E’ Kinn kommune

Folkehelseoversikt

Arbeidet med folkehelseoversiktsdokumentet starta i regi av det interkommunale
samarbeidet i Folkehelseavdelinga i 2014. Mal for arbeidet var & gje ei fagleg
vurdering av innbyggarane si helse og livskvalitet. Det var 0g eit gnskje 3 lage
eit dokument som kunne hjelpe tilsette og politikarar til & gjere gode strategiske
vurderingar pa folkehelseomradet for saleis @ kunne iverksette gode, velfunderte
tiltak.

Det var ei stor tverrfagleg samansett gruppe frd samarbeidskommunane som i
2014 starta utveljing av kva indikatorar som var viktige for & fa eit godt bilete av
helsestatus i kommunane. Tilneerminga i arbeidet dreidde seg m.a. om & sja pa
faktorar som var mogleg & gjere noko med, samt sja pa kost-nytte effekten av
tiltaka. Denne felles malen for folkehelseoversikten vart ferdigstilt i 2015 og
gjort tilgjengeleg for alle kommunane gjennom ei eiga WIKI side-
folkehelseoversikt.

Dokumentet har vore revidert arleg etter 2015.

Folkehelseavdelinga starta opp igjen arbeidet med ein stgrre revisjon av det
generiske dokumentet/malen i mai 2022, vi inviterte da alle kommunane i gamle
Sogn og Fjordane med. Dette arbeidet pagar og vert avslutta i mai 2023.

Revisjon av Folkehelseoversikt for Kinn kommune 2023 har teke utgangspunkt i
dei indikatorane ein utarbeidde i 2015 og revisjonar i ettertid. Det er gjort nokre
endringar. Wiki-sida kan ikkje lenger brukast som felles plattform, men vi
planlegg a fa gjort folkehelseoversiktsdokumentet tilgjengeleg i Framsikt.

Malen pé’\ dokumentet er no endra. Den generiske teksten er framleis lik/felles
for alle samarbeidskommunane, dette gjer revisjon av dokumentet enklare. Som
tidlegare er alle kommunane oppfordra til @ gjere vurderinga av situasjonen
lokalt slik at ev. lokale forskjellar vert tydeleg for lesaren.

I Kinn-dokumentet har vi, som sist, valt & gjere ei fagleg vurdering av kva
utfordringar kommunen har- og presentere dette innleiingsvis i dokumentet.

27. februar 2023


http://www.folkehelseoversikt.no/wiki/index.php/Forside
http://www.folkehelseoversikt.no/wiki/index.php/Forside
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1. Oppsummering av utfordringar i Kinn kommune

1.1 Sosial ulikskap

Sosial ulikskap i helse beskriv ein som systematisk forskjell i helsetilstand og
som fgl sosiale og gkonomiske kategoriar, saerleg yrke, utdanning og inntekt.

Dei med hgg utdanning og god gkonomi har best helse. I eit
folkehelseperspektiv er sosial ulikskap framleis ein av vare stgrste utfordringar
som samfunn. Innbyggarane i Kinn kommune har I8gare utdanningsniva enn
landet, men inntektsnivaet er ikkje 13gt.

Dersom ein skal fa redusert sosial forskjellar ma sgkelyset rettast mot
gradienten og ikkje berre fattigdomsproblemet, arsakene til helseforskjellar er
tverrsektorielle. Vi treng breie, befolkningsretta strategiar og ikkje berre tiltak
spesifikt retta mot hggrisikogrupper. Det vil gagne heile befolkninga. Vi ma 6g
rette tiltaka mot alle ledd i arsakskjeden som fgrer til sosial ulikskap i helse. Det
vert tilrddd 3 ha eit mykje sterkare fokus pa dei underliggande strukturane til
sosiale helseforskjellar (Helsedir. IS-2749) Dei konkrete tiltaka som vert tilrddd
er;

* Meir rettferdig inntektsfordeling

* Ein god barndom og gode livssjansar for alle

» God skule og utdanning

» Hgg sysselsetting og sunt arbeidsliv

= Legge til rette for helsebringande atferd i alle sosiale grupper

» Helsetenestene kan redusere sosiale forskjellar i helse ved a prioritere dei
som treng det mest

= Satse pa strukturelle tiltak og implementering

1.2 Fysisk aktivitet og overvekt/fedme

Dei fleste barn, halvparten av dei unge og om lag ein av tre vaksne oppfyller
tilradingane om fysisk aktivitet. Det er stor einigheit om at den fysisk aktiviteten
i samfunnet bgr aukast, og at dette vil gje store helsegevinstar. Eitt av
innsatsomrada er @ leggje betre til rette for & skape aktivitets- og gavenlege bu-
og naermiljg og ta vare pa omrade som er under press, til dgmes leikeomrade,
naturomrade, parkar, gréntomrade og stiar neer der folk bur.

Overvekt ser ut til & vere eit stgrre problem i Kinn kommune enn elles i landet
vurdert etter andel menn med KMI>25 kg/m2 pa sesjon og kvinner si
sjglvrapporterte hggde og vekt fgr svangerskapet. Det er teikn til at andel
ungdom med overvekt aukar nasjonalt.

Nasjonale tal syner at omlag 25 % av mennene og 40 % av kvinnene er
normalvektige, dei fleste vaksne i Norge er altsd overvektige.

1.3 Psykisk helse

Det er ingen haldepunkt for at utbreiinga av psykiske lidingar aukar i den vaksne
befolkninga. Derimot observerer ein ei bekymringsfull auke i delen unge jenter
som rapporterer eit hggt niva av psykiske plager og som oppsgker helsetenesta
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for sine plager (fhi.no). Ei rekke undersgkingar syner at |13g sosiogkonomisk
status, malt som kort utdanning eller lav inntekt, har samanheng med risiko for
psykiske plager.

Sgvnvanskar er ein sterk risikofaktor, personar med sgvnvanskar har auka risiko
for & utvikle ei rekke psykiske og fysiske tilstandar.

Ungdatakartlegginga i Kinn syner at det er faerre ungdommar som ikkje er
fornggd med si eiga helse. Fleire rapporterer om daglege fysiske og psykiske
helseplager samanlikna med fylket og landet. Ungdommane rapporterer om eit
hagt forbruk av reseptfrie medikament og sgvnvanskar.

For & farebygge psykiske lidingar i befolkninga, redusere nivaet av psykiske
plager og for & fremme subjektiv livskvalitet og trivsel, bgr det gjennomfgrast
tiltak som reduserer belastningar og sarbarheit og fremmer forhold som verkar
positivt p@ befolkninga si helse. Grunnlaget for den vaksne befolkninga si
psykiske helse og livskvalitet vert lagt allereie i barne- og ungdomsara. Det ma
skapast gode lokalmiljg der ein fgrebygg mobbing og sosial eksklusjon, der alle
inngar i eit positivt sosialt miljg og far anledning til 8 oppleve meistring og
engasjement. I tillegg krevst det eigne tiltak som rettast inn mot vaksne og
eldre.

Desse utfordringane skal det arbeidast vidare med i kommuneplanen sin
samfunnsdel og lagast tiltak pa i rleg budsjett- og handlingsprogram.

1.4 Demografi
Konsekvensane av den demografiske utviklinga er mange:

= Det blir feerre i yrkesaktiv alder til & ta hand om pleietrengande og eldre, og
til @ skape verdiar som skal betale for aukande utgifter til folketrygda og
helse- og omsorgstenester.

» Offentlege utgifter aukar raskare enn offentlege inntekter.

= Mangel pa eigna bustadar bade sentrumsnzert i i distrikta

= Press pa pargrande

= Aldersgruppa 67 ar og eldre utgjer om lag 20 prosent av dei med vedvarande
I&ginntekt. Tilhgve som migrasjon/innvandring, endringar i pensjonsreglar og
meir usikre arbeidsforhold for nokre yrkesgrupper og ufaglaerte kan pa sikt
medfgre fleire eldre med vedvarande |&ginntekt.

= Digitalt utanforskap inneber manglande tilgang til eller moglegheit til & bruke
digitale tenester. Dei med svakast digitale dugleikar er ofte eldre, personar
med 1&g utdanning, dei som bur i mindre sentrale kommunar og dei utanfor
arbeidsstyrken.

= Dei komande generasjonar av eldre har hggare utdanning, betre helse, bustad
og gkonomi. Mange eldre bidreg aktivt i samfunnet, fungerer godt i
dagleglivet og er meir uavhengige i hggare alder enn tidlegare.


https://www.fhi.no/publ/2018/psykisk-helse-i-norge/
https://forskning.no/barn-og-ungdom-forebyggende-helse-internett/ungdom-trenger-mer-sovn-men-sover-mindre/635924
https://forskning.no/barn-og-ungdom-forebyggende-helse-internett/ungdom-trenger-mer-sovn-men-sover-mindre/635924

2. Folkehelsearbeidet ma ha fokus pa faktorar som bidreg til god
helse

Noreg er eit velstdande land med generelt god helsetilstand. Likevel ser vi at det
er ei ulik fordeling av helsa i befolkninga knytt til ulik sosiogkonomisk status.
Dette fenomenet kan forebyggast, fordi at det er menneskeskapt og ikkje
skuldast biologisk eller genetisk variasjon. Det oppstar som eit resultat av korleis
samfunnet fordelar ressursar og moglegheiter og korleis enkeltmenneska evnar,
eller er i posisjon til, 8 nytte seg av desse. Sosial ulikskap i helse representerer
eit stort problem i samfunnet fordi det medfgrer sjukdom, liding og enorme
kostnader som kunne vore unngatt.

Eit godt folkehelsearbeid kan spare bade den enkelte og samfunnet for
kostnader. Kostnadene med darleg helse og livskvalitet i befolkninga er
omfattande bade for den enkelte og for helsevesenet og er derfor utfordrande
for eit berekraftig velferdssystem. Helsa har innverknad pa deltaking i utdanning
og arbeidsliv. Det er positivt at det blir fleire eldre, og at levealderen aukar, men
det er viktig at dei ekstra levedra er gode.

Eit effektivt folkehelsearbeid er kjenneteikna ved den tverrsektorielle innsatsen
og forstdinga av kor viktig det er at heile samfunnet gjer ein innsats for &
paverke faktorar som fremjar helse og trivsel i befolkninga. Tverrsektorielt
samarbeid er derfor ngdvendig i folkehelsearbeidet. Tilsvarande viktig er det at
bade private aktgrar og frivillige bidreg saman med offentlege myndigheiter.

Folkehelsearbeidet handlar om & fremje god helse og livskvalitet. Det inneber
mellom anna at ein kan delta i samfunnet og oppleve sosial stgtte. Mange er
einsame, og det er ein alvorleg risikofaktor. A fgrebyggje einsemd kan bidra til &
fremje livskvalitet og god psykisk helse og fgrebyggje sjukdom og for tidleg dad.
Gode lokalsamfunn og naermiljg er grunnleggjande fgresetnader for god helse og
livskvalitet. Gode bustadomrade med tilgang til friluftsomrade og trygge
skulevegar er dgme pa kva som betyr noko i kvardagen. Aktivitet, deltaking og
sosialt fellesskap for alle der malet er a ta vare pa forholdet til familie, venner og
sosialt nettverk og skape gode opplevingar og mgte pa tvers av generasjonane.

Tidleg innsats for barn og unge er avgjerande for god folkehelse.
Livssituasjonen, oppveksten og utviklinga til barn og unge har mykje a seie, og
det er viktig & legge til rette for godt foreldreskap, trygge og gode heimar og eit
trygt og godt neermiljg. Slik kan vi bidra til @ fremje god fysisk og psykisk helse i
befolkninga. God kvalitet i barnehagen, skulen og skulefritidsordninga (SFO) er
avgjerande for laering, trivsel og helse. God samhandling pa tvers i
tenesteapparatet har 6g mykje & seie. Fgrebygging av vald og overgrep er ein
viktig del av arbeidet for ein god oppvekst.

Folkehelsemeldinga-gode liv i eit trygt samfunn 2018-2019



https://www.regjeringen.no/contentassets/84138eb559e94660bb84158f2e62a77d/nn-no/sved/1.pdf

3. Befolkningssamansetnad

3.1 Folketal og alderssamansetting

Befolkningsutvikling blir sett pa som ein indikator for regional utvikling. @nske
om befolkningsvekst har samanheng med fleire forhold som kommunen sitt
inntektsgrunnlag og tilgang pa arbeidskraft. Utvikling i innbyggjartal har
betydning for kommunen sine planar pa omfang og kvalitet av dei ulike
tenestene som skal leverast til innbyggjarane i framtida.

Befolkninga i Vestland fylke har hatt vekst dei siste fem ara. Ein ser ein liten
vekst i dei stgrste kommunane, medan mindre kommunar har hatt negativ eller
svingande befolkningsutvikling. Det er ein trend at folketalet aukar blant eldre
over 80 ar, samstundes som ein ser at det er ein reduksjon i folketal blant yngre
i alderen 0-17 ar.

Vurdering av situasjonen i Kinn kommune
I 3. kvartal 2022 var innbyggjartalet i Kinn kommune 17177. Kinn kommune har

hatt ein liten nedgang i folketalet siste ara som er knytt til netto utflytting og
fgdselsunderskot. Ein har opplevd ein nedgang i barnefgdslar fram til 2018, etter
dette har antall barnefgdslar i Kinn kommune vore stabilt, med ein liten auke av
barnefgdslar i 2021 (figur 1). Kinn kommune har mindre barnefgdslar
samanlikna med Vestland fylke og resten av landet.

06913: Befolkning og endringer, etter ar. Levendefadte, Kinn.
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Figur 1. Kjelde ssb

3.2 Demografi

Befolkningssamansetnaden i Vestland er i endring. Byrden pa forsgrgjarar aukar
i takt med det blir fleire eldre og faerre yngre. I 18 av Vestland sine 43
kommunar er det allereie fleire eldre enn barn.

Vi ser 0g ein nedgang i fruktbarheitstal. Ser vi bort frd inn- og utvandring, ma
det samla fruktbarheitstalet i eit land vere ca. 2,1 for at folketalet ikkje skal
reduserast pa lengre sikt. Norge har vore under snittet pa 2,1 barn sidan midten
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http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=aar&stubs=GEO&stubs=alder&measure=common&virtualslice=TELLER_value&GEOslice=46&layers=kjonn&layers=virtual&GEOsubset=46%2C4602%2C4636+-+4638%2C4643%2C4645+-+4648%2C4651&aarslice=2018_2018&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FBefolkningssammensetning-antall2020&kjonnsubset=0&mode=cube&alderslice=0_120&virtualsubset=TELLER_value&v=2&aarsubset=2018_2018+-+2022_2022&aldersubset=0_120%2C0_17%2C80_120&measuretype=4&kjonnslice=0&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FBefolkningssammensetning-antall2020_C1&top=yes
https://www.ssb.no/kommunefakta/kinn
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&stubs=GEO&measure=common&virtualslice=RATE1000_value&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602%2C4636%2C4638%2C4645+-+4648%2C4651&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Ffodte2020&mode=cube&v=2&virtualsubset=RATE1000_value&AARsubset=2014_2014+-+2019_2019&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Ffodte2020_C1&top=yes

av 1970-tallet. I 2020 var fruktbarheita i Norge, og Vestland, |&gare enn nokon
gong.

Dei siste tidra har vore prega av sentralisering med befolkningsvekst i
byregionar og tettstader og markert nedgang i utkantkommunar. Unge flyttar til
byane, medan eldre er meir bufaste. Sentraliseringstrenden der 80 prosent av
befolkninga bur i by og tettstad, aukar andel eldre i distrikta.

3.3 Folketalsframskrivingar

Kommunane i Vestland kan forvente at andel eldre over 80 ar aukar kraftig fram
mot 2050. Folketalsutviklinga i aldersgruppa 0-17 &r er meir usikker. Ein vil
truleg sja ein liten nedgang i folketal i den yngste aldersgruppa i ara som kjem.

Hag levealder betyr at folk er ved god helse og at vi har gode velferdsordningar.
Fleire eldre betyr ogsa at det blir fleire som er sjuke og som har behov for helse-
og omsorgstenester St.meld. nr. 47, 2008-2009, Samhandlingsreformen.
Berekningar har vist at forventa auke i levealder i Noreg vil fgre til meir enn
dobling i ferekomst av demens fra 2015 til 2050, dersom aldersspesifikk
utbreiing held seg pa dagens niva Folkehelserapporten 2018. Kommunen ma ha
ein langsiktig plan for & ferebu det aukande tal eldre som vil gje auka belastning
pa kommunen sitt helse og velferdsapparat.

Vurdering av situasjonen i Kinn kommune

Demografisk utvikling viser at Kinn far ein betydeleg vekst av innbyggarar over
80 ar. Samstundes er fgdselstala historisk sett l1age. Det er stor usikkerheit knytt
til framskriving av folketal for barn og unge fordi utviklinga i mykje stgrre grad
vert bestemt av flyttemgnsteret til eldre aldersgrupper samt at det dei siste ra
har vore |&ge fgdselstal.

3.4 Innvandrarbefolkning

Med innvandrarbefolkning meiner ein innbyggjarar som har flytta til og busett
seg i Norge, men som er fgdd i eit anna land. Innvandrarar har kome til Norge
pa grunn av arbeid, gjennom familie, som flyktningar eller for & ta utdanning.

I 2021 var arbeid og familiegjenforeining dei viktigaste innvandringsgrunnane.
Ifglgje SSB var det per 7. juli 2022 omlag 972 125 med innvandrarbakgrunn
busett i Norge. Dette utgjer 17,7 % av befolkninga i landet. Det har vore ein
mindre tilvekst av innvandrarar dei siste ara. Dei fleste av innvandrarane kjem
fra Europa, der den stgrste gruppa av innvandrarar kjem fré Polen, med heile
12% av gruppa.

Det er store helsemessige forskjellar mellom grupper av innvandrarar og mellom
innvandrarar og etnisk norske. Forskjellane omfattar bade fysisk og psykisk
helse, i tillegg til helseatferd. Flyktningar er ei spesielt sdrbar gruppe med ekstra
folkehelseutfordringar. Vanskar med kommunikasjon og kulturelle forskjellar kan
gjere det vanskeleg & komme til kjernen av problemet. Det kan vere spesielt
vanskeleg a avdekke psykiske sjukdomar. Fysisk inaktivitet, overvekt og fedme
er utbreidd. Diabetes og hjarte- karsjukdom fgrekjem hyppigare blant
innvandrar fra Afrika og Asia Folkehelserapporten 2018, Fhi.



https://www.ssb.no/statbank/table/13600/chartViewPopulationPyramid/
https://www.ssb.no/statbank/table/13600/chartViewPopulationPyramid/
https://www.ssb.no/statbank/table/13600/chartViewBar/
https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/stmeld-nr-47-2008-2009-/id567201/
https://www.fhi.no/nettpub/hin/ikke-smittsomme/demens/
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=PROGNOSE_AAR&stubs=GEO&stubs=ALDER&measure=common&virtualslice=BEFOLKINING_value&layers=KJONN&layers=virtual&GEOsubset=46%2C4602&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FBeffrem2020&ALDERsubset=0_120%2C80_120%2C0_17&PROGNOSE_AARsubset=2025%2C2030%2C2035%2C2040%2C2045%2C2050&mode=cube&virtualsubset=BEFOLKINING_value&KJONNsubset=0&v=2&KJONNslice=0&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FBeffrem2020_C1&top=yes
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=PROGNOSE_AAR&stubs=GEO&stubs=ALDER&measure=common&virtualslice=BEFOLKINING_value&layers=KJONN&layers=virtual&GEOsubset=46%2C4602&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FBeffrem2020&ALDERsubset=0_120%2C80_120%2C0_17&PROGNOSE_AARsubset=2025%2C2030%2C2035%2C2040%2C2045%2C2050&mode=cube&virtualsubset=BEFOLKINING_value&KJONNsubset=0&v=2&KJONNslice=0&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FBeffrem2020_C1&top=yes
https://www.ssb.no/befolkning/statistikker/innvgrunn/aar
https://www.ssb.no/befolkning/statistikker/innvbef
https://www.ssb.no/statbank/sq/10032232
https://www.ssb.no/statbank/sq/10032232
https://www.ssb.no/statbank/table/05183/tableViewLayout1/
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Vurdering av situasjonen i Kinn kommune

Dei siste ara har det vore ei generell auke i andel innvandrarar og norskfgdde
med innvandrarforeldre i Kinn kommune. Denne trenden fgl nasjonale og
regionale trendar. Kinn kommune er driftsoperatgr for eitt av tre asylmottak i
Vestland. Kommunane melder at mottaka fgrer til auka handel lokalt, skaper nye
arbeidsplassar, bidreg til & halde innbyggjartalet oppe, og at det blir oppretta
fleire lokale lag og foreiningar. Forskningsrapporten «Asylmottak og
lokalsamfunn, 2010».

KURS (Kinn utdannings- og ressurssenter) KF administrerer all kommunal
flyktning- og innvandraraktivitet i Kinn kommune: kommunal busetting og
integrering av flyktningar, driv opplaering i m.a. norsk og samfunnsfag og har eit
introduksjonsprogram, er driftsoperatgr for Solbakken asylmottak, og driv
forsking- og utviklingsarbeid p& desse felta. KURS er til stades i bade Florg og
Malgy.

Solbakken asylmottak har per i dag 230 plassar. 2022 var eit spesielt ar med
stor auke i aktivitet som fglge av krigen i Ukraina. Dette aret busette Kinn
kommune 176 ukrainske flyktningar i kommunen. Under arskonferansen til
Integrerings- og mangfoldsdirektoratet (IMDi) 17.11.2022 blei busettings- og
integreringsprisen tildelt Kinn kommune for sitt gode arbeid med busetting og
integrering av flyktningar i 2022. I 2023 har Kinn kommune takka ja til &
busette 190 ukrainske flyktningar.

4. Oppvekst- og levekar

4.1 Utdanningsniva

Det er store sosiale helseforskjellar i Norge. Kvinner og menn med lengst
utdanning lever 5-6 ar lengre og har betre helse enn dei som har kortast
utdanning. Dei med hggast inntektsfjerdedel lever 6-8 ar lenger enn dei i I13gast
fijerdedel. Dei med lang utdanning har ogsa betre livsstil og bur betre enn dei
med 18g utdanning. I Norge har vi mindre inntektsulikheit og eit hggare
utdanningsniva enn det dei fleste andre europeiske land har. Trass i dette er dei
relative sosiale helseforskjellene stgrre enn i mange andre land i Europa fhi.no
og den dei sosiale forskjellane i forventa levealder og dgdelegheit har auka dei
siste ara i Norge.

Utdanning og skonomi er sentrale levekarsfaktorar og viktige sosiogkonomiske
variablar for sosiale skilnader i helse. Det er veldokumenterte samanhengar
mellom utdanningsniva, materielle levekar og helse. Utdanning har betydning for
b&de motivasjon og evna til @ oppretthalde helsebringande levevaner som t.d.
regelmessig fysisk aktivitet, sunt kosthald, moderat alkoholbruk, avhald eller
matehald i bruk av tobakk og andre rusmidlar.

Utdanningsniva heng ogsa saman med risikofaktorar for hjarte- og
karsjukdommar: rgyking, BMI, blodtrykk og kolesterol.

Dei fleste gruppene i samfunnet har fatt betre helse dei siste tidra. Men
helsegevinsten har vore stgrst for gruppene med lang utdanning og god inntekt.


http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?LANDBAKGRUNNsubset=100&headers=AAR&AARslice=2020_2020&stubs=GEO&measure=common&virtualslice=RATE100_value&GEOslice=0&ALDERslice=0_120&GEOsubset=0%2C46%2C4602%2C4636+-+4638%2C4643%2C4645+-+4648%2C4651&layers=LANDBAKGRUNN&layers=virtual&layers=ALDER&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Finnvandring2020&ALDERsubset=0_120&mode=cube&virtualsubset=RATE100_value&v=2&LANDBAKGRUNNslice=100&AARsubset=2010_2010+-+2020_2020&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Finnvandring2020_C1&top=yes
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https://www.fhi.no/nettpub/hin/grupper/sosiale-helseforskjeller/

Helsegevinstane har ikkje auka like myke for gruppa med |1&g utdanning og
inntekt.

I Vestland fylke er delen personar som har vidaregdande skule som hggaste
utdanning p& 32,7%. Delen personar som har fullfgrt hggare utdanning
(universitet og hggskule) er pa 50%. Det er store skilnader pa
utdanningsnivaet for kommunane i gamle Sogn og Fjordane.

Vurdering av situasjonen i Kinn

Kinn har ei befolkning med I3gt utdanningsniva. Her er feerre personar med
utdanning pa@ hggskule og universitetsniva og fleire med utdanning fra
vidaregdande skule, samanlikna med Norge og nabokommunane.

Det 18ge utdanningsnivaet heng delvis saman med at sysselsettinga i kommunen
i stor grad er innan privat naering: fiskeri, havbruk, petroleum og verftsindustri
som tradisjonelt har gitt trygge og gode arbeidsplassar utan store krav til hggare
utdanning. Ei hggare grad av spesialisering i det private naeringslivet har endra
dette noko, men mangelen pa offentlege arbeidsplassar gjer at det framleis er fa
stillingar for hggt utdanna i kommunen.

4.2 Leseferdigheit

Gode leseferdigheiter vil seie at barna bade har gode tekniske leseferdigheiter
og god forstding av teksten det les. Evna til 8 forstd, bruke, reflektere over og
engasjere seq i skrivne tekstar er sentralt for at barn og unge skal kunne nd sine
mal, utvikle kunnskap og evner, og for a delta i samfunnet.

Barn med lese- og skrivevanskar har oftare darleg hgyrsel og andre helseplagar
enn andre barn, og er ofte forbunde med eit bredt spekter av psykiske
helseproblem, bade angst, depresjon og utagering. A kunne lese er ein verdi i
seg sjglv, og eit ngdvendig grunnlag for laering i dei fleste fag, og i eit lengre
perspektiv for deltaking, meistring og god helse.

Nasjonale prgvar i lesing vert gjennomfgrt pa 5. og 8. arstrinn og har som
faremal & kartlegge eleven sin grunnleggande ferdigheit. FHI sin statistikk viser
at gjennomsnittet for Vestland ligg under gjennomsnittet for landet i
leseferdigheit for 5. trinnet, og at sju av kommunane i gamle Sogn og Fjordane
scorar darlegare enn nivaet for Vestland.

Vurdering av situasjonen for Kinn
I Kinn kommune ligg leseferdigheita pa 5. og 8. arstrinn lagare enn dei fleste

andre kommunane i gamle Sogn og Fjordane - berre tre kommunar ligg lagare.
P& 5. trinn ligg 31% av alle 5.klassingar som tok nasjonale prgver pa det Iagaste
meistringsnivaet i leseferdigheit. Verdien for Vestland er 25%. P& 8. trinn er det
13% av elevane som deltok pa nasjonale prgver som ligg pa det lagaste nivaet.

4.3 Laginntekt hushaldning

Laginntektshushaldningar er ein sentral variabel nar det gjeld oppvekst og
levekar. Laginntekt er definert som EU60. Desse familiane har mindre enn 60%
av gjennomsnittsinntekta a leve for etter skatt, og dette omfattar ogsa faktorar
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http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&TRINNslice=5&stubs=GEO&AARslice=2019_2021&measure=common&TRINN=5&virtualslice=MEIS_MA3_value&GEOslice=0&TRINNsubset=8&layers=FERDNIVAA&layers=TRINN&layers=INNVKAT&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602%2C4635+-+4651&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FLeseferdighet2020-innvkat&FERDNIVAAsubset=1&INNVKATslice=0&mode=cube&virtualsubset=MEIS_MA3_value&v=2&INNVKATsubset=0&FERDNIVAAslice=1&AARsubset=2007_2009+-+&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FLeseferdighet2020-innvkat_C1&top=yes

som sosialhjelp og kapitalinntekter. Det er eit saerleg fokus pa vilkara til barn
som veks opp i fattigdom.

Ein ser systematiske skilnader mellom barn som veks opp i familiar med 13g
inntekt og andre barn pa fleire viktige omrdde i barna sine liv. Konsekvensane
av a vekse opp i ein familie med I3g inntekt er stgrre dersom familien har hatt
I&g inntekt i ei arrekke samanlikna med familiar som har 18g inntekt ein kort
avgrensa periode.

Fattigdom i barnefamiliar rammer nokre grupper meir enn andre. Einslege
forsytarar, samlivsbrot, innvandrarar, arbeidslause, ufgretrygda og par med barn
under 18 ar er grupper som er sarleg utsett.

Gruppa einslege forsgrgjarar har vore stabilt i Noreg siste fem ara. Vestland ligg
under landsgjennomsnittet. Berre fem kommunar i gamle Sogn og Fjordane
ligg over gjennomsnittet for fylket (2019-2021). Dei fleste har hatt flat utvikling
over tid. Det er sterk samanheng mellom 1&g inntekt og darleg helse.

Universelle tiltak som nar alle uavhengig av familiane sin gkonomi og utan
stigmatisering, trygge og gode barnehagar og skular, eit mangfald av
fritidsaktivitetar og inkluderande og gode kvalitetar ved lokalsamfunna er viktige
paverknadsfaktorar for eit godt oppvekstmiljg.

Vurdering av situasjonen for Kinn

Barn i hushald med vedvarande |&ginntekt i Kinn er pa nivd med fylket
(Vestland) 10%, men I3gare enn for Norge med 11,7% (Bufdir 2020). Barn (0-
17 38r) av einslege forsgrgjarar i Kinn er pa 13%. Dette er pd niva med Vestland,
men under nasjonalt niva som er pa 15%.

I UngData-undersgkinga som vart gjennomfgrt i Kinn i 2021 pa ungdomstrinnet
svarar 14% av dei 87 % av elevane som deltok at familien manglar pengar til at
dei kan delta pa dei fritidsaktivitetar dei ynskjer & delta p&, jf. Ungdata-
rapporten, side 11. Ungdomane kan oppleve at familien sin gkonomi gjer at dei
ikkje kan delta pa ynskja fritidsaktivitetar sjglv om familien ikkje er fattig etter
den nasjonale definisjonen.

4.4 Utanforskap

Dei som ikkje er i arbeid, utdanning eller anna aktivitet kjem innunder
definisjonen for utanforskap. Manglande meistring i skule eller jobb, psykisk eller
fysisk sjukdom, rus, mobbing, einsemd, omsorgssvikt og fattigdom er eksempel
pa livssituasjonar som set unge menneske pa sidelinja.

Rapporten Inkludering av unge i skole, arbeid og samfunn - en sammenstilling
av kunnskap fra nordisk forskning (AFI-rapport, 2022: 2) nyttar omgrepet
utsette unge om unge i aldersgruppa 13-29 ar. Dei har til felles at dei pa grunn
av psykisk uhelse, rus, laerevanskar, funksjonshemming, omsorgssvikt,
I&ginntekt eller anna har vanskar med & delta i skule, arbeid eller lokalsamfunn.

Rapporten Unge som star utenfor arbeid, oppleering og utdanning (NEET)
(Rapport 2-2021, NORCE Helse) konkluderer med at ein hgg andel norske NEETs
mottek helserelaterte ytingar, har darlegare psykisk helse og er lagt utdanna
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samanlikna med europeiske NEETs. Tydelege risikofaktorar for a bli NEET er Iag
sosiogkonomisk status og familiebakgrunn, avbrot i skulegang, darleg psykisk
helse, og psykososiale problem. I tillegg er unge som har mottatt tiltak fra
barnevernet i oppveksten i mindre grad deltakande i skule- og arbeidsliv ni ar
etter grunnskule. Innvandrarstatus som ei brei klassifisering er ein risikofaktor
for 8 bli NEET, men her er det store variasjonar knytt til alderen dei har da dei
kjem til landet, kva land dei kjem ifra og foreldra sitt utdanningsniva.

Eit utanforskap har store omkostningar for den det gjeld, er eit stort tap for
samfunnet og har store gkonomiske kostnader for samfunnet.

FHI sin statistikk for ara 2016 tom 2021 viser at andel personar som ikkje er i
arbeid, under utdanning eller i opplaering for Vestland fylke er pa 8,9% av
befolkninga i 2021 og lagare enn for landet (9,5%). For kommunane i gamle
Sogn og Fjordane varierer det noko, men berre to kommunar ligg over verdien
for Vestland. Nesten alle desse kommunane har hatt ei positiv utvikling fra 2016
til 2021.

Vurdering av situasjonen for Kinn
Kinn ligg h@gt pa utanforskap for personar mellom 15 og 19 ar (8;7%), men

|I&gare enn landet (9,5%) og Vestland (8.9%). Dette gir utfordringar for
kommunen bade pa kort og lang sikt.

Dei mest effektive tiltaka for & motverke utanforskap er skreddarsaum og tett
oppfelging av elevar som slit, noko som krev dedikerte personar med sterkt
engasjement. Brubyggarfunksjon mellom ulike arenaer der barn og unge er, og
samarbeid mellom skule, helseteneste, Nav og arbeidsgivar, er ngdvendig. P&
universelt nivda ma Kinn ha gode og inkluderande lokalsamfunn med
fritidsaktivitetar barn og unge kan delta pa uavhengig av familien sin gkonomi.
Eit oppvekstmiljg der alle barn og unge blir sett, opplever meistring og blir
inkludert er sentralt.

4.5 Arbeidslgyse

Arbeidslgysa i Noreg og kommunane i Vestland utvikla seg i positiv retning dei
siste 5 ara (2016-2020). Alle kommunane, med unnatak av fem, ligg under
landsgjennomsnittet. Det er skilnader mellom kommunane. Grunnen til
arbeidslgyse er ofte nedleggingar og permittering i enkeltbedrifter. For
kommunar med lagt folketal paverkar slike samfunnsmessige og lokale tilhgve
statistikken ekstra mykje. Den generelle helsetilstanden i befolkninga har ogsa
stor betydning.

Arbeid og helse heng saman. For dei fleste vaksne er arbeid ein viktig del av
livet. Dei har i gjennomsnitt betre helse enn dei som star utanfor arbeidslivet.
Ein reknar arbeidsledige for & vere ei utsett gruppe bade gkonomisk,
helsemessig og sosialt.

I tillegg til 8 bety gkonomisk tryggleik er arbeid er ei kjelde til sosiale relasjonar
og personleg vekst. Arbeid strukturerer ogsd kvardagen, gir kjensle av meining
og er ein viktig del av den sosiale identiteten for mange.
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Vurdering av situasjonen i Kinn

Kinn kommune har hatt hggare arbeidslgysetal enn regionen fram til 2019.
Folkehelseinstituttet (FHI) si oversikt over arbeidsledigheit viser at kommunen
har hatt nedgang i arbeidsledige siste aret, og ligg pd 1,4% ledige pr. 1.1.2020,
FHI. Pr. desember 2022 har Kinn 2,3% arbeidsledige av arbeidsstyrken (209
personar), noko som er ei auke pd 6% fra 2021. Berre 3 kommunar i Vestland
ligg hggare enn Kinn, NAV.

4.6 Sjukefravaer

Sjukefrdvaeret i Vestland er pr. oktober 2022 pa 5,4% blant innbyggjarar i
arbeidsfgr alder. For Noreg er talet pa 5,2% i same periode.

Sjukefrdvaeret er paverka av fleire faktorar. Muskel- og skjelett plager og
psykiske helseutfordringar dominerer sjukefravaersstatistikken. Universell
innsats mot muskel- og skjelettlidingar og psykiske helseutfordringar vil truleg
gje stgrst helsegevinst.

Tiltak for & hindre lange sjukemeldingar kan vere viktige for & fgrebygge
overgang til ufgretrygd. Ei rekke studiar har vist at jobbtap heng saman med
auke i m.a. psykiske plager og dgdelegheit, mens helsa kan bli betre nér ein
kjem attende til arbeid igjen. Men arbeidsplassen kan ogsa vere ei kjelde til
skadar, sjukdom og helsevanskar. Mange av desse faktorane har samanheng
med eksponeringar i arbeid, som ogsa forklarar auka risiko for sjukefravaer og

ufgretrygd.

Vurdering av situasjonen i Kinn

I Kinn er det legemeldte sjukefravaeret pa 5,4 % av den yrkesaktive befolkninga
pr. oktober 2022. Dette er likt med gjennomsnittet for Vestland, men litt over
gjennomsnittet for kommunane i gamle Sogn og Fjordane (SBB, tabell 12451).

4.7 Ufgretrygd

Gruppa som mottek ufgretrygd er ei utsett gruppe helsemessig. Ufgretrygding er
ein indikator pa helsetilstand, men ma sjdast i samanheng med naeringsliv,
utdanningsniva og mogelegheiter for jobbtilbod i kommunen.

Gjennomsnittet for Vestland fylke pa 3,1% av befolkninga i aldersgruppa 18-66
ar for varig ufgrepensjon ligg under gjennomsnittet for landet som er pa 3,4%.
Verdien for kommunane i gamle Sogn og Fjordane varierer, men atte kommunar
ligg hggare enn gjennomsnittet for Vestland.

Rundt 63% av dei ufgretrygda er dette pa grunn av ei psykisk liding eller
muskel- og skjelettsjukdom. I fglgje NAV har det dei siste ara vore vekst i delen
med psykiske lidingar, mens andelen med muskel- og skjellettsjukdomar er blitt
mindre.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Kinn kommune har 3,6% unge ufgre i alderen 18-44 &r. I aldersgruppa 18-66 ar

er det 8,6% ufgre. Dette er mindre enn Norge (9,2%) og kommunane Hgyanger
(10,0%) og Ardal (9,5%). Bremanger (7,8% og Stad (7,6%) ligg lagast. Blant
dei eldste (45-66 ar) er ufgreprosenten i Kinn pa 15,1, noko som er hggare enn
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dei nemnde kommunane med unnatak av Hgyanger som ligg hggare med
17;9%. Kvinner er oftare ufgretrygda enn menn.

Ser ein pa utvikling over tid, fra 2016 til 2020, sa har ufgregraden i Norge, Kinn
og nabokommunane auka, men har flata ut i Stad fra 2018 og i Sunnfjord frd
2019.

Ufere (%) - aldersgruppe Ufere (%) - kjenn
Region 18-44 ar 45-66 ar 18-66 ar Kvinner @Menn
"o 10.8
E Norge 34 16,6 9,2 az 10.4
E Helse Vest 3,2 14,5 81 &0 - as
= Helse Forde HF 74 s . 58
+| Bremanger 34 13,6 7.8 50
Hayanger 4.1 17.9 10,0
# Kinn 3.6 15,1 8.6
Stad 4.0 127 7.6
v Ardal 36 172 9.5

Figur 2. Kjelde samhandlingsbarometeret

4.8 Mottakarar av gkonomisk sosialhjelp

Mottakarar av sosialhjelp varierer mykje mellom kommunane i gamle Sogn og
Fjordane - 11% for dei 3 kommunane som ligg lagast, til 16% for den som ligg
hggast og p& nivd med landet. Data fra FHI pr. 1.1.2020, kijgnn samla, 20-

66 ar)

Grupper som star utanfor arbeidsliv og skule har oftare darlegare psykisk helse
og meir usunne levevanar enn dei som er i arbeid. Dei deltek ogsd mindre i
frivillig arbeid, og har mindre sosiale nettverk. Dei siste ti ara har delen som far
sjukemelding og ufgretrygd vore hggare i Norge enn i andre OECD-land. Auka
helseproblem i befolkninga kan ikkje forklare dette. Arsakene til sjukefrdvaer og
ufgrepensjon er vanskelege a fastsld. Ofte er dei samansette - usikker
arbeidssituasjon, ned bemanningar og livsstils faktorar paverkar sjukefravaeret
og delen som sgkjer om ufgreytingar.

Fleirtalet av sjukemeldingar og langvarige trygdestgnader blir gitt for muskel- og
skjelettlidingar og psykiske lidingar som angst og depresjon.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Kommunen ligg nesten pa nivd med landet, pa 15%. Dette er truleg grunna
individuelle lokale forhold.

4.9 Gjennomfgringsgrad i vidaregdande skule

Det er godt dokumenterte samanhengar mellom utdanningsniva, materielle
levekdr og helse. Ein antar at personar som ikkje har fullfgrt vidaregdande
utdanning er like utsett for levekars- og helseproblem som dei som har valt a
ikkje ta meir utdanning etter fullfgrt ungdomsskule.
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A f3 fleire til & fullfore vidaregdande skule er viktig for folkehelsa. Det er ein klar
samanheng mellom manglande vidaregdande skulegang og helseproblem,
rusliding og darlege levekar seinare i livet. Ungdom utan vidaregaande skule har
darlegare helse, bruker meir rusmidlar og har fleire psykiske lidingar enn dei
som fullfgrer 12-arig skulegang.

Pa landsbasis fullfgrer og bestar 3 av 4 elevar vidaregaande oppleering i Igpet av
fem ar. Saman med Akershus 18g Sogn og Fjordane pa toppen av
gjennomfgringsstatistikken i perioden 2015-2021. SSB, Statistikkbanken.
Gjennomfgringa er hggre pa studiefgrebuande fag enn pa yrkesfag, dette kan
forklarast med at mange elevar som vel yrkesfag har l13gare inntakspoeng. men
det er store skilnader mellom yrkesfaga. Fleire jenter enn gutar gjennomfgrer.

Vurdering av situasjonen i Kinn

Statistikk fra Utdanningsforbundet viser andel elevar som har slutta i Igpet av
skuledret 2021-2022. Ved Flora vidaregdande skule slutta 5,2% som var ei auke
fra dei to fgregdande skuledra. 2,4% slutta skuledret 2019-2020 og 3,1%
skuledret 2020-2021. Ved M&lgy vidaregdande skule slutta 1,9% skuledret
2020-2021 og 3,0% skuledret 2021-2022. Det samsvarar med utviklinga
nasjonalt der fleire elevar bade pa studiefgrebuande og yrkesfag slutta skuledret
2021-2022, med ei klart stgrst auke pa yrkesfag.

Elevar som tar yrkesfag har stgrre "frafallsfare" enn dei som vel
studieferebuande. Det er viktig for desse elevane & fa plass pa den lokale
skulen. Elevane far da hgve til & bu heime og behalde det sosiale nettverket
rundt seg. Kapasiteten ved dei to vidaregdande skulane i Kinn har difor stor
betydning for kor mange elevar som fullfgrer. Gjennomfgringsgrad handlar 0g
om tilgang pa og kvaliteten pa lzereplassar.

4.10 Barnevern

Barn under tiltak fra barnevernet varierer i fglgje tal fra SSB mellom utvalde
kommunar i Vestland. Utviklinga siste 5 &ra har vore stabil utan at ein kan
identifisere stgrre trendar. Ei auke kan skuldast at barnehagen, skulen og
kommune- og spesialisthelsetenesta har blitt meir oppmerksam pa risikofaktorar
og sender fleire meldingar til barnevernet. Ein m& vere merksam pa at ei auke i
barn under tiltak fra barnevernet ikkje ngdvendigvis er negativt for folkehelsa.

Barn som lever med vald og overgrep, kan fa alvorlege og varige psykiske og
fysiske skader. Barnevernet si hovudoppgave er a sikre at barn og unge som
lever under forhold som kan skade helse og utvikling far ngdvendig hjelp og
omsorg. Barnevernet tilbyr foreldretrening og andre familie- og naermiljgbaserte
tiltak og metodar i kortare eller lengre periodar.

For & avdekke barn og unge som har utfordringar eller er utsett for omsorgssvikt
og vald, er det viktig at kommunane har formalisert samarbeid som er forankra i
leiinga med rutinar som kan fglgast opp over tid.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Tala for barnevernstiltak for Kinn er stabile dei siste to ara (2020 og 2021).
Samanliknar ein Kinn med to andre store kommunar i gamle Sogn og Fjordane,
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Sogndal og Sunnfjord, ser ein at Kinn har fleire plasseringar i fosterheim enn
desse, men ligg opptil nivaet i Sunnfjord. Sogndal ligg sveert 1agt her.

5. Fysisk, biologisk, kjemisk og sosialt miljg

5.1 Fysisk miljo

I fglge Helse og omsorgsdepartementet er helsefremjande miljg ein fgresetnad
for god helse. Gode stader og lokalsamfunn har stor betydning for livskvalitet,
trivsel og helse. Helsefremjande miljg bidreg til &8 gje overskott, livskvalitet og
farebyggje sjukdom. Gjennom & legge til rette for fysisk aktivitet og skape gode
sosiale mgteplassar, kan ein betre helsa. Regjeringa vil Igfte fram og stgtte
utvikling av aktivitetsvennlege bu- og naermiljg og lokalsamfunn i handlingsplan
for fysisk aktivitet. Gavenlegheit og & bevare omrade under press, som blant
anna leikeomrade, naernatur, parker, grgntomrade og stiar naer der folk bur
vektleggast regjeringen.no.

Stiar og turvegar er den suverent viktigaste aktivitetsarenaen i landet det er
godt folkehelse arbeid & legge til rette for aktivitet i nseromradet. Forsking syner
at personar som bur med kort avstand til parker/omrader med natur er meir
fysisk aktive. Far ein personar som til vanleg ikkje er fysiske aktive til 8 ga i
naeromradet er helseeffekten stor NMBU.

God samfunnsplanlegging og arealplanlegging skal legge vilkar for
helsetilstanden i ulike gruppe i befolkninga. God samfunnsplanlegging styrker
folkehelsa og bidreg til 8 beskytte mot risikofaktorar og fremjar faktorar som
verkar positivt pd helse og livskvalitet plan- og bygningsloven - regjeringen.no

Vurdering av situasjonen i Kinn

Neermiljget er ein viktig gjennomfgringsarena i folkehelsearbeidet. I Kinn
kommune sin temaplan for oppvekst er eit av mala: «..8 skape ein kultur for
fysisk aktivitet og gje alle moglegheit til & ha aktive liv uavhengig av eige
fgresetnader og livssituasjon».

I Kommunen ligg det til rette for 8 kunne drive friluftsliv bade til fjells og pa
kysten. Det er god tilgang pa merka stiar i fjella, pa gyane og turstiar og
turlgyper i naermiljget. I Florg sentrum og Eikefjord er det tilrettelagt med vegar
og stiar, nokre er og tilgjengeleg for dei med nedsett funksjonsevne. Kinn
kommune har lgyvd pengar til oppgradering av populaere turstiar som
Kapellneset til Rystestglen og til dagsturhytta Flggen.

I Kinn kommune har ein eksempel pa at utvikling og vedlikehald av turstiar og
vegar skjer i samarbeid med kommunen, frivillige lag og organisasjonar og
sponsorar som Folkeparken pa Sgrstrand og Sgrmarka i Eikefjord.

Folkehelseundersgkinga i Vestland 2022 viser at 94 % av dei spurde i Kinn
meiner at natur og friluftsomrade er godt eller sveert godt tilgjengeleg
Samhandlingsbarometeret.
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I arbeidet med sykkelbysatsinga i Florg har ein fatt overbygde sykkelparkering
ved fleire av skulane og i sentrum. Det er stort sett god tilkomst for gdande og
syklande til sentrum fra alle retningar. Florg sentrum er universelt utforma.

Malgy sentrum er utfordrande for personar med bevegelses hemming pga.
tronge gater, hgge fortauskantar, trapper etc. I omradeplan for Malgy sentrum
vil ein ha ny gateprofil med fleire og breiare fortau som skal gje betre lgysingar
for mjuke trafikantar.

Det er delvis tilrettelagt for sykling til Malgy sentrum, men med utfordringar i
enkelte retningar.

Det ma arbeidast vidare med & legge til rette for gdande og syklande i heile
kommunen.

Det er sett i gang oppgradering og utbetring av kommunale veglys . Arbeidet
starta i 2018 og skal vidarefgrast i perioden 2019-2026 framsikt.net

5.2 Radon

Radon er ein usynleg og luktfri radioaktiv gass, som kontinuerleg vert danna i
jordskorpa. Ifslge WHO er radon den viktigaste arsaka til utvikling av lungekreft
etter aktiv royking. Stralevern forskrifta stiller krav til radonnivaet pa skular og i
barnehagar. Kommunane har ansvar for a fgre tilsyn i skular, barnehagar og
utleigebustader og for a gje innbyggjarane god informasjon (Radon - DSA).

Vurdering av situasjonen i Kinn
Kinn kommune har 183g ferekomst av radon. Det er gjort ei kartlegging av

radonfgrekomst i kommunale bygg, alle skular og barnehagar.

5.3 Kvalitet pa drikkevatn

Tilgang til reint drikkevatn er ein fgresetnad for god helse. Reint vatn og gode
sanitaerforhold er eit av FN sine berekrafts mal. Handling lokalt er viktig for & na
malet ogsa globalt regjeringen.no .

Ei trygg og stabil vassforsyning er ei fgresetnad for a oppretthalde tilnarma alle
kritiske samfunnsfunksjonar i eit moderne samfunn. Langvarig bortfall av vatn
er rekna som ei alvorleg hending fordi eit bortfall vil sette liv og helse i fare,
samt true grunnleggjande verdiar og funksjonar i samfunnet FHI .

Bade hygienisk kvalitet og leveringsstabilitet pa drikkevatnet i Vestland ligger
over snittet for landet elles og trenden er stigande Norgeshelsa.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Kinn kommune har fleire godkjende kommunale vassanlegg. Pa Florglandet har

ein Flora vassverk, Eikefjord vassverk og Svangy vassverk i tillegg til fem
private; Rognaldsvag vassverk, Ulltang vassverk, Solheim skule og barnehage,
Steinhovden skule og Stavang skule og barnehage.

I M3lgy har ein fglgande vassverk; Skramsvatnet VBA, Kvalheim VBA, Almenning
VBA og Raudeberg VBA. Enkelte bygder har enten private vassverk eller eigne
brgnnar. Suppleringskjelde pr. i dag er Nygardsvatnet. Det er Mattilsynet som
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godkjenn vassverka (fhi). Kommunen har gode rutinar pa a kontrollere
vasskvaliteten. Kinn kommune har god vasskvalitet.

5.4 Lovbrot

I Vestland gar det totale talet pa melde lovbrot nedover. Dette gjeld for dei
fleste lovbrot. Unntaket er saker som gjelder seksuallovbrot og miljglovbrot

politiet.no.

Arleg blir om lag 3500 valdslovbrott (vald og mishandling) politimeldt i Norge.
Mange melder ikkje valden. Basert pa sjglvrapportering i spgrieundersgkingar
kan vi ansld at 80000 personar vert utsett for vald i Igpet av et &r. Ofte er bade
valdsutgvar og offer paverka av eit eller fleire rusmiddel. I dei fleste tilfella
dreiar det seg om alkohol. At alkoholbruk spelar ei vesentleg rolle for omfanget
av vald, tilseier at omfanget av vald kan reduserast gjennom & redusere
alkoholkonsum og omfanget av rus Alkohol og vold - FHI.

Vald i naere relasjonar har dei siste ara vore eit fokusomrade bade internasjonalt
og nasjonalt. Forsking viser at psykisk vald fra fgresette er ei alvorleg belasting
for barn, pa lik linje med fysisk og seksuell vald. Psykisk vald fra fgresette, pa
same mate som fysisk vald fra foresette, bidreg til ein auka risiko for psykiske
helseproblem bufdir.no.

Samarbeid mellom kommune og politi som etablering av politirad i kommunane
har vist seg nyttig. I evaluering av politiradene har ein sett pa gevinstar av a
innga politiradssamarbeid og at radet bidrar positivt til tryggleik i
lokalsamfunnet. Det viser seg og at kontinuitet i samarbeidet er viktig for
resultatet Regjeringen.no.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Eit tett og godt samarbeid og open dialog mellom kommune og politi er viktige

for innbyggarane sin rettssikkerheit, tryggheit og alminneleg velferd.

Det forebyggande fokuset er sveert viktig for at vi skal lykkast med & Igyse
samfunnsoppdraget som er heimla i politilova § 1. Politiradet i Kinn skal ivareta
den overordna dialogen mellom kommune og politi kor malet er & tilrettelegge
for eit systematisk og langsiktig kriminalitets- og rusfgrebyggande arbeid.
Politiet ynskjer eit meir aktivt kriminalitetsforebyggande samarbeid med ulike
etatar i Kinn kommune.

Kinn kommune har utarbeidd alkoholpolitiske retningslinjer for 8 demme opp for
skadeverknader som store kostnader og menneskelege lidingar. Kommunen har
med seg folkehelseperspektivet i alkoholpolitikken Lover, reglar og retningsliner
- Kinn kommune.

Kinn kommune har utarbeida eigen handlingsplan mot vald i naere relasjonar.
Den presenterer tiltak innan tre strategiomrade: Kunnskap og kompetanse,
identifisere ofre og gode hjelpetilbod gjennom samhandling. Den inneheld bla
verktgy som rettleiar om kva ein gjer ved mistanke om vald mot barn og vaksne
i naere relasjonar framsikt.net.
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5.5 Frivillige lag og organisasjonar

Frivillige organisasjonar pa ei rad omrade - friluftsliv, idrett, sosialt arbeid,
kultur og naermiljg - spelar ei viktig rolle i folkehelsearbeidet, bade i kraft av dei
aktivitetane organisasjonane star for, og ved at det gjev eigenverdi for
enkeltmenneske & engasjere seqg i frivillig arbeid. Den frivillige arbeidsinnsatsen i
Noreg svarer til neermare 148 000 &rsverk (Finstad 2018). I ei
befolkningsundersgking fra 2018 svarte 63 % at dei hadde delteke i frivillig
arbeid siste aret (Fladmoe mfl. 2018). Frivillig arbeid kan motverke einsemd og
skape arenaer for deltaking, aktivitet, meistring og trivsel i alle livsfasar. Politisk
har det vore og er ei satsingsomrade & ta vare pa den eksisterande frivilligheita,
mobilisere nye grupper av frivillige og hente ut det potensialet for utvikling som
ligg i samarbeid med det private naeringslivet. Slik kan frivillig arbeid na ut til
fleire, og det kan medverke til endd betre folkehelse i alle lag av befolkninga
Folkehelsemeldinga 2018-2019.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Det er viktig med lokal politisk forankring av frivilligheitspolitikken. Kinn

Kommune har i 2022 vedtatt handlingsplan for frivilligheit som viser dei
konkrete oppdraga kommunen skal arbeide med, for @ styrke lag og
organisasjonar sine rammevilkar.. Kommunen har etablert Kinn idrettsrad som
skal vere eit hgyringsorgan i alle saker som omhandlar idretten. Ein har styrka
samarbeidet med frivillige lag og organisasjonar gjennom frivilligsentralen og
ulike tiltak som fritidserklzeringa, fritidskortet og etablering av
utstyrssentralen/Bua. Gjennom LEVVEL har ein etablert nye aktivitets- og
samarbeidsarena opp i mot eldre.

Oppvekstprofilen 2022 for Kinn kommune syner at deltaking i organisert
aktivitet ligg under landssnittet for ungdomskuleelevar FHI. Eitt av mala i
kommunen sin temaplan for oppvekst er 3 fa sette i gang arbeidsprosessar som
styrkar samarbeid med foreldre, frivillige og fritidskontakt for & etablere og fa
alle, inkludert personar med nedsett funksjonsevne med pa fritidsaktivitetar.

Kinn kommune sin plan for kulturskulen Igfter fram FN sin barnekonvensjon som
fastslar barn sin rett til @ delta i fritidsaktivitetar tilpassa alder og til fritt 8 delta i
kulturliv og kunstnarisk verksemd.

5.6 Mobbing og trivsel i skulen

Barn og unge som opplev mobbing har betydeleg auka risiko for & fa psykiske
problem, sgvnvanskar og kroppslege plager som hovudpine og magesmerter
(Singham, 2017; Klomek, 2015).

N&r det gjelder digital mobbing, er det fleire grunnar til & vere bekymra for
konsekvensane: Det er vanskelegare & skjerme seg fra digital mobbing enn fra
anna mobbing. Anonymiteten gjer at naturlege grenser for korleis ein oppfagrer
seg mot andre, opphgyrer. For den som blir mobba er det vanskeleg a stoppe
eller avgrense spreiinga av digitalt innhald, og dette gjer situasjonen meir
ufgreseieleg og skremmande. Mobbinga kan na ut til eit stort publikum, noko
som gjer at den som blir mobba kan kjenne seg utrygg i alle sosiale situasjonar.
(Kowalski, 2014 et.al. FHI).
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Elevundersgkinga er ei arleg undersgking der elevar far seie si meining om
lering og trivsel i skulen. I 2021 svarte 5,9 % av elevane at dei har blitt mobba
av medelevar, digitalt eller av vaksne udir.no. Tala for mobbing i Vestland pa 10
klassetrinnet er 3,3 %. Trenden for Vestland og nasjonalt er at talet gar
nedover. Trivsel malt pd 10 klassetrinnet har ein positiv trend bade nasjonalt og
i Vestland FHI.

At elevane trivst pa skulen er eit viktig mal i seg sjglv, og alle elevar i norsk
skule har ein individuell rett til eit miljg pd skulen som fremjar trivsel (kapittel
9A i Opplaeringslova). Samtidig syner forsking positive samanhengar mellom god
trivsel, helse og leering udir.no.

Det er viktig med fokus pa vidare systematisk arbeid for & farebyggje mobbing i
skule og barnehagar.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Folkehelseprofilen 2022 for Kinn kommune viser at prosentdel for mobbing pa 7.

trinn er 6,5 %. Trenden gar nedover og den er ikkje signifikant darlegare enn
landet som heilheit.

P& spgrsmal om trivsel pa 10 klasse trinnet i kommunen svarer 84 % at dei
trivst pd skulen FHI.

6. Skader og ulykker

Personskadar behandla i sjukehus: Utviklinga av personskadar har gatt jamt
ned pd lands- og fylkesbasis sidan 1950-talet.

Kvart ar dgyr om lag 2500 personar av skader og 12 % av befolkninga vert arleg
behandla av lege for skader. Trygdedata syner at rundt 6 % fekk innvilga
ufgretrygd som falge av ein skade. Internasjonalt peikar Norge seg ut pa
skadestatistikken med I3ge tal for trafikkulukker, men hgge tal for hoftebrot. Dei
viktigaste ulykkestypane i dgdsarsaksregisteret syner at fallulykker er den
stgrste ulykkesarsaka etterfglgt av forgiftningsulykker. Spesielt eldre menneske
vert ramma av fallulykker, ofte med brotskadar som utfall. Hoftebrot blant eldre
er alvorleg da det kan fgre til redusert funksjonsevne og behov for hjelp, og
dermed redusert livskvalitet. Det er eit betydeleg potensiale for fgrebygging av
skader og ulykker FHI.

Det er variasjon i ulykkesstatistikken mellom og i kommunane , denne vil endre
seg noko fra ar til ar.

Trafikkulykker: Tal ulykker i trafikken har blitt kraftig redusert dei siste tidra,
men trafikkulykker bidreg framleis til mange dgdsfall og alvorlege skader
Vegvesen.no.

Ulykkesrisikoen er hggare for syklistar enn for bilfgrarar, bilpassasjerar og
fotgjengarar. Dei siste ara har det vore ei kraftig auke i skader og ulykker ved
bruk av elsparkesyklar FHI.

Brann: Sidan DSB starta registreringane av omkomne i brann i 1979 har det i
snitt omkomme 61 personar kvart ar i Norge. Over 80 prosent har omkomme i
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https://www.udir.no/tall-og-forskning/finn-forskning/rapporter/sma-endringer-i-mobbing-og-arbeidsro/
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http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&AARslice=2015_2017&stubs=GEO&stubs=SYKDGRUPPE&measure=common&virtualslice=MEIS_MA3_value&GEOslice=0&ALDERslice=0_120&layers=KJONN&layers=ALDER&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602%2C4635+-+4651&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Fpersonskader-nprsomatikk2020&ALDERsubset=0_120&SYKDGRUPPEsubset=S00T78%2CS00S09+-+T36T65&mode=cube&SYKDGRUPPEslice=S00T78&KJONNsubset=0&virtualsubset=MEIS_MA3_value&v=2&KJONNslice=0&AARsubset=2010_2012+-+2015_2017&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Fpersonskader-nprsomatikk2020_C1&top=yes
https://trine.atlas.vegvesen.no/
http://www.fhi.no./

bustadbrann. Eldre og pleietrengande, personar med nedsett funksjonsevne og
rusavhengige er spesielt utsett. Tal fra DSB syner at cirka 75 prosent av dei som
dgyr i brann er i desse gruppene dsb.no.

Vurdering av situasjonen i Kinn kommune
Kinn kommune sin statistikk over Iarhalsbrot syner variasjonar fra ar til ar. Pa

landsbasis er det er dokumentert at dei fleste skader skjer heime. Kinn
kommune er ein heimetenestekommune, og ein har stort fokus pa at eldre skal
legge til rette bustaden sin for @ forebygge skader og ulukker.

Svgmmeferdigheit blant 17-8ringar i Kinn kommune ligg p& nivd med landet og
fylket rapportert ved sesjon.

7. Helserelatert atferd

7.1 Fysisk aktivitet

Regelmessig fysisk aktivitet er viktig for barn si vekst og utvikling.
Helsedirektoratet anbefaler at barn og unge deltek i fysisk aktivitet med moderat
eller hgg intensitet i minimum 60 minutt dagleg. I tillegg bgr barn og unge
utfgre aktivitet med hgg intensitet minst tre gonger i veka. Vaksne bgr ha
moderat fysisk aktivitet 150 — 300 minutt kvar veke, eller 75-150 minutt med
aktivitet med hgg intensitet i veka. Folkehelserapporten 2014.

Fysisk aktivitet kan gje eit betre sjglvbilde, betre sosial tilpassing, auka tru pa
eigen meistring og trivsel. I tillegg er fysisk aktivitet viktig for laering _FHI.

Det er eit stort potensiale for auka fysisk aktivitet i det 8 ga- pa fritida, giennom
daglege gjeremal og transport til og fra arbeid, skule og fritidsaktivitetar. Nyare
forsking pa fysisk aktivitet og helse gjennom livet syner at fysisk aktive vil ha
langt betre fysisk og psykisk helse enn fysisk inaktive. Berre nokre f& minuttar
dagleg fysisk aktivitet tilsvarande rask gange har stor helsegevinst.

For lite fysisk aktivitet kan auke risikoen for sjukdommar som hjarteinfarkt, kreft
og type 2 diabetes. Inaktivitet og mykje stillesitting er knytt til auka risiko for
fleire folkesjukdommar og d@d fgr 70 ars alder FHI fysisk aktivitet.

Mykje stillesitting kan gje uheldige helseeffektar, og vere forbunde med generelt
darlegare helse og darlegare fysisk form blant barn og unge (Carson et.al 2016).
Det er vidare vist samanheng mellom mykje tid i ro og auka fedme, mindre
sgvn, auka isolering og negativ effekt pa sosial atferd blant barn og unge (Bull
et.al.2020). Mykje stillesitting kan ha ein samanheng med I3gare livskvalitet og
darlegare velveere (WHO) Barn og unge 6-17 &r bgr begrense tiden i ro, szerlig
passiv skjermtid pa fritiden - Helsedirektoratet.

Barn og unge sit stille store delar av dagen, omtrent halvparten av dagen sit 6-
o . - o . - - - - - . -
aringane stille. 15-aringane sit stille heile ni timar kvar dag heile veka gjennom.

Statistikkgrunnlaget for fysisk aktivitet blant barn og unge i Sogn og Fjordane er
lite, resultata varierer fra ar til ar og mellom kommunane. Pa landsbasis oppfyller
omlag 80-90 % av barn i barneskulealder tilradingane om & vere fysisk aktive
dagleg i over 60 minutt. Halvparten av 15- aringane oppfyller tilradingane. Det
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https://www.dsb.no/menyartikler/statistikk/omkomne-i-brann/
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http://www.fhi.no/artikler/?id=110551
https://www.fhi.no/publ/2016/barn-miljo-og-helse/
https://www.regjeringen.no/contentassets/84138eb559e94660bb84158f2e62a77d/nn-no/pdfs/stm201820190019000dddpdfs.pdf
https://www.regjeringen.no/contentassets/84138eb559e94660bb84158f2e62a77d/nn-no/pdfs/stm201820190019000dddpdfs.pdf
https://www.fhi.no/nettpub/hin/levevaner/fysisk-aktivitet/
https://www.helsedirektoratet.no/faglige-rad/fysisk-aktivitet-i-forebygging-og-behandling/barn-og-unge/barn-unge-6-17-ar-tid-i-ro-stillesitting-skjermtid#e12cc23c-e4c0-4dba-9196-e12d2d4a390a-begrunnelse
https://www.helsedirektoratet.no/faglige-rad/fysisk-aktivitet-i-forebygging-og-behandling/barn-og-unge/barn-unge-6-17-ar-tid-i-ro-stillesitting-skjermtid#e12cc23c-e4c0-4dba-9196-e12d2d4a390a-begrunnelse
https://www.fhi.no/nettpub/hin/levevaner/fysisk-aktivitet/#fysisk-aktivitet-blant-barn-og-unge

er noko forskjell mellom gutar og jenter i barne og ungdomskulealder kor gutar
er jamt over meir aktive.

Vurdering av situasjonen i Kinn kommune
Tal frd Ungdata 2021 viser at 86% av ungdom i Vestland er fysisk aktive pa

fritida. Dette samsvarer med landsgjennomsnittet. I Kinn kommune ligg dette pa
81%. Ungdata viser at ved ungdomskule og vidaregdande skule kommunen, ligg
begge rett under landsgjennomsnittet. I ungdomskulen angir 79% & trene 1-2
gongar i veka eller meir. Samanlikna med nasjonalt som ligg pd 83% i same
gruppe. P& vidaregdande angir 70% av ungdommane det same, samanlikna med
den nasjonale verdien p& 75%.

Lite fysisk aktive, ungdom (B) — andel (prosent

Geografi  Ar  Maltall

Fialer

Tegnlorklaring
ngdata-undersokelsen er lide glennomfort eller det mangler informasion om kjonn/sassetrinn
misert ‘ 54 ¢ ¢ $it

tt over tredesperioder

Kommunehelsa statistikkbank FHI

7.2 Kosthald

Sunt og variert kosthald, kombinert med fysisk aktivitet er bra for bade kropp og
helse. Med riktig kosthald kan ein redusere risikoen for sjukdom, mellom anna
hjarte-kar sjukdom, diabetes type2, fedme, fleire kreftformer, tannrote,
beinskjgrheit, tannrote samt overvekt og fedme.

Ofte kan sma grep i kvardagen ha stor betyding for helsa. Vel matvarer med
avgrensa mengde metta fett, sukker og salt og sja etter ngkkelholet pa
matvarer. Det gjer det enklare & sette saman et sunt, variert og godt kosthald.
Det er anbefalt @ ete minst fem porsjoner grgnsaker, frukt og baer
dagleg(Helsedirektoratet. Kostholdsrad).

Brus, saft og godteri er dei stgrste kjeldene til tilsett sukker i kosten i alle
aldersgrupper. Det tilfgrer mykje sukker og energi, men lite vitaminar og
mineralar. Ein halv liter brus inneheld omlag 50g sukker som gjev om lag
200kcal (Matportalen.no, Helsedirektoratet).

Energidrikk er populzert blant unge, men hggt inntak gjev ein del biverknader.
Der er ingen tydelege grenser for mengde farleg inntak, det avheng av kor
mykje ein drikk, alder og stgrrelsen pa kroppen. Generelt kan ein seie at sjglv
eit 18gt inntak vil for barn og ungdom fgre til uro, irritabilitet, nervgsitet, angst
og sgvnproblem. Det skyldast i hovudsak koffeininnhaldet. Hyppig inntak av
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https://www.ungdata.no/wp-content/uploads/reports/Vestland_Kinn_2021_Ungdomsskule_Kommune.pdf
https://www.ungdata.no/wp-content/uploads/reports/Vestland_Kinn_2021_Videregaende_Kommune.pdf
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&virtualsubset=MEIS_value&v=2&stubs=GEOGRAFI&measure=common&virtualslice=MEIS_value&AARsubset=2012_2012+-+2021_2021&GEOGRAFIsubset=0%2C46%2C4602%2C4638%2C4645+-+4648%2C4651&layers=virtual&measuretype=4&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Ffysak-ungd2020&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Ffysak-ungd2020_C1&mode=cube&top=yes
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https://www.helsenorge.no/kosthold-og-ernaring/kostrad/mindre-sukker-til-hverdags/

energidrikk kan og gje syreskader pa tennene og mange energidrikker har eit
hagt sukkerinnhold. https://www.ung.no/mat/1991 Energidrikker.html

Vurdering av situasjonen i Kinn Kommune
Tal frd ungdata 2021 blant ungdomskuleelevar i Kinn kommune viser at 18% av

barna et frukt i Igpet av skuledagen 5 dagar i veka. 49% et skjeldnare enn 1-2
gangar i veka. 55% av elevane angir a ete frukost for fgrste skuletime 5 dagar i
veka, medan 63% angir @ ete matpakke eller lunsj kvar skuledag. I den
videregdande skulen ser ein noko lagare tal i samtlege kategoriar med 13% som
et frukt kvar dag, 45% som et frukost fgr fgrste time og 55 % som et matpakke
eller lunsj kvar skuledag.

Barnehagane og skulane i Kinn kommune har fokus pd sunn mat. Fellesmaltida
som vert laga og tilbydd i barnehagen inneheld lite sukker, og foreldre vert
oppfordra til variert og sunn mat i nistepakken til borna. Det er ogsa fokus pa
mat og maltider i eldreomsorga, og ein del av reforma "Leve hele livet" har dette
som tema.

7.3 Overvekt og fedme

Fedme over tid gjev auka risiko for utvikling av ei rekke sjukdommar og plager
m.a. diabetes type-2, hjarte- og karsjukdommar og visse typar kreft. Faktorar
som kan auke risikoen for overvekt og fedme er m.a. hgg fadselsvekt og
vektauke i smabarnsalderen samt inaktivitet og hggt energiinntak. Ein finn 6g
ein samanheng mellom psykiske vanskar og overvekt dd dette kan paverke bade
appetitt, vilje og sjslvkontroll. For & kunne gjere noko med overvekt og fedme
pa samfunnsniva er det viktig med bade befolkningsretta og individretta tiltak.
Dei befolkningsretta tiltaka som vert diskutert i Norge er betre tilrettelegging for
fysisk aktivitet i skulen og naermiljget, og redusert tilgang pa naeringsfattige
matvarer som t.d. sukra drikker fhi.no.

Nasjonale tal syner at i perioden 2005-2018 har andel 8 og 9 aringar med
overvekt og fedme vore stabil pa omlag 20 %. Fra 2005-2011 auka andel 15
aringar med overvekt eller fedme. Blant 15 arige gutar har andel med overvekt
eller fedme halde seg relativt stabil. Ein ser ein liten auke i overvekt eller fedme
blant 15 arige jenter. I 2005 var delen 15 ar gamle jenter med overvekt eller
fedme omlag 16 %, mens den i 2018 var omlag 21%.

Tromsg undersgkinga og Helseundersgkinga i Nord-Trgndelag tyder pa at dei
fleste vaksne har enten overvekt eller fedme, og at mindretalet har normal vekt.
Cirka 1 av 4 middelaldrande menn og 1 av 5 kvinner har no fedme med
kroppsmasseindeks p& 30 kg/m2 eller over. Delen har auka dei siste 40-50 ara.
Ferekomst av fedme hos vaksne aukar. Mange er framleis for lite aktive og et for
mykje sukker (fhi.no)

Vurdering av situasjonen i Kinn kommune

Andel gravide med KMI over 25 har vore stabilt hgg siste 5 ar. Sesjonstal fra
2015 til 2021 viser at andel med KMI over 25 fra Sogn og Fjordane har lege
stabilt pd kring 26%, som er relativt hggt. I folkehelsebarometeret ligg
kommunen signifikant darlegare an enn landsgjennomsnittet nar det gjeld
overvekt og fedme blant 17 &ringar med 27% mot fylke og landsnittet pd 22%.
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https://www.fhi.no/hn/folkehelse/folkehelseprofil/

7.4 Sgvn

Insomni (sgvnvanskar) er den vanlegaste sgvnforstyrringa og blant dei
vanlegaste helseplagene i alle aldersgrupper. Sgvn er viktig for god helse. I dei
siste ara har vi fatt meir kunnskap om sgvnens betydning for helse og
folkehelse. Darleg eller for lite sgvn kan paverke humgr, konsentrasjonsevne og
yteevne (Folkehelserapp. 2018).

Ungdom mellom 14 og 18 &r har stgrre sgvnbehov en yngre barn og vaksne.
Barn treng litt over 9 timar sgvn per natt. Elles er hovudregelen at vaksne treng
7 - til 8 timer sgvn. 8-aringer skal legge seg kl. 20.00 og sa eit kvarter seinare
for kvart ar, men ingen skulebarn/ungdom bgr legge seg seinare enn kl. 21.30
(ung.no).

Vurdering av situasjonen i Kinn kommune
Blant elevane pa VGS i Kinn rapporterer 31% om ganske- eller veldig mykje

plager med sgvn. Ungdata undersgkinga viser at Kinn ligg 3% over
landsgjennomsnittet p& sgvnproblem blant ungdom.

Omlag 50 % av ungdommane koplar skjermbruken til sgvn og seier at
skjermbruken g&r ut over sgvnen (Ungdata 2017/2018). Sveert mange er pa
skjerm seint pa kveld og natt. Mange ungdommar rapporterer ogsa at
skjermbruk er noko foreldra bekymrar seg over, og synes sjglv dei er mykje pa
skjerm. Det fgrer til ein del krangling og konfliktar i familien (Ungdata).

Ein ser at auka skjermtid er jamt stigande b&de i Kinn og i resten av landet.
Kommune ligg godt over landsgjennomsnittet allereie i 2017, denne trenden har
vart ved.

Skjermtid, mer enn fire timer daglig, ungdom (B) — andel (prosent, standardisert)

Geografi | Ar | Mamall
2004 2005 2004 2007 3008 3038 2020 203

34 ) -3

Tegnforkiaring

Statistikkbank FHI

7.5 Rogyking og rusmidlar

Royking er ei av dei viktigaste arsakene til redusert helse og levealder.
Halvparten av rgykarane dgyr tidlegare enn dei ville gjort som ikkje-rgykarar.
Hjarte- og karsjukdommar var tidlegare den hyppigaste dgdsarsaka blant
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https://www.fhi.no/nettpub/hin/psykisk-helse/sovnvansker-folkehelserapporten/
https://www.ung.no/helsa-di/1785_R%C3%A5d_til_deg_som_strever_med_%C3%A5_sove.html
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&virtualsubset=MEIS_value&v=2&stubs=GEOGRAFI&measure=common&virtualslice=MEIS_value&AARsubset=2012_2012+-+2021_2021&GEOGRAFIsubset=0%2C46%2C4602%2C4638%2C4645+-+4648%2C4651&layers=virtual&measuretype=4&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Fsovn-und2020&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Fsovn-und2020_C1&mode=cube&top=yes
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&virtualsubset=MEIS_value&v=2&stubs=GEOGRAFI&measure=common&virtualslice=MEIS_value&AARsubset=2012_2012+-+2021_2021&GEOGRAFIsubset=0%2C46%2C4602%2C4638%2C4645+-+4648%2C4651&layers=virtual&measuretype=4&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Fsovn-und2020&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Fsovn-und2020_C1&mode=cube&top=yes
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&virtualsubset=MEIS_value&v=2&stubs=GEOGRAFI&measure=common&virtualslice=MEIS_value&AARsubset=2014_2014+-+2021_2021&GEOGRAFIsubset=0%2C46%2C4602%2C4638%2C4645+-+4648%2C4651&layers=virtual&measuretype=4&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Fskjerm-und2020&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Fskjerm-und2020_C1&mode=cube&top=yes

réykarar. I dag ser ein at kreftsjukdom, seerleg lungekreft er hovudarsaka til
dgdsfall, med hjarte-karsjukdom, KOLS og nedre luftvegsinfeksjonar like under.

Bade rgyking og snus bruk kan vere skadeleg for tenner og tannkjgt. I tillegg er
det godt dokumentert at rgyking reduserer fruktbarheita bade hos menn og
kvinner, samt nokre fa sigarettar for dag doblar risikoen for vekstreduksjon hos
fosteret. Rgykevanar er knytt opp mot sosiogkonomiske forskjellar, der
tobakksbruken er 18gast i gruppa med lang utdanning.

Blant unge er snusing no den vanlegaste forma for tobakksbruk. Sidan kreft
utviklar seg over lang tid, er det vanskeleg & vete om dagens snus bruk vil verke
inn pa krefttilfelle i framtida. Dei tre kreftformene som kan knytast til snus bruk,
er kreft i bukspyttkjertelen, kreft i spisergyr og i tunge/ munnhole, alle desse
kreftformene er forholdsvis sjeldne. Snus bruk har ogsa blitt knytt til auka risiko
for vekstreduksjon og tidleg fadsel ( fhi.no).

Bruk av alkohol og ulovlege rusmiddel er blant dei viktigaste risikofaktorane for
ded og tapte friske levear i befolkninga. Alkohol er arsak til betydeleg meir
helsemessige og sosiale problem i samfunnet enn narkotika
https://www.ssb.no/statbank/sgq/10078733. Det er ingen skarpe skilje
mellom bruk og skadeleg bruk.

Cannabis er det mest brukte narkotiske stoffet i den norske befolkninga. Kokain
er det nest mest brukte rusmiddelet, etterfglgt av ecstasy/MDMA og amfetamin.
Helseskadar og risiko varierer mellom dei enkelte rusmidla. I tillegg har
inntaksmate, bruksmgnster, individuell sdrbarheit og brukskontekst betydning.
Trafikkskadar som folge av kgyring i paverka tilstand er det stgrste
helseproblemet knytt til cannabis (Robin Room, 2008). Det er estimert at
risikoen for ei bilulykke vert om lag dobla ved kgyring under paverknad av
cannabis. Bruk av cannabis over lang tid er forbunde med auka risiko for
psykotiske lidingar, hjarte- og karsjukdommar og lungesjukdommar (Hall,
2015).

Vurdering av situasjonen i Kinn kommune

Tala for rgykevanar fra vidaregdande skule er lage, men ein manglar
samanlikningsgrunnlag fra fleire ar. Tal frd Ungdata 2017 viser at 85-95% av
ungdomsskule elevane oppgjev at dei aldri har rgykt, medan 60-75% av elevane
pa vidaregdande seier det same. Tala fr@ Sogn og Fjordane fgl trenden for den
norske befolkninga som viser ein kraftig nedgang i rgykarar i Norge siste ara,
spesielt blant ungdom.

Ein hgg del av elevar i 10. klasse har prgvd snus. Tala beskriv ikkje den daglege
bruken av snus.

Ungdata syner at ungdommar i Kinn kommune drikk om lag som tidlegare, men
ligg litt over fylket og landet (fhi.no), f& har brukt hasj.
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https://www.fhi.no/nettpub/hin/levevaner/royking-og-snusbruk-i-noreg/
https://www.ssb.no/statbank/sq/10078733
https://statistikk.samhandlingsbarometeret.no/webview/index.jsp?headers=rstal&stubs=Kommune&stubs=Kjnn&stubs=Klassetrinnvgskule&measure=common&virtualslice=Daglegryking_value&layers=virtual&study=https%3A%2F%2F161.4.9.106%3A443%2Fobj%2FfStudy%2FF8&Klassetrinnvgskulesubset=2&mode=cube&virtualsubset=Daglegryking_value&v=2&rstalslice=2012&Klassetrinnvgskuleslice=2&measuretype=4&rstalsubset=2012&cube=https%3A%2F%2Fstatistikk.samhandlingsbarometeret.no%3A443%2Fobj%2FfCube%2FF8_C1&Kommunesubset=14+-+1401%2C1412%2C1416%2C1428+-+1439&Kjnnsubset=1+-+2&Kjnnslice=1&Kommuneslice=14&top=yes
https://statistikk.samhandlingsbarometeret.no/webview/index.jsp?headers=Skoleniva&headers=Kjonn&stubs=Kommune&Kjonnslice=2&measure=common&virtualslice=Prosent_JA_value&layers=virtual&Skolenivasubset=1+-+2&study=https%3A%2F%2F161.4.9.106%3A443%2Fobj%2FfStudy%2FUng2017roeyk1&mode=cube&virtualsubset=Prosent_JA_value&v=2&Kjonnsubset=1+-+2&Skolenivaslice=1&measuretype=4&Kommunesubset=14+-+1401%2C1412%2C1416%2C1428+-+1439%2C1449&cube=https%3A%2F%2F161.4.9.106%3A443%2Fobj%2FfCube%2FUng2017roeyk1_C1&Kommuneslice=14&top=yes
https://statistikk.samhandlingsbarometeret.no/webview/index.jsp?headers=ar&stubs=geo&stubs=alder&stubs=kjonn&measure=common&virtualslice=Andel_value&layers=virtual&arsubset=2011+-+2015&study=https%3A%2F%2F161.4.9.106%3A443%2Fobj%2FfStudy%2FC3&kjonnsubset=3&mode=cube&alderslice=11&virtualsubset=Andel_value&v=2&geoslice=1401&aldersubset=11+-+15&measuretype=4&cube=https%3A%2F%2F161.4.9.106%3A443%2Fobj%2FfCube%2FC3_C1&kjonnslice=3&geosubset=1401%2C1412%2C1416%2C1428+-+1439&arslice=2013&top=yes
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&AARslice=2021_2021&stubs=GEOGRAFI&measure=common&virtualslice=MEIS_value&layers=virtual&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Falkohol-und2020&mode=cube&GEOGRAFIslice=0&virtualsubset=MEIS_value&v=2&AARsubset=2012_2012+-+2021_2021&GEOGRAFIsubset=0%2C46%2C4602%2C4640%2C4647%2C4651&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Falkohol-und2020_C1&top=yes
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Figur 3. Kjelde Ungdata

Talet narkotikasaker gar ned som ein naturleg konsekvens av gjeldande
ruspolitikk og politiets prioriteringar innafor dette

kriminalitetsomradet. Ungdata-tall for ungdomsskulen 2021 viser at 3 % av dei
spurde elevane har brukt cannabis siste ar. I kommunar som vi kan samanlikne
oss med er talet 4% for Stad kommune og for Gloppen 1%. Pa landsbasis er
talet 4% .

Ungdataundersgkelsen i 2021 synte at 25 % av elevar i 3. vidaregaande har
brukt hasj eller marihuana i Igpet av siste aret.

Utviklinga syner at alle typar rus blir meir tilgjengeleg og bruken er meir
akseptert. Politiet er bekymra for den auka rekrutteringa til rusmiljga. Arbeidet
for 8 redusere rekruttering er ressurskrevjande og politiet ynskjer at fleire i
kommunen arbeidar saman om dette malet.

8. Helsetilstand

8.1 Sjukehusinnleggingar generelt

Tal pdinnleggingar pa sjukehus for pasientar i Sogn og Fjordane har vore relativt
stabil fra 2015-2019 og har lagt pa om lag 47 000 innleggingar i somatisk
sjukehus. Fré 2019 gjekk Sogn og Fjordane inn i Vestland fylke. For Hordaland i
same periode sag ein ei auke fra om lag 193 000 innleggingar til 202 000
innleggingar. Dersom ein ser pa statistikken fra Vestland fra 2020-2021 ser ein
det har vore ei auke pd om lag 13000 pasientar. Det er uviss arsak til denne
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https://www.ungdata.no/kartside/
https://www.ungdata.no/wp-content/uploads/reports/Vestland_Kinn_2021_Videregaende_Kommune.pdf
https://www.ungdata.no/wp-content/uploads/reports/Vestland_Kinn_2021_Videregaende_Kommune.pdf

auka, og fordelinga mellom helsefgretaka. Dette har vore ei periode prega av
pandemi.

8.2 Tannhelse

God tannhelse er med pa a ferebygge mellom anna hjarte-karsjukdommar og
diabetes. Fokus pa god tannhelse og munnhygiene er viktig frd barnear.

8.3 Diabetes

Totalt har om lag 270 000 personar diagnostisert diabetes, dvs. om lag 5 % av
befolkninga. Av desse er det berekna at 23 000 har type 1 diabetes (Stene et al.
2020). Fgrekomsten av diabetes aukar med alderen og meir enn 10% av dei
over 80 har diagnostisert diabetes. Kvart ar er det om lag 400 barn og ungdom
under 18 &r som far diabetes type 1. Type 2-diabetes kan i stor grad
forebyggast med auka fysisk aktivitet og vektreduksjon.

Diabetes er forbunde med alvorlege komplikasjonar inkludert hjarte- og
karsjukdommar, og diabetes bidrar vesentleg til sjukdomsbyrden i Noreg og
resten av verden. Data fra Reseptregisteret viser at talet som bruker
blodsukkersenkande legemiddel har auka for kvart ar fra cirka 110 000 personar
i 2004 til rundt 221 000 personar i 2020, ein auke frd 2,5 til 4,1 prosent av
befolkninga.

Blodsukkersenkande legemidlar brukast og i noko grad i behandling av
svangerskapsdiabetes, PCOS og fedme, og vi har ikkje tall for kor mange dette
gjeld.

Blant dei viktigaste paverkbare risikofaktorane for diabetes type 2 er; overvekt
og fedme, fysisk inaktivitet, kosthald og rgyking. Helseundersgkingane i Nord-
Trgndelag viser at personar med kroppsmasseindeks (KMI) rundt 30, som
tilsvarar fedme, hadde meir enn 20 gangar hggare risiko for a utvikle type 2-
diabetes i Igpet av ein 11-ars periode samanlikna med «normalvektige» med
kroppsmasseindeks pa cirka 22 (Midthjell 2001) Diabetes - FHI.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Bruk av legemiddel til behandling av type 2-diabetes har auka gradvis fra 2008

til 2018, bade nasjonalt og i kommunane. Same utvikling ser ein og i 2018-
2021. Tala for dei utvalde kommunane varierer. Kinn kommune ligg noko under
landsgjennomsnittet, men har hatt ein proporsjonal auke pa lik linje med resten
av landet.

8.4 Hjarte- og karsjukdomar

Om lag 200 000 pasientar blir arleg innlagt i sjukehus eller mottar poliklinisk
behandling med ein hjarte- og karsjukdom som hovuddiagnose. Om lag 10 000
behandlast arleg for hjarteinfarkt. 11000 vert behandla for hjerneslag, 30 000
for atrieflimmer og 20 000 for hjartesvikt. Om lag ein femtedel av heile
befolkninga lever i dag med etablert hjarte og karsjukdom eller har enn hgg
risiko for slik sjukdom.

26


https://www.fhi.no/nettpub/hin/ikke-smittsomme/diabetes/#:~:text=Om%20lag%20270%20000%20personer,Stadig%20flere%20lever%20med%20diabetes.
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&stubs=GEO&measure=common&virtualslice=MEIS_MA3_value&layers=KJONN&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602%2C4638%2C4645+-+4648%2C4651&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Ft2-diabetes2020&mode=cube&virtualsubset=MEIS_MA3_value&v=2&KJONNsubset=0&KJONNslice=0&AARsubset=2014_2016+-+2019_2021&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Ft2-diabetes2020_C1&top=ye

Det har sidan 2002 vore ei jamn reduksjon i dgdlegheit (0-74 ar) av hjerte- og
karsjukdom. Dette kan skuldast bade meir effektiv behandling og farebygging,
men ogsa auka levealder i befolkninga generelt.

Iskemisk hjartesjukdom er ein samlebetegnelse for hjarteinfarkt og angina
pectoris (hjartekrampe). Sjukdommen skyldast i hovudsak aterosklerose, ein
prosess som gjev fettavleiring, innsnevring og tilstopping (blodpropp eller
trombose) av bloddreveggen. Hjerneslag kan skyldast blgding eller ei tilstopping
av blodarer i hjernen. I var del av verden er tilstopping av blodarer den
vanlegaste typen hjerneslag. Atrieflimmer er ein hjarterytmeforstyrring som
fgrer til at hjartet slar uregelmessig og dette aukar risikoen for
blodproppdanning og hjerneslag Hjerte-kar sykdom FHI.

Vurdering av situasjonen i Kinn
Kinn kommune ligg noko darlegare an enn landsgjennomsnittet i forhold til
hjarte- og karsjukdommar (khs.fhi).

8.5 Muskel- og skjelett lidingar

Muskel- og skjelettsjukdommar omfattar blant anna smertetilstander i rygg og
nakke, revmatiske sjukdommar (som leddgikt og artrose) samt osteoporose
(beinskjgrheit) som fordrsakar mange hoftebrot blant eldre. Muskel- og
skjelettskader, sjukdommar og plager rammer dei fleste av oss i Igpet av livet,
og er ein viktig drsak til darleg helse, nedsett livskvalitet, sjukefrdvaer og
ufgrheit. Ryggsmerter er den vanlegaste av desse tilstandane, og ogsa den som
kostar samfunnet mest https://www.fhi.no/nettpub/hin/ikke-
smittsomme/muskel-og-skjeletthelse/

Vurdering av situasjonen i Kinn
Kinn kommune ligg rett over landsgjennomsnittet i registrering av_muskel og

skjelettlidingar i primaerhelsetenesta.

8.6 Kreft

Meir enn 35 500 nordmenn vert diagnostiserte med kreft kvart ar. Talet
krefttilfelle aukar og vil fortsette @ auke fram mot 2040. Hovudarsakene er auka
levealder og stgrre befolkning. Kreft er hyppigare blant menn enn blant kvinner.
Dei vanlegaste kreftformene blant menn er kreft i prostata, lunge, tykktarm, og
hud (utanom melanom). Dei vanlegaste kreftformene blant kvinner er kreft i
bryst, lunge, tykktarm, og hudkreft (utanom melanom).

Lungekreft er den kreftformen som tar flest liv blant kvinner og menn
samanlagt. Naer 11 000 personar dgydde av kreft i 2020. Kreft er den
hyppigaste dgdsarsaka i befolkninga, med 1300 fleire dgdsfall i aret enn hjarte-
og karsjukdom (Strgm & Raknes, 2021).

Sjglv om kreftrisikoen har auka har dgdelegheita av kreft samla sett vore relativt
stabil dei siste tidra, og det er berre det siste tidret vi kan sja ein liten nedgang
i dgdeligheitsratene (om lag 16 % reduksjon - Stram & Raknes, 2021).
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https://www.fhi.no/nettpub/hin/?headers=AAR&AARslice=2012_2021&stubs=GEO&stubs=DODAARGRUPPE&stubs=KJONN&measure=common&virtualslice=MEIS_MA10_value&GEOslice=0&ALDERslice=0_74&GEOsubset=0%2C46%2C4602&layers=ALDER&layers=virtual&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FHKS-daar2020&DODAARGRUPPEslice=HJERTE_OG_KARSYKDOMMER&ALDERsubset=0_74&mode=cube&KJONNsubset=1+-+2&virtualsubset=MEIS_MA10_value&v=2&KJONNslice=1&AARsubset=2007_2016+-+2012_2021&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FHKS-daar2020_C1&DODAARGRUPPEsubset=HJERTE_OG_KARSYKDOMMER%2CHJERNESLAG+-+HJERTEINFARKT&top=yes
https://www.fhi.no/nettpub/hin/?headers=AAR&AARslice=2012_2021&stubs=GEO&stubs=DODAARGRUPPE&stubs=KJONN&measure=common&virtualslice=MEIS_MA10_value&GEOslice=0&ALDERslice=0_74&GEOsubset=0%2C46%2C4602&layers=ALDER&layers=virtual&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FHKS-daar2020&DODAARGRUPPEslice=HJERTE_OG_KARSYKDOMMER&ALDERsubset=0_74&mode=cube&KJONNsubset=1+-+2&virtualsubset=MEIS_MA10_value&v=2&KJONNslice=1&AARsubset=2007_2016+-+2012_2021&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FHKS-daar2020_C1&DODAARGRUPPEsubset=HJERTE_OG_KARSYKDOMMER%2CHJERNESLAG+-+HJERTEINFARKT&top=yes
https://www.fhi.no/nettpub/hin/ikke-smittsomme/Hjerte-kar/
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&stubs=GEO&stubs=KODEGRUPPE&measure=common&GEOslice=0&layers=KJONN&layers=ALDER&layers=virtual&charttype=T21&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FHKR2020&mode=cube&KJONNsubset=0&virtualsubset=MEIS_MA3_value&KJONNslice=0&KODEGRUPPEslice=Tot_Hjerte_og_karsykdom&KODEGRUPPEsubset=Tot_Hjerte_og_karsykdom&AARslice=2019_2021&virtualslice=MEIS_MA3_value&ALDERslice=0_120&GEOsubset=0%2C46%2C4602%2C4636+-+4651&ALDERsubset=0_120&v=2&AARsubset=2012_2014+-+&submode=graph&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FHKR2020_C1&top=yes
https://www.fhi.no/nettpub/hin/ikke-smittsomme/muskel-og-skjeletthelse/
https://www.fhi.no/nettpub/hin/ikke-smittsomme/muskel-og-skjeletthelse/
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&stubs=GEO&stubs=ALDER&stubs=SYKDOMSGRUPPE&measure=common&virtualslice=MEIS_MA3_value&layers=KJONN&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FKUHRmuskel-ogskjelett2020&ALDERsubset=0_74%2C15_24&mode=cube&KJONNsubset=0&virtualsubset=MEIS_MA3_value&v=2&KJONNslice=0&AARsubset=2015_2017+-+2018_2020&measuretype=4&SYKDOMSGRUPPEsubset=MuskelSkjelett_Total_Eksk%2CMuskelSkjelettLid_Ekskl_B+-+MuskelSkjelettPlage_Total&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FKUHRmuskel-ogskjelett2020_C1&top=yes
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&stubs=GEO&stubs=ALDER&stubs=SYKDOMSGRUPPE&measure=common&virtualslice=MEIS_MA3_value&layers=KJONN&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FKUHRmuskel-ogskjelett2020&ALDERsubset=0_74%2C15_24&mode=cube&KJONNsubset=0&virtualsubset=MEIS_MA3_value&v=2&KJONNslice=0&AARsubset=2015_2017+-+2018_2020&measuretype=4&SYKDOMSGRUPPEsubset=MuskelSkjelett_Total_Eksk%2CMuskelSkjelettLid_Ekskl_B+-+MuskelSkjelettPlage_Total&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FKUHRmuskel-ogskjelett2020_C1&top=yes

Arsaker og farebygging

Bruk av tobakk er ein av de viktigaste risikofaktorane for kreft, szerleg
lungekreft, men ogsé’\ kreft i munnhole, strupe, svelg, spisergr, urinblaere, nyre
og bukspytt-kjertel og nokre fleire. A bekjempe tobakksrgyking er eit av dei
viktigaste tiltaka for a8 redusere risikoen for kreft i Norge. Stort alkoholkonsum
aukar risikoen for kreft i bryst, tjukk- og endetarm, lever, munn og svelg,
spisergr og magesekk. Kroniske infeksjonar aukar risikoen for fleire kreftformer,
t.d. livmorhalskreft, hepatitt B og C ved leverkreft, helicobacter pylori ved kreft i
magesekken etc. Fedme gjev auka risiko for enkelte kreftformer. Fysisk aktivitet
reduserer risiko for kreft i tjukktarm. Enkelte miljgfaktorar kan vere
«kreftframkallande». UV-straling og solforbrenning og arvelege forhold er ogsa
viktige faktorar for utvikling av kreftsjukdom Kreft - FHI.

Vurdering av situasjonen i Kinn

I bade Vestland og Kinn kommune har dgdelegheit av kreft vore stabil siste 5
&ra. Ein ser litt auka dgdelegheit av kreftsjukdom samanlikna med
landsgjennomsnittet. Nye krefttilfelle har ogsd hatt stabile tal siste 5 ara. Tala
fra Vestland fgl nasjonal utvikling.

8.7 Psykiske helse og lidingar

Psykiske lidingar er i dag ein av dei store helse- og samfunnsutfordringane i
Norge og er eit satsingsomrade nasjonalt. Ulike studiar syner at mellom 16 og
22 % av den vaksne befolkninga har ei psykisk liding i ein periode pa 12
manader. Dei vanlegaste er angstlidingar, depresjon og rusbrukslidingar. For
barn og unge viser befolkningsstudiar i Norge at om lag 7 % av alle barn og
farskulealder og skulealder har symptom som kan tyde pa ei psykisk

liding (Folkehelsemeldingen, Meld. St.19 (2018-2019)). Fgrekomsten har vore
stabil i den norske befolkninga siste 10 ar "Folkehelseinstituttet: Psykiske
lidelser i Norge: Et folkehelseperspektiv (s 22) .

Psykiske lidingar i barne- og ungdomsara aukar risikoen for fysisk sjukdom,
frafall fra skulen, lausare tilknyting til arbeidsmarknaden og rusmisbruk. Barn
som viser teikn til psykiske plager, eller som er eksponert for alvorlege
risikoforhold bgr fangast opp pa eit tidleg tidspunkt. Helsestasjon, barnehage og
skule er sentrale arenaer 'Folkehelserapporten 2014. Ei rekke undersgkingar
syner at lag sosiogkonomisk status, malt som kort utdanning eller lav inntekt,
har samanheng med risiko for psykiske plager.

I arbeidet med psykisk helse ma det leggast vekt pa miljgfaktorar og dei forhold
som paverkar psykisk helse og trivsel i populasjonen. Det ma fokuserast pa folk
sine fgresetnader for meistring; forhold i menneska sitt miljg og pa dei arena
som fremmar meistring, tilfredsheit, tilhgyrigheit, utvikling og vekst, oppleving
av meining, autonomi og positive relasjonar ( Folkehelserapporten 2018). Hag
livskvalitet har samanheng bade med betre fysisk helse og feerre psykiske plager
og lidingar. Livskvalitet og trivsel synast 6g & ha positive konsekvensar for den
fysiske helsetilstanden, mogleg pa grunn av positive effektar pa sosiale
relasjonar, livsstil og helse atferd, stress, fgrekomst av ulykker og generell
meistring, men ogsa direkte p& immunforsvaret og hjarte- og karsystemet

(fhi.no).

28


https://www.fhi.no/nettpub/hin/ikke-smittsomme/kreft/
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&stubs=GEO&stubs=DODAARGRUPPE&stubs=KJONN&measure=common&virtualslice=MEIS_MA10_value&ALDERslice=0_74&layers=ALDER&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Fkreft-daar2020&ALDERsubset=0_74&mode=cube&virtualsubset=MEIS_MA10_value&KJONNsubset=1+-+2&v=2&AARsubset=2007_2016+-+2012_2021&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Fkreft-daar2020_C1&DODAARGRUPPEsubset=KREFT%2CBRYSTKREFT%2CLUNGEKREFT+-+PROSTATAKREFT&top=yes
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&stubs=GEO&stubs=KJONN&stubs=ICD10_GRP&measure=common&virtualslice=MEIS_value&ALDERslice=0_120&layers=ALDER&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FKreft2020&ALDERsubset=0_120&mode=cube&virtualsubset=MEIS_value&KJONNsubset=0%2C1+-+2&v=2&AARsubset=2005_2014+-+2011_2020&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FKreft2020_C1&ICD10_GRPsubset=C33_34+-+C61%2CC18_20&top=yes
https://www.regjeringen.no/contentassets/84138eb559e94660bb84158f2e62a77d/nn-no/pdfs/stm201820190019000dddpdfs.pdf
http://www.fhi.no/dav/68675aa178.pdf
http://www.fhi.no/dav/68675aa178.pdf
http://www.fhi.no/artikler/?id=110703
https://www.fhi.no/nettpub/hin/
https://www.fhi.no/fp/psykiskhelse/livskvalitet-og-trivsel/livskvalitet-og-trivsel/

Vurdering av situasjonen i Kinn
P& oversikt over registrerte psykiske lidingar i primaerhelsetenesta ligg Vestland
under landsgjennomsnittet, medan Kinn kommune ligg rett over snittet.

Ungdatakartlegginga gjev oss eit bilde p@ barn og unge si helse og trivsel og
denne viser at det er faerre ungdomskuleelevar i Kinn som er fornggd med si
eiga helse. Det kan sja ut som ein pa landsbasis finn ei auke i psykiske vanskar,
spesielt blant unge jenter. Samtidig er ikkje funna heilt eintydige og ein manglar
kunnskap om arsaksforholda rundt dette. Ein ma difor vere varsam med 3 trekke
konklusjonar.

Kor negd er du med helsa di? Present | Kinn
kommune of nasjenalt Helse

Eigenvurdert helse er ein viktig indikator for

gjukelegheit og bruk av helsatenester og blir
mEine komishe =Horag brukt til & overvake befolkninga sin
helsestatus over tid.
MNasjonalt svarer om lag to av tre at dei er
negde med helsa si, medan narare &in av fem
ar misnagde. Gutar er i gignnomsnitt noko
meir nggde med si giga helse ann jenter.

Svmrt misnegd

Prosentdel som er negde med helsa si. Blant
gutar og jenter pa ulike klassetrinn

Vierkiar napd #llar

misrpgd Wtar m Jenter

) BO
ar &4 & . I "
I I I I |

&, frinm 2, trinm 10, trinin

Litt negd

St nagd

Prosentdel som har hatt mange psykiske

plager dei siste sju dagane. Blant gutar og Psykiske helseplager
jenter pa ulike klassetrinn | denne rapporten definerer vi det som 4 ha
«mange psykiske plager» dersom ein

ungdom i gjennomsnitt har kryssa av for at
han eller ho — i lopet av ei veke — er «ganske

mykje plaga» av alle dei seks plagene i
figuren over,
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2 Det er viktig & presisere at Ungdata ikkje
16 fangar opp det som ut fré kliniske kriterium
blir rekna for depresjon eller depressive
8 lidingar. Mange av dei plagene vi sper om i
Ungdata-undersokinga er kvardagsplager
. som mange har, men som kan vere

utfordrande nok for mange av dei som
Gutar  Jenter 8.trinn 9, trinn 10, trinn oplerdei. ogwdegfor dei som har eit
vedvarande hogt niva av slike helseplager.

Tidstrend i Kinn kommune.
Prosentdel av elevane pa ungdomstrinnet som i lopet av dei siste sju dagane har hatt mange
psykiske plager

Ungdatakartlegginga i Kinn kommune 2021 og khs.fhi.no
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http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&stubs=GEO&stubs=ALDER&stubs=SYKDOMSGRUPPE&measure=common&virtualslice=MEIS_MA3_value&layers=KJONN&layers=virtual&GEOsubset=0%2C46%2C4602&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2FKUHRpsykisk2020&ALDERsubset=0_74%2C15_24&mode=cube&KJONNsubset=0&virtualsubset=MEIS_MA3_value&v=2&KJONNslice=0&AARsubset=2015_2017+-+2018_2020&measuretype=4&SYKDOMSGRUPPEsubset=PsykiskePlagerLidelser_To%2CPsykiskeLidelser_Total+-+PsykiskePlager_Total%2CAffektiveLidelser+-+Angstlidelser&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2FKUHRpsykisk2020_C1&top=yes
http://khs.fhi.no/webview/index.jsp?headers=AAR&SOESslice=0&stubs=GEOGRAFI&measure=common&virtualslice=MEIS_value&layers=SOES&layers=virtual&study=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfStudy%2Fdepresjon-und2020&mode=cube&v=2&virtualsubset=MEIS_value&AARsubset=2017_2017+-+2022_2022&GEOGRAFIsubset=0%2C46%2C4602&SOESsubset=0&measuretype=4&cube=http%3A%2F%2F10.1.5.16%3A80%2Fobj%2FfCube%2Fdepresjon-und2020_C1&top=yes

