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NAK

A Kozségek egészsége, 2019 ismertetd a kdzseg fo
egeszsegi mutatoinak attekinteset tartalmazza, 0ssze-
hasonlitva a szlovén és regionalis atlag ertékekkel.

A kérnyezet, amelyben az emberek élnek és dolgoz-
nak nagyban kihat egészsegi allapotukra. Az egesz-
ségi allapot ismertetésen keresztul arra szeretnénk
0sztdéndzni a helyi érdekeltek, elsdsorban a dontésho-
zokat, hogy tevekenysegeikkel tamogassak a kdzseg
lakoi egészségenek fejlesztését és javitasat.

Az &sszes szloven kdzsegre vonatkozo adatokat, grafi-
kus abrazolasokat és a mutatok meghatarozasat meg-
talalhatja a honlapon: http://obcine.nijz.si.

Egészségre vontlozd meég tébb adatot a kévetkezd
honlapon talalhat: https://podatki.nijz.si.

NEHANY TENY A KOZSEG LAKOINAK EGESZSEGEROL

Egészségi allapot és halalozas

o A betegszabadsagon/tappenzen levo aktiv dolgozok
atlagban 14,5 naptari napot voltak tavol a
munkahelyUkrol, Szloveéniaban 16,4 napot.

e Azon szemelyek aranya, akik magas vernyomas ellen
szedtek gyogyszert magasabb volt a szloven atlagnal, a
cukorbetegség esetében szintén.

o A 35-47 év kdzotti szivinfarktus miatt korhazban kezeltek
aranya 1000 lakosra 7,9, Szloveéniaban 2,1 volt. Ez a
legmagasabb értek Szloveniaban.

o A kdzseég iddsebb lakosai csipdtores miatti korhazi
kezeléseinek aranya 1,4, Szlovéniaban pedig 6,5 volt
1000 lakosra. Az éertéek ebben a szloven kdzsegben a
legalacsonyabb.

o A hazi gondozast igénybe vevdk aranya alacsonyabb volt

Szlovénia :

Alacsonyabb halalozasi
arany (min = 69/100.000)

Magasabb halalozisi

arény

(max = 1614/100.000)
[ Nincs adat

1. abra. Allando lakhely szerinti halalozasi arany 100.000 lakosra -
életkorra standardizalt, 2013-17 atlag
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a szloven atlagnal.

Az egészség kockazati tényezéi és megeldzeés

o A gyermekek test fithesz ertéke alacsonyabb volt a
szlovén atlagnal.

o A szallitasi eszkdzdkkel kapcsolatos sértléesek korhazi
kezelésének aranya 0,7, Szlovéniaban 1,4 volt/1000
lakosra.

o Az alkoholos befolyasoltsag alatt allo szemelyek altal
elkovetett kozuti balesetek aranya magasabb volt a
szlovén atlagnal.

o Azon lakosok aranya, akik eleget tettek a Svit
Program-vastag- es vegbelrak szures - felhivasanak 56,5
% volt, Szlovéniaban 64,6 %.

e A Zora Programban - meéhnyakrak szUrésben szUrtek
aranya 64,9 %, Szlovéniaban pedig 71,7 % volt.

Alacsonyabb korhézi
kezelési arany
(min = 0/100.000)

Magasabb kérhazi
kezelési ardny
(max = 110/100.000)

[ Nincs adat

2. dbra. Kullancsenkefalitisz miatti korhazi kezelések, Szlovénia,
2009-2017 atlag
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EGESZSEG ES KORNYEZET

A kornyezetszennyezés az egeszseg fontos meghatarozo
eleme, hiszen sok szocidlis és gazdasagi tenyezével hoz-
hato 6sszefliggésbe. A kdrnyezetszennyezest egészsegi
és kornyezeti mutatokkal kdvetjuk, amelyek az Egeszseg-
ugyi Vilagszervezet kdrnyezeti és egészsegi informatikai
rendszerének (Environment and Health Information System)
modszertana alapjan készultek és ezért nemzetkozileg is
Osszehasonlithatok. Segitségukkel megallapithatd, hogy
sikerult-e megvalositani azokat a célokat, amelyeket a kor-
nyezet és egészség terlletén orszagos szinten meghataroz-
tunk.
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3. abra. A kdrnyezet hatasa az egészsegre

Azok a mutatok, amelyeket az Orszagos Nepegeszsegugyi
Intézet (NIJZ) és a Szloven Kdztarsasag Kornyezetvedel-
mi Ugyndksége dolgozott ki, a kérnyezet egészségre ki-
fejtett hatasat vizsgaljak, mint pl: az ivoviz minésege, leve-
goészennyezettseg, zaj, olom, élelmiszerbiztonsag, kemiai
biztonsag és a klimavaltozas hatasa az emberek egészse-
gere (3. abra). Tébb a kdrnyezeti mutatokkal kapcsolatos
informacio elérheté: http://kazalci.arso.gov.si.

A levegb6 porterheltsége (PM) komoly veszélyt jelent, kii-
londésen a gyermekek egészségére.

egeszsegre kifejtett hatasai kozé tartoznak: a leguti megbe-
tegedések, sziv, érrendszeri és idegrendszeri betegségek,
kettes tipusu cukorbetegseg, negativ magzati hatas, egyes
rakos elvaltozasok. Az elmult években Szlovéniaban a leve-
g PMy, szennyezettsége csdkkend tendenciat mutat, de
egyes videkeken még mindig a hatarértéken felul van. Eh-
hez nagyban hozzajarulnak az egyénileg hasznalt futérend-
szerek -tuzhelyek, kandallok, valamint a kozlekedés. A hely-
zet kUlonodsen kritikus a téli hdnapokban és a vélgyekben.
A legnagyobb veszélynek a légzdszervi, sziv és érrendszeri
betegségben szenveddk vannak kitéve, valamint a cukorbe-
tegek, idések, gyermekek és varandos kismamak. Szloveni-
aban 2017-ben a 15 évesek tdbb mint 90Az asztma egyike
a leggyakoribb legzészervi betegsegnek gyermekkorban,
amely 6sszefuggesbe hozhato a leégszennyezddessel. A
15 éven aluliak esetében a korhazi kezelés leggyakoribb
oka. A kutatasok azt mutatjak, hogy minél messzebb lakik a
gyermek a forgalmas utszakasztol, annal kisebb az asztma

kialakulasanak veszelye.

A globalis elérejelzések azt mutatjak, hogy a varosi leg-
szennyezettseg ndvekedni fog, ezért azonnali intezkedések-
re van szukseg a levegd mindsegenek javitasa erdekeben.
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4. abra. Kulsé kdrnyezeti PMyg -nek kitett gyermekek (10-15 év).
Forras: Kérnyezeti mutatok, ARSO

A helyi kdzbsségek nagyban hozzajarulhatnak a légszennye-
zettség javulasahoz, ha olyan kérnyezetvédelmi intézkedé-
seket foganatositanak, amelyek az egységes kdzlekedeési
stratégian és a kdrnyezetvédelmet szolgald energetikai ter-
vezeten alapulnak. Mivel a légszennyezettség forrasa az
intenziv forgalom mellett elsésorban az egyéni tlzhelyek
fUtési rendszerének szamlajara irhatok, ezért mindenki hoz-
zajarulhat a levegd mindségeének javulasahoz, ha a megfe-
leld futési modot valasztja, racionalisan valasztja meg az
utazas modjat és betartja azokat a javallatokat, amelyek a
tulzott légszennyezettseg idbészakara vonatkoznak. Tébb
informacio: http:/www.nijz.si/sl/povisane-ravni-delcev-p
m10-v-zraku-priporocila-za-prebivalce.

A héhullamok veszélyeztethetik az egészséget

Az elmult évtizedekben Szlovénidban is gyakoriak az olyan
legkdri jelenségek, amelyek kihatnak az egészségre. A nyari
honapok magas hémersékletei és a hosszantarto forrosag
megterhelik a szervezetet. Ez a héhatas kifejezettebb a va-
rosokban, a megvaltozott kdrnyezet (kevesebb vegetacio,
tébb épulet és aszfaltozott felllet) és a fokozott hétermelés
miatt. A héhullam kihat a kozérzetre és az egészségre. H6-
hullam idején a vartnal nagyobb a halalozasi mutato. igy volt
ez 2015-ben, amikor Szlovéniaban 77%-kal tdbb halalesetet
jegyeztek, leginkabb a kontinentalis éghajlatu teruleteken,
ahol a ket legnagyobb varos is talalhatd. A hdhulldm miatti
elhalalozas inkabb az idbésekre, valamint a sziv es érrendsze-
ri betegségekben szenvedodkre volt jellemzé. A varosokban
a helyzetet neheziti a PM részecskeékkel és 6zonnal valo
szennyezettség is.

A helyi kdzossegek segithetnek a lakossagnak , hogy
kdnnyebben elviseljék a héhullamokat, megndvelve a zéld
terlletek nagysagat, ivo kutak felallitasaval, kerékpar es gya-
logos utak kialakitasaval (tavol a foutvonalaktol, arnyékos
utvonalakon), arnyékos parkolohelyekkel, lehetdséget bizto-
sitva a vizfeluletek megkdzelitésere, azon fellleti flrddvizek
minéségének ellendrzésével, ahol nincs hivatalos ellenor-
zés és ahol hagyomanyosan sok ember szokott furddzni. Az
aktiv mozgast elésegitdé megoldasok hosszutavon kedve-
z6en hatnak az egeszsegre, mert (kerekparozas, gyaloglas)
hozzajarulunk a jobb levegdmindseghez és a kronikus nem
fert6z6 betegsegek szamanak csdkkentésehez. Tébb infor-
macio: http://www.nijz.si/sl/napotki-prebivalcem-za-ra
vnanje-v-vrocini.
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Kullancsenkefalitis (KME)

Szlovénia a KME betegségi mutatok alapjan Europa legve-
szelyeztetettebb régioi koze tartozik. A betegseg a kullancs
harapasa altal terjed, ritkabban nem pasztérozoétt tej fogyasz-
tasaval. Fokuszosan van jelen, 600 m tengerszinti magas-
sagig tébb van beléle, minél magasabbra megyunk, annal
kevesebb a szama. A megbetegedési mutato legmagasabb
Gorenjsko, Korosko és Notranjsko regiokban. A KME utan
allando jellegl szévédmeények lephetnek fel: dsszpontosi-
to képesség csdkkenése, mozgaszavarok, parézis, bénulas.
A leghatasosabb megeldzés a vedooltas. Szlovéniaban az
atoltottsag nagyon alacsony. A 2014-es adatok alapjan rend-
szeresen a lakossag 7,5 %-a oltatja be magat.

Szlovéniaban az oltas kdtelezd azoknak, akik munkajuk so-
ran vagy tanulmanyaik alatt ki vannak téve a fert6zés ve-
szelyének. Egyebkent az oltas mindenkinek ajanlott, egy
eves kor utan mar beadhato. A helyi k6zdssegek hatékony
vedd intézkedésekkel és az oltassal kapcsolatos tajekozta-
tassal segithetik a lakossagot a KME elleni vedekezésben. PL
Ausztriaban egy nagy visszhangot kelté kampany keretében
a lakossag tobb mint 80%-at beoltottak. Tébb informacio:
http:/www.nijz.si/sl/pravocasno-se-zascitimo-pred-klop
i-saj-lahko-prenasajo-bolezni-2.

Az ivoviznek hozzaférhetének kell lennie, mindenki sza-
mara, mindig és mindenhol, a sziikséges mennyiségben
és megfelelé6 minéségben.

A szennyezett ivoviz az emésztérendszer , legutak fertéze-
setidézheti eld, csecsemoknel a vér oxigenellatasa kertlhet
veszelybe, hormonmuUkoddeési zavarok lephetnek fel, rakos
betegsegek alakulhatnak ki. Szlovéniaban a rendszeres el-
lendrzes alatt allo vizvezetékbdl szarmazo vizet a lakossag
94 %-a fogyaszt. Az ellendrzés ala nincsenek bevonva azok
a vizrendszerek, amelyek kevesebb mint 50 lakos szamara
biztositjak az ivovizet. A nem ellendrzétt ivovizet fogyasz-
to lakossag legnagyobb hanyada Koroskon (25 %) és Sza-
vinjszka(14%) regioban el (5.abra).

Primorsko-notranjska I
Zasavska [

Pomurska I
Osrednjeslovenska [N —
Podravska [IN—
Jugovzhodna Slovenija NG
Gorenjska NN

SLOVENUA I
Obalno-kraska |-
Goriska I
Posavska
Savinjska

Koroska | —
0% 20% 40% 60% 80% 100%

M Ivéviz monitorozds M Ellenérzés nélkil

5. abra. Az allando ellendrzés (monitorozas) alatt levo vizvezeték-
rendszerekbol ellatott lakossag hanyada. Forras: Kornyezetei muta-
tok, ARSO

A nagy és kdzepes, 1000 és tébb lakost ellato vizvezetéek-
rendszerek (a lakossag 86%-a) vizmindsége altalaban meg-
felelé. Az egészségre nagyobb veszélyt jelent a mikroorga-
nizmusok jelenléte, amely a kisebb, 50-500 lakost ellato
vizrendszerekben gyakoribb. Ezeket a vizellatd rendszere-
ket nehezebb ellendrizni. A mikroorganizmusok nagyobb
veszelyt jelentenek a karsztvidéekeken is. Nehany helyen ve-
gyi szennyezddes is jelen volt, néveny veddszerek, nitratok,
arzen, olom, nikkel, mangan és vas tartalom miatt.

A lakossag egeszsege szempontjabol nagyon fontos a mi-
ndseges ivoviz biztositasa, ezert a helyi kdzdsseégeknek a
terUletrendezeési terveikben eld kell latniuk, hogyan biztosit-
Jjak az ivoviz szennyezddés elleni védelmet.

A helyi kozdsségnek értesitenie kell azokat a lakosokat, akik
nincsenek bevonva az ivoviz rendszeres monitorozasaba es
egeszseguk vedelme erdekében megfeleld utmutatast kell
nyujtania az esetleges szennyezett viz karos hatasa miatt.
Ha megalapozott gyanu merul fel az ivoviz esetleges egesz-
segkarositd hatasa miatt, a lakossagot azonnal ertesiteni
kell a szukseéges intézkedesekrol. Tobb informacio: http:
/7 www.nijz.si/sl/podrocja-dela/moje-okolje/pitna-voda.

Az azbeszt rostok karosak és az egyik legveszélyesebb ra-
kos megbetegedésnek, a rosszindulatu mezoteliomanak
a f6 okozoi.

Az azbeszt rostok bizonyithatdéan a tudé és mas szervek
betegseget idéezik eld es rakkeltd hatasuk van. Habar az az-
besztet tartalmazo termékek gyartasa és forgalmazasa mar
20 éve tilos, még mindig hasznalatban vannak, elsésorban
az eépitdipari - és szigeteldbanyagokban. Az azbeszt rostok
minden mennyiségben karosak az egészsegre. A legtdbb
azbesztpor akkor keletkezik, amikor az azbeszttermékeket
tartalmazo regi épuletek bontasakor vagy felujitasakor nem
megfelelden vegzik az egyes munkafolyamatokat.

A rosszindulatu mezotelioma ritka, de nagyon veszélyes ra-
kos betegség, amely a mellkas és hasfal hartyajat tamadja
meg és az azbeszt rostok idezik eld. Az azbeszttel valo elséd
kontaktus és a betegseg kialakulasa kozott akar 40 év is
eltelhet. Nagyobb a veszély, ha magasabb azbesztrost kon-
centracionak van kitéve valaki, de az alacsony koncentracio
is okozhat megbetegedeést. Mivel a multban nagyon so-
kan voltak kitéve magas azbeszt koncentracionak, a hosszu
lappangasi id6 miatt az elkdvetkezd evekben sem varha-
t6 a mezoteliomas betegek szamanak csdkkeneése(6.abra).
Fontos az egyes azbesztforrasok biztonsagos eltavolitasa
kornyezetunkbél.
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6. abra. Ujonnan felfedezett mezotelidma esetek (inciden-
cia)Szlovéniaban, 1961-2015. Forras: SLORA 2018

A helyi kdz6sségek nagyban hozzajarulhatnak ahhoz, hogy
csOkkentseék az azbeszt jelenlétét a lakokdrnyezetben és
ezaltal a lakossag érintettsége is minél kisebb legyen. Taje-
koztatassal , az azbeszt tartalmu hulladék szabalyos eltavo-
litasara valo Osztonzeéssel, a szabalytalan eltavolitas elleni
szigoru fellepéssel, adatgyujtessel, amellyel felterkepezik
az azbeszt jelenletet a kdrnyezetben (tetd, beepitett epitd
es szigeteld anyagok, az azbesztgyartas maradvanyai, tiltott
lerakohelyek). Tobb informacio: http:/www.nijz.si/sl/azbes
t-v-nasem-okolju-0.

Az 6sszeallitast keszitettek: Fert6z6 betegsegek kdzpont, Kornyezeti egész-

ség kdzpont munkatarsai, a Szlovén Kdztarsasag Kérnyezeti Ugyndkségé-
nek egyuttmukddésével.
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Dobrovnik/Dobronak kézség egészségi mutatoéi

Az alabbiakban ismertetjik Hodos kodzség kivalasztott egeszsegmutatoinak ertékeit, dsszehasonlitva azokat a kézigazgatasi egység (KE), statisztikai regio es
Szlovénia adataival. A grafikonon lathato a kdzségi mutatdk ésszehasonlitasa az orszagos atlaggal. Statisztikai szignifikanciara tesztelt mutatokat alkalmaztunk. A
kisebb kézségekben az események alacsony szama miatt a mutatdk értékei éves megosztasban nagyobb eltéréseket mutathatnak. A definiciok, tovabbi adatok
és grafikus abrazolasok a NIJZ honlapjan elérhetoek ».

® A m v Akozség pozicidja a szlovén atlag () és a kdzseégek kozotti értékhatarok figyelembevételével, a legalacsonyabbtél a legmagasabbig (mm). Azoknal a
mutatoknal, ahol nincs jelzés, azt jelenti, hogy a megfigyelt idészakban nem volt esemény (7).

A szinek és jelek jelentése:
A Z6ld - A koézseg statisztikailag jelentdsen jobb Szlovénia mas regioinak atlagatol.
m Kék - A kdzség statisztikailag jelentdsen eltér Szlovenia mas regiodinak atlagatol, a mutato kivant mozgasat nem lehet egyértelmien megallapitani.
v Piros - A kdzség statisztikailag jelentésen rosszabb Szlovénia mas régidinak atlagatol.
Sarga - A kozség statisztikailag jelentdsen nem tér el Szlovénia mas régidinak atlagatol.
O Fehér - A kivalasztott mutato értéke a megfigyelt kisszamu populdcié (alacsony esetszam ) miatt nem megbizhato.

‘ Mutatok ‘ Kozség ‘ KE SLO ‘ Egység ‘ Atlag alatti Atlag feletti
2 11 A kdzség fejlettsége 0,77 / / 1,00 index
|12 Lakossag névekedés 133 | 72 |-60]| 05 Yoo A
g 13 |désebb lakossag (80 év felett) 6,0 50 | 51 | 52 %
io) 14 Alap iskolai végzettségii felndttek (altiskola vagy kevesebb) 19,9 210 | 215 | 15,2 %
@
% 15 Munkaképesség aranya 50,2 | 552 | 531|616 %
~ | 16 Munka migracio 48 | 75 | 89 |100| index
| 21 Gyermekek test fitnes értéke 41,8 | 452 | 456|502 index
:g 2.2 Gyermekkori tultaplaltsag 435 | 299 292|243 % v
é’ 2.5 Szallitoeszkdzdkkel tortént baleseti sérilt 0,4 14 14 15 555/1000
g 2.6 Kozlek. baleset - alkoholos befolyasoltsag 27,8 154 1127 | 91 % v
é 2.9 Tulsulyos felnéttek 754" | 641|654 | 58,4 % v
2.10 Zajos kérnyezet 195" | 186 | 186 | 23,8 %
é 3.1 Svit programban valo részvetel/fogekonysag 55,8 | 56,2 | 59,6 | 62,7 %
§’ 3.2 Zora program szlrési rataja 681 | 690|691 718 %
4.2 Tappénz/betegszabadsag 15,5 179 | 181 | 15,3 napok
4.3 Gyermek és fiatalkori asztma(0-19 év) 0,8 16 | 15 | 11 555/1000
4.4 Alkohollal kdzvetlenul 6sszeflggd betegsegek(l15s év+) 2,6 21 | 21 | 2,0 | sss/1000
4.5 Cukorbetegseg miatt gyogyszert szeddk 6,3 64 | 56 | 52 555/100 o
4.6 Magas vernyomas ellen gyogyszert szeddk 304 | 301 271|232 | sss/100 o
47 Véralvadas ellen gyogyszert szeddk 147 158 | 137 | 1,9 | sss/100 (=]
g 4.8 Szivinfarktus (35-74 év) 71 40 | 38 | 21 | sss/1000 (=]
g 4.9 Agyverzes (35-84 ev) 43 40 | 39 | 2,6 | sss/1000 (]
ﬁ 410 Uj rakesetek 516 577 | 580 | 560 | ss5/100000
éﬁ 415 Uj vastagbél és vegbél rak esetek 39 75 | 80 | 73 | ss5/100000
416 Uj tudoérak esetek 10 56 | 58 | 65 | sss/100000
417 Uj mellrak esetek 140 100 | 93 | 118 | ss5/100.000
4.11 Csipotores idésebb lakosoknal (65 év +) 16 59 | 55 | 64 | sss/1000
4.12 Mentdlis problémak miatt gyégyszert szeddk 156 | 164 |160| 14,9 | sss/100
413 Hazi gondozas 0,7 08 | 12 | 17 %
4.14 Kullancs encefalitis 51 75 | 68 | 97 | sss/100000
5.1 Altalanos halalozasi arany 1068 | 1085 | 1071 | 930 | ss5/100.000
;é@ 5.2 Sziv és érrendszeri betegségek miatti halalozas (0-74 év) 136 110 | 109 | 80 | ss5/100.000 o
ZE 5.3 Az 6sszes rak miatti halalozas (0-74 év) 171 172 | 172 | 164 | sss/100.000
T |57 Ongyilkossag miatti halalozas n 15 18 | 20 | sss/100.000

Legenda: /: A mutaté ilyen adminisztracios szinten nem értelmezheté ; sss: életkori struktura szerinti standardizalasi arany 100, 1000 vagy 100.000 lakosra, a szlovén lakossagra vonatkoztatva, 2014.7.1.
M. Az adatok statisztikai modellen alapulnak. A kijelolt idészakban nem voltak események.

Magyarazat:

Lakosok és kozosség: 1.1: 2017. év; 1.2: 2017. év: 1.3: 2017. év, 80 évesek és idésebbek: 1.4: 2017. év, 25-64 év kozott; 1.5: 2017. év, 15-64 év kozott: 1.6: 2017. év. Az egészség kockazati tényezoéi: 2.1: 2017. év, gyermekek és
fiatalok, 6-14 év kozét: 2.2: 2017. év, gyermekek és fiatalok, 6-14 év kozét: 2.5: 2013-2017 atlag: 2.6: 2013-2017 atlag: 2.9: 2016. év; 2.10: 2016. év. Megelézés: 3.1 2017. év; 3.2: 2014.71-2017.6.30 atlag, ndk, 20-64 év kozott.
Egészségi allapot: 4.2: 2017. év, munkaviszonyban lévo lakosok; 4.3: 2013-2017 atlag, korhazi apolas, 0-19 év koézétt; 4.4: 2013-2017 atlag, korhazi apolas, 15 évesek és idésebbek: 4.5: 2017. év; 4.6: 2017. év; 4.7: 2017. év; 4.8:
2013-2017 atlag, korhazi dpolasi, 35-74 év kozott: 4.9: 2013-2017 atlag, korhazi dpolas, 35-84 év kozott; 4.10: 2011-2015 atlag, Ujonnan felfedezett rak, kivéve a nem melandmas rakok kivételével; 4.11: 2013-2017 atlag, korhazi
apolas, 65 évesek és idésebbek; 4.12: 2017. év; 4.13: 2017. év, lakosok, 65 évesek és idésebbek; 4.14: 2008-2017 atlag: 4.15: 2011-2015 atlag; 4.16: 2011-2015 atlag; 4.17: 2011-2015 atlag. Korai halalozas: 5.1: 2013-2017 atlag:
5.2: 2013-2017 atlag, 0-74 év kozétt; 5.3: 2013-2017 atlag, 0-74 év kozétt; 5.7: 2013-2017 atlag.

Adat forrasok: Orszagos Népegészséglgyi Intézet, Szlovén Koztarsasag Statisztikai Hivatala, Pénzugyi Minisztérium, A Szlovén Koztarsasag Kozlekedésbiztonsagi Ugynoksége, Sport Egyetem, Raknyilvantarto, Orszagos
Egészseégbiztositasi Pénztar, A Szlovén Kéztarsasag szocialis védelemmel foglalkozo Intézete:


http://obcine.nijz.si

