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1 Bakgrunn

1.1 Hensikten med planen

Hensikten med planarbeidet er a tilrettelegge for videre utbygging av sykehus og sykehjem
med tilhgrende funksjoner pa eksisterende sjukehustomt pa Lagard. Planen vil ogsa
tilrettelegge for etablering av ny gang- og sykkelvei langs nedre del av Langevannsveien.

1.2 Forslagsstiller, plankonsulent og eierforhold
Forslagsstiller for planarbeidet er Eigersund kommune, som ogsa er grunneier i omradet.
Planarbeidet utfgres av arkitektkontoret Kristiansen & Selmer-Olsen AS.

Planomradet bergrer falgende gards- og bruksnummer:

Gnr./Bnr. Navn

45/114 Eigersund kommune og Helse Stavanger HF
47/996

47/594

47/34 Eigersund kommune

45/5

47/342

47/445 Henning Haland

Randi Feyling v/Johan Kasper Feyling
Johan Kasper Feyling
47/394 Lotte Myklebust
Johan Kristian Gjertsen
Rita Myklebust Gjertsen
Tabellen viser hjemmelshavere pr. 16.09.13

1.3 Tidligere vedtak i saken
Vi er ikke kjent med tidligere vedtak i saken, foruten gjeldende kommunedelplan for
Egersund sentrum.

1.4 Utbyggingsavtaler
Det er ikke avdekket krav/behov for utbyggingsavtale vedrgrende de tiltak detaljreguleringen
apner for.

1.5 Krav om konsekvensutredninger

| forbindelse med varsel om oppstart av planarbeid ble det vurdert om tiltaket utlaste krav om
konsekvensutredning (KU) etter Forskrift om konsekvensutredninger. | samrad med
Eigersund kommune, som ansvarlig myndighet etter forskrift om konsekvensutredning, ble
det vurdert dithen at planlagte tiltak i reguleringsplanen ikke utlgser krav til
konsekvensutredning. | det fglgende er en kort redegjerelse for den vurderingen som da ble
gjort:

Planforslaget samsvarer i all hovedsak med overordnede plan (kommuneplan) og gjeldende
reguleringsplan. Tilrettelegging for utnyttelse av ubebygde deler av sjukehustomta til bl.a.
sykehjem utlgser ikke direkte krav til konsekvensutredning, jf. §§ 2 og 3 i forskriften. Ut fra
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omfanget av planlagte tiltak, omradets beskaffenhet og tiltakets samfunnsmessige nytte,
vurderes tiltaket som lite konfliktfullt og er dermed ikke konsekvensutredningspliktig.

2 Dagens forhold

2.1 Beliggenhet

Planomréadet ligger pa Lagard, nord for Egersund sentrum. Hoveddelen av planomradet
tilharer gnr 45 bnr 114 og er eid av Eigersund kommune og Helse Stavanger HF. Resten av
planomradet er offentlig eiendom eid av Eigersund kommune og gjelder i hovedsak veiareal.
Sar i planomradet er eksisterende boligeiendommer medtatt i planen. Disse eiendommene
er privat eid.

Samlet planareal er ca. 64,9 daa.

PLANOMRADE |

J
£

Figur 1: Planomradets beliggenhet. Kartkilde: Eigersund kommune

Planomradet avgrenses av Langevannsveien i vest, Stemveien i nord, eiendomsgrenser i gst
og Sjukehusveien i sar.
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2.2 Arealbruk

Planomradet omfatter eksisterende sjukehus og sjukehjem pa Lagard. Pa tomta utgjer
eksisterende bygningsmasse ca. 2100 m?. Tomta har atkomst fra Sjukehusveien i sgr og
Langevannsveien i vest.

Overfatedyrka jord
Innmarksbeite

\D] l:B ARS - Arealtype (WMS)
l Fuildyrka jord

utvidelse Gv:
" sykehus

:' Tomt til nytt -'.
a3 sykehjem

N vaste
M1 N R

Figur 2: Eksisterende bebyggelse. Bla piler viser Figur 3: Arealbrukskart. Kartet viser arealfordelingen i og rundt
atkomst til sykehustomta. Radt stiplet omrade viser planomradet. Kartkilde: Temakart-Rogaland

plassering av ny bygningsmasse til sykehjem og

sykehus. Kartkilde: Eigersund kommune

Tilstetende arealer er eksisterende boligomrade pa Lagard og Holan. | gst grenser
planomradet til Lagard ungdomsskole.

Bebyggelsen pa sykehustomta er sameie mellom Eigersund kommune og Helse Stavanger
HF. Sykehusomradet er bygd ut over tid, og bebyggelsen er sammensatt av bygninger av
ulik starrelse og arkitektonisk uttrykk.

2.3 Landskap

Terrenget pa tomta er svakt stigende mot nord. Friomrade rundt Langevannet er opparbeidet
med en rekke turstier og ligger like nord for planomradet. Bebyggelsen pa tomta er plassert
pa en flate med fall mot sgr, og avgrenses av bratt terrengform og vegetasjon mot gst. Mot
s@r og vest avgrenses omradet av henholdsvis Sjukehusveien og Langevannsveien.

Innenfor planomradet er laveste terrengniva ved innkjgring til parkeringsplassen i s@r, som
ligger pa kote + 28,0. Terrengnivaet ved innkjaring til tomta i nord ligger pa kote +37,0.

Omradet mellom bygningsmassen og Langevannsveien er opparbeidet til greantomrade med
vannspeil. Grunnet omradets beliggenhet er det ingen bygninger eller spesielle
landskapstrekk som gir silhuettvirkninger.

Omradet har en apen og luftig beliggenhet eksponert mot sgr og vest. Grunnet tett
plassering mot terrengformen i gst er soleksponering pa formiddag begrenset for deler av
bebyggelsen.
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2.4 Naturverdier og biologisk mangfold

Den overordnede grgnnstrukturen i og ved planomradet bestar av skogsomrade rundt
Langevannet og omkringliggende boligbebyggelse med store granne hager. Innenfor
planomradet bestar grentarealene av stgrre plenareal med mindre buskrabatter, enkelt traer
og vannspeil, samt vegetasjonsdekt skraning mot gst. Det er ikke registrert viktige
naturverdier eller truede arter i eller i neerheten av planomradet. Planomradet har ikke
randsone mot sjo eller ferskvann/vassdrag.

2.5 Grunnforhold

Omradet er ikke erosjonsutsatt. Omradet inngar heller ikke i aktsomhetsomrade for
Radongass eller skredfare jf. skred nett og temakart-rogaland. Omradet er opparbeidet og
bestar av eksisterende bygningsmasse, parkering og parkanlegg.

2.6 Kulturminner og kulturmiljo
Det er ikke kjent at det er registrert kulturminner eller verneverdige bygninger (SEFRAK)
innenfor planomradet (kilde: Askeladden og Temakart-Rogaland).

2.7 Stoykilder
Staykilder i omradet er i hovedsak biltrafikken fra tilliggende vegnett og jernbane.

2.8 Forurensning
Det er ikke kjent at omradet har potensiale a veere forurenset.

2.9 Trafikkforhold

Hovedatkomst til sjukehustomta er fra Sjukehusveien som er en kommunal gate.
Sjukehusveien er ogsa en viktig atkomstvei til bl.a. boligomradet pa Langevann, Lagard
ungdomsskole og Dalane videregaende skole. Veien er tidvis sterkt trafikkert da spesielt
morgen og ettermiddag. Fartsgrensen er 30 km/t og veien er utstyrt med fartsdumper. Pa
sgrsiden av Sjukehusveien er det etablert fortau, hvor den fra Langevannsveien og vestover
har tosidig fortau. Krysningspunkter for fotgjengere i Sjukehusveien er oppmerket og
forhayet.

Sjukehustomta har ogsa bi-atkomst i nord, fra Langevannsveien. Langevannsveien er en
kommunal boliggate med fartsgrense 30 km/t og fartsdumper. Fotgjengerfeltet ved
ungdomsskolen er opphgyet.

Trafikkulykker

Statens vegvesens nasjonale vegdatabank (NVDB) inneholder trafikkulykkeregistreringer
langs offentlig vegnett. Det er registrert ulykkeshendelser siste arene bade i krysset
Sjukehusveien — Langevannsveien, Sjukehusveien — Lagardsveien og Sjukehusveien —
Krossmoveien (RV42).

Kollektivtransport

Det er god bussforbindelse til og fra omradet. Tidligere stoppet bussen ved hovedinngangen
til sykehuset. Grunnet hyppig feil parkering av biler i rundkjaringen, skapte dette problemer
for mangvrering av bussen som dermed stoppet a kjere inn pa sykehusomradet. Bussen
stopper na kun i Langevannsveien og ved Lagard ungdomsskole. Til sjukehuset (holdeplass
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ved Lagard ungdomsskole) gar det 8 ulike bussruter, men hvor de fleste bussene kun kjerer i
skoletiden. Bussrute 2 stopper i Langevannsveien og har 4 ruteavganger i degnet pa
ukedager. Bussen bruker ca. 4 min til rutebilstasjonen i sentrum. Enkelte bussruter
korresponderer ogsa med toget.

Fra togstasjonen til sykehuset er det en gaavstand pa ca. 1,3 km dersom man fglger
hovedveinettet og like i underkant av 1 km dersom man tar snarveier gjennom Skoleveien.

Ganglinjer og gangatkomst

Generelt er det et darlig tilbud for myke trafikanter internt pa sykehusomradet. Viktige
gangforbindelser er i liten grad sikret og adskilt fra biltrafikken. Fotgjengere benytter i
hovedsak samme areal som kjgretgy. Bl.a. er gangforbindelsen mellom nedre parkering og
hovedinngang ikke sikret. Dette er en seerlig viktig gangforbindelse og har stor gangtrafikk.
Gangsti/forbindelse fra boligomrade pa Holan og til ungdomsskolen er brukt som skolevei.
Her ma skolebarn gad sammen med kjgrende.

Parkering

Selve sykehuset disponerer en stor parkeringsplass til venstre ved innkjaring fra
Sykehusveien. Her er opparbeidet ca. 87 parkeringsplasser. Sykehjemmet disponerer egen
parkeringsplass med ca. 42 parkeringsplasser. Hudavdeling, BUP, DPS m.m. disponerer
egen parkeringsplass nord i omradet med ca. 42 parkeringsplasser. Langs bygningen mot
hovedinngangen er det oppmerket HC og lege-parkering.

Besgkende kan i utgangspunktet finne seg plass der det er ledig. | rundkjgring ved
hovedinngangen til sykehuset er det tidvis problemer med fremmedparkering. Parkering inne
pa sykehustomta er gratis.

2.10 Teknisk infrastruktur
Gjennom grgntomrade og nedre parkering gar eksisterende kommunale ledningsnett. Dette
ma ved utvikling av omradet paregnes flyttet.

Sle\ aveien. L )
il

[ Stoppekran
A iviap,_felles

Figur 4: Kartutsnitt som viser teknisk infrastruktur i omradet. Kilde: Eigersund kommune
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2.11 Sosial infrastruktur
Planomradet ligger sentralt hvor sosiale infrastrukturlgsninger (skole, barnehage, butikker,
helsevesen etc.) er godt utbygd.

2.12 Risiko- og sarbarhetsanalyse

Metode

Analysen er gjennomfart med utgangspunkt i sjekkliste basert pa rundskriv fra DSB (veileder
for kommunale risiko- og sarbarhetsanalyser). | risikovurderingene er det tatt utgangspunkt i
relevante kravdokumenter. Mulige ugnskede hendelser er ut fra en generell og teoretisk
vurdering sortert i hendelser som kan pavirke planomradets funksjon, men ogsa hendelser
som direkte kan pavirke omgivelsene.

Vurdering av sannsynlighet for ugnsket hendelse er delt i:

e Sveert sannsynlig (4) — kan skje regelmessig, forholdet er kontinuerlig tilstede

e Sannsynlig (3) — kan skje av og til, periodisk hendelse

¢ Mindre sannsynlig (2) — kan skje (ikke usannsynlig)

e Lite sannsynlig (1) — hendelsen er ikke kjent fra tilsvarende situasjoner/forhold, men
det er en teoretisk sjanse

Vurdering av konsekvenser av ugnsket hendelse er delt i:

o Ubetydelig (1) — ingen person eller miljgskade, systembrudd er uvesentlig

e Mindre alvorlig (2) — Fa/sma person eller miljgskader, systembrudd kan fgre til skade
dersom reservesystem ikke finnes

e Alvorlig (3) — alvorlig (behandlingskrevende) person eller miljgskader, system settes
ut av drift over lengre tid

e Sveert alvorlig (4) — personskade som medfgrer dad eller varig mén, mange skadde,
langvarige miljgskader, system settes varig ut av drift

Samlet vurdering av risiko er vist i felgende riskomatrise:

KONSEKVENSER
SANNSYNLIGHET | 1 Ubetydelig 2 Mindre alvorlig | 3 Alvorlig 4 Sveert alvorlig
4 Sveert sannsynlig | *
3 Sannsynlig ®  Grenn 6 Gul
2 Mindre sannsynlig | 2 4
1 Lite sannsynlig ! 2 3

- Hendelser i rade felt indikerer uakseptabel risiko. Tiltak er ngdvendig.
- Hendelser i gule felt indikerer tiltak med hensyn til tiltak som reduserer risiko.
- Hendelser i granne felt indikerer akseptabel risiko.
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ROS sjekkliste med forslag til risikoreduserende tiltak
Ugnskede hendelser, konsekvenser og risikoreduserende tiltak er sammenfattet i tabellen
under. (S = sannsynlighet, K = konsekvens, R = risiko)

Nr. | Uonsket Aktuelt | S | K | R | Kommentar Forslag til risiko-
hendelse JA | NEI reduserende tiltak

1 NATURGITTE FORHOLD

1.1 Er omradet utsatt for Omradet er ikke skredutsatt.

sng- eller steinskred?

1.2 Er det fare for
utglidning (er omradet
geoteknisk ustabilt)?

Det er ikke kjennskap til ustabile
grunnforhold i omradet.

1.3 Er omradet utsatt for Omradet er ikke utsatt for flom.
springflo/flom i
sjg/vann?

1.4 Er omradet utsatt for Omréadet er ikke utsatt for flomutsatt

flom i elv/bekk,
herunder lukket bekk?

1.5 Er det radon i

Det er ikke kjennskap til at det er

- Bygningsmessige tiltak

grunnen? utfert radonmalinger i omradet. mot radon i boliger
Byggeforskriften stiller entydige utfares iht. lokal
krav til radon, og en ser ikke behov vurdering og TEK10.
for & ga utover disse kravene.
1.6 Ekstremveer/klima- Forventede klimaendringer kan gi Bygningsmessige tiltak
utfordringer mer intense regnskyll som skal veere tilstrekkelig
jordsmonnet ikke klarer absorbere. og iht. gjeldende krav
Store vannmengder kan samle seg for & mete en ev
pa overflaten, og ev. finne nye ekstremsituasjon.
veier. Det forventes en gkning pa Plan for overvanns-
20 % i nedbgr de neste 50-100 handtering i
arene. byggesaken.
2 MILJg
21 Forurensninger i Planomradet er bebygd. Det er ikke
grunnen kjennskap til forurensning i grunn.
22 Stay Aktuell stgy i omradet er trafikkstay Tiltak utfgres i trad

og stay fra jernbane. Omradet
ligger i neerhet il trafikkerte
kommunale gater og jernbane.

med TEK10 og
retningslinje for stay i
arealplanlegging (T-
1442/2012)

3 INFRASTRUKTUR

31 Vil utilsiktede/ukontrollerte hendelser so

m kan inntreffe pa

neerliggende transport arer, utgjere en risiko for omradet?

3.1.1 | - hendelser pa veg

Jfr. vegdatabank er det skjedd ulike
trafikkulykker i og i naerhet til
planomradet. Ulykkene er registrert
i hovedsak i veikryss.

- Avkjarsel til

sjukehusomrade
utbedres med drape for
a bedre
trafikksikkerheten.
Regulere gang- og
sykkelvei langs
Langevannsveien.
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3.1.2 | - hendelser pa X Neerhet til jernbane, om lag 230 m | -
jernbane fra eksisterende sjukehus. Ev.
hendelser vil ikke medfgre
konsekvenser for planomradet.
3.1.3 | - hendelser pa X Ingen. -
sjg/vann/elv
3.1.4 | - hendelser i luften X Ingen. -
3.2 Vil utilsiktede/ukontrollerte hendelser som kan inntreffe i naerliggende virksomheter (industriforetak etc.), utgjare en risiko for
omradet?
3.2.1 | -utslipp av giftige X Ikke aktuell problemstilling. -

gasser/vasker eller

eksplosjonsfarlige/

brennbare gasser/

vaesker

3.3 Medfarer bortfall av tilgang pa felgende tjenester spesielle ulemper for omradet:

-elektrisitet (kraftlinjer) | x 2 |3 |6 | Vedlangvarig strambrudd kan - Ngdstramsaggregat for
utsette sykehus- og helsetjenestene de mest ngdvendige
for sterre pakjenning. systemene.

- Gode back-up
systemer

-teletjenester X 2 |3 |6 | Langvarigbrudd itelenettet kan - Gode back-up
skape problemer for sykehus- og systemer
helsetjenestene. Teleselskaper kan
tilby hayere driftssikkerhet til de
abonnenter som bestiller dette.

-vannforsyning Tilknyttet kommunal vannforsyning | -

-renovasjon/ spillvann Tilknyttet kommunalt avigp. -

34 Pavirkes omradet av Ingen kraftlinjer som krysser -
magnetiske felt fra planomradet.
el linjer?
3.5 Er det spesielle farer forbundet med bruk av transportnett for gdende, syklende og kjgrende innenfor omradet:
3.5.1 | -til skole/ barnehage X Fortau langs Sjukehusveien og -

og n&rmiljganlegg? Langevannsveien.
3.5.2 | -til busstopp/ X Det er etablerte bussforbindelser i -

kollektive omradet, med holdeplass i

forbindelser? Sjukehusveien ved ungdomsskolen
og i Langevannsveien ved
sjukehuset. Krysningspunkter for
fotgjengere er i opphayd
fotgjengerfelt.

3.6 Brannberedskap

3.6.1 | -spesielt farlige X Ingen. -
anlegg i omradet?

3.6.2 | -har omradet X Tilkobles kommunal vannforsyning | -

utilstrekkelig med tilfredsstillende trykk.

brannvannforsyning

(mengde og trykk)?

3.6.3 | -har omradet bare en X Fra vest pa Sjukehusveien og fra -
mulig atkomstrute for pst pa Lagardsveien (via Holan).
brannbil?
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4 TIDLIGERE BRUK
41 Er omradet pavirket/ X Ikke aktuell problemstilling.
forurenset fra tidligere
virksomheter?

F.eks. gruver,
militzere anlegg,

industri

5 OMGIVELSER

5.1 Er det regulerte X Ingen.
vannmagasiner i

narheten, med
spesiell fare for
usikker is?

5.2 Finnes det naturlige X Bratt skrent gst for sykehjemmet. -
terrengformasjoner
som utgjer spesiell
fare (stup etc.)

6 ULOVLIGE VIRKSOMHETER

6.1 Sabotasje og X Ikke aktuell problemstilling
terrorhandlinger

Utover det som er kommentert i tabellen over, er det innenfor planomradet ikke registrert
faremomenter i kommuneplanens arealdel eller i offentlige kartdatabaser, som for eksempel
arealis, skred nett m.m.

Hendelser som er vurdert & vaere i gult eller radt felt, som krever tiltak, kommenteres i
kapittel 5.6.

3 Planstatus og Rammebetingelser

3.1  Overordnede foringer

Rikspolitiske retningslinjer for samordna areal- og transportplanlegging

RPR for areal- og transportplanlegging har bl.a. som mal a sikre at arealplanleggingen legger
til rette for en arealdisponering som bygger opp rundt kollektivnettet, som bidrar til reduksjon

i bruken av privatbil, og som bidrar til at hverdagen kan organiseres slik at de daglige
gjeremal nas med minst mulig bruk av privatbil.

Rikspolitiske retningslinjer for barn og unge

RPR for barn og unge skal bidra til & styrke barn og unges interesser i planleggingen. Det
skal opparbeides gode utearealer for variert bruk. Det stilles krav om erstatning for
nedbygging av areal som er i bruk for lek.

Den europeiske landskapskonvensjonen

Malene med konvensjonen er & fremme vern, forvaltning og planlegging av landskap.
Konvensjonen gnsker a fremme livskvalitet og helse, det lokale selvstyret og mulighetene for
aktiv medvirkning, baerekraftige lokalsamfunn og attraktive steder som stimulerer folks
skaperevne og tiltakslyst.
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Retningslinje for behandling av stay i arealplanlegging T-1442
(Miljoverndepartementet)

Retningslinjen skal legges til grunn av kommunene, regionale myndigheter og bergrte
statlige etater ved planlegging og behandling av enkeltsaker etter plan- og bygningsloven.
Retningslinjene anbefaler at det beregnes to stgysoner rundt viktige staykilder, rad og gul
sone. | rgd sone er hovedregelen at stgyfalsom bebyggelse skal unngas, mens det i gul
sone kan vurderes hvor ny bebyggelse kan oppfgres dersom det kan dokumenteres at
avbatende tiltak gir tilfredsstillende stgyforhold. Sykehus og sykehjem er stayfglsomme
arealformal.

3.2 Gjeldende planer

Kommuneplanens arealdel

Den overordnede planen for reguleringsplanomradet er Kommunedelplan for Egersund
sentrum 2011-2022. Omsgkte omrade er i overordnet plan angitt som omrade for offentlig
eller privat tjenesteyting og boliger. Det er ingen regulerte hensynssoner innenfor
planomradet.

Kommuneplanens bestemmelser ligger til grunn for planforslaget. Opplistede paragrafer
nedenfor vurderes a vaere de mest relevante for denne planen:

- § 1.3 Lister opp forhold som skal avklares i reguleringsplaner.

- § 1.4 Lister opp rekkefglgekrav til reguleringsplaner

- § 1.6 Universell utforming, herunder gangforbindelser med offentlig funksjon skal
primeert veere trinnfrie, med maks stigning 1:12.

- § 1.7 Barns interesser, herunder trafikksikre snarveier, gang- og sykkelveier m.m.

- § 1.8 Utarbeide ROS-analyse

- § 1.14 Parkeringskrav, for sykehus og lignende innenfor rammen av 0,2 til 0,8 plasser
pr. ansatt og dokumenterte erfaringstall pr. besgkende/bruker. Kontor skal ha en bil
pr. 50 kvm BRA og en sykkelplass pr. 100 kvm BRA kontorareal.

: .

'Figu'r 5: Utsnitt av gjeldende kommunedelplan. Kilde: Eigersund kommune.
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Reguleringsplaner innenfor planomradet
Planomréadet inngar i 3 gjeldende reguleringsplaner; Plan 11-1 Lagard — Hestholand —
Hestvad bru, Plan 11-3 Langevatnet pa Lagard og Plan 10-8 Langevannet.
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Flgur 6: Over5|ktskart som viser gjeldende regulerlngsplaner i og i naerhet til planomradet. Plangrense er vist med red
stiplet linje.

Plan 11-1 Lagard — Hestholand — Hestvad bru

Omradet er tidligere regulert i gammel plan for Lagard — Hestholand — Hestvad bru stadfestet
i 1967. Planen er erstattet av andre mindre planer de senere ar, unntatt sjukehustomta.
Planen regulerer omradet til sjukehus- og pleiehjemsomrade, hvor arealet kan oppdeles etter

de enkelte institusjoners behov. Maks byggehgyde er satt til 12,5 meter over gjennomsnittlig
planert terreng

F|gur 7 Gjeldende plan for Lagard Hestholand Hestvad bru fra 1967
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Plan 11-3 Langevatnet pa Lagard
Planen omfatter omrade nord i omradet og er fra 1969, sist revidert 1976. Planen viser
eneboliger og nordlige deler av sykehusomradet.

AL \ (NSRS

08K 7

P w . # /i [ ‘;”:,f,‘ e‘.?

Figur 8: Gjeldende plan for Lange\)atnet pa Lagard fra 1969 - sist revidert i 1976

Plan 10-8 Langevatnet
Langevannsveien er regulert i gammel reguleringsplan for Langevatnet, stadfestet i 1988.
Planen regulerer veien med 6 meter bredde og fortau pa vestsiden av veien.

.

e } %\i[

Figur 9: Del av gjeldende reguleringsplan for Langevatnet fra 1988.

Side 15 av 31



medlem av

Kristiansen & Selmer-Olsen e
Sivilarkitekter
- arkitektbedriftene

| tillegg grenser planomradet til eller ligger like ved fglgende reguleringsplaner:

- Plan 11-4: Boligomrade pa Lagard — Holan over deler av eiendommene G/Bnr 45/5,
110 og 111 m.fl. Vedtatti 1973.

- Plan 11-1: Detaljregulering for Sjukehusveien — Lagardsveien. Vedtatt i 2013.

- Plan 11-1: Endring av reguleringsplan for Lagard. Vedtatt i 2015.

4 Planprosess og medvirkning

41 Forhandsvarsling

Oppstart av planarbeid ble varslet offentlige instanser, samt bergrte og tilstetende
eiendommer i brev av 5. februar 2014, samt annonsert i Dalane Tidende. Hgringsfrist ble satt
til den 17. mars 2014. Naboer, grunneiere og offentlige instanser ble varslet i henhold til lister
fra kommunen.

4.2 Innkomne merknader til forhandsvarslingen
Det kom inn 4 merknader til varsel om oppstart. Disse er gjengitt og kommentert i kapittel 7.
Foelgende instanser hadde merknad:

- Statens vegvesen region sgr, datert 2.10.13

- Eigersund kommune Felles brukerutvalg, datert 17.10.13

- Rogaland fylkeskommune, regionalplanavd., datert 4.11.13
- Beboere i Stemveien, datert 9.10.13
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5 Beskrivelse av planforslaget

5.1 Plankonsept

Sykehustomta er et sameie mellom Eigersund kommune og Helse Stavanger HF.
Grgntomrade vest for eksisterende bygningsmasse gnskes delt mellom partene og utnyttet til
fremtidig sykehjem og sykehus. Sykehjem etableres sgr pa tomta (IN2) mens det
tilrettelegges for fremtidig utvidelse av sykehuset nord pa tomta (IN3). Felgende kriterier
ligger til grunn for utforming av planen:

- Tarr gangforbindelse mellom sykehus og nybygg. Denne bar veere plassert naermest
mulig hovedinngang. Samlokalisering mellom de ulike byggeprosjekter.

- Utvidelse av parkeringsareal. Parkeringsdekningen i omradet ma bedres. Terrenget
apner for parkering i to plan og/eller under nybygg.

- Utbedring av krysset med Sjukehusveien

- Sikre interne gangsoner. Trygge gangforbindelser fra parkeringsplass og langs
Langevannsveien.

- Landingsplass for helikopter. Innflygningssoner og byggegrenser sikres i planen.

- Endre trafikkmgnster ved hovedinngang. Tilrettelegge for mangvrering for buss, HC-
parkering m.m.

Eigersund kommune har meldt opp behov for 36 nye sykehjemsplasser, samt
rehabiliteringsavdeling innenfor samme bygningsmasse. Jst pa tomta er det etablert
sykehjem i dag. Plassering av nytt sykehjem i samme omrade apner for sambruk av mange
tienester, noe som er kostnadsbesparende.

Folgende funksjoner @nskes inn i nytt bygg pa IN2: Sykehjem (2600 m?), Aktivitetssenter
(400 m?), Rehabilitering (600 m?) og Dagsenter (600 m?). | tillegg kommer fellesfunksjoner og
parkering. Samlet bruksareal er ca. 4 500 m? (uten parkering).

Innenfor omrade IN3 foreligger ingen konkrete planer om utbygging, men Helse Stavanger
HF gnsker tomta tilrettelagt for en mulig fremtidig utvidelse av dagens sykehus.

Nytt bygg i IN2 og IN3 kan kobles sammen med eksisterende bygg i IN1 via en overbygd
gangforbindelse. Gangforbindelsen plasseres naermest mulig hovedinngangen til sykehuset.
Dette vil forenkle sambruk av funksjoner og tjenester.

Vei og trafikk

Hovedatkomst med bil til sykehuset skjer i dag fra Sjukehusveien og Langevannsveien. Etter
regulering vil hovedatkomst vaere den samme som dagens situasjon. Det er registrert at
internt veinett pa sjukehustomta benyttes som skolevei for barn fra Holan og Egebakken.

For at kollektivtilbudet skal veere et attraktivt alternativ til bil, ber det veere kort avstand til
bussholdeplass, bussrutene bar ha hay frekvens og det bar veaere et variert rutetilbud. Det
reguleres eksisterende holdeplasser for buss i Langevannsveien i tilknytning med ny gang-
og sykkelvei.

Trafikksikkerheten for myke trafikanter vil bli bedre som fglge av planen. Sentrale
gangforbindelser reguleres som gang- og sykkelvei, fortau og gangsti. Langs
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Langevannsveien reguleres det gang- og sykkelvei pa 3 meter med 1,5 m rabatt mot
kjgrebanen. Fortau reguleres med bredde pa 3 meter. Regulert gangsti har bredde 2 meter.

Skolebarn ferdes i dag gjennom sykehusomradet fra boligomrade pa Holan/Egebakken til
skolene vest for Langevannsveien (Lagard ungdomsskole, Dalane vgs. og Grgne Braden).
Trygg skolevei er ivaretatt ved & legge inn stier og gangforbindelsene i planen.

TEGNFORKLARING:

= Atkomst med bil
8L 7 (offentlig)

| ’7 Bil (ansatte/beboere)
‘1 Buss/taxi
Gang- og sykkelvei

_~~ Gangforbindelser

Figur 11: Gangforndelser i o:det ettegjenomfart plan. Kartkilde: Eigersund kmune
Grennstruktur

Planlagt sykehjem og utvidelse av sykehus plasseres pa dagens grgntomrade. Dette
omradet ligger som et parkomrade med opparbeidet vannspeil i dag. | og rundt planomradet
er det store friluftsomrader som innbyr til rekreasjon. En vurderer dithen at en nedbygging av
grgntomrade pa sykehusomradet ikke er sarbart sett i forhold til de muligheter som er i og
rundt omradet. | forbindelse med nybygg vil ubebygde arealer opparbeides til grantomrader.

Forholdet til overordna méal og planer

Planlagt sykehjem ligger sentral pa sykehusomradet pa Lagard. Det ligger i tilkknytning til
eksisterende sykehjem og plasseringen apner for sambruk av tjenester. Omradet har etablert
kollektivtilbud med bussholdeplasser i Langevannsveien. Det er ogsa muligheter for buss a
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mangvrere inne pa sykehustomta. Planen tilrettelegger for at brukere og ansatte kan benytte
seg av kollektivtransport som et alternativ til privatbil, som er i trdéd med RPR for samordna
areal og transportplanlegging.

| forhold til intensjonene i RPR for barn og unge er det vurdert at i omrade hvor det
planlegges tiltak ikke er et utpreget lekeomrade for barn og unge, men heller et areal som
tilrettelegger for rekreasjon. Det vurderes at tiltak i like stor grad som det beslaglegger areal
ogsa tilrettelegger for ny bruk av omradet. Det reguleres gang- og sykkelvei langs
Langevannsveien til tursti nord for omradet.

Planforslaget endrer landskapsbildet i omradet ved at det innfares nye elementer i
landskapsrommet. Samtidig bidrar tiltaket til & forsterke opplevelsen av dette omradet som
typisk og unikt med en samfunnsnyttig funksjon.

Retningslinje for behandling av stgy legges til grunn for utbyggingen. Det er i og rundt
planomradet fa konflikter relatert til stay. Tiltakets aktiviteter og trafikkmengde vil ikke
medfare stgy som vil vaere i neerheten av grenseverdiene for omkringliggende bebyggelse.
Sykehjemmet vil matte gjennomfare tiltak for a skjerme fra stay fra omkringliggende
stoykilder (Sjukehusveien/Langevannsveien og jernbanen).

Kommuneplan og gjeldende reguleringsplan regulerer omradet til tiltenkt formal.
Intensjonene for omradet er i samsvar med det som legges til grunn i planforslaget.

-
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5.2 Planlagt arealbruk
Planomradets areal er disponert pa falgende mate:

Sosikode Formal (sosikode) Omrade Eierform Areal

signatur (kvm)
1111 Frittliggende smahusbebyggelse BF1 Annen 986
1112 Konsentrert smahusbebyggelse BK1 Annen 969
1163 Institusjon (sykehus/sykehjem) IN1-IN3 Offentlig 36 822
1610 Lekeplass LEK1 Offentlig 466
2010 Veg V1-V5 Offentlig 5148

Felles (V5)

2012 Fortau F1-F3 Offentlig 398
2015 Gang- og sykkelvei GS1-GS2 Offentlig 1140
2016 Gangareal GA1 Offentlig 181
2019 Annen veggrunn — grgntanlegg AVG1-AVGS8 Offentlig 1289
2025 Holdeplass H1-H2 Offentlig 201
2034 Landingsplass for helikopter o.a. HP1 Annen 716
2082 Parkeringsplass P1-P3 Felles 5169
3001 Grennstruktur GR1-GR3 Offentlig 10 929
Sum planomradet 64 417

5.3 Formal og hensynssoner

Bebyggelse og anlegg

Institusjon - sykehus/sykehjem (IN1-IN3)

Formalet institusjon (IN1, IN2 og IN3) omfatter byggeomrade for nytt sykehjem og sykehus,
samt eksisterende sykehus/sykehjem. | formalet inngar bygninger, interne veier,
naerparkeringsplasser, sykkelparkering, teknisk infrastruktur og uteomrader.

Formalet er delt inn i 3 byggeomrader; IN1, IN2 og IN3. IN1 omfatter eksisterende
bebyggelse, mens IN2 er tomt for nytt sykehjem og IN3 er tomt for fremtidig utvidelse av
sykehus.

Planforslaget fastsetter maks utnyttelse gjennom maksimalt % -BYA og maksimalt tillatte
byggehgyder. Sa langt i planprosessen er det kun konkrete utbyggingsplaner for omrade
IN2. Planen legger opp til en mulig fremtidig utvidelse av sykehuset i IN3. Her er det usikkert
hva behovet vil veere. Maksimalt tillatt bebygd areal i IN1 er % BYA = 35 %, og i IN2 og IN3
er % BYA = 55 %. Maksimal tillatt byggeheyde skal ikke overstige kote 46,0 i IN1, kote 44,5 i
IN2 og kote 48,5 i IN3. Apne tekniske anlegg skal integreres i bygningsvolumet og ligge
innenfor byggegrenser og maksimalhgyder. Heissjakt og oppbygg for tekniske installasjoner
tillates med en maksimal hayde 3,0 meter over maksimal tillatt byggehgyde, og skal totalt
ikke utgjgre mer enn 20 % av bebygd flate.
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Frittliggende smahusbebyggelse (BF1)

Formalet BF1 omfatter eksisterende boligtomt. Pa tomta tillates en frittliggende enebolig med
tilherende uthus og garasje. Maksimalt tillatt byggehayde er 8 meter for bolighuset og 3
meter for andre bygninger pa tomta. P& tomta tillates kun 1 bruksenhet.

Konsentrert smahusbebyggelse (BK1)

Formalet BK1 omfatter eksisterende boligtomt. Pa tomta tillates flere-mannsbolig med inntil 3
bruksenheter. Tilhgrende uthus og garasje tillates oppfert pa tomta. Maksimailt tillatt
byggehgyde for boligen er 8 meter og 3 meter for andre bygninger pa tomta.

Lekeplass (LEK1)
Formalet LEK1 omfatter eksisterende offentlige lekeplass. Opprustning av lekeplassen
omfattes av annen reguleringsplan for boliger i naerheten av planomradet.

Samferdselsanlegg og teknisk infrastruktur

Veg (V1-V5)
Formalet omfatter offentlige og felles veier i omradet.

- V1 omfatter eksisterende veitrase for kommunalvei Sjukehusveien og reguleres med
totalbredde 7 meter.

- V2 omfatter eksisterende veitrase for kommunalvei Langevannsveien og reguleres
med totalbredde 6 meter.

- V3 omfatter offentlig atkomstvei til Sjukehustomta (IN1-IN3). Atkomstveien reguleres
med bredde pa 6 meter.

- V4 omfatter offentlig atkomstvei til Sjukehustomta (IN1-IN3). Atkomstveien reguleres
med bredde pa 6 meter.

- V5 omfatter felles atkomstvei til bo- og servicesenter og ambulansetjenesten innenfor
IN1.

Fortau (F1-F3)
Formalet omfatter offentlig fortau langs atkomstvei V3 og V4. Fortau skal vaere opphayd med
kantstein langs vei.

Gang- og sykkelvei (GS1-GS2)

Formalet omfatter offentlig gang- og sykkelvei langs Langevannsveien. Regulert bredde er 3
meter. Gang- og sykkelvei skal vaere belyst. Der den grenser til vei eller holdeplass skal
gang- og sykkelveien veere opphagyd med kantstein.

Gangareal (GA1)

Formalet omfatter eksisterende snarveier og stier. GA1 er snarvei mellom sykehusomradet
og Skrivarfjellet og er mye brukt som skolevei for barn i Holan-omradet. Stiene skal veere
tilgjengelige for allmennheten.
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Annen veggrunn tekniske anlegg (AVG1-AVGS)

Arealformalet omfatter omrade for greft, fylling, skjeering og annet kantareal til offentlig vei og
gang- og sykkelvei, samt plass til belysning langs gang- og sykkelvei. Formalet omfatter
ogsa drape gy i atkomstvei til sykehuset (V3).

Holdeplass (H1-H2)
Formalet omfatter holdeplass for buss i Langevannsveien.

Landingsplass for helikopter (HP1)

Formalet omfatter eksisterende landingsplass for helikopter i ambulanseflyging. Allmenn bruk
av landingsplassen tillates ikke. Landingsplassen skal opparbeides etter krav i Forskrift om
utforming av sma helikopterplasser (BSL E 3-6)

Parkeringsplass (P1-P3)

Regulerte parkeringsplasser er felles for hele sykehusomradet. Parkeringen skal betjene
sykehus og eventuelt nye helseinstitusjoner. P1 kan etableres i to plan, hvor atkomst til
nedre plan er fra V3 og til gvre plan er fra IN2. Det er ogsa muligheter for forlengelse av
nedre plan under bebyggelsen i IN2. P2 er felles for ambulansetjenesten og bo- og
servicesenter i IN1. P3 er felles for eksisterende bebyggelse nord i IN1.

Gronnstruktur

Grgnnstruktur (GR1-GR3)

Formalet er offentlig og omfatter naturterreng @st for eksisterende bygningsmasse pa tomta.
Eksisterende busk- og tre vegetasjon skal i starst mulig grad beholdes. Ngdvendig skjotsel
og trepleie tillates.

Hensynssone

Sikringssone for frisikt (H140)

Sonen omfatter de areal som ligger i frisiktsonen som ikke har veiformal. Innenfor sonen
tillates ikke etablert vegetasjon eller tiltak i en hgyde av 0,5 meter over tilstatende vegers
niva.

5.4 Universell utforming

Planforslaget setter krav om god tilgjengelighet for hele befolkningen, og skal dokumenteres i
situasjonsplan og utomhusplaner knyttet til byggeseknader.

5.5 Rekkefolgekrav

Teknisk infrastruktur s& som vann- og avlgp, energiforsyning, veianlegg, gang- og sykkelvei
GS1 og fortau F1 og F2 skal veere utbygget for det kan gis tillatelse. Krysset mellom V1 og
V3 skal veere opparbeidet i trad med planen far det gis byggetillatelse.

5.6 Oppfolging av ROS-tema i planforslaget

Radon

Det er krevende a kartlegge og vurdere risiko for radonforekomster. Problemet kan
handteres ved konstruksjon av bygg og utfgres slik at man hindrer inntrenging av radon.
Forholdet er sikret i bygningsteknisk forskrift (TEK10).
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Ekstremvaer og klimaendringer

Omrader med bebyggelse, trafikk og parkeringsomrader med ikke-drenerende overflater vil
dekke en stor del av planomradet. | forbindelse med intens og vedvarende nedbgrsmengde
kan det oppsta betydelige mengder overvann. Terrengfall og drenering internt i omradet ma
planlegges slik at det i perioder med ekstrem nedbgrsmengde unngar problemer med
vanninntrenging i bebyggelsen.

Reguleringsbestemmelsene sikrer at det i forbindelse med byggesgknad skal fremlegges
dokumentasjon som viser Igsninger for drenering av overvann og fallforhold/flomveier i
utomhus arealer. Overvann ma handteres lokalt og pa en mate som forebygger mot
utvasking, erosjon eller flomskade i planomradet.

Bortfall av infrastruktur

Etablering av sykehus og andre viktige samfunnsfunksjoner medfarer at bortfall av
infrastruktur sa som stremforsyning, vannforsyning, telekommunikasjon m.m. kan medfare
direkte ulemper for driften. Det méa derfor etableres sekundaersystemer (i form av ngdstrem
mv.) som automatisk trer inn ved bortfall av for eksempel streamforsyningen til
sykehus/sykehjem. Ansvaret for etablering, oppfalging og krav til viktige sekundaersystemer
tilligger helseforetakene og kommunen selv. Ved gjennomfaring av planforslaget ma det
legges seerlig stor vekt pa etablering av VA-ledninger, kraftledninger m.m. med tilstrekkelig
kapasitet for & mate fremtidens behov.

6 Virkninger av planen

6.1 Overordnede planer
Planforslaget er i all hovedsak i henhold til vedtatt kommuneplan for Egersund. Planen
stadfester dagens bruk.

6.2 Stedets karakter

Reguleringen vil forsterke omradets karakter som et omrade med stor offentlig virksomhet og
viktige samfunnsnyttige institusjoner.

6.3 Forholdet til naturmangfoldioven
Det skal gjeres vurderinger av tiltaket i forhold til naturmangfoldlovens §§ 8-12. Disse
vurderingene fglger under:

§ 8. (kunnskapsgrunnlaget)

Offentlige beslutninger som berarer naturmangfoldet skal sé langt det er rimelig bygge pa vitenskapelig kunnskap
om arters bestandssituasjon, naturtypers utbredelse og okologiske tilstand, samt effekten av pavirkninger. Kravet
til kunnskapsgrunnlaget skal sta i et rimelig forhold til sakens karakter og risiko for skade pé naturmangfoldet.
Myndighetene skal videre legge vekt pa kunnskap som er basert pa generasjoners erfaringer gjennom bruk av og
samspill med naturen, herunder slik samisk bruk, og som kan bidra til baerekraftig bruk og vern av naturmangfold.

Ut fra registreringen som ligger i naturbasen, er det ingen seerskilte forekomster innenfor
omradet. Det er ikke registrert viktige naturtyper, utvalgte naturtyper eller prioriterte arter i
eller i neerheten av planomradet. Hele omradet er i stor grad pavirket av menneskelig
aktivitet og tekniske inngrep.
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§ 9. (fare-var prinsippet)

Nar det treffes en beslutning uten at det foreligger tilstrekkelig kunnskap om hvilke virkninger den kan ha for
naturmiljget, skal det tas sikte pé a unnga mulig vesentlig skade pa naturmangfoldet. Foreligger en risiko for
alvorlig eller irreversibel skade pa naturmangfoldet, skal ikke mangel pa kunnskap brukes som begrunnelse for a
utsette elle runnlate a treffe forvaltningstiltak.

Det vurderes at det foreligger tilstrekkelig med kunnskap, jf. kommentar til § 8.

§ 10. (skosystemtilneerming og samlet belastning)
En pévirkning av et okosystem skal vurderes ut fra den samlede belastning som gkosystemet er eller vil bli utsatt
for.

Omradene rundt sykehustomta er allerede utbygd med boliger og undervisning. Friomrade i
og rundt Langevannet er et mye benyttet til rekreasjonsomrade. Inne pa sykehustomta vil
opparbeidet parkareal bygges ned som falge av planen. Tidligere restarealer nord og @st for
eksisterende bygningsmasse beholdes som grgnnstruktur. Viktige gkosystem vurderes ikke
a veere truet av planlagte tiltak, og ytterligere vurderinger er dermed ikke pakrevd.

§ 11. (kostnadene ved miljgforringelse skal baeres av tiltakshaver)
Tiltakshaveren skal dekke kostnadene ved & hindre eller begrense skade pa naturmangfoldet som tiltaket volder,
dersom dette ikke er urimelig ut fra tiltakets og skadens karakter.

Det legges opp til at overvannshandtering skal veere tilstrekkelig for & unnga ugnskede
konsekvenser. Detaljert utforming av overvannshandtering gjeres i forprosjektet, og det er da
hensiktsmessig at Igsningene da diskuteres med sikte pa hva som aksepteres i forhold til
omradet for gvrig.

§ 12. (miljgforsvarlige teknikker og driftsmetoder)

For a unnga eller begrense skader pa naturmangfoldet skal det tas utgangspunkt i slike driftsmetoder og slik
teknikk og lokalisering som ut fra en samlet vurdering tidligere, ndvaerende og fremtidig bruk av mangfoldet og
gkonomiske forhold, gir de beste samfunnsmessige resultater.

Det vises til § 11. Eventuelle tiltak fremkommer i forprosjektet.

Planlagt tiltak vurderes ikke i vesentlig grad & veere i konflikt med intensjonene i
Naturmangfoldloven §§ 8-12. Med bakgrunn i dette vurderes det ikke som ngdvendig med
restriksjoner eller seerskilte tiltak i forhold til naturlig mangfold.

6.4 Universell utforming T5/99B

Kravet om universell utforming av sykehus/sykehjem folger bygningsteknisk forskrift
(TEK10). Planbestemmelsene sarger for at det avsettes parkeringsplasser for
forflytningshemmede lett tilgjengelig i forhold til hovedinngangene.

6.5 Forholdet til barn og unge
Omradet benyttes som skolevei for mange barn og unge. Ved at
gangforbindelsene/gangstiene reguleres sikres trygg skolevei i planen.

6.6 Stoy og forurensning
Aktuell stgy vil komme fra biltrafikk og jernbane. Stgyproblemet vurderes ikke som
konfliktfullt med tanke pa planlagt tiltak og viderefgring av dagens bruk.
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6.7 Trafikkforhold

Trafikkforholdene vil bedres i forhold til dagens situasjon. Oppstramming av kryss med drape
vil sikre en mer smidig og oversiktlig inn- og utkjering fra sykehustomta. Sjukehusveien
opprettholder dagens veibredde. Opparbeidelse av gang- og sykkelvei langs
Langevannsveien vil trygge forholdene for de myke trafikantene. Interne gangforbindelser
(trygg skolevei) er sikret i planen.

6.8 Gkonomiske konsekvenser for kommunen

Planforslaget som legger opp til utvidelses- og utviklingsmuligheter for sykehustomta med
sykehjem og sykehus, vil veere med pa a styrke Egersund som regionsenter. | tillegg vil det
sikre eksisterende og nye arbeidsplasser.

6.9 Avveining av virkninger

Planen synes & bedre situasjonen for de offentlige institusjonene i omradet. Det gis gode
muligheter for etablering av nytt sykehjem, samt utvidelse av sykehuset. Den trafikale
situasjonen for de kjgrende og de myke trafikantene vil bedres. Omkringliggende grent sone
sikres ogsa i planen.
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Merknader til forhandsvarslingen

Til forhandsvarselet er det innkommet 4 merknader. Nedenfor fglger en kort sammenstilling
av de enkelte innspill, med forslagsstillers kommentar:

Nr. | Avsender/ Innspill Kommentar
1 Statens vegvesen region sor

Ingen merknader til planen. Tatttil etterretning.
2 Eigersund kommune, Felles

brukerutvalg

Ingen merknader. Tatt til etterretning.
3 Rogaland fylkeskommune,

regionalplanavdeling.

Opplyser at konsekvensutredning er
vurdert som ikke aktuelt. Denne
vurderingen ma utdypes ved utlegging til
offentlig ettersyn. Positivt at det tas grep
for a sikre sykehus og sykehjem
forutsigbare rammer for videre utvikling.
Ma legges til rette for tilstrekkelig
kapasitet.

Trafikksikkerhet og estetikk skal vise
oppmerksomhet i planarbeidet. Utrede
tilgjengelighet til omradets malpunkt

generelt og forholdet til gdende/syklende.

Mulighet for fortetting bear vurderes.

Konsekvensutredningskrav er utredet i
kapittel 1.5.

Det er regulert inn fortau og gang- og
sykkelvei innenfor sykehustomta. Dette
sikrer trygg ferdsel langs de viktigste
transportarene i omradet. Planen
tilrettelegger for at snarvei (skolevei) fra
boligomrade pa Holan til ungdomsskolen
viderefgres.

Universell utforming er hensyntatt i
planforslaget. Interne gangforbindelser
regulert inn der dette er hensiktsmessig.

Eksisterende boliger i Stemveien utgar av
planomradet. Disse boliger er stadfestet i
gjeldende plan fra 1969.
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4 Beboere/grunneiere i Stemveien
Opplyser at deres eiendommer inngar i Eiendommene ble til varsling om oppstart
eldre reguleringsplan og at omradet er av planarbeid inntatt i planomréadet etter
bygd ut i henhold til denne. Legger til krav fra kommunen som ikke @nsket sma
grunn at det ikke vil bli foretatt endringer i | frimerkeplaner. Etter naermere vurderinger
dagens situasjon pa eiendommene. er disse eiendommer tatt ut av planen og
Forutsetter at det blir lagt til rette for plangrensen gar i eiendomsgrense til
medvirkning i planarbeidet. 45/114.
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Vedlegg 1 — Plankart
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Vedlegg 2 — Reguleringsbestemmelser
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Vedlegg 3 — Forhandsvarsling
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Vedlegg 4 — Innkomne merknader til forhandsvarslingen
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