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1. UvOD

Slovenija spada med drzave, kjer se zlasti v poletnih mesecih pojavljajo viSje koncentracije ozona
(EEA 2014). Pri tem najbolj izstopata obe primorski regiji in predvsem Obala (ARSO 2008a—-2013a,
2013b, 2014). Nekatere Studije so pokazale, da predstavlja troposferski ozon oziroma onesnazenost
zunanjega zraka na tem obmocdju zaskrbljujo¢ okoljski in javnozdravstveni problem, ki mu je treba
nameniti ve¢jo pozornost (Rems Novak in sod., 2014; Sémen Joksi¢ in sod., 2011; Simac in sod., 2011;
Simac, 2008; ErZen in sod. 2007; ErZen in sod. 2003). Znano je, da lahko kratkoro¢na (nekaj ur ali dni)
ali dolgorocna (ve¢ mesecev ali let) izpostavljenost ljudi ozonu povzrodi Stevilne skodljive strukturne,
funkcionalne in biokemijske spremembe v dihalnem sistemu, ki so povezane z zmanjSanjem pljucne
funkcije, povecanjem odzivnosti dihal, oslabitvijo obrambnega mehanizma dihal in poslabsSanjem
astme (WHO 2006). Novejse raziskave so pokazale tudi sistemske skodljive u¢inke ozona, med drugim
vplive na delovanje srca, razvoj ateroskleroze, vec¢jo obolevnost zaradi bolezni dihal in obtodil (srce)
in ve¢jo umrljivost zaradi navedenih vzrokov (WHO 2008, 2013). Troposferski ozon predstavlja tudi
klimatski problem, saj neposredno prispeva k toplogrednemu potencialu ozracja zaradi absorpcije
dela infrardece energije, ki jo seva zemlja (Sitch in sod. 2007). Povecane koncentracije ozona
Skodljivo vplivajo na rast rastlin, posledica cesar je poleg ekonomske Skode zaradi zmanjsane
kmetijske pridelave tudi zmanjSana ekosistemska stabilnost in pestrost (EEA 2014).

Ocena onesnazenosti zraka je z vidika potencialne izpostavljenosti ozonu in ocenjevanja vplivov
ozona na zdravje prebivalcev pomembna javnozdravstvena naloga. Onesnazenost zunanjega zraka z
ozonom lahko ocenimo na osnovi okoljskih podatkov o koncentracijah ozona v zunanjem zraku na
posameznem obmocdju, primerjave stanja med razliénimi obmocdji in spremljanja trendov. Potencialno
izpostavljenost ozonu lahko ocenimo s pomocjo kazalca SOMO;s (Sum of Ozone Means Over 35 ppb)
v skladu z metodologijo Svetovne zdravstvene organizacije (WHQ), Regionalnega Urada za Evropo
(Special Programme on Health and Environment, WHO Regional Office for Europe). Kazalec SOMO3;
se izracuna z okoljskih podatkov, in sicer na osnovi najvecjih dnevnih 8-urnih drsecih srednjih
koncentracij ozona v enem letu, vedjih od 70 ug/m?® (referenéna vrednost) (UNECE 2004a, 2004b).
Kazalec SOMOs; je v skladu z zgoraj omenjeno metodologijo tudi osnova za kvantifikacijo vplivov
ozona na zdravje. S pomocjo kazalca SOMOss in specificnih mer povezanosti med izpostavljenostjo
ozonu in ucinki na opazovane zdravstvene izide lahko ocenimo deleZ opazovanih zdravstvenih izidov
(npr. umrljivosti oziroma obolevnosti zaradi specifi¢nih vzrokov), ki jih lahko pripiSemo onesnazenju
zraka z ozonom, to je pripadajoci deleZ opazovanega zdravstvenega izida zaradi vsakega povecanja
stopnje izpostavljenosti ozonu za 10 pg/m3 nad referencno vrednostjo 70 ;ytg/m3 (Martuzzi in sod.
2006). Za upostevanje vplivov na bolj ogrozene skupine populacije se v skladu s priporocili UNECE
oceni tudi najvecja stopnja izpostavljenosti ozonu (brez upostevanja) referenéne vrednosti 70 ug/m?>)
oziroma t. i. kazalec SOMOQ,. V programu CAFE (Clean Air For Europe 2005) je bil za kvantifikacijo
vplivov ozona na zdravje ljudi uporabljen tudi kazalec SOMOcurg, ki predstavlja kumulativno letno
izpostavljenost ozonu (letna vsota vrednosti kazalca SOMO;s) in se uporablja kot kazalec
izpostavljenosti v okoljskih porocili Evropske agencije za okolje (EEA).

Namen S$tudije je bil pregledati in oceniti stanje onesnaZenosti zunanjega zraka z ozonom na
primorskem obmodju, t. i. SIP (aglomeracija SIP, Ur.l. RS 8/2015), slika 1, v obdobju 2007-2015 in
izraCunati kazalce SOMO (SOMO;5, SOMO, in SOMOcare). Ocena stanja onesnaZzenosti zunanjega
zraka in izracuni kazalcev temeljijo na zbranih in ustrezno obdelanih podatkih treh stalnih merilnih
mest, ki obratujejo na primorskem obmocju v sklopu Drzavne merilne mreze za spremljanje kakovosti
zunanjega zraka (DMKZ, Agencija RS za okolje), in sicer Koper, Nova Gorica in Otlica. Cilj Studije je bil
tudi kvantifikacija vplivov ozona na zdravje prebivalcev obmocij upravnih enot (v nadaljevanju UE)
Koper in Nova Gorica na osnovi izracunanega kazalca SOMO;5 oziroma SOMO,.
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1.1. Ozon kot onesnaZevalo zunanjega zraka

Troposferski ozon nastaja kot sekundarno onesnaZevalo zunanjega zraka pri kompleksnih kemijskih
reakcijah v ozracju iz t. i. predhodnikov ali prekurzorjev ozona, to je dusikovih oksidov, NOx (v
glavnem NO in NO,) in lahko hlapnih ogljikovodikov (nemetanski VOC) (Monks 2003). Ozon nastaja
dokler je dovolj prekurzorjev, reakcija pa je zelo odvisna tudi od temperature in sonénega sevanja
(EEA 2014). Koncentracije ozona so zato praviloma visje v poletnem delu leta, zlasti v vrocih, susnih
poletjih, in v dolgih obdobjih vztrajanja obmocja visokega zracnega tlaka (ibid). Razlike v emisijah in
koncentracijah prekurzorjev, kemi¢ni sestavi ozracja, kompleksnega dogajanja v ozracju, klimatskih
razmerah ter meteoroloskih in topoloskih pogojev, pri ¢emer ima pomembno vilogo tudi izvor zracnih
mas, pogojujejo precejsnje prostorske in ¢asovne razlike v koncentracijah ozona (Hoor in sod. 2009;
Pires in sod. 2012). Posledi¢no so koncentracije ozona obicajno visje v primestju oziroma ruralnih
obmodjih in na visjih legah, v vrocih poletnih popoldnevih z malo vetra oziroma ob nizjih hitrostih
vetra (EEA 2014).

1.2. Mejne vrednosti

V skladu z Direktivo 2008/50/ES Evropskega parlamenta in Sveta iz leta 2008 o kakovosti zunanjega
zraka in CistejSem zraku za Evropo (UL L St. 152 z dne 11. 6. 2008) velja v Sloveniji od leta 2011
Uredba o kakovosti zunanjega zraka (Ur.l. RS, $t. 9/2011; 8/2015), ki je zamenjala dotedanje predpise
na podrocju kakovosti zraka, v nadaljevanju Uredba. Uredba predpisuje:
— standarde kakovosti zunanjega zraka, to je ciljno, mejno, opozorilno, kriticno in alarmno
vrednost ozona,

— nacdin obvescanja javnosti ob preseganju opozorilne in alarmne vrednosti,
— obveznost priprave nacrtov za ohranjanje in izboljSanje kakovosti zunanjega zraka.

V tabeli 1 so navedeni parametri kakovosti zraka, ¢asovni interval meritev posameznega parametra in
mejne vrednosti (omejitve) za ozon.

Tabela 1. Parametri kakovosti zraka, ¢asovni interval meritev in mejne vrednosti za ozon v zunanjem
zraku (Uredba)

Parameter Casovni interval meritev Mejna vrednost (omejitev)
Opozorilna vrednost 1-urno povprecje meritev 180 pg/m3
Alarmna vrednost 1-urno povprecje meritev 240 ug/m3
Ciljna vrednost za Najvecja dnevna 8-urna srednja 120 ;,Lg/m3 ne sme biti presezena vec kot
varovanje zdravija ljudi vrednost 25 dni v koledarskem letu, izracunano kot
povprecje v obdobju treh let — velja od 1.
1.2010
Ciljna vrednost za varstvo AQOT,g izracunan iz 1-urnih 18.000 ug/m3'h kot povprecje v obdobju
rastlin vrednosti v obdobju od maja do petih let — velja od 1. 1. 2010
julija
Dolgoro¢no naravnana Najvecja dnevna 8-urna srednja 120 lvtg/m3
vrednost za varovanje vrednost v koledarskem letu
zdravja ljudi
Dolgoro¢no naravnana AQOT,g izracunan iz 1-urnih 6.000 ug/ma‘h
vrednost za varstvo rastlin vrednosti v obdobju od maja do
julija

Opozorilna vrednost (OV) je postavljena z namenom varovanja zdravja ljudi zaradi kratkotrajne
izpostavljenosti velikim koncentracijam ozona. OV znasa 180 pg/m’ in se izratuna kot urna
koncentracija ozona. Pri tako veliki koncentraciji je potrebno izdati opozorilo o preseganju in
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pri¢akovanem trajanju tak$ne situacije. Alarmna vrednost (AV) znasa 240 pg/m’in se izratuna kot
urna koncentracija ozona. Pri tako veliki koncentraciji je potrebno poleg opozorila o preseganju in
pricakovanem trajanju takSne situacije izvesti tudi doloCene ukrepe, npr. obvestila prebivalcem o
izogibanju izpostavljenosti. Ciljna vrednost (CV) za varovanje zdravja ljudi znasa 120 pg/m? in se
izracuna kot najvecja 8-urna drseca srednja koncentracija ozona za vsak dan. V koledarskem letu je
lahko najvec¢ 25 dni, ko najvecja 8-urna koncentracija ozona preseze CV (racunano kot triletno
povprecje). Dolgoro¢no naravnana vrednost za varovanje zdravja ljudi (LTO, Long-term Objective) pa
pomeni, da CV 120 pg/m> ne sme biti presefena. V tabeli 1 sta navedeni tudi ciljna vrednost za
varstvo rastlin, ki znasa 18.000 ug/ma.h, in se izracuna iz 1-urnih vrednosti (kazalec AOT,;
Accumulated Ozone exposure over a Threshold of 40 ppb) v obdobju vegetacije za obdobje petih let
ter dolgoro¢no naravnana vrednost ozona za varstvo rastlin, ki znasa 6.000 ug/m?>.h (Uredba).

Podpora ukrepom za doseganje kakovosti zraka zaradi varovanja javnega zdravja so tudi smernice
WHO za vrednosti ozona v zraku, navedene v tabeli 2 (WHO 2006). Smernice temeljijo na obsezni
zbirki znanstvenih dokazov v zvezi z onesnazevanjem zraka in posledicami za zdravje. Po Smernicah
znada dnevna najvedja 8-urna srednja vrednost za ozon 100 ug/m?>, za naravno ozadje pa se uposteva
koncentracije ozona do 80 ug/m3.

Tabela 2. Smernice WHO za ozon v zunanjem zraku (WHO, 2006)

Parameter Ozon (ug/ma)
Najvisja 8-urna srednja vrednost 100
Naravno ozadje 80
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2. METODOLOGUA

2.1. Ocena onesnazenosti zunanjega zraka z ozonom

2.1.1. Okoljski podatki

Okoljski podatki oziroma podatki o koncentracijah ozona v zunanjem zraku na primorskem obmocju
ali obmocju SIP, slika 1, so pridobljeni iz baze DMKZ, to je iz stalnih avtomatskih merilnih mest
oziroma postaj ARSO v Kopru, Novi Gorici in na Otlici za obdobje od 2007 do 2015 (ARSO 2008a-
2013a; 2013b; 2014, 2015). Za oceno onesnaZenosti zunanjega zraka z ozonom so bili uporabljeni
oziroma izrac¢unani naslednji podatki:

— najvecje urne koncentracije ozona in preseganja opozorilne vrednosti,

— najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona,

— Stevilo preseganj ciljne vrednosti.
Podatki so validirani s 75 %-nim pravilom veljavnosti, kar pomeni razpoloZljivost >75 % veljavnih
podatkov za dolo¢eno ¢asovno obdobje. Za oceno onesnazenosti zraka z ozonom in s tem povezane
izpostavljenosti so bili izracunani kazalci SOMO (SOMO35, SOMOg in SOMOcare) vV obdobju od 2007 do
2015.

=

...........

o

@
Ljublfang
o fakueet (Lubijana 87 )

Zagreb

0.5 10 20 30 40 km
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Slika 1. Obmoc¢ja in aglomeracije ter Drzavna merilna mreZa za spremljanje kakovosti zunanjega zraka
(DMKZ). Primorsko obmocje, SIP, je oznaceno z modro barvo. Na obmocju SIP so tri stalna merilna
mesta DMKZ: Koper, Nova Gorica in Otlica (Vir: ARSO, GURS).

2.1.2. lzracun kazalcev SOMO

Izraun kazalcev SOMO3s oziroma SOMOg in SOMOcae

Kazalec SOMOss predstavlja vsoto preseganj najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije
ozona nad referenéno vrednostjo 70 pg/m? (ali 35 ppb) (Martuzzi in sod., 2006) in s tem povpreéno
dnevno stopnjo izpostavljenosti ozonu nad omenjeno referenc¢no vrednostjo. Preseganja najvecje
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dnevne 8-urne drsele srednje koncentracije ozona za vsak dan v letu N, se izraCuna po spodnji
enacbi:

_ d=Ny d Ny
SOMO35 =¥,_,” max(AZ —70;0,0) x - (1)

kjer je

Ag najvecje 8-urno drsece povprecje koncentracije ozona na dan d, v letu s Stevilom dni N,

(y=365 ali 366)

max  funkcija, ki v izraunu uposteva le vrednosti A3 nad 70 pg/m’

N, Stevilo veljavnih dni v letu (korekcija kazalca SOMO v kolikor zaradi napak meritev oziroma
drugih razlogov niso zajeti vsi dnevi v letu oziroma kadar najvecje dnevne 8-urne drsece
srednje koncentracije niso na voljo, pri ¢emer mora biti v koledarskem letu najmanj 75 %
veljavnih dni oziroma Nz>273, manjkajoci dnevi pa ne smejo biti skoncentrirani v isti sezoni
(ETC/ACM, EIONET 2014).

Enota za kazalec SOMO je ug/ma—dnevi ali krajse ug/ma.d (tudi ppb.d). Za oceno vplivov ozona na
zdravje je kazalec upostevan v skladu z metodologijo WHO (Martuzzi in sod. 2006).

Kazalec SOMO, predstavlja vsoto vseh najvecjih dnevnih 8-urnih drsecih srednjih koncentracij ozona v
enem letu brez upostevanja referencne vrednosti 70 ug/m?® in s tem najve¢jo moino povpreéno
dnevno izpostavljenost ozonu v enem letu. lzracuna se kot vsota vseh najvecjih dnevnih 8-urnih
drsecih srednjih koncentracij ozona po spodnji enacbi:

=Ny

SOMO, = ¥5-,” max(A%) x 2
g

Kazalec SOMOcare predstavlja kumulativno letno vsoto preseganj najvecjih dnevnih 8-urnih drsecih
srednjih koncentracij ozona nad 70 ug/m?’ (letna vsota dnevnih vrednosti kazalca SOMO3s). Izracuna
se v skladu s spodnjo enacbo:

d=Ny

SOMOcurg = ¥,  max(A% — 70;0,0)

Za namen ocene onesnazenosti zraka zaradi ozona in potencialne izpostavljenosti ozonu so vrednosti
kazalca SOMO prikazane za posamezno leto in kot trend gibanja vrednosti v opazovanem obdobju
(drseca 3-letna povprecja). Za oceno vplivov na zdravje ljudi so uporabljene vrednosti kazalca
SOMO3;5 0ziroma SOMO, za posamezno leto v opazovanem obdobju.
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2.2. Ocena vplivov ozona na zdravje

2.2.1. Dolocitev geografskega obmocja z zbiranje podatkov

Metodologija ocenjevanja vplivov ozona na zdravje predvideva vkljucitev prebivalcev vecjih urbanih
obmodij in uposStevanje zadostnega Stevila veljavnih podatkov stalnih avtomatskih merilnih postaj,
lociranih znotraj meja mesta na teh obmocjih, v bivalnem okolju, stran od lokalnih virov emisije (zlasti
industrije) (Martuzzi in sod. 2006). Za izbor demografskih in zdravstvenih podatkov sta bili doloc¢eni
obmocji upravnih enot (UE) Kopra in Nove Gorice, ki obsegata poleg urbanega tudi nekatera ruralna
okolja. 1z razli¢nih virov je namrec znano, da so koncentracije ozona praviloma visje v ruralnem
zaledju in na visjih legah (Pires in sod. 2012, Hoor in sod. 2009, Garcia in sod. 2005, Duefias in sod.
2004), podobno pa je bilo ugotovljeno tudi na obravnavanem obmocju (ARSO 2007, 2008b; 7zZV
Koper 2009a, 2009b; Sémen Joksi¢ in sod. 2008). Na tej osnovi je bilo predpostavljeno, da so
prebivalci v zaledju primorskega obmocja potencialno izpostavljeni vsaj enakim koncentracijam
ozona kot prebivalci urbanega obmocja. Za izbor okoljskih podatkov sta bili dolo¢eni ekoloska in
meteoroloska postaja v Kopru in v Novi Gorici, ki obratujeta v sklopu drZavnega monitoringa
kakovosti zraka Agencije RS za okolje in ustrezata kriterijem metodologije.

2.2.2. Demografski podatki

Podatki o prebivalcih po spolu in starosti za obmocji UE Kopra in Nove Gorice za obdobje 2007-2013
so pridobljeni iz zbirke Prebivalci (IVZ/NIJZ 2007a-2013a). Obmocje UE Koper obsega 105 naselij v
Mestni obcini Koper in oblini Ankaran. Obmocje UE Nova Gorica obsega 160 naselij v naslednjih
ob¢inah: Nova Gorica, Kanal ob So¢i, Brda, Miren-Kostanjevica, Sempeter-Vrtojba in Ren&e-Vogrsko.
Podatki o prebivalcih so zbrani v poglavju Rezultati v tabelah 5 in 6.

2.2.3. Zdravstveni podatki

Podatki o umrljivosti so Sifrirani po vzrokih v skladu z 10. revizijo Mednarodne klasifikacije bolezni in
sorodnih zdravstvenih problemov za statisticne namene (MKB X) in so pridobljeni iz Zbirke umrlih za
obdobje od leta 2007 do 2013 (IVZ/NIJZ 2007b-2013b). V skladu z metodologijo so upostevani
naslednji vzroki smrti:

— umrli zaradi vseh vzrokov (brez poskodb in zastrupitev), MKB X od I. do XVIII, vse starostne
skupine,
— umrli zaradi sréno-Zilnih bolezni, MKB X 100-199, vse starostne skupine.

Podatki o obolevnosti so Sifrirani po vzrokih v skladu z 10. revizijo Mednarodne klasifikacije bolezni in
sorodnih zdravstvenih problemov za statisticne namene (MKB X) in so pridobljeni iz Zbirke
bolnisni¢nih obravnav (hospitalizacij) zaradi bolezni za obdobje od leta 2007 do 2013 (IVZ/NIJZ 2007¢c-
2013c). V skladu z metodologijo so upostevani naslednji vzroki obolevnosti:

— bolnisni¢ni sprejemi zaradi bolezni dihal, MKB X J00-J99, samo nujni sprejemi, v starostni
skupini 265 let.

Zdravstveni podatki so zbrani v poglavju Rezultati v tabelah od 7 do 9.
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2.2.4. Umrljivost in obolevnost zaradi izpostavljenosti ozonu

Stevilo umrlih oziroma obolelih (dele, ki ga lahko pripifemo onesnaZenosti zunanjega zraka z
ozonom na podlagi kazalca SOMO3s ali SOMOy) je izracunano v skladu s spodaj navedenimi enacbami:

E =Ax Bx(gjxp
10

P = stevilo izpostavljenih prebivalcev
C = kazalec SOMO
A = deleZ vpliva na zdravje

A (RR-1)
RR

kjer je:

B = je stopnja umrljivosti oziroma obolevnosti pri doloc¢eni koncentraciji ozona v zraku

B,

T

B, = stopnja umrljivosti oziroma obolevnosti v izbrani populaciji

B =

RR = koeficient relativnega tveganja za posamezni zdravstveni izid, tabela 3.

Tabela 3. Relativno tveganje (RR) za dolodene zdravstvene izide zaradi ozona pri 95 % intervalu
zaupanja (1Z) in starostne skupine izpostavljenih prebivalcev (Anderson in sod. 2004).

Umrljivost RR 95 % 1Z Starostna skupina
Umrli zaradi vseh vzrokov (brez poskodb in 1,003 1,001-1,004 vsi

zastrupitev), MKB X od I. do XVIII

Umrli zaradi sréno-zilnih bolezni, MKB X 100-199 1,004 1,003-1,005 VSi

Obolevnost RR 95 % Cl Starostna skupina

Sprejemi v bolnisnico zaradi bolezni dihal, MKB X

1 -1,012 > |
J00-J99. Samo nujni sprejemi. /005 0,998-1,0 65 let
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3. REZULTATI IN RAZPRAVA

3.1. OnesnaZenost zunanjega zraka z ozonom

Stanje onesnazenosti zunanjega zraka z ozonom na obravnavanem obmocju je ocenjeno na osnovi
podatkov s treh merilnih mest na primorskem obmocju (SIP: merilne postaje Koper, Nova Gorica in
Otlica) v obdobju 2007-2015 in v primerjavi z ostalimi kraji v Sloveniji. Rezultati primerjave so
prikazani na slikah od 1 do 3. Prikazani so naslednji podatki:

- najvecje urne koncentracije ozona v opazovanem obdobju in ocena glede na OV oziroma AV,

- najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona in ocena glede na CV,

- Stevilo preseganj CV,

- izracun kazalcev SOMO (SOMO3s5, SOMOg in SOMOc¢xge) in trend v opazovanem obdobju.

3.1.1. Najvedje urne koncentracije ozona

Slika 2 prikazuje najvecje urne koncentracije ozona na merilnih mestih Koper, Nova Gorica in Otlica v
primerjavi z nekaterimi drugimi merilnimi mesti v Sloveniji v obdobju 2007-2015.
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Slika 2. Najvecje urne koncentracije ozona na merilnih mestih Koper, Nova Gorica in Otlica v
primerjavi z nekaterimi drugimi merilnimi mesti v Sloveniji v obdobju 2007-2015. Opozorilna
vrednost za ozon je 180 pg/m?, alarmna vrednost za ozon je 240 ug/m?. Podatki za leto 2013 za Otlico
so zaradi premajhnega deleza veljavnih podatkov informativni (Vir podatkov: ARSO).

S slike 2 je razvidno, da se v primerjavi z nekaterimi drugimi merilnimi mesti v Sloveniji najvecje urne
koncentracije ozona pojavljajo v Kopru, na Otlici in v Novi Gorici. Povprec¢na vrednost najvecjih urnih
koncentracij ozona je bila v obdobju 20072015 najveéja v Kopru in je znasala 194 ug/m?® (173-210),
na Otlici 189 pg/m? (164-208), v Novi Gorici pa 187 pg/m’ (167-210). Vse navedene vrednosti so bile
vedje od slovenskega povpredja 171 pg/m?® (154-189), vedje od opozorilne vrednosti (OV=180 pg/m?)
in vecje od vrednosti, izmerjenih na Krvavcu, kjer so na splosno koncentracije ozona zaradi specifi¢nih
pogojev in ucinka kopicenja ozona na visjih geografskih legah med najvecjimi v drzavi (Kakovost zraka
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— letna porocila ARSO). V opazovanem obdobju je vrednost najvecjih urnih koncentracij ozona na
Krvavcu znasala 181 ug/m?® (148-208). Najvedja urna koncentracija ozona v opazovanem obdobju je
bila izmerjena v Kopru in Novi Gorici leta 2007 in 2013 in je znasala 210 pg/m>.

OV je bila najveckrat preseZzena na Otlici v letih 2007 (44 preseganj) in 2013 (33 preseganj). V Kopru
je bila OV najveckrat presezena v letu 2013, in sicer je bilo 22 preseganj, v Novi Gorici pa je bilo v letu
2012 18 preseganj. V obdobju 2007-2015 je bilo skupno na Otlici 95, v Novi Gorici 64 in v Kopru 63
preseganj OV, kar je hkrati tudi najvec v slovenskem merilu (povprecno 16 preseganj OV) in vec kot
na Krvavcu (49 preseganj OV). Alarmne vrednosti, AV (240 pg/m®) v opazovanem obdobju niso bile
presezene na nobenem izmed opazovanih merilnih mest. Podatki za leto 2013 za Otlico so zaradi
premajhnega deleza veljavnih podatkov informativni (ARSO 2014).

3.1.2. Najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona

Slika 3 prikazuje najvecje dnevne 8-urne drseCe srednje koncentracije ozona na merilnih mestih
Koper, Nova Gorica in Otlica v primerjavi z nekaterimi drugimi merilnimi mesti v Sloveniji v obdobju
od 2009 do 2015 (najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona se spremljajo od leta
2009) (Uredba).
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Slika 3. Najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona na merilnih mestih Koper, Nova
Gorica in Otlica v primerjavi z drugimi merilnimi mesti v Sloveniji v obdobju od 2009-2015. Najvecje
dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona se spremljajo od leta 2009. Ciljna vrednost za
ozon je 120 pg/m>. Podatki za leto 2013 za Otlico so zaradi premajhnega deleza veljavnih podatkov
informativni (Vir podatkov: ARSO).

Slika 3 kaZe, da primorsko obmocje oziroma merilna mesta Koper, Nova Gorica in Otlica (v primerjavi
z nekaterimi drugimi merilnimi mesti v Sloveniji) izstopajo tudi glede najvecjih dnevnih 8-urnih
drsecih srednjih koncentracij ozona. V opazovanem obdobju od 2009 do 2015 je znaSala povprecna
vrednost najvedje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona v Kopru 174 pg/m?® (158-177), v
Novi Gorici 172 pg/m? (153-199) in na Otlici 173 pg/m?® (150-191). Na vseh treh merilnih mestih je
bila ta vedja od slovenskega povpredja 156 pg/m* (145-169) in veéja od povpreéne vrednosti na
Krvavcu, 169 pug/m?® (141-189) ter vegja od ciljne vrednosti (CV=120 pg/m?). Najvedja dnevna 8-urna
drseca srednja koncentracija ozona je bila v omenjenem obdobju izmerjena leta 2013 v Novi Gorici,
in sicer 199 pg/m?, v Kopru je znaala 189 pg/m?, na Otlici pa 192 pg/m>. Glede najvedjih dnevnih 8-
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urnih drsecih srednjih koncentracij ozona izstopata Se leti 2011 in 2012. Podatki za leto 2013 za
Otlico so zaradi premajhnega deleza veljavnih podatkov informativni (ARSO 2014).

3.1.3. Stevilo preseganj ciljne vrednosti za ozon

Slika 4 prikazuje Stevilo preseganj CV v koledarskem letu, racunano kot drsec¢a 3-letna povprecja od
2007 do 2015 na posameznih merilnih mestih v Sloveniji.
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Slika 4. Stevilo preseganj ciljne vrednosti 120 pg/m? (Stevilo dni, ko je presezena CV) na merilnih
mestih Koper, Nova Gorica in Otlica v primerjavi z drugimi merilnimi mesti v Sloveniji v obdobju
2007-2015. CV je lahko preseZena 25-krat v koledarskem letu ra¢unano kot drseca 3-letna povpredja.
Podatki za leto 2013 za Otlico so zaradi premajhnega deleza veljavnih podatkov informativni (Vir
podatkov: ARSO).

S slike 4 je razvidno, da je CV (glede na drseca 3-letha povprecja) najveckrat presezena na Krvavcu
(od 82 do 93 preseganj), pri cemer je bilo najvec preseganj v koledarskem letu 2015 (racunano kot
drsece 3-letno povprecje 2013—-2015). Sledi Otlica, kjer je bilo v opazovanem obdobju od 59 do 83
preseganj CV, najvec v koledarskem letu 2009 (racunano kot drsece 3-letno povprecje 2007—-2009). V
Kopru je bilo v opazovanem obdobju od 57 do 67 preseganj CV, najvec¢ v koledarskem letu 2015
(racunano kot drsece 3-letno povprecje 2013-2015). V tem letu je bilo najvec preseganj tudi v Novi
Gorici, v celotnem opazovanem obdobju pa je bilo od 36 do 57 preseganj CV.

Najvecje Stevilo preseganj CV je bilo na vseh treh merilnih mestih vedje od najvecdjega Stevila
preseganj v slovenskem merilu, ki v povprecju znasa 43 preseganj v letu 2013 (racunano kot drsece 3-
letno povprecje 2011-2013). Po preseganjih CV v slovenskem povprecju izstopa Se Krvavec zaradi Ze
omenjenega kompleksnega ucinka kopicenja ozona in drugih pogojev na visjih geografskih legah
(Kakovost zraka — letna porocila ARSO). Na Krvavcu je bilo v opazovanem obdobju od 82 do 93
preseganj CV, najvec v koledarskem letu 2015 (racunano kot drsece 3-letno povprecje 2013-2015).
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3.1.4. Vrednosti kazalcev SOMO

Kazalci SOMO (SOMOs5, SOMOq oziroma SOMOcare) Sso izracunani za vsako leto v opazovanem
obdobju 2007-2015 za vsa tri merilna mesta. Podatki so zbrani v tabeli 4. Prikazane vrednosti so
korigirane s Stevilom veljavnih dni v posameznem koledarskem letu razen za Otlico v letu 2013, ko ni
bilo dovolj veljavnih podatkov in se rezultati nanasajo na Stevilo dejanskih dni z veljavnimi meritvami
(informativni rezultati).

Tabela 4. Kazalci SOMO (SOMOQ;5, SOMO, in SOMOcare) Na merilnih mestih Koper, Nova Gorica in
Otlica za posamezno leto v obdobju 2007-2015

Koper Nova Gorica Otlica

SOMO3s SOMO, SOMOcare  SOMOss  SOMO, SOMOcare  SOMOzs  SOMO,  SOMOcase
2007 22 85 7845 20 77 7021 34 105 12175
2008 24 90 8219 14 70 5138 26 97 9363
2009 24 89 8427 16 74 5456 29 102 9819
2010 23 89 8295 17 79 5843 27 98 9500
2011 26 90 9567 24 84 8692 31 98 10562
2012 28 93 9968 24 84 8842 33 108 11241
2013 27 97 9419 22 85 7603 31* 100* 6864*
2014 22 91 7900 15 74 5442 23 96 7645
2015 27 91 9204 22 81 8059 25 95 9010

*Informativni podatki (61 % veljavnih podatkov)

V opazovanem obdobju so bile najvecje povprecne vrednosti kazalcev SOMO izracunane na merilnem
mestu Otlica. Povprec¢ne vrednosti kazalca SOMO3; in posledi¢no kazalca SOMOcare S0 na Otlici
znadale 29 pg/m’.d. (25-34) oziroma 9.646 pg/m>.d. (7.645-12.175). Povpre¢na vrednost kazalca
SOMOy pa je znasala 100 pg/m>.d. (95-105). V letu 2013 so vsi trije kazalci na Otlici zgolj na podlagi
61 % veljavnih rezultatov dosegli relativno veliko vrednost, vendar zaradi premajhnega deleza
veljavnih podatkov za to leto ti podatki niso merodajni (informativni podatki) (ARSO 2014).

Na merilnem mestu Koper je povprecna vrednost kazalca SOMOj3s in posledi¢no kazalca SOMOcare V
opazovanem obdobju znasala 25 pg/m?>.d. (22-28) oziroma 8.705 pug/m®.d. (7.845-9.968), povpreéna
vrednost kazalca SOMOy, pa je znasala 91 pg/m?>.d. (85-97).

Na merilnem mestu Nova Gorica je povprecna vrednost kazalca SOMO;s in posledi¢no kazalca
SOMOcars v opazovanem obdobju znasala 19 pg/m’.d. (14-24) oziroma 6.755 pg/m>.d. (5.138-
8.842), povpreéna vrednost kazalca SOMOg pa je znasala 78 pg/m’.d. (74-85).

Zaradi razlicnega Stevila veljavnih podatkov na posameznem merilnem mestu je za primerjavo bolj

primeren prikaz srednjih vrednosti v opazovanem obdobju in sicer kot drseca 3-letna povprecja ter
prikaz trendov gibanja vrednosti kazalcev SOMO3;5 in SOMO,, sliki 5 in 6.
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Slika 5. Vrednost kazalca SOMO3; (ug/ma.d.) kot drsece 3-letno povprecje v obdobju 2007-2015 na
merilnih mestih Koper, Nova Gorica in Otlica. (Opomba: v letu 2013 ni bilo dovolj veljavnih podatkov
za Otlico, prikazani podatki so informativni).

S slike 5 je razvidno, da je najvecje drsece 3-letno povprecje kazalca SOMO3; na vseh treh merilnih
mestih izracunano v letu 2013, ko je znasalo na Otlici 32 ug/m3.d., v Kopru 27 ug/m3.d. in v Novi
Gorici 24 ug/m3.d. Vrednost kazalca SOMO3; se v Kopru in Novi Gorici v opazovanem obdobiju
statisticno znacilno povecuje (RKp2:0,58, RNGZ=0,45). Trend zmanjSevanja vrednosti kazalca SOMO3;
na Otlici je zaradi premalo veljavnih podatkov na tej postaji v letu 2013 navidezen in statisticno ni
znacdilen (R?=0,05). Kazalec SOMOss na merilnem mestu Otlica za obdobje, v katero je vklju¢eno leto
2013, neposredno ni merodajen zaradi premalo veljavnih podatkov v tem letu (informativni podatki).
Na merilnem mestu Otlica so izraCunane vrednosti kazalca SOMOss v povprecju za 15 % vecje od
vrednosti, izraCunanih na merilnem mestu Koper in za 30 % vecje od vrednosti, izra¢unanih na
merilnem mestu Nova Gorica. Razlika v vrednostih kazalca SOMO3; med merilnima mestoma Koper in
Nova Gorica pa znasa v povprecju 20 %.
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Slika 6. Vrednost kazalca SOMOQ, (ug/ma.d) kot drsece 3-letno povprecje v obdobju 2007-2015 na
merilnih mestih Koper, Nova Gorica in Otlica. (Opomba: v letu 2013 ni bilo dovolj veljavnih podatkov
za Otlico, prikazani podatki so informativni).

Slika 6 kaZe, da je bilo najvecje drsece 3-letno povprecje kazalca SOMOQ, izracunano v letu 2013 na
Otlici, in sicer 102 pg/m’.d. in v istem letu tudi v Novi Gorici, 84 ug/m>.d. V Kopru pa je bilo najvecje
drsece 3-letno povpredje kazalca SOMO, izra¢unano v letu 2014, 94 ug/m’.d. Vrednost kazalca
SOMO, se v opazovanem obdobju statisti¢no znacilno povecuje tako v Kopru (R’=0,87) kot v Novi
Gorici (R’=0,51), medtem ko je na merilni postaji Otlica zaradi premalo veljavnih podatkov v letu
2013 trend poslediéno navidezno negativen in statisticno ni znacilen (R’=0,05). Kazalec SOMO, na
merilnem mestu Otlica za obdobje, ki zajema leto 2013, neposredno ni merodajen zaradi premalo
veljavnih podatkov v tem letu (informativni podatki).

Na merilnem mestu Otlica so izracunane vrednosti kazalca SOMO, v povprecju za 10 % vecje od
vrednosti, izracunanih na merilnem mestu Koper in za 20 % vecje od vrednosti, izracunanih na
merilnem mestu Nova Gorica. Razlika v vrednostih kazalca SOMO, med merilnima mestoma Koper in
Nova Gorica pa znasa v povprecju 15 %.

3.1.5. Izpostavljenost ozonu na osnovi kazalca SOMO3s

K izpostavljenosti ozonu prispevajo predvsem poletni meseci, ko so preseganja najvecje dnevne 8-
urne drseCe srednje koncentracije ozona nad referenc¢no vrednostjo 70 ug/m3 praviloma
najpogostejsa, v znatni meri pa tudi pomladni in jesenski meseci (odvisno od meteoroloskih in ostalih
pogojev). Na slikah 7, 8 in 9 so prikazana preseganja najvecjih dnevnih 8-urnih drsecih srednjih
koncentracij ozona nad referen¢no vrednostjo in s tem prispevek h kazalcu SOMO3s na merilnih
mestih Koper, Nova Gorica in Otlica v letu 2015.
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Slika 7. Preseganja (rdece obarvano) najvecjih dnevnih 8-urnih drsecih srednjih koncentracij ozona
nad referenéno vrednostjo 70 pg/m? in prispevek h kazalcu SOMO;5 na merilnem mestu Koper v letu
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Slika 8. Preseganja (rdece obarvano) najvecjih dnevnih 8-urnih drsecih srednjih koncentracij ozona
nad referenéno vrednostjo 70 pg/m?’ in prispevek h kazalcu SOMOss na merilnem mestu Nova Gorica

v letu 2015.
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Slika 9. Preseganja (rdece obarvano) najvecjih dnevnih 8-urnih drsecih srednjih koncentracij ozona
nad referencno vrednostjo 70 ug/m3 in prispevek h kazalcu SOMO3; na merilnem mestu Otlica v letu
2015.

Iz zgornijih slik je razvidno, da so h kazalcu SOMOj3;s v letu 2015 prispevali vsi meseci v letu, npr. na
merilnem mestu Otlica, na merilnih mestih Koper in Nova Gorica pa h kazalcu najve¢ prispevajo
meseci od aprila do oktobra. Slike kaZejo, da so najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije
ozona na obravnavanem obmocju v koledarskem letu vec¢inoma nad vrednostjo 70 pg/m>. 1z tega
izhaja, da so prebivalci obmocdja UE Koper vecino leta potencialno izpostavljeni vecjim
koncentracijam ozona v primerjavi s prebivalci obmocja UE Nova Gorica, Ce pri tem upostevamo
vrednosti kazalca SOMOss na merilnem mestu Koper in Nova Gorica.
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Pregled in analiza okoljskih podatkov ter opravljene primerjave oziroma izracuni kazalcev SOMO v
obdobju od 2007 do 2015 omogocajo naslednje zakljucke:

Na primorskem obmocju (SIP) oziroma na merilnih mestih (postajah) Koper, Nova Gorica in
Otlica so bile v opazovanem obdobju izmerjene najvecje urne koncentracije ozona v drzavi.
Povpre¢ne najvedje urne koncentracije ozona (Koper: 194 pg/m?, Otlica: 189 pg/m?, Nova
Gorica: 187 pg/m®) so presegale slovensko povpre¢je (171 pg/m?) in so bile vedje od
opozorilne vrednosti (180 pg/m?) ter vedje od vrednosti na Krvavcu (181 pg/m?), kjer so
zaradi specifike sicer koncentracije ozona na splosno najvecje. Najvecja urna koncentracija v
opazovanem obdobju je bila izmerjena v Kopru in Novi Gorici v letih 2007 in 2013 (210
ug/m3) in na Otlici v letu 2007 (208 ug/m?).

Na merilnih mestih Koper, Nova Gorica in Otlica je bilo v opazovanem obdobju najvec
preseganj opozorilne vrednosti (180 pg/m?), in sicer na Otlici v letu 2007 (44 presegan;j),
sledita Koper (22 preseganj) in Nova Gorica (20 preseganj) v letu 2013. V celotnem
opazovanem obdobju je bilo na tem obmocju skupaj 222 preseganj OV, kar v slovenskem
povprecju predstavlja 76 % vseh preseganj OV.

Na merilnih mestih Koper, Nova Gorica in Otlica so bile v opazovanem obdobju izmerjene
tudi najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona v drZavi. Povprecne najvecje
dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona v opazovanem obdobju (Koper: 174
pg/m?, Otlica: 173 ug/m?, Nova Gorica: 172 pg/m?) so presegale slovensko povpreéje (156
ug/m?3) in so bile vegje od ciljne vrednosti (CV=120 pg/m?) ter vegje vrednosti na Krvavcu (169
ug/m3). Najvedja dnevna 8-urna drseda srednja koncentracija ozona je bila izmerjena v letu
2013 v Novi Gorici (199 pg/m?), sledita Otlica (192 pg/m?)in Koper (189 pg/m?>).

Primorsko obmocje (SIP) v povprecju odstopa od slovenskega povprecja tudi po Stevilu
preseganj ciljne vrednosti (CV=120 pg/m?). V opazovanem obdobju je bilo na Otlici od 59 do
83 preseganj CV, v Kopru od 57 do 67 preseganj CV in v Novi Gorici 36 do 57 preseganj CV,
medtem ko znasSa slovensko povprecje v istem obdobju 35-43 preseganj CV. Najvel
preseganj CV je bilo v letu 2015 (drsece 3-letno povprecje 2013—-2015). Po Stevilu presegan;j
CV v slovenskem merilu izstopa tudi Krvavec (znacilnost visje lege), in sicer je bilo v
opazovanem obdobju od 82 do 93 preseganj CV.

Kazalci SOMO (SOMO35, SOMOg in SOMOcage) in trend vrednosti v obdobju 2007-2015 kaze,
da se onesnaZenost zraka z ozonom na primorskem obmocju povecuje, s tem pa tudi
potencialna izpostavljenost prebivalcev tega obmocja. Na vseh treh merilnih mestih se
vrednost kazalca v opazovanem obdobju statisti¢no znacilno povecuje.

Kazalec SOMOg3; predstavlja povprecno dnevno stopnjo izpostavljenost ozonu nad referenéno
vrednostjo 70 pg/m?, racunano kot najvedja dnevna 8-urna drseda srednja koncentracija
ozona. Najvecja drseca 3-letna vrednost kazalca SOMOg3; je bila izracunana v letu 2013 na
merilnem mestu Otlica (32 ug/m>.d.), sledita Koper (27 pg/m>.d.) in Nova Gorica (24
ug/m3.d.). Kazalec pomeni, da je povpretna dnevna stopnja izpostavljenosti prebivalcev
primorskega obmo¢ja za 24 do 32 pg/m’ vedja od referenéne vrednosti. Pri tem vsako
povelanje stopnje izpostavljenosti za 10 ug/m?* nad referenéno vrednostjo predstavlja vegje
tveganje zaradi Skodljivih vplivov ozona na zdravje (Martuzzi in sod. 2006).

H kazalcu SOMOg3; v principu najvec prispevajo poletni meseci, ko so koncentracije ozona
praviloma vecje.

Kazalec SOMOq je bolj robusten od kazalca SOMO;3s in omogofa oceno zgornje meje
povprecne dnevne stopnje izpostavljenosti ozonu brez upostevanja referencne vrednosti 70
pg/m>. Najvedja drseca 3-letna vrednost kazalca SOMOy je bila izra¢unana na merilnih mestih
Otlica in Nova Gorica v letu 2013 (102 oziroma 84 pg/m®.d.), na merilnem mestu Koper pa je
bila najvecja drse¢a 3-letna vrednost kazalca SOMO, izracunana v letu 2014 (94 pg/m?>.d.)..
Okoljski podatki in kazalec SOMO na merilnem mestu Otlica za obdobje, v katero je zajeto
leto 2013, neposredno niso merodajni zaradi premalo veljavnih podatkov v tem letu
(informativni podatki).
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3.2. Ocena vplivov na zdravje

3.2.1. Demografski in zdravstveni podatki

V oceni vplivov ozona na zdravje so upoStevani statisticni podatki o Stevilu prebivalcev in zdravstveni
podatki o umrljivosti ter obolevnosti zaradi opazovanih zdravstvenih izidov v okviru UE Koper in UE

Nova Gorica, tabele 5 do 7.

Tabela 5. Stevilo prebivalcev po opazovanih starostnih skupinah na obmo¢ju Upravne enote Koper in
Upravne enote Nova Gorica v obdobju od 2007 do 2013.

Vse starosti 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
moski 24792 25753 25868 26165 26243 26412 26586
Zenske 25353 25675 26047 26383 26568 26743 27051
SKUPAJ 50145 51428 51915 52548 52811 53155 53637
UEK® 265 LET
moski 3435 3533 3505 3536 3557 3658 3852
Zenske 5144 5210 5249 5254 5290 5388 5541
SKUPAJ 8579 8743 8754 8790 8847 9046 9393
Vse starosti
moski 29422 29118 29476 29387 29303 29164 29090
Zenske 29927 29497 29621 29687 29639 29666 29610
UE NG SKUPAIJ 59349 58615 59097 59074 58942 58830 58700
265 LET
moski 4234 4290 4275 4261 4286 4427 4561
zenske 6565 6597 6551 6539 6495 6595 6746
SKUPAJ 10799 10887 10826 10800 10781 11022 11307

Tabela 6. Stevilo umrlih prebivalcev (vse starosti) po opazovanih zdravstvenih izidih na obmogju
Upravne enote Koper in Upravne enote Nova Gorica v obdobju od 2007 do 2013

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Stevilo umrlih zaradi vseh vzrokov (brez poskodb in zastrupitev), MKB X od I. do XVIII

moski 233 201 215 218 227 177 206

Zenske 200 167 207 181 203 198 201
UE KP SKUPAJ 433 368 422 399 430 375 407

Stevilo umrlih zaradi sréno-zilnih bolezni, MKB X 100-199

moski 86 75 68 68 78 60 62

Zenske 90 75 103 78 106 100 94

SKUPAJ 176 150 171 146 184 160 156

Stevilo umrlih zaradi vseh vzrokov (brez poskodb in zastrupitev), MKB X od I. do XVIII

moski 265 263 297 243 238 323 286

Zenske 277 283 302 260 273 276 279
UE NG fKUPAJ 542 546 599 503 511 599 565

Stevilo umrlih zaradi sréno-zilnih bolezni, MKB X 100-199

moski 110 101 113 106 92 118 91

Zenske 158 156 172 126 142 135 143

SKUPAJ 268 257 285 232 234 253 234
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Tabela 7. Stevilo sprejemov v bolninico (samo nujni primeri) za starost =65 let na obmo¢ju Upravne
enote Koper in Upravne enote Nova Gorica v obdobju od 2007 do 2013
2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013*

Sprejemi v bolnisnico zaradi bolezni dihal, MKB X J00-J99. Samo nujni sprejemi

moski 89 87 109 122 110 96 138
UE KP Zenske 70 89 89 87 90 96 114
SKUPAJ 159 176 198 209 200 192 252
moski 90 128 137 140 146 151 187
UE NG Zenske 101 110 140 138 129 136 155
SKUPAJ 191 238 277 278 275 287 342

*Opomba: Od 1. 1. 2013 dalje porocanje v enoten informacijski sistem bolnisni¢nih obravnav e-SBO. ZdruZena inf. sistema:
"Informacijski sistem bolnisni¢nih obravnav za posamezne bolnisni¢ne epizode" in "Podatkovna zbirka bolniSni¢nih
obravnav istega tipa (sprejem podatkov preko aplikacije e-SPP)".

3.2.2. Umrljivost zaradi vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev, vse starostne skupine)

Sliki 10 in 11 prikazujeta stopnjo umrljivosti (N/1.000 prebivalcev) zaradi vseh vzrokov (razen
poskodb in zastrupitev), MKB X od I. do XVIII (vse starostne skupine), ki jo lahko pripiSemo
(pripadajoci delez umrljivosti) vsakemu povecanju najveCje dnevne 8-urne drsece srednje
koncentracije ozona za 10 pg/m’ nad referenéno vrednostjo 70 ug/m’® (SOMOss) na obmogju UE
Koper (slika 10) in UE Nova Gorica (slika 11) v posameznem letu od 2007 do 2013. Sliki prikazujeta
tudi trend vrednosti kazalca SOMOjs;s in trend stopnje umrljivosti v opazovanem obdobju.
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Slika 10. Stopnja umrljivosti (srednja vrednost in obmocje vrednosti za 95 % interval zaupanja) zaradi
vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev), MKB X od I. do XVIII (vse starostne skupine) v obdobju
2007-2013 glede na kazalec SOMO3s ha obmocju UE Koper ter trend stopnje in vrednosti kazalca.
Kazalec SOMO3;s je bil izra¢unan na merilnem mestu Koper (SOMOss5-KP).
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Slika 11. Stopnja umrljivosti (srednja vrednost in obmocje vrednosti za 95 % interval zaupanja) zaradi
vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev), MKB X od I. do XVIII (vse starostne skupine) v obdobju
2007-2013 glede na kazalec SOMO35 na obmocju UE Nova Gorica ter trend stopnje in vrednosti
kazalca. Kazalec SOMOj3;s je izraCunan na merilnem mestu Nova Gorica (SOMOs;5-NG).

PripadajoCi delez umrljivosti zaradi vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev, vse starostne
skupine), ki ga lahko pripiSemo povprecni dnevni stopnji izpostavljenosti ozonu nad referencno
vrednostjo 70 pg/m?, je v opazovanem obdobju 2007-2013 na obmo¢ju UE Koper znasal 0,68 (0,23
0,98), s trendom rahle rasti, ki pa ni statisti¢no znacilna (R*=0,40). To pomeni letno povpre¢no tri
dodatne primere umrlih (1-4) zaradi vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev, vse starostne
skupine), ki jih lahko pripiSemo vplivom ozona (slika 10).

Na obmocju UE Nova Gorica je v opazovanem obdobju 2007-2013 povprecni pripadajoci delez
umrljivosti zaradi vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev, vse starostne skupine), ki ga lahko
pripiSemo povprecni dnevni stopnji izpostavljenosti ozonu nad referen¢no vrednostjo 70 pg/m?,
znasal 0,55 (0,19-0,74) s trendom rahle, statisticno znacilne rasti (R°=0,51). To pomeni letno
povprecno tri primere smrti (1-4) zaradi vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev, vse starostne
skupine) v opazovanem obdobiju, ki jih lahko pripiSemo vplivom ozona (slika 11).

3.2.3. Umrljivost zaradi sréno-Zilnih bolezni (vse starostne skupine)

Sliki 12 in 13 prikazujeta stopnjo umrljivosti (N/1.000 prebivalcev) zaradi sréno-zilnih bolezni, MKB X
I00-199 (vse starostne skupine), ki jo lahko pripiSemo (pripadajoci delez umrljivosti) vsakemu
povecanju najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona za 10 pg/m’ nad referenéno
vrednostjo 70 ug/m*® (SOMOss) na obmodju UE Koper (slika 12) in UE Nova Gorica (slika 13) v
posameznem letu od 2007 do 2013. Sliki prikazujeta tudi trend vrednosti kazalca SOMOss in trend
stopnje umrljivosti zaradi sréno-Zilnih bolezni v opazovanem obdobju.
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Slika 12. Stopnja umrljivosti (srednja vrednost in obmocje vrednosti za 95 % interval zaupanja) zaradi

sréno-Zilnih bolezni, MKB X 100-199 (vse starostne skupine) glede na kazalec SOMO3; na obmocju UE

Koper ter trend stopnje in kazalca v obdobju 2007-2013. Kazalec SOMOg3; je izraCunan na merilnem
mestu Koper (SOMO35-KP).
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Slika 13. Stopnja umrljivosti (srednja vrednost in obmocje vrednosti za 95 % interval zaupanja) zaradi
sréno-Zilnih bolezni, MKB X 100-199 (vse starostne skupine) glede na kazalec SOMO3s na obmocju UE
Nova Gorica ter trend stopnje in kazalca v obdobju 2007-2013. Kazalec SOMO3;s je izracunan na
merilnem mestu Nova Gorica (SOMO35-NG).

Povprecni pripadajoci delez umrljivosti zaradi sréno-Zilnih bolezni (vse starostne skupine), ki ga lahko
pripiSemo povprecni dnevni stopnji izpostavljenosti ozonu nad referenc¢no vrednostjo 70 |.lg/m3 %
opazovanem obdobju 2007-2013, je na obmocju UE Koper znasal 0,74 (0,25-0,98), s trendom rahle
rasti, ki pa ni statisti¢no znac¢ilna (R*=0,19). To pomeni letno povpre¢no en (0-2) primer smrti zaradi
sréno-Zilnih bolezni (vse starostne skupine), ki ga lahko pripiSemo vplivom ozona (slika 12).

Na obmocju UE Nova Gorica (slika 13) je v opazovanem obdobju povprecni pripadajoci delez
umrljivosti zaradi sréno-Zilnih bolezni (vse starostne skupine), ki ga lahko pripiSemo povprecni dnevni
stopnji izpostavljenosti ozonu nad referenéno vrednostjo 70 pg/m®, znadal 0,63 (0,21-0,84), s
trendom rahle rasti, ki pa ni statisti¢no znactilna (R>=0,26). To pomeni letno povpre¢no dva (1-2)
primera smrti zaradi sréno-Zilnih bolezni (vse starostne skupine), ki ju lahko pripiSemo vplivom ozona.
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3.2.4. Sprejemi v bolnisnico zaradi bolezni dihal (samo nujni sprejemi, 265 let)

Sliki 14 in 15 prikazujeta stopnjo sprejemov (N/1.000 prebivalcev) v bolnisnico zaradi bolezni dihal,
MKB X J00-J99 (samo nujni sprejemi, 265 let), ki jo lahko pripiSemo (pripadajoci delez sprejemov)
vsakemu povecanju najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona za 10 ug/m3 nad
referen¢no vrednostjo 70 pg/m?® (SOMO;s) na obmodju UE Koper (slika 14) in UE Nova Gorica (slika
15) v posameznem letu od 2007 do 2013. Sliki prikazujeta tudi trend vrednosti kazalca SOMOs; in

trend stopnje sprejemov v bolnisnico zaradi bolezni dihal v starostnem obdobju =65 let.
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Slika 14. Stopnja sprejemov v bolnisnico (srednja vrednost in obmocje vrednosti za 95 % interval
zaupanja) zaradi bolezni dihal, MKB X J00-J99, (samo nujni sprejemi, 265 let) glede na kazalec
SOMO3;5 na obmocju UE Koper ter trend stopnje in kazalca v obdobju 2007-2013. Kazalec SOMOg; je

izraCunan na merilnem mestu Koper (SOMOss5-KP).
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Slika 15. Stopnja sprejemov v bolniSnico (srednja vrednost in obmocje vrednosti za 95 % interval
zaupanja) zaradi bolezni dihal, MKB X J00-J99, (samo nujni sprejemi, 265 let) glede na kazalec
SOMO3; na obmocdju UE Nova Gorica ter trend stopnje in kazalca v obdobju 2007-2013. Kazalec

SOMO3;s je izracunan na merilnem mestu Nova Gorica (SOMO35-NG).

Povprecni pripadajoci deleZ sprejemov zaradi bolezni dihal v starostni skupini 265 let, ki ga lahko
pripiéemo povpreéni dnevni stopnji izpostavljenosti ozonu nad referenéno vrednostjo 70 pg/m?, je v
opazovanem obdobju 2007-2013 na obmocju UE Koper znasal 1,22 (0,50-0,98), slika 14, na obmocju
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UE Nova Gorica pa 1,04 (0,43-2,45), slika 15. To pomeni povprec¢no letno dva primera (1-6)
sprejemov zaradi bolezni dihal v starostni skupini 265 let na obmocju UE Koper, na obmocju UE Nova
Gorica pa tri dodatne primere (1-7), ki jih lahko pripiSemo vplivom ozona. Pripadajoci delez se
statisti¢no znacilno povecuje na obmocjih obeh UE (R%¢=0,87, R’\s=0,76), pri ¢emer se rahlo hitreje
povecuje na obmocju UE Nova Gorica. Relativno velik razpon vrednosti, vkljuéno z negativnimi, je
posledica uporabljenih mer povezanosti, ki za 95 % interval zaupanja vkljuCujejo tudi vrednosti <1
(RR=0,998-1,012) (Anderson in sod. 2004).

Pregled in analiza zdravstvenih podatkov in ocena vplivov na zdravje na podlagi kazalca SOMO3s
omogocajo naslednje zakljucke:

— V opazovanem obdobju 2007-2013 lahko na opazovanem obmocju UE Koper vplivom ozona
(na podlagi zdravstvenega kazalca SOMO;;s) pripiSemo letno povprecno tri (1-4), na obmocju
UE Nova Gorica pa Stiri (1-5) primere smrti zaradi vseh vzrokov (razen poskodb in
zastrupitev, vse starostne skupine). Pripadajocli deleZ zaradi ozona se rahlo povecuje na
obmocdju obeh UE, vendar rast ni statisti¢no znacilna.

— Vplivom ozona (na podlagi zdravstvenega kazalca SOMO0;s) lahko v opazovanem obdobju na
obmocju UE Koper v pripiSemo letno povprecno en (0-2), na obmocju UE Nova Gorica pa dva
(1-2) primera smrti zaradi sré¢no-Zilnih bolezni (vse starostne skupine). Pripadajoci delez
zaradi ozona se rahlo povecuje na obmocju obeh UE, pri éemer se rahlo hitreje povecuje na
obmocdju UE Nova Gorica, vendar rast ni statisti¢no znacilna.

— V opazovanem obdobju lahko na obmodju UE Koper vplivom ozona (na podlagi
zdravstvenega kazalca SOMO3s) pripiSemo letno povprecno dva (-1-6), na obmocju UE Nova
Gorica pa tri (-1-7) primere sprejemov v bolniSnico zaradi bolezni dihal v starostni skupini
>65 let. Pripadajoci deleZ zaradi ozona se statisticno znacilno povecuje na obmocju obeh UE,
pri cemer se rahlo hitreje povecuje na obmocju UE Nova Gorica.

— V primeru UE Nova Gorica je v oceno zajeto vecje Stevilo prebivalcev in s tem tudi veéje
Stevilo primerov opazovanih zdravstvenih izidov kot na obmodju UE Koper. To vpliva na
izraCunane pripadajoce deleZze posameznih zdravstvenih izidov, ki jih je glede na izbrani
kazalec mozno pripisati ozonu, zato neposredna medsebojna primerjava obeh obmocij UE
Koper in Nova Gorica nima posebnega pomena (brez ustrezne standardizacije).

Pripadajoci deleZ oziroma dodatni primeri opazovanih zdravstvenih izidov predstavljajo primere, ki se
jim lahko izognemo ali jih pomembno zmanjSamo z zmanjSanjem onesnaZenosti zraka s prekurzorji
ozona oziroma drugimi ustreznimi ukrepi za zmanj$anje izpostavljenosti.

V prilogi (tabele 8-12) so zbrani dodatni izsledki analize, in sicer rezultati ocene vplivov ozona glede
na SOMOsg; in glede na SOMOg za opazovane zdravstvene izide, lo¢eno po spolu za obe UE in dodatno
tudi za SirSe geografsko obmocdje, to je obe zdravstveni regiji (zdravstveno regijo Koper in Nova
Gorica). Pri tem se rezultati za UE Koper in rezultati za zdravstveno regijo Koper nanasajo na kazalec
SOMO (SOMOs3;5 in SOMOQy), izracunan na merilnem mestu Koper. Rezultati za UE Nova Gorica se
nanasajo na kazalec SOMO (SOMO35 in SOMOQy), izracunan na merilnem mestu Nova Gorica, rezultati
za zdravstveno regijo Nova Gorica pa se nanasajo na kazalec SOMO (SOMOg3;5 in SOMOQy), izracunan
posebej na merilnem mestu Nova Gorica in posebej na merilnem mestu Otlica.
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4. ZAKUUCEK

4.1. OnesnaZenost zunanjega zraka z ozonom

Onesnazenost zunanjega zraka z ozonom v obdobju 2007-2015 na primorskem obmocju (SIP) je bila
ocenjena na podlagi uradno dostopnih podatkov treh merilnih postaj, ki na tem obmocju obratujejo v
okviru DrZavne merilne mreZe za spremljanje kakovosti zunanjega zraka, in sicer merilna mesta v
Kopru, Novi Gorici in na Otlici. Podatki in analiza stanja je pokazala, da je onesnaZenost zunanjega
merilnih mestih v Sloveniji. V opazovanem obdobju so vsa tri merilna mesta izstopala od slovenskega
povprecja glede najvecjih urnih koncentracij ozona, preseganj opozorilne vrednosti OV (OV=180
ug/m?), najvedjih dnevnih 8-urnih drsedih srednjih koncentracijah ozona in glede $tevila dni s
presezeno ciljno vrednostjo (CV=120 pg/m?>).

Za vsa tri merilna mesta so bili za isto obdobje izracunani kazalci izpostavljenosti ozonu, SOMO
(SOMO35 oziroma SOMO, in SOMOcare). Kazalec SOMO;s predstavlja povprecno dnevno stopnjo
izpostavljenost ozonu nad referenéno vrednostjo 70 pg/m’ (kot najvedja dnevna 8-urna drseda
srednja koncentracija ozona) in se uporablja za oceno vplivov ozona na zdravje. Najvecje vrednosti
kazalca SOMOss5 so bile izracunane na merilnem mestu Otlica, sledi Koper in nato Nova Gorica.
Analiza trendov kazalca v opazovanem obdobju je pokazala, da onesnaZenost zunanjega zraka z
ozonom in s tem izpostavljenosti prebivalcev glede na podatke vseh treh merilnih mest statisticno
znacilno narasca, trend pa je glede najbolj izrazit na merilnem mestu Nova Gorica. H kazalcu SOMO v
principu najvec prispevajo poletni meseci, ko so koncentracije ozona praviloma vecje. Povprecna
dnevna stopnja izpostavljenosti ozonu je na primorskem obmocju prakticno vecino leta vecja od
referencne vrednosti.

Na obravnavanem obmocju obstajajo pomembne regionalne razlike tako med urbanim okoljem (npr.
Koper - Nova Gorica) kot med urbanim okoljem in ruralnim zaledjem oziroma visjimi legami (npr.
Nova Gorica - Otlica). Primerjava trendov drsecih 3-letnih povprecij vrednosti kazalca SOMO na obeh
merilnih mestih (v urbanem okolju) je pokazala, da so bile koncentracije ozona praviloma visje v
Kopru, pri ¢emer je bil v opazovanem obdobju trend kazalca SOMO statisticno znacilno vecji v Novi
Gorici. Primerjava rezultatov med merilnim mestom Nova Gorica v urbanem okolju in zaledjem, to je
na merilnem mestu Otlica, je pokazala, da so koncentracije ozona praviloma vecje na Otlici. Okoljski
podatki in kazalec SOMO na merilnem mestu Otlica, ki vkljucujejo leto 2013, neposredno niso
merodajni zaradi premalo veljavnih podatkov v tem letu (informativni podatki).

4.2. Vplivi na zdravje

Vplivi ozona na zdravje prebivalcev UE Koper in UE Nova Gorica so bili ocenjeni za obdobje 2007—-
2013. Pri oceni so bile upoStevane mere povezanosti med izpostavljenostjo ozonu in ucinki na
opazovane zdravstvene izide, npr. umrljivosti zaradi vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev, vse
starostne skupine), umrljivost zaradi sréno-Zilnih bolezni (vse starostne skupine) in obolevnost (nujni
sprejemi v bolnisnico zaradi bolezni dihal v starostni skupini 265 let), ki se uporabljajo v te namene
(Martuzzi in sod. 2006). Ocena predstavlja izracun (razliko) med dejanskim Stevilom primerov
opazovanega zdravstvenega izida in med Stevilom primerov, ki jih lahko pripiSemo (pripadajoci delez)
vsakemu povecanju najvecje dnevne 8-urne drsece srednje koncentracije ozona za 10 ug/m3 nad
referenéno vrednostjo 70 pg/m?>.

Na obmocju obeh UE se je v opazovanem obdobju 2007-2013 pripadajoci delez umrljivosti zaradi
vseh vzrokov (razen poskodb in zastrupitev, vse starostne skupine) in pripadajoci delez umrljivosti
zaradi sréno-Zilnih bolezni (vse starostne skupine) poveceval, vendar rast ni statisticno znacilna.
Pripadajoci delez je bil praviloma vecji na obmocju UE Koper, vendar se trend na obmocju UE Nova
Gorica nekoliko hitreje povecuje. Pripadajoci deleZ sprejemov v bolnisnico zaradi bolezni dihal v
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starostni skupini 265 se na obmocju obeh UE v obdobju 2007-2013 statisticno znacilno povecuje z
nekoliko vecjo rastjo na obmocju UE Nova Gorica.

K izboljSanju zdravstvenega stanja je treba pristopiti z ustreznimi ukrepi za zmanjsanje onesnaZevanja
zunanjega zraka, predvsem z zmanjsanjem emisij predhodnikov ozona in z zmanjSanjem potencialne
izpostavljenosti prebivalcev.

4.3. Mnenje in izzivi za nadaljnje delo

OnesnaZzenost zunanjega zraka z ozonom je na primorskem obmocju SIP, ki je v skladu z Uredbo
dolo¢ena aglomeracija za potrebe ocenjevanja in upravljanja kakovosti zunanjega zraka, najvecja v
drzavi in se v opazovanem obdobju 2007-2015 statisticno znacilno povecuje. S tem se povecuje tudi
potencialna izpostavljenost prebivalcev tega obmocja.

Ocena vplivov ozona na zdravje je izdelana za prebivalce obmocja upravnih enot Koper in Nova
Gorica, ki obsegata poleg urbanih tudi nekatera ruralna obmocja. Prebivalci ruralnih obmodcij, ki so
bili v okviru UE vkljuceni v oceno, so potencialno izpostavljeni vsaj enakim koncentracijam ozona kot
prebivalci urbanega okolja, saj so koncentracije ozona v zaledju oziroma ruralnem okolju in na visjih
legah praviloma vecje od koncentracij ozona v urbanem okolju. Glede na to se pojavlja dilema, katere
demografske in zdravstvene podatke v bodoce upostevati za potrebe ocenjevanja vplivov ozona na
zdravje (npr. po posameznih obcinah, UE, statisti¢nih ali zdravstvenih regijah ali skupaj za vse
prebivalce obmocja SIP). Ozonu namrec niso izpostavljeni le prebivalci UE Koper in UE Nova Gorica, ki
so bili zajeti v oceno na podlagi uporabljene metodologije, temvec tudi vsi ostali prebivalci
primorskega obmocja SIP, to so prebivalci Obalno-kraske, Goriske in Notranjsko-kraske regije, ki so
razvrs¢ene v omenjeno aglomeracijo.

Izracun kazalca SOMOg3;s je primerno in zanesljivo orodje za spremljanje stopnje onesnazenosti
zunanjega zraka z ozonom in potencialne izpostavljenosti ozonu ter za kvantifikacijo vplivov ozona na
zdravje. Kazalec SOMO;; je tudi primerno orodje za ustrezno nacrtovanje okoljske in
javnozdravstvene politike ter ukrepanja v smislu zmanjSevanja onesnazevanja zraka, zmanjSevanja
izpostavljenosti ozonu in s tem tveganja za zdravje.

Poleg zgoraj omenjene dileme je treba v bodoce pozornost nameniti tudi resitvi naslednjih vprasanj:

- So podatki treh merilnih mest (Koper, Nova Gorica in Otlica), ki obratujejo na obmocju SIP,
reprezentativni za ocenjevanje in spremljanje vplivov ozona na zdravje vseh prebivalcev tega
obmocja oziroma omenjenih regij v aglomeraciji SIP?

- Kako dolociti reprezentativne okoljske podatke za obmocje SIP za ocenjevanje vplivov ozona
na zdravje prebivalcev tega obmocja (ali so to npr. povpreéne vrednosti podatkov vseh treh
merilnih mest na obmocju SIP)?

- Kako ovrednotiti potencialni vpliv ostalih onesnaZeval v zunanjem zraku, predvsem PMy, in
predvsem v poletnem casu tudi pomen vpliva visokih temperatur oziroma vrocinskih valov
ter seveda ostalih dejavnikov, ki sooblikujejo zdravje?
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Tabela 8. Opazovani zdravstveni izidi (Stevilo primerov po spolu, pripadajoci delez in stopnja) zaradi razli¢nih vzrokov glede na SOMO3;5 in SOMO, na obmocju UE
Koper, SOMO izra¢unan na merilnem mestu Koper.

M z Skupaj
N 95 %12 N 95 %1Z N 95 %1Z Delei 95%1Z Stopnja 95 %12
SV = + SV = + SV = + sV = + SV = +
Vzrok Obdobje SOMO35
2007 2 1 2 1 0 2 3 1 4 0,7 0,2 0,9 0,06 0,02 0,07
2008 1 0 2 1 0 2 3 1 3 0,7 0,2 0,9 0,05 0,02 0,07
2009 2 1 2 1 0 2 3 1 4 0,7 0,2 09 0,06 0,02 0,08
Umrljivost (brez zunanjih
X 2010 2 1 2 1 0 2 3 1 4 0,7 0,2 09 0,05 0,02 0,07
vzrokov); vse starosti
2011 2 1 2 2 1 2 3 1 4 0,8 0,3 1,0 0,06 0,02 0,08
2012 1 0 2 2 1 2 3 1 4 0,8 0,3 1,1 0,06 0,02 0,08
2013 2 1 2 2 1 2 3 1 4 0,8 0,3 1,1 0,06 0,02 0,08
2007 1 0 1 1 0 1 1 0 2 0,7 0,2 0,9 0,02 0,01 0,03
2008 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0,7 0,2 09 0,02 0,01 0,03
2009 0 0 1 1 0 1 1 0 2 0,7 0,2 0,9 0,02 0,01 0,03
Umrljivost - sréno-zilne
N X 2010 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0,7 0,2 0,9 0,02 0,01 0,03
bolezni; vse starosti
2011 1 0 1 1 0 1 1 0 2 0,8 0,3 1,0 0,03 0,01 0,04
" 2012 0 0 1 1 0 1 1 0 2 0,8 0,3 1,1 0,02 0,01 0,03
" 2013 1 0 1 1 0 1 1 0 2 0,8 0,3 1,1 0,02 0,01 0,03
2007 1 0 2 1 0 2 2 -1 4 1,1 -0,4 2,5 0,03 -0,01 0,08
2008 1 0 2 1 0 2 2 -1 5 1,2 -0,5 2,7 0,04 -0,02 0,09
2009 1 -1 3 1 0 2 2 -1 5 1,2 -0,5 2,7 0,04 -0,02 0,10
Sprejemi - bolezni dihal; 265
let 2010 1 -1 3 1 0 2 2 -1 6 1,2 -0,5 2,7 0,05 -0,02 0,11
2011 1 -1 3 1 0 3 3 -1 6 1,3 -0,5 3,0 0,05 -0,02 0,11
" 2012 1 -1 3 1 -1 3 3 -1 6 1,4 -0,6 3,2 0,05 0,02 0,11
" 2013 2 -1 4 2 -1 4 3 -1 8 1,3 -0,6 3,2 0,06 -0,03 0,15
Vzrok Obdobje SOMO,
2007 6 2 8 5 2 7 11 4 14 2,5 0,8 3,3 0,21 0,07 0,28
2008 5 2 7 4 1 6 10 3 13 2,6 0,9 3,5 0,19 0,06 0,25
2009 6 2 7 5 2 7 11 4 14 2,6 0,9 3,4 0,21 0,07 0,28
Umrljivost (brez zunanjih
. 2010 6 2 7 5 2 6 10 4 14 2,6 0,9 3,4 0,20 0,07 0,26
vzrokov); vse starosti
2011 6 2 8 5 2 7 11 4 15 2,6 0,9 35 0,21 0,07 0,28
" 2012 5 2 6 5 2 7 10 3 13 2,7 0,9 36 0,19 0,07 0,25
" 2013 6 2 8 6 2 7 11 4 15 2,8 1,0 3,7 0,21 0,07 0,28
2007 2 1 3 2 1 3 4 1 6 2,5 0,8 33 0,09 0,03 0,11
2008 2 1 3 2 1 3 4 1 5 2,6 0,9 35 0,08 0,03 0,10
2009 2 1 2 3 1 4 4 2 6 2,6 0,9 34 0,09 0,03 0,11
Umrljivost - sréno-zilne
X R 2010 2 1 2 2 1 3 4 1 5 2,6 0,9 34 0,07 0,02 0,10
bolezni; vse starosti
2011 2 1 3 3 1 4 5 2 6 2,6 0,9 35 0,09 0,03 0,12
" 2012 2 1 2 3 1 4 4 1 6 2,7 0,9 3,6 0,08 0,03 0,11
! 2013 2 1 2 3 1 3 4 1 6 2,8 1,0 3,7 0,08 0,03 0,11
2007 4 -2 8 3 -1 6 6 3 15 4,0 -1,7 9,1 0,13 -0,05 0,29
2008 4 -2 8 4 -2 9 8 -3 17 4,3 -1,8 9,6 0,15 -0,06 0,33
2009 5 -2 10 4 -2 9 8 -4 19 4,2 -1,8 9,6 0,16 -0,07 0,36
Sprejemi - bolezni dihal; 265
e 2010 5 -2 12 4 -2 8 9 -4 20 4,3 -1,8 9,6 0,17 -0,07 0,38
2011 5 -2 11 4 -2 9 9 -4 19 4,3 -1,8 9,6 0,16 -0,07 0,37
" 2012 4 -2 10 4 -2 10 8 -4 19 4,4 -1,9 9,9 0,16 -0,07 0,36
" 2013 6 -3 14 5 -2 12 12 -5 26 4,6 -2,0 10,3 0,22 -0,09 0,48

Opombe: M- mogki, Z- Zenske, SV- srednja vrednost, N- §tevilo, -/+ spodnja in zgornja meja za 95 % IZ (interval zaupanja), dele? (%), stopnja (%o)

31/36




Tabela 9. Opazovani zdravstveni izidi (Stevilo primerov po spolu, pripadajoci deleZ in stopnja) zaradi razlicnih vzrokov glede na SOMQO35 in SOMOO na obmodju
zdravstvene regije Koper, SOMO izracunan na merilnem mestu Koper.

M 7 Skupaj
N 95 % 1Z N 95 % 1Z N 95%I1Z Delez 95%1Z Stopnja 95 %1Z
N = + sV = + NY = + N = + sV = +
Vzrok Obdobje SOMO35
2007 4 1 6 4 1 5 8 3 11 0,7 0,2 0,9 0,06 0,02 0,08
2008 4 1 6 4 1 6 9 3 11 0,7 0,2 0,9 0,06 0,02 0,08
B - 2009 4 1 6 5 2 6 9 3 12 0,7 0,2 0,9 0,06 0,02 0,08
o brezzinaniib 2010 5 2 6 4 1 6 9 3 12 0,7 0,2 0,9 0,06 0,02 0,08
vzrokov); vse starosti
2011 5 2 6 5 2 6 10 3 13 0,8 0,3 1,0 0,07 0,02 0,09
2012 5 2 6 6 2 8 11 4 14 0,8 0,3 1,1 0,07 0,02 0,10
2013 5 2 7 5 2 7 10 4 14 0,8 0,3 1,1 0,07 0,02 0,09
2007 2 1 2 2 1 3 4 1 5 0,7 0,2 0,9 0,02 0,01 0,03
2008 2 1 2 2 1 3 4 1 5 0,7 0,2 0,9 0,02 0,01 0,03
2009 1 1 2 2 1 3 4 1 5 0,7 0,2 0,9 0,03 0,01 0,03
Umrljivost - sréno-Zilne
bolezni; vse starosti 2010 2 1 2 2 1 3 4 1 5 0,7 0,2 0,9 0,02 0,01 0,03
2011 2 1 2 2 1 3 4 1 5 08 03 1,0 0,03 0,01 0,04
" 2012 2 1 2 3 1 4 4 1 6 0,8 0,3 11 0,03 0,01 0,04
" 2013 2 1 3 2 1 3 4 1 6 0,8 0,3 1,1 0,03 0,01 0,04
2007 3 -1 7 2 -1 6 5 -2 12 11 -0,4 2,5 0,04 -0,02 0,09
2008 3 -1 6 3 -1 6 5 -2 13 1,2 -0,5 2,7 0,04 -0,02 0,09
2009 3 -1 8 3 -1 7 6 -3 14 1,2 -0,5 2,7 0,04 -0,02 0,10
Sprejemi - bolezni dihal; 265
let 2010 4 -2 9 3 -1 7 7 -3 16 1,2 -0,5 2,7 0,05 -0,02 0,11
2011 4 2 9 4 2 9 8 3 18 13 0,5 3,0 0,05 0,02 0,12
" 2012 4 -2 10 4 -2 10 9 -4 20 1,4 0,6 3,2 0,06 0,02 0,14
i 2013 5 -2 11 4 -2 10 9 -4 21 13 -0,6 3,2 0,06 -0,02 0,14
Vzrok Obdobje SOMO,
2007 16 6 21 15 5 20 31 11 41 2,5 0,8 33 0,22 0,07 0,29
2008 16 5 21 16 5 21 32 11 42 2,6 0,9 3,5 0,22 0,07 0,29
2009 16 6 22 17 6 23 34 11 44 2,6 0,9 3,4 0,23 0,08 0,31
Umrljivost (brez zunanjih
. 2010 18 6 23 16 6 21 34 12 45 2,6 0,9 3,4 0,23 0,08 0,31
vzrokov); vse starosti
2011 16 5 21 16 6 21 32 11 43 2,6 0,9 3,5 0,22 0,07 0,29
" 2012 16 5 21 19 6 25 35 12 46 2,7 0,9 3,6 0,24 0,08 0,31
" 2013 19 6 25 17 6 23 36 12 48 2,8 1,0 3,7 0,24 0,08 0,32
2007 6 2 8 7 2 10 13 5 18 2,5 0,8 33 0,09 0,03 0,12
2008 6 2 8 7 3 10 13 4 17 2,6 0,9 35 0,09 0,03 0,12
2009 6 2 7 8 3 11 14 5 18 2,6 0,9 3,4 0,10 0,03 0,13
Umrljivost - sréno-zZilne
. X 2010 6 2 8 7 2 10 13 4 17 2,6 0,9 3,4 0,09 0,03 0,12
bolezni; vse starosti
2011 5 2 7 8 3 10 13 4 17 2,6 0,9 3,5 0,09 0,03 0,12
" 2012 5 2 7 9 3 12 15 5 19 2,7 0,9 3,6 0,10 0,03 0,13
" 2013 7 2 9 8 3 10 14 5 19 2,8 1,0 3,7 0,10 0,03 0,13
2007 11 11 11 9 9 9 20 -8 45 4,0 -1,7 9,1 0,14 -0,06 0,31
2008 10 10 10 10 10 10 20 -8 44 4,3 -1,8 9,6 0,14 -0,06 0,30
2009 12 12 12 11 11 11 22 -10 51 4,2 -1,8 9,6 0,15 -0,07 0,35
Sprejemi - bolezni dihal; 265
let 2010 15 15 15 10 10 10 25 -11 56 4,3 -1,8 9,6 0,17 -0,07 0,38
2011 12 12 12 13 13 13 25 11 56 4,3 1,8 9,6 0,17 0,07 0,38
" 2012 14 14 14 14 14 14 28 -12 63 4,4 1,9 9,9 0,19 0,08 0,43
" 2013 16 16 16 14 14 14 30 -13 68 4,6 -2,0 10,3 0,20 -0,09 0,46

Opombe: M- moski, Z- Zenske, SV- srednja vrednost, N- $tevilo, -/+ spodnja in zgornja meja za 95 % IZ (interval zaupanja), dele? (%), stopnja (%o)
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Tabela 10. Opazovani zdravstveni izidi (Stevilo primerov po spolu, pripadajoci deleZ in stopnja) zaradi razli¢nih vzrokov glede na SOMO35 in SOMO, na obmocju UE
Nova Gorica, SOMO izraCunan na merilnem mestu Nova Gorica.

M z Skupaj
N 95 %12 N 95 % 1Z N 95 % 1Z Delez 95 %12 Stopnja 95 %12
NY = + NY = + NY = + NY = + NY = +
Vzrok Obdobje SOMO35
2007 2 1 2 2 1 2 3 1 4 0,6 0,2 0,8 0,05 0,02 0,07
2008 1 0 1 1 0 2 2 1 3 0,4 0,1 0,6 0,04 0,01 0,05
2009 1 0 2 1 0 2 3 1 4 0,5 0,2 0,6 0,05 0,02 0,06
Umrljivost (brez zunanjih
R 2010 1 0 2 1 0 2 3 1 3 0,5 0,2 0,7 0,04 0,01 0,06
vzrokov); vse starosti
2011 2 1 2 2 1 3 4 1 5 0,7 0,2 1,0 0,06 0,02 0,08
2012 2 1 3 2 1 3 4 1 6 0,7 0,2 1,0 0,07 0,02 0,10
2013 2 1 3 2 1 2 4 1 5 0,7 0,2 0,9 0,06 0,02 0,09
2007 1 0 1 1 0 1 2 1 2 0,6 0,2 0,8 0,03 0,01 0,04
2008 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0,4 0,1 0,6 0,02 0,01 0,02
2009 1 0 1 1 0 1 1 0 2 0,5 0,2 0,6 0,02 0,01 0,03
Umrljivost - sréno-zZilne
) ) 2010 1 0 1 1 0 1 1 0 2 0,5 0,2 0,7 0,02 0,01 0,03
bolezni; vse starosti
2011 1 0 1 1 0 1 2 1 2 0,7 0,2 1,0 0,03 0,01 0,04
i 2012 1 0 1 1 0 1 2 1 2 0,7 0,2 1,0 0,03 0,01 0,04
f 2013 1 0 1 1 0 1 2 1 2 0,7 0,2 0,9 0,03 0,01 0,04
2007 1 0 2 1 0 2 2 -1 4 1,0 -0,4 2,3 0,03 -0,01 0,07
2008 1 0 2 1 0 2 2 -1 4 0,7 -0,3 1,7 0,03 -0,01 0,07
2009 2 1 5 1 0 3 3 1 8 0,8 0,3 1,8 0,05 -0,02 0,13
Sprejemi - bolezni dihal; 265
T 2010 1 0 3 1 0 3 2 1 6 0,9 0,4 2,0 0,04 -0,02 0,10
2011 2 -1 4 2 -1 4 3 -1 8 1,2 -0,5 2,8 0,06 -0,02 0,13
" 2012 2 1 4 2 1 4 3 1 8 1,2 0,5 2,8 0,06 0,02 0,14
" 2013 2 -1 5 2 -1 4 4 -2 9 1,1 -0,5 2,6 0,06 -0,03 0,15
Vzrok Obdobje SOMO,
2007 6 2 8 6 2 8 12 4 16 2,3 0,8 3,0 0,21 0,07 0,28
2008 5 2 7 6 2 8 11 4 15 2,1 0,7 2,8 0,19 0,06 0,26
Wl b - 2009 7 2 9 7 2 9 13 4 18 2,2 0,7 2,9 0,22 0,08 0,30
mrljivost (brez zunanii 2010 6 2 8 6 2 8 12 4 16 24 08 31 0,20 0,07 027
vzrokov); vse starosti
2011 6 2 8 7 2 9 13 4 17 2,5 0,8 33 0,22 0,07 0,29
" 2012 8 3 11 7 2 9 15 5 20 2,5 0,8 33 0,26 0,09 0,34
" 2013 7 2 10 7 2 9 14 5 19 2,5 0,8 3,3 0,24 0,08 0,32
2007 2 1 3 4 1 5 6 2 8 2,2 0,8 3,0 0,10 0,03 0,13
2008 2 1 3 3 1 4 5 2 7 2,0 0,7 2,7 0,09 0,03 0,12
2009 2 1 3 4 1 5 6 2 8 2,2 0,7 2,9 0,10 0,04 0,14
Umrljivost - sréno-zilne
. . 2010 2 1 3 3 1 4 5 2 7 2,3 0,8 3,1 0,09 0,03 0,12
bolezni; vse starosti
2011 2 1 3 3 1 5 6 2 8 2,5 0,8 3,2 0,10 0,03 0,13
" 2012 3 1 4 3 1 4 6 2 8 2,5 0,8 33 0,11 0,04 0,14
" 2013 2 1 3 4 1 5 6 2 8 2,5 0,8 3,3 0,10 0,03 0,13
2007 3 -1 7 4 -2 8 7 -3 16 3,7 -1,6 8,3 0,12 -0,05 0,27
2008 4 -2 10 4 -2 8 8 -3 18 34 -1,4 7,6 0,14 -0,06 0,31
2009 10 -4 22 5 2 11 15 -6 34 36 1,5 8,1 0,25 0,11 0,57
Sprejemi - bolezni dihal; 265
et 2010 5 -2 12 5 -2 12 11 -4 24 3,8 -1,6 8,6 0,18 -0,08 0,40
2011 6 -3 13 5 -2 12 11 -5 25 4,0 -1,7 9,1 0,19 -0,08 0,42
" 2012 6 -3 14 5 -2 12 12 -5 26 4,0 -1,7 9,1 0,20 -0,08 0,44
f 2013 8 -3 17 6 -3 14 14 -6 31 4,0 -1,7 9,1 0,24 -0,10 0,53

Opombe: M- moski, Z- Zenske, SV- srednja vrednost, N- $tevilo, -/+ spodnja in zgornja meja za 95 % IZ (interval zaupanja), delez (%), stopnja (%)
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Tabela 11. Opazovani zdravstveni izidi (Stevilo primerov po spolu, pripadajoci deleZ in stopnja) zaradi razlicnih vzrokov glede na SOMQ3;5 in SOMO, na obmodju
zdravstvene regije Nova Gorica, SOMO izracunan na merilnem mestu Nova Gorica.

M z Skupaj
N 95 %12 N 95 % 1Z N 95 % 1Z Delez 95 %12 Stopnja 95 %12
NY = + NY = + NY = + NY = + NY = +
Vzrok Obdobje SOMO35
2007 3 1 4 3 1 4 6 2 7 0,6 0,2 0,8 0,05 0,02 0,07
2008 2 1 3 2 1 3 4 1 5 0,4 0,1 0,6 0,04 0,01 0,05
2009 2 1 3 2 1 3 5 2 6 0,5 0,2 0,6 0,05 0,02 0,06
Umrljivost (brez zunanjih
R 2010 2 1 3 3 1 3 5 2 6 0,5 0,2 0,7 0,05 0,02 0,06
vzrokov); vse starosti
2011 3 1 4 4 1 5 7 2 9 0,7 0,2 1,0 0,06 0,02 0,09
2012 4 1 5 4 1 5 7 2 10 0,7 0,2 1,0 0,07 0,02 0,10
2013 3 1 4 3 1 4 6 2 9 0,7 0,2 0,9 0,06 0,02 0,08
2007 1 0 1 2 1 2 3 1 4 0,6 0,2 0,8 0,03 0,01 0,03
2008 1 0 1 1 0 1 2 1 3 0,4 0,1 0,6 0,02 0,01 0,03
2009 1 0 1 1 0 2 2 1 3 0,5 0,2 0,6 0,02 0,01 0,03
Umrljivost - sréno-zZilne
) ) 2010 1 0 1 1 0 2 2 1 3 0,5 0,2 0,7 0,02 0,01 0,03
bolezni; vse starosti
2011 1 0 2 2 1 3 3 1 4 0,7 0,2 1,0 0,03 0,01 0,04
i 2012 1 0 2 2 1 2 3 1 4 0,7 0,2 1,0 0,03 0,01 0,04
f 2013 1 0 2 2 1 2 3 1 4 0,7 0,2 0,9 0,03 0,01 0,04
2007 1 -1 3 1 -1 3 3 -1 7 1,0 -0,4 2,3 0,03 -0,01 0,07
2008 1 -1 3 1 0 3 2 -1 6 0,7 -0,3 1,7 0,02 -0,01 0,06
2009 2 1 4 2 1 4 3 1 8 0,8 0,3 1,8 0,03 -0,01 0,08
Sprejemi - bolezni dihal; 265
T 2010 2 1 5 2 1 4 4 2 9 0,9 0,4 2,0 0,04 -0,02 0,09
2011 3 -1 7 2 -1 6 5 -2 12 1,2 -0,5 2,8 0,05 -0,02 0,12
" 2012 3 1 7 2 1 5 5 2 13 1,2 0,5 2,8 0,05 0,02 0,12
" 2013 3 -1 8 3 -1 7 6 -3 15 1,1 -0,5 2,6 0,06 -0,02 0,14
Vzrok Obdobje SOMO,
2007 10 3 14 11 4 15 22 7 29 2,3 0,8 3,0 0,21 0,07 0,28
2008 10 3 13 10 3 13 20 7 26 2,1 0,7 2,8 0,20 0,07 0,26
i X o 2009 10 4 14 11 4 15 22 7 29 2,2 0,7 2,9 0,21 0,07 0,29
mrljivost (brez zunanji 2010 10 3 13 12 4 15 22 7 29 24 038 31 021 0,07 0,28
vzrokov); vse starosti
2011 11 4 14 12 4 16 23 8 31 2,5 0,8 33 0,22 0,08 0,30
" 2012 13 4 17 13 4 17 26 9 34 2,5 0,8 33 0,25 0,08 0,33
" 2013 12 4 16 12 4 17 24 8 32 2,5 0,8 3,3 0,24 0,08 0,32
2007 4 1 6 6 2 8 10 3 13 2,2 0,8 3,0 0,10 0,03 0,13
2008 4 1 5 5 2 7 9 3 12 2,0 0,7 2,7 0,09 0,03 0,12
2009 4 1 5 6 2 8 10 3 13 2,2 0,7 2,9 0,10 0,03 0,13
Umrljivost - sréno-zilne
. . 2010 4 1 5 6 2 8 10 3 13 2,3 0,8 3,1 0,10 0,03 0,13
bolezni; vse starosti
2011 4 1 6 6 2 9 11 4 14 2,5 0,8 3,2 0,10 0,04 0,14
" 2012 5 2 6 6 2 8 11 4 15 2,5 0,8 33 0,11 0,04 0,14
" 2013 4 2 6 6 2 8 11 4 14 2,5 0,8 3,3 0,11 0,04 0,14
2007 5 -2 12 5 -2 12 11 -5 24 3,7 -1,6 8,3 0,10 -0,04 0,24
2008 6 -3 14 5 -2 12 12 -5 26 34 -1,4 7,6 0,11 -0,05 0,26
2009 8 3 18 7 3 16 15 -7 35 36 1,5 8,1 0,15 0,06 0,34
Sprejemi - bolezni dihal; 265
et 2010 9 -4 21 8 -3 17 17 -7 38 3,8 -1,6 8,6 0,16 -0,07 0,37
2011 10 -4 22 8 -4 19 18 -8 40 4,0 -1,7 9,1 0,17 -0,07 0,39
" 2012 10 -4 23 8 -3 18 18 -8 41 4,0 -1,7 9,1 0,18 -0,08 0,40
f 2013 12 -5 28 10 -4 23 23 -10 51 4,0 -1,7 9,1 0,22 -0,09 0,50

Opombe: M- moski, Z- Zenske, SV- srednja vrednost, N- §tevilo, -/+ spodnja in zgornja meja za 95 % IZ (interval zaupanja), dele? (%), stopnja (%)

34/36




Tabela 12. Opazovani zdravstveni izidi (Stevilo primerov po spolu, pripadajoci deleZ in stopnja) zaradi razli¢nih vzrokov glede na SOMO35 in SOMO, na obmocju UE
Nova Gorica, SOMO izra¢unan na merilnem mestu Otlica.

M Z Skupaj
N 95 % 1Z N 95 % 1Z N 95 %12 Delez 95%I1Z Stopnja 95 % 1Z
sV - + sV - + N - + N — + NY — +
Vzrok Obdobje SOMO3;5
2007 3 1 4 3 1 4 5 2 7 1,0 0,3 13 0,09 0,03 0,12
2008 2 1 3 2 1 3 4 1 6 0,8 0,3 1,0 0,07 0,02 0,10
2009 3 1 3 3 1 3 5 2 7 0,9 0,3 11 0,09 0,03 0,12
Umrljivost (brez zunanjih
R 2010 2 1 3 2 1 3 4 1 5 0,8 0,3 11 0,07 0,02 0,09
vzrokov); vse starosti
2011 2 1 3 2 1 3 5 2 6 0,9 0,3 1,2 0,08 0,03 0,10
2012 3 1 4 3 1 4 6 2 8 1,0 0,3 1,3 0,10 0,03 0,13
2013 3 1 3 3 1 3 5 2 7 0,9 0,3 1,2 0,09 0,03 0,12
2007 1 0 1 2 1 2 3 1 4 1,0 0,3 1,3 0,05 0,02 0,06
2008 1 0 1 1 0 2 2 1 3 0,8 0,3 1,0 0,03 0,01 0,05
2009 1 0 1 1 0 2 2 1 3 0,9 0,3 11 0,04 0,01 0,06
Umrljivost - sréno-Zilne
o q 2010 1 0 1 1 0 1 2 1 2 0,8 0,3 1,1 0,03 0,01 0,04
bolezni; vse starosti
2011 1 0 1 1 0 2 2 1 3 0,9 0,3 1,2 0,04 0,01 0,05
i 2012 1 0 2 1 0 2 2 1 3 1,0 0,3 13 0,04 0,01 0,06
i 2013 1 0 1 1 0 2 2 1 3 0,9 0,3 1,2 0,04 0,01 0,05
2007 2 1 4 2 -1 4 3 -1 7 1,7 0,7 3,9 0,05 0,02 0,13
2008 2 -1 4 1 -1 3 3 -1 7 1,3 -0,5 3,0 0,05 -0,02 0,12
2009 4 -2 9 2 -1 5 6 -2 14 1,4 -0,6 33 0,10 -0,04 0,23
Sprejemi - bolezni dihal; 265
let 2010 2 -1 4 2 -1 4 4 -2 9 13 -0,5 31 0,06 -0,03 0,15
2011 2 -1 5 2 -1 5 4 -2 10 1,5 -0,6 3,5 0,07 -0,03 0,16
f 2012 2 -1 6 2 -1 5 5 -2 11 1,6 -0,7 3,8 0,08 -0,03 0,18
f 2013 3 -1 7 2 -1 6 5 -2 12 1,5 -0,6 3,6 0,09 -0,04 0,21
Vzrok Obdobje SOMO,
2007 8 3 11 9 3 11 17 6 22 31 1,0 4,1 0,28 0,10 0,38
2008 8 3 10 8 3 11 16 5 21 2,9 1,0 3,8 0,27 0,09 0,36
2009 9 3 12 9 3 12 18 6 24 3,0 1,0 4,0 0,31 0,10 0,41
Umrljivost (brez zunanjih
) 2010 7 2 9 8 3 10 15 5 19 2,9 1,0 3,9 0,25 0,08 0,33
vzrokov); vse starosti
2011 7 2 9 8 3 11 15 5 20 2,9 1,0 3,9 0,25 0,08 0,34
" 2012 10 3 14 9 3 12 19 6 25 3,2 1,1 4,2 0,32 0,11 0,43
i 2013 9 3 11 8 3 11 17 6 22 3,0 1,0 3,9 0,29 0,10 0,38
2007 3 1 4 5 2 6 8 3 11 3,0 1,0 4,0 0,14 0,05 0,18
2008 3 1 4 4 1 6 7 2 10 2,8 1,0 3,7 0,12 0,04 0,16
2009 3 1 4 5 2 7 8 3 11 3,0 1,0 3,9 0,14 0,05 0,19
Umrljivost - sréno-Zilne
. . 2010 3 1 4 4 1 5 7 2 9 2,8 1,0 3,7 0,11 0,04 0,15
bolezni; vse starosti
2011 3 1 3 4 1 5 7 2 9 2,9 1,0 3,8 0,11 0,04 0,15
" 2012 4 1 5 4 1 6 8 3 10 31 11 4,1 0,13 0,05 0,18
" 2013 3 1 3 4 1 5 7 2 9 2,9 1,0 3,8 0,12 0,04 0,15
2007 4 -2 10 5 -2 11 9 -4 21 4,9 -2,1 11,0 0,16 -0,07 0,35
2008 6 3 13 5 2 11 11 -5 25 4,6 2,0 10,3 0,19 -0,08 0,42
2009 13 -6 30 7 -3 15 20 -9 45 4,8 -2,1 10,8 0,34 -0,15 0,76
Sprejemi - bolezni dihal; 265
let 2010 6 -3 15 6 -3 14 13 -6 29 4,6 -2,0 10,4 0,22 -0,09 0,49
2011 7 -3 15 6 -3 13 13 -6 29 4,7 -2,0 10,4 0,22 -0,09 0,49
" 2012 8 3 17 7 3 15 15 -6 32 5,1 2,2 11,3 0,25 0,11 0,55
" 2013 9 -4 20 7 -3 16 16 -7 36 4,8 -2,1 10,6 0,28 -0,12 0,62

Opombe: M- mogki, Z- Zenske, SV- srednja vrednost, N- §tevilo, -/+ spodnja in zgornja meja za 95 % IZ (interval zaupanja), dele (%), stopnja (%o)
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Tabela 13. Opazovani zdravstveni izidi (Stevilo primerov po spolu, pripadajoci deleZ in stopnja) zaradi razlicnih vzrokov glede na SOMO3;5 in SOMO, na obmodju
zdravstvene regije Nova Gorica, SOMO izra¢unan na merilnem mestu Otlica.

M z Skupaj
N 95 % 1Z N 95 % 1Z N 95 %12 Delez 95%I1Z Stopnja 95 % 1Z
sV - + sV - + N - + N — + NY — +
Vzrok Obdobje SOMO3;5
2007 5 2 6 5 2 7 10 3 13 1,0 0,3 13 0,09 0,03 0,12
2008 4 1 5 4 1 5 7 3 10 0,8 0,3 1,0 0,07 0,02 0,10
2009 4 1 5 4 1 6 9 3 11 0,9 0,3 11 0,08 0,03 0,11
Umrljivost (brez zunanjih
R 2010 3 1 4 4 1 5 7 2 10 0,8 0,3 11 0,07 0,02 0,09
vzrokov); vse starosti
2011 4 1 5 4 1 6 8 3 11 0,9 0,3 1,2 0,08 0,03 0,11
2012 5 2 7 5 2 7 10 3 13 1,0 0,3 1,3 0,10 0,03 0,13
2013 4 1 6 5 2 6 9 3 12 0,9 0,3 1,2 0,09 0,03 0,12
2007 2 1 3 3 1 4 5 2 6 1,0 0,3 13 0,04 0,01 0,06
2008 2 1 2 2 1 3 4 1 5 0,8 0,3 1,0 0,04 0,01 0,05
2009 2 1 2 2 1 3 4 1 5 0,9 0,3 11 0,04 0,01 0,05
Umrljivost - sréno-Zilne
o q 2010 1 0 2 2 1 3 3 1 5 0,8 0,3 1,1 0,03 0,01 0,05
bolezni; vse starosti
2011 2 1 2 2 1 3 4 1 5 0,9 0,3 1,2 0,04 0,01 0,05
i 2012 2 1 3 2 1 3 4 1 6 1,0 0,3 13 0,04 0,01 0,06
i 2013 2 1 2 2 1 3 4 1 5 0,9 0,3 1,2 0,04 0,01 0,05
2007 2 1 6 2 -1 6 5 2 11 1,7 0,7 3,9 0,05 0,02 0,11
2008 2 -1 6 2 -1 5 4 -2 10 1,3 -0,5 3,0 0,04 -0,02 0,10
2009 3 -1 8 3 -1 7 6 -3 14 1,4 -0,6 33 0,06 -0,02 0,14
Sprejemi - bolezni dihal; 265
let 2010 3 -1 7 3 -1 6 6 -2 14 13 -0,5 31 0,06 -0,02 0,13
2011 4 -1 8 3 -1 7 7 -3 16 1,5 -0,6 3,5 0,06 -0,03 0,15
f 2012 4 -2 10 3 -1 7 7 -3 17 1,6 -0,7 3,8 0,07 -0,03 0,17
f 2013 5 -2 11 4 -2 9 9 -4 20 1,5 -0,6 3,6 0,08 -0,03 0,19
Vzrok Obdobje SOMO,
2007 14 5 19 15 5 20 29 10 39 31 1,0 4,1 0,28 0,10 0,38
2008 14 5 18 14 5 18 27 9 37 2,9 1,0 3,8 0,27 0,09 0,36
2009 14 5 19 16 5 21 30 10 40 3,0 1,0 4,0 0,29 0,10 0,39
Umrljivost (brez zunanjih
) 2010 12 4 16 14 5 19 26 9 35 2,9 1,0 3,9 0,26 0,09 0,34
vzrokov); vse starosti
2011 12 4 17 14 5 19 27 9 36 2,9 1,0 3,9 0,26 0,09 0,35
" 2012 17 6 22 16 5 21 33 11 43 3,2 1,1 4,2 0,32 0,11 0,42
1 2013 14 5 19 15 5 20 29 10 38 3,0 1,0 3,9 0,28 0,09 0,37
2007 6 2 7 8 3 11 14 5 18 3,0 1,0 4,0 0,13 0,05 0,18
2008 5 2 7 7 3 10 13 4 17 2,8 1,0 3,7 0,13 0,04 0,17
2009 5 2 7 8 3 11 14 5 18 3,0 1,0 3,9 0,14 0,05 0,18
Umrljivost - sréno-Zilne
. . 2010 5 2 7 7 3 10 12 4 16 2,8 1,0 3,7 0,12 0,04 0,16
bolezni; vse starosti
2011 5 2 6 7 3 10 12 4 16 2,9 1,0 3,8 0,12 0,04 0,16
" 2012 6 2 8 8 3 10 14 5 18 31 11 4,1 0,14 0,05 0,18
" 2013 5 2 7 7 3 10 13 4 17 2,9 1,0 3,8 0,12 0,04 0,16
2007 7 -3 16 7 -3 16 14 -6 32 4,9 -2,1 11,0 0,14 -0,06 0,31
2008 8 -4 19 7 3 17 16 -7 35 4,6 2,0 10,3 0,16 0,07 0,35
2009 11 -5 25 10 -4 22 21 -9 46 4,8 -2,1 10,8 0,20 -0,09 0,45
Sprejemi - bolezni dihal; 265
let 2010 11 -5 25 9 -4 21 20 -9 46 4,6 -2,0 10,4 0,20 -0,09 0,45
2011 11 -5 25 10 -4 21 21 -9 46 4,7 -2,0 10,4 0,20 -0,09 0,45
" 2012 13 6 28 10 -4 22 23 -10 51 5,1 2,2 11,3 0,22 -0,10 0,49
" 2013 14 -6 32 12 -5 27 27 -11 59 4,8 -2,1 10,6 0,26 -0,11 0,58

Opombe: M- moski, Z- Zenske, SV- srednja vrednost, N- §tevilo, -/+ spodnja in zgornja meja za 95 % IZ (interval zaupanja), dele (%), stopnja (%)
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