s u It ’:’ Oppdragsnr.: 5134749

Dokument nr.:
Omraderegulering med konsekvensutredning for ny drift i Sulitjelma gruver. | Fagtema folkehelse Revisjon: DO1

~

Etablering av NSG AS. Konsekvens for
folkehelse.

Ut fra metoden som er valgt i kap. 2 vurderer vi at etableringen av Nye Sulitielma Gruver AS vil ha
middels positiv konsekvens for folkehelse og barn og unges oppvekstvilkar i Sulitielma med
avbgtende tiltak.
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Noen trekk ved kommunens folkehelse

Temaomradene er valgt med tanke p& mulighetene for
helsefremmende og forebyggende arbeid. Indikatorene tar hgyde for
kommunens alders- og kjgnnssammensetning, men all statistikk ma
ogsa tolkes i lys av kunnskap om lokale forhold.

Om befolkningen
e Andelen eldre over 80 &r i 2020 er estimert til & vaare hayere enn i landet som

helhet.
e Andelen som bor alene er ikke entydig forskjellig fralandsnivaet.
Levekar

e Andelen med videregdende eller hgyere utdanning er lavere enn landsnivaet.

e Andelen barn (0-17 &) som bor i husholdninger med lav inntekt er lavere enn i
landet som helhet. Lav inntekt defineres her som under 60 % av nasjonal
medianinntekt.

e  Andelen barn med endlig forsarger er hayere enn i landet som helhet.
Miljo
e Datagrunnlaget patemaomradet milja er begrenset. Les mer om miljg og helse
pamidtsidene.
*  Andelen med skader er hgyere enni landet som helhet, vurdert etter
sykehusinnleggelser.

Skole

e Andelen 10.-klassinger som trives pa skolen er lavere enn i landet som helhet.

¢ Andelen 5.-klassinger som er palaveste mestringsnivai lesing er hgyere enn i

landet som helhet.
e Frafalleti videregdende skole er hgyere enn i landet som helhet.
Levevaner

e Detfinneslite statistikk pa levevaner. Indikatorer p& temaomrédet helse og
sykdom kan gi informasjon om befolkningens levevaner.

e Utbredelsen av overvekt er ikke entydig forskjellig fralandsnivéet, vurdert
etter andelen menn med KM > 25 kg/m? pa sesjon.
Helse og sykdom
e Forventet levealder for menn er ikke entydig forskjellig fralandsnivaet.
*  Andelen med psykiske symptomer og lidelser er hgyere enn i landet som
helhet, vurdert etter data fra fastlege og legevakt.

e Utbredelsen av hjerte- og karsykdommer er ikke entydig forskjellig fra
landsnivaet, vurdert etter sykehusinnleggelser.

e Sykdommer og plager knyttet til muskel- og skjelettsystemet ser ut til &veare
mer utbredt enn i landet som helhet, vurdert etter data fra fastlege og legevakt.

e Tykk- og endetarmskreft ser ikke ut til & veae entydig forskjellig fra
landsnivaet, vurdert etter antall nyetilfeller.

For flere indikatorer og mer
detaljert statistikk se
Kommunehelsa statistikkbank,
khs.fhi.no
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Miljget vi lever i pavirker helsa pa
godt og vondt

Maten vi spiser, lufta vi puster inn, utformingen av
boligomrader og andre miljgforhold virker inn pa
helse, livskvalitet og trivsel. Gjennom god
planlegging og tilrettelegging kan kommunen bidra
til & bedre folkehelsen.

Dagens folkehelse og sykdomsstatistikk er pa mange mater et
uttrykk for de miljgbelastningene som innbyggerne er og har
veert utsatt for. P4 samme mate vil framtidig folkehelse bli
formet av hvordan helsefremmende og -hemmende faktorer
pavirker oss i dagens samfunn.

Et godt miljg kan fremme helse, for eksempel ved & oppmuntre
til fysisk aktivitet og sosial kontakt. Motsatt kan omgivelsene
vare begrense mulighetene for aktivitet og opplevelse, samt
pafare oss ulike fysiske belastninger.

Sykdommer som kreft, hjerte- og karsykdommer,
lungesykdommer og allergiske lidelser kan bli utlgst eller
forverret som fglge av uheldig pavirkning fra miljget.
Svangerskapet og tidlig barndom er saerlig sarbare perioder.

Figur 1. Gangavstanden ulike aldersgrupper tilbakelegger pa
10 minutter (basert pa tall fra «Planlegging av grennstruktur i
byer og tettsteder», Direktoratet for naturforvaltning 6-1994).

Eldre 300m

Barn/voksne 400m

Kommunen har mulighet til & legge til rette for et
helsefremmende miljg, blant annet ved 4 sette folkehelse pa
dagsordenen i arealplanleggingen. | folkehelseloven og plan-
og bygningsloven blir dette framhevet.

Alle sektorer i kommunen har ansvar for befolkningens helse.
Aktiviteter pa& omrader som samferdsel, byplanlegging,
industri, vannforsyning, avlgpsanlegg og landbruk kan pavirke
innbyggernes livskvalitet, trivsel og helse.

Stayplager og miljgbelastninger kan bidra til de sosiale
ulikhetene i helse vi ser i dag. Pa noen omrader kan derfor
ulike miljgtiltak ogsa veere et bidrag i arbeidet med & redusere
sosial ulikhet i helse.

| det fglgende presenteres noen utvalgte miljgfaktorer som
kommunen har muligheter til & pavirke.

Grgnne omrader — «firehundremeterskogen»

A bevare eller skape grgnne naeromrader er et viktig
folkehelsetiltak. Slike omrader kan bedre folkehelsen ved &:

« bidra til trivsel og livskvalitet

« tilby sosiale mgteplasser

« stimulere til fysisk aktivitet

« virke stressreduserende

» dempe negative effekter av luftforurensning og trafikkstay

Gjennom disse mekanismene kan grgnne omrader bade
fremme helse og forebygge sykdom. En av de hyppigste
arsakene til at man oppsgker grgnne omrader er den
stressreduserende virkningen. Naturkontakt gir hvile og mental
restitusjon, spesielt i et ellers urbant eller tettbygd miljg.

Bruken av grentomrader avtar raskt med avstanden fra
hjemmet. Et tilgjengelig grantomrade bgr kunne nas pa
maksimum 10 minutter. Hvor langt man gar pa 10 minutter
varierer mellom ulike aldersgrupper, se figur 1. For at et
grgntomrade skal veere tilgjengelig for barn og eldre bgr det
ligge innenfor 400 meter fra hjemmet.

Gjennom & gjgre grgnne omrader attraktive og tilgjengelige
kan kommunen oppmuntre til at omradene blir hyppig brukt.

Sosiale mgteplasser

Flere undersgkelser finner mindre psykiske og fysiske
helseproblemer i samfunn som er preget av gjensidig tillit,
sosial stgtte og samhold. Stgtte fra familie, naboer, venner og
bekjente i lokalsamfunnet er positivt i seg selv, og vil i tillegg
virke som en buffer ved negative livshendelser.

Sosiale mateplasser kan oppmuntre til at folk treffes og knytter
kontakt. Dersom kommunen legger til rette for slike
mgteplasser, kan man styrke sosiale nettverk og dermed
fremme helse og forebygge sykdom.

Trygge uteomrader og uformelle mgteplasser som frister til
opphold og sosial kontakt, kan gke falelsen av tilhgrighet til
neermiljget. Eksempler pd mateplasser er aktivitetssentre for
unge og eldre, kultur- og samfunnshus, parker, turstier og
lekeplasser.

Tilgjengeligheten er avgjgrende for at mgteplassene skal bli
brukt. For eksempel kan boligomrader og mgteplasser bindes
sammen med gang- og sykkelveier. | tillegg kan kommunale,
publikumsrettede tilbud og mgteplasser plasseres i neerheten
av hverandre.

Trafikkregulering kan gjare byrom og utemilja triveligere &
oppholde seg i. Mindre trafikk kan gjgre miljget tryggere og
samtidig redusere stgy og luftforurensing.

Les mer om miljg og helse:

¢ Miljg og helse - en forskningsbasert kunnskapsbase,
se www.fhi.no.

e FHI-rapport 2011:1: Bedre fgre var — psykisk helse:
Helsefremmende og forebyggende tiltak og anbefalinger

« www.fhi.no/faktaark
« www.fhi.no/folkehelseprofiler
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Veitrafikk er den viktigste kilden til stgy Figur 2. Andel utsatt for stay over 55 dB ved bolig i 2011.

Om lag 1,5 millioner nordmenn er utsatt for stgy over 55 35
desibel utenfor boligen. Stay pa dette nivaet er hgyeste
anbefalte grense for & unnga alvorlig stgyplage. Andelen 20
utsatte gker. De viktigste stgykildene er transport og industri.
Veitrafikken star for over 80 prosent av stgyplagene i Norge. —
Figur 2 viser andel av befolkningen som er utsatt for t 25
transportstgy. Statistikken viser bdde fylket og landeti 2011 0g  §
er hentet fra Statistisk sentralbyras beregninger i nasjonall O 204
stgymodell. =

— 15,
Stey kan forstyrre samtaler, hvile og sgvn. Utilstrekkelig sgvn 3
pavirker bade psykisk og fysisk helse. Blant annet er det & 10
funnet sammenhenger mellom for lite sgvn og angst,
depresjon, fedme og hjerte- og karsykdom. 5|
Kommunen kan i arealplanleggingen forebygge stgyplager

blant annet gjennom trafikkregulering, plassering av bolig- og
naeringsomrader og stayskjermingstiltak. Seerlig er det viktig a
skjerme boligomrader mot nattestay. Stillhet har stor verdi for I Nordland HEE Hele landet
befolkningen, og det & bevare stille omrader er i seg selv et
folkehelsetiltak.

veitrafikk lufthavn jernbane

Radon medvirker til lungekreft Figur 3. Risiko for & dg av lungekreft blant rgykere og ikke-rgykere
far 75 ars alder ved eksponering for ulik radonkonsentrasjon.
Radongass dannes fra uran i jordgrunnen og siver inn i hus. 25

Nar gassen trekkes ned i lungene, bestrales lungevevet av de
radioaktive partiklene. Radon i innemiljget farer til gkt risiko for
lungekreft. Omtrent 300 tilfeller av lungekreft hvert ar skyldes
radoneksponering. Risikoen gker betydelig med rgyking. Figur
3 viser risikoen for & dg av lungekreft far 75 ars alder for
dagligraykere og ikke-rgykere ved eksponering for ulik
radonkonsentrasjon (Bg/m3) (Darby et al., Scand J Work
Environ Health. 2006;32 Suppl 1:1-83).

20 /.

Hvor mye straling vi mottar, avhenger av geologiske forhold,
hvordan huset er bygd, ventilasjon, og hvilke tiltak som er

Kumulativ absolutt risiko (prosent)

gjiennomfart for & redusere innstrgmming av radongassen. 5

Det er fastsatt nye og lavere tiltaksgrenser for boliger,

barnehager, skoler og arbeidslokaler. Grensen er 100 Bg/m3 o® — — — ‘.
og gjelder fra 1. januar 2014. Nesten 30 prosent av 0 100 200 Ra donkonsgggas.on (Baim?) 800
befolkningen bor i hus med nivaer hgyere enn 100 Bg/m3. ! d

Bedre ventilasjon, slik at radongassen forsvinner ut i friluft, er ‘—0— ikke-rgykere —®— rgykere

ofte det viktigste tiltaket for & redusere radon. Kommunen kan

giennomfagre maleprogram og gi rad til innbyggerne. Det

anbefales a male i hver enkelt bolig, fordi det kan veere store

variasjoner mellom nabohus.

Inneklima er viktig for helse og velveere Figur 4. Viktige pavirkningsfaktorer for inneklima.

Godt inneklima fremmer helse og velveere. Motsatt kan darlig
inneklima fare til ubehag som fglelse av tarr luft, irriterte
slimhinner, hodepine og trgtthet. Astma og luftveisallergi kan

forverres. Figur 4 viser de viktigste pavirkningsfaktorene for . Radon
inneklima. Reyking

Barn og unge er seerlig sarbare for forurenset inneluft. Temperatur

Kommunen bgr derfor bidra til godt inneklima i skoler og Renhold
barnehager.

) . ) Fukt og mugg
Forskrift om miljgrettet helsevern i barnehager og skoler skal

sikre det fysiske og psykososiale «arbeidsmiljget» til barna. |
falge forskriften skal skoler og barnehager godkjennes av
kommunen med tanke p& miljgrettet helsevern. For & f& status
som godkjent, stilles det krav til en rekke forhold, blant annet
inneklimaet. | tillegg stilles det krav til psykososiale forhold,
sikkerhet, rengjaring og vedlikehold, smittevern og lyd- og
lysforhold med videre. Kommunen har selv kjennskap til om
barnehager og skoler i kommunen er godkjent etter gjeldende
forskrift.

Ventilasjon

Lys- og lydforhold
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Folkehelsebarometer for din kommune

| oversikten nedenfor sammenlignes noen ngkkeltall i kommunen og fylket med landstall. | figuren og i tallkolonnene tas det hensyn til at kommuner og fylker kan ha ulik
alders- og kjgnnssammensetning sammenlignet med landet. Statistikk uten alders- og kjgnnsstandardisering finnes i Kommunehelsa statistikkbank, khs.fhi.no. Forskjellen
mellom kommunen og landet er testet for statistisk signifikans, se www.fhi.no/folkehelseprofiler

@ Grgnn verdi betyr at vi med hgy grad av sikkerhet kan si at kommunen ligger bedre an enn landet som helhet
@ Rad verdi betyr at vi med hgy grad av sikkerhet kan si at kommunen ligger darligere an enn landet som helhet
© Gul verdi forteller at vi ikke med sikkerhet kan si om kommunen ligger darligere eller bedre an enn landet

O lkke testet for statistisk signifikans

@ Verdien for fylket (ikke testet for statistisk signifikans)
| Verdien for landet som helhet
Variasjonen mellom kommunene i fylket

Halvsirkler: Kommuneverdier som er mer enn dobbelt s& hgye som landsverdien eller mindre enn halvparten av landsverdien, vises som en halvsirkel i figurens ytterkant.

En «grgnn» verdi betyr at kommunen ligger bedre an enn landet som helhet, likevel kan det innebaere en viktig helseutfordring for kommunen da landsnivaet ikke
ngdvendigvis representerer et gnsket niva. For & f en mer helhetlig oversikt over utviklingen i kommunen kan du lage diagrammer i Kommunehelsa statistikkbank. Les
mer p& www.fhi.no/folkehelseprofiler og se Kommunehelsa statistikkbank, khs.fhi.no.

Om

befolkningen

Levekar

Skole Miljg

Leve-
vaner

Helse og sykdom

Tema

© O N o 00 b~ W N P

=
o

11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34

Indikator

Befolkningsvekst

Befolkning under 18 &r

Befolkning over 80 &r, framskrevet
Personer som bor alene

Innvandrere og norskf. med innv.foreldre
Vgs eller hgyere utdanning, 30-39 ar
Lavinntekt (husholdninger), 0-17 &r
Inntektsulikhet, P90/P10

Arbeidsledige, 15-29 ar

Ufgretrygdede, 18-44 &r

Barn av enslige forsgrgere
Personskader, behandlet i sykehus
Miljerettet helsevern, bhg og skoler
Trives p& skolen, 10. klasse

Mobbes pa skolen, 10. klasse

Laveste mestringsniva i lesing, 5. klasse
Frafall i videregéende skole

Rgyking, kvinner

Overvekt inkl. fedme, menn

Forventet levealder, menn

Forventet levealder, kvinner

Psykiske sympt. og lidelser, primzerh.tj.
Psykiske lidelser, legemiddelbrukere
Hjerte- og karsykdom, primeerh.tj.
Kolesterolsenkende legemidler, brukere
Hjerte- og karsykdom, beh. i sykehus
Type 2-diabetes, legemiddelbrukere
Kreft totalt, nye tilfeller

Tykk- og endetarmskreft, nye tilfeller
KOLS og astma, legemiddelbrukere
Lungekreft og KOLS, dgdelighet
Muskel og skjelett, primeerhelsetjenesten
Hoftebrudd, behandlet i sykehus

Vaksinasjonsdekning, MMR, 9-aringer

Kommune

21
54
17
53
74
6,7
2,3
3.1
2,7
18
15

77
9,8
36
33
22
29
77,8
83,3
147
129
99
91
18
31
553
81
98
42
269
2,2

96,0

Fylke

0,54
22

51
17

72
78

7,7
23
2,8

18
13

80
10
29
30
18
30
772
82,3
138
127
104
84
19
32
553
78
93
37
285
2,1

94,7

Norge

13
22
4,1
18
14
83
9,5
2,7
2,2
2,5
16
13

84
8,9
26
25
15
25
775
82,3
136
131
104
79
18
33
565
77
99
39
255
2,1

94,4

Enhet (*)

prosent
prosent
prosent
prosent
prosent
prosent
prosent
prosent
prosent (a,k*)
prosent

per 1000 (a,k*)

prosent (k*)
prosent (k*)
prosent (k*)
prosent (k*)
prosent (a*)
prosent

ar

ar

per 1000 (a,k*)
per 1000 (a,k*)
per 1000 (a,k*)
per 1000 (a,k*)
per 1000 (a,k*)
per 1000 (a,k*)
per 100 000 (a,k*)
per 100 000 (a,k*)
per 1000 (a,k*)
per 100 000 (a,k*)
per 1000 (a,k*)
per 1000 (a,k*)

prosent

Folkehelsebarometer for Fauske
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Forklaring (tall viser til linfjenummer i tabellen ovenfor):

* = standardiserte verdier, a = aldersstandardisert og k = kjgnnsstandardisert
1.2012. 2. 2013. 3. 2020, beregning basert pa middels vekst i fruktbarhet, levealder og nettoinnflytting. 4. 2013, av befolkningen. 5. 2013. 6. 2012, hgyeste fullfarte
utdanning (av alle med oppgitt utdanning). 7. 2011, barn som bor i husholdninger med inntekt under 60 % av nasjonal median. 8. 2011, forholdet mellom inntekten til den
personen som befinner seg pa 90-prosentilen og den som befinner seg p& 10-prosentilen. 9. 2012, av befolkningen. 10. 2010-2012. 11. 2010-2012, 0-17 &r, av alle barn det
betales barnetrygd for. 12. 2010-2012. 13. Data under vurdering. Kommunen har kjennskap til om barnehager og skoler i kommunen er godkjent i henhold til forskrift om
miljgrettet helsevern i barnehager og skoler. 14/15. Skoledret 2007/08-2011/12. 16. Skolearet 2011/12-2012/13. 17. 2010-2012. 18. 2003-2012, ekskl. rene 2006-2007
pga. teknisk feil ved innrapportering. Fedende som oppga at de rgykte i begynnelsen av svangerskapet i prosent av alle fadende med rgykeopplysninger (ny definisjon). 19.
2003-2009, KMI over 25 kg/m2, av menn pa sesjon. 20/21. 1998-2012, beregning basert p& aldersspesifikk dgdelighet, 15 ars gjennomsnitt. 22. 2010-2012, 0-74 ar, brukere
av fastlege og legevakt. 23. 2010-2012, 0-74 ar, legemidler mot psykiske lidelser, inkl. sovemidler. 24. 2010-2012, 0-74 &r, sykdom knyttet til hjerte- og karsystemet, brukere
av fastlege og legevakt. 25. 2010-2012, 0-74 &r. 26. 2010-2012. 27. 2010-2012, 30-74 &r, brukere av blodglukosesenkende midler, ekskl. insuliner. 28. 2002-2011. 29. 2002
-2011. 30. 2010-2012, 45-74 &r. 31. 2003-2012, 0-74 &r. 32. 2010-2012, 0-74 ar, muskel- og skjelettplager og -sykdommer (ekskl. brudd og skader), brukere av fastlege og
legevakt. 33. 2010-2012. 34. 2008-2012, vaksine mot meslinger, kusma og rgde hunder. Manglende tall skyldes som regel personvernhensyn, og utlgses som oftest av
kombinasjonen liten kommune og hgy vaksinasjonsdekning. Datakilder: Statistisk sentralbyrd, Dgdsarsaksregisteret, NAV, Utdanningsdirektoratet, Norsk pasientregister,
Medisinsk fgdselsregister, Primaerhelsetjenestene fastlege og legevakt (KUHR-databasen som eies av Helsedirektoratet), Kreftregisteret, Nasjonalt vaksinasjonsregister
(SYSVAK), Forsvarets helseregister og Reseptregisteret. For mer informasjon, se khs.fhi.no
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