UVODNI DIO DOKUMENTACIJE — UKLJUCENJE POSREDNIKA

Za tehnicki dio dokumentacije o nabavi, sukladno odredbama Zakona o osiguranju (,,Narodne
novine* broj 30/15, 112/18), ovlasteni eksluzivni posrednik u osiguranju Osjecko baranjske
zupanije,Trg A.Star¢evica 2, 31000 Osijek, OIB 10383308860 je:

Naziv: Fortius Inter Partes d.o.o.
Sjediste: Ljudevita Gaja 7, Zagreb
OIB 17539009542

Email adresa: goran.markota@fip.hr

Naknadu posredniku ne placa Narucitel;.

Postuju¢i ¢lanak 4. i ¢lanak 200. Zakona o javnoj nabavi (,,Narodne novine* broj 120/16) kao i
odredbe Zakona o osiguranju (,.Narodne novine* broj 30/15, 112/18), te kako bi ponuditelji
mogli sastaviti usporedive ponude bez preuzimanja nepotrebnih rizika, provizijska stopa za sva
osiguranja imovine, odgovornosti i osoba iznosi 15%, osim za obvezno osiguranje vlasnika
odnosno korisnika motornih vozila za Stete nanesene tre¢im osobama gdje provizijska stopa
iznosi 10%.

Navedena provizija predstavlja bruto naknadu (u koju su ukljuéeni porezi, prirezi, doprinosi i
eventualna sva ostala davanja po bilo kojoj zakonskoj osnovi) za obavljene poslove
posredovanja u osiguranju koja vrijedi za sve ponuditelje, a koju isti prihvaé¢aju podnosenjem
ponude. Drustvo za brokerske poslove u osiguranju i reosiguranju Fortius Inter Partes d.o.o.,
stjeCe pravo na proviziju od odabranog osiguratelja/ponuditelja pocetkom vazenja ugovora o
osiguranju sukladno ¢lanku 435. Zakona o osiguranju (,,Narodne novine*“ broj 30/15, 112/18).

Zakon o osiguranju (,,Narodne novine* broj 30/15, 112/18) u ¢lanku 403. propisuje obaveze
posrednika u osiguranju i reosiguranju. Sukladno odredbama ¢lanka 403. posrednik je
sudjelovao u predlaganju i pripremi provedbe ovog postupka javne nabave izradom analize
zahtjeva 1 potreba Narucitelja i njegove izloZenosti rizicima, pripremom prijedloga pokriéa,
uvjeta 1 drugih parametara koji pruZaju optimalnu zastitu interesa Naruditelja primijenivsi
pritom pravila i obi¢aje osigurateljne struke.

Po provedbi postupka javne nabave posrednik ¢e pruziti strué¢nu podrsku pri sklapanju ugovora
o osiguranju, provjeri sadrzaja police i predmetne dokumentacije i uvjeta koje ée uruditi
Naruéitelju.

Tijekom trajanja ugovora o osiguranju posrednik ¢e se, prije i nakon nastupanja osiguranog
slu¢aja, brinuti da Narucitelj poduzme sve pravne radnje koje su bitne za ofuvanje, odnosno
realizaciju prava na temelju ugovora o osiguranju.

Posrednik je sukladno ¢lanku 431. Zakona o osiguranju (,,Narodne novine* broj 30/15, 112/18)
pruzio Naruditelju propisane informacije.

Obaveze propisane ¢lankom 403. posrednik izvrava uvaZavajuéi odredbe Zakona o javnoj
nabavi (,,Narodne novine® broj 120/16).

Sukladno ¢lanku 435. Zakona o osiguranju (,,Narodne novine* broj 30/15, 112/18) posrednik
ostvaruje pravo na proviziju, a visina provizije navedena u ovoj dokumentaciji o nabavi je
uobicajena provizija za ovu vrstu osiguranja prema ugovorima posrednika sa osigurateljima.

Fortius Inter Partes moze sudjelovati u otvaranju ponuda.



1. Tehnicka specifikacija predmeta nabave

Tehnickom specifikacijom i trosSkovnikom, koji se nalazi u prilogu ove Dokumentacije i njezin
je sastavni dio, detaljno je specificirana vrsta i koli¢ina predmeta nabave.

Zbog specifi¢nosti djelatnosti osiguranja u ovoj tehni¢koj specifikaciji pojavljuju se termini
koji nose isto znaCenje, ali razli¢ite nazive u osiguranju s jedne strane, te Zakonu o javnoj nabavi
s druge strane:

Narucitelj = ugovaratelj osiguranja ili osiguranik

Ponuditelj = osiguratelj

1.1. Opée odredbe:

Ove odredbe odnose se na predmet nabave u cjelini:

a)

b)

d)

g

h)

Narucitelj iskljuéuje moguénost umanjenja osigurnine po osnovi nepodmirene premije
te se tome suprotne odredbe predmetnih uvjeta osiguranja ne primjenjuju. Osiguratelju
nije dopusteno isplatu naknade $tete uvjetovati plaéanjem premije mimo dinamike
pladanja i rokova koje je propisao Narucitelj.

Osiguratelj se obvezuje pisano izvijestiti osiguranika o ishodu svakog podnesenog
odstetnog zahtjeva.

Obavijest vezana uz odstetni zahtjev treba sadrZavati podatak o broju $tete, iznosu odstete,
datumu isplate Stete, mjestu 3tete, predmetu Stete, osnovi po kojoj je Steta isplacena,
mogucéem otklonu Stete i razlogu otklona Stete. Uz obavijest osiguratelj mora obavezno
dostaviti 1 kompletan obracun osigurnine.

Ponuditelj uz ovu dokumentaciju prilaze sve vaZzece uvjete koji se odnose na traZena
osiguranja (u dijelu zakonom propisanih obaveznih osiguranja prijavljene kod nadzornog
tijela HANFA-e), koji se uz ovdje navedene specificnosti koje propisuje Naruditelj
primjenjuju, ali samo u onim dijelovima koji ne odstupaju i nisu u suprotnosti s ovdje
navedenim uvjetima i pokri¢ima

U slu€aju potrebe Naruditelja, a nakon isteka trajanja ugovorenih polica osiguranja,
osiguratelj se obvezuje na zahtjev Narucitelja produzivati sve police osiguranja po sistemu
pro rata temporis.

U slu¢aju povrata neiskoristene premije po odredenoj polici osiguranja iz bilo kojeg
uzroka/razloga isti se rauna od ukupne/bruto premije po sistemu pro rata temporis,
raCunaju¢i od dana kada je Narucitelj podnio zahtjev Ponuditelju. Ponuditelju nije
dopusteno umanjiti neiskoristeni dio premije po bilo kojem osnovu. Izuzetno od odredbi
prethodnog stavka, povrat neiskoriStenog dijela premije po kasko policama u slucaju
prodaje, uniStenja ili nestanka vozila racuna se od dana nastanka dogadaja, a u sluéaju
rashodovanja od dana kada Narucditelj podnese pisani zahtjev nadleznom tijelu (MUP).
Uslijed promjene uvjeta i/ili cjenika osiguranja od strane Ponuditelja tijekom trajanja
ugovora o osiguranju, isklju¢ivo u slu€aju da su isti povoljniji za Narucitelja osiguranja -
u odnosu na uvjete prijavljene nadleZznom tijelu (HANFA) i/ili na uvjete propisane ovom
tehni¢kom specifikacijom, imaju se primijeniti uvjeti i/ili cjenici koji su povoljniji za
Narucitelja.

Ukoliko Narugitelj popravak vrsi u vlastitoj reziji, Ponuditelj ¢e prihvatiti postojece cijene
sata rada Narucitelja u vlastitoj reziji, kao i sve zavisne troskove koji nastanu u svrhu
popravka oSte¢enog predmeta osiguranja ukljucujuéi i troskove prijevoza, troskove
utroSenog materijala i energenata i sl.

Sati rada za inozemne servisere su u potpunosti prihvaceni, kao i svi uz to uobiéajno
povezani troSkovi (trosak puta i sl.)



J) U slu¢aju nastanka totalne ili djelomicne Stete osiguratelj je obvezan isplatiti odStetu,
sukladno obracunu osigurnine i bez dodatnih umanjenja po bilo kojoj osnovi, u slu¢aju
da Narucitelj nabavlja novi predmet osiguranja (isti ili sli¢nih tehni¢kih karakteristika).

k) Konac¢ni obracun premije moze se vrsiti isklju¢ivo na zahtjev Narucitelja, a Ponuditelj
je duzan izvrsiti konac¢ni obracun koriste¢i iste uvjete, premijske stope i popuste koje je
koristio prilikom izdavanja police osiguranja.

1) Obveza osiguratelja ¢e se iskljucivo odredivati u odnosu na vrijednost osigurane stvari
u cjelini, odnosno gledat ¢e se tehnicka cjelina imovine/opreme/stroja/uredaja/aparata.
Sukladno tome za odredivanje obveze osiguratelj ne smije uzeti kao osnovicu udjel
vrijednosti oSte¢enog ili unistenog dijela osigurane stvari u vrijednosti cijele osigurane
stvari, isto kao $to ne smije usporedivati udjel vrijednosti unistenog ili odtecenog dijela
s istovrsnim odnosno sli¢nim dijelom.

m) Za slu¢aj vodenja sudskog postupka, stvarna i mjesna nadleznost suda utvrduje se prema
sjediStu/prebivalistu ugovaratelja osiguranja/osiguranika.

Opisi pokri¢a i uvjeti trazeni ovom tehnickom specifikacijom i troskovnikom imaju prednost
primjene u odnosu na uvjete osiguranja i klauzule ponuditelja. Ponuditelju nije dopusteno
Narucitelju ogranicavati i/ili iskljucivati pokri¢a iz vazec¢ih uvjeta i klauzula koje ponuditel;
ima prijavljene kod nadzornog tijela, a koje prilaze ponudi. Ukoliko su bilo koje odredbe uvjeta
1 klauzula ponuditelja razli¢ite od onih navedenih u ovoj Dokumentaciji, primjenjuju se one
povoljnije za Narucitelja. Pritom je Naruditelj taj koji odluc¢uje koje su odredbe za njega
povoljnije.

Na svim policama osiguranja gdje je to moguce biti ¢e dodana slijede¢a reCenica: ,,Ovo
osiguranje je sklopljeno sukladno dokumentaciji o nabavi koja ¢ini sastavni dio ugovora o
osiguranju i primjenjivat ¢e se u svim za to predvidenim slu¢ajevima. U slu¢aju suprotstavljenih
sadrzaja odredbi dokumentacije o nabavi s jedne strane i uvjeta i/ili klauzula koji su navedeni
na ugovoru/polici osiguranja ili bilo kojem njihovom sastavnom dijelu s druge strane primat u
tumacenju imat ¢e i primjenjivat ¢e se odredbe koje su povoljnije za Naruditelja/Osiguranika,
na nacin i u formi koju utvrdi Naruéitelj/Osiguranik*

FranSize, karence, samopridrzaji ili podlimiti pokri¢a se ne primjenjuju niti kod jedne vrste
osiguranja, osim i isklju¢ivo kod onih koje je Narucitelj sam propisao u ovoj Dokumentaciji i
njenim prilozima.

Ponuditelju nije dopusteno mijenjati premiju osiguranja tijekom niti nakon razdoblja osiguranja
u ovisnosti o tehnickom rezultatu, niti Narucitelju obracunavati doplatnu premiju.

Potpisom  police  ugovaratelj]  osiguranja/osiguranik ne  daje  suglasnost za
koriStenje/prikupljanje, spremanje, snimanje, organiziranje, uvid i prijenos osobnih podataka
za potrebe marketin3kih aktivnosti osiguratelja i s njim povezanih drustava.

Osigurateljno pokrice i obveza osiguratelja po€inje od dana ugovorenog kao dan pocetka
osiguranja, neovisno o danu kada je izvrSena uplate premije osiguranja.

Svi odobreni popusti, osim gdje je u dokumentaciji eventualno drukéije navedeno, kao i
premijske stope ostaju nepromijenjeni za cijelo vrijeme trajanja ovog ugovora te se isto
primjenjuje na sve vrste osiguranja predmetnog troskovnika.

1.2. Obvezno osiguranje vlasnika odnosno korisnika motornih vozila za Stete nanesene
tre¢im osobama (AQO)



Predmet osiguranja je odgovornost za Stete nanesene tre¢ima osobama koja proizlazi iz
upotrebe vozila, te za posljedicu ima tjelesne ozljede, narusavanje zdravlja ili smrt neke osobe
ili uniStenje odnosno ostecenje stvari (osim ako je do $tete doslo na stvarima koje je vlasnik
vozila primio radi prijevoza).

Narucitel) ima moguénost povrata placene premije u toku razdoblja osiguranja u slucaju
otudenja, totalne Stete u slucaju kada odgovornost za Stetu ne pada u cijelosti na ugovaratelja
osiguranja, prodaje vozila i sl.

Temeljem ugovora o osiguranju od automobilske odgovornosti primjenjuje se zakonom
definirana osigurana svota u slucaju Stete zbog smrti, tjelesne ozljede i oSteéenja zdravlja kao i
u slucaju unistenja ili ostecenja stvari.

Po ovoj vrsti osiguranja moguée je ugovoriti sva dodatna pokrica, ako je tako navedeno u
troSkovniku, a koja su u uobicajenoj ponudi i nude dodatnu potrebnu zastitu interesa Narugitelja
1 njegovih radnika.

Obvezno osiguranje vlasnika odnosno korisnika motornih vozila za Stete nanesene treéim
osobama (AO) pokriva se na teritoriju zemalja ¢lanica Sustava zelene karte i Kosova.

1.3. Kasko osiguranje cestovnih motornih vozila (AK)

Predmet su osiguranje sve vrste motornih i njihovi sastavni dijelovi, te sva ugradena oprema
koja se nalazila u vozilu na dan zakljuCenja osiguranja. Pokrivene su Stete od uniStenja,
oSte¢enja ili nestanka osiguranog predmeta kao posljedica iznenadnih, nepredvidenih i o volji
ugovaratelja osiguranja, osiguranika ili vozac¢a neovisnih dogadaja kao $to su: prometna
nezgoda, iznenadno toplinsko ili kemijsko djelovanje, pad ili udar predmeta, pozar, izravno i
neizravno djelovanje groma, oSteCenje vozila od strane Zivotinja (ugrizi, ogrebotine i sl.)
eksplozija (osim nuklearne energije), oluja, grad, snjezna lavina, pad letjelice, manifestacije i
demonstracije, krade, provalne krade, protupravno oduzimanje vozila, zle namjere i obijesti
trecih osoba, poplave, bujice i visoke vode i sl. U pokri¢u je i namjerno izazvana $teta u cilju
spreCavanja vece Stete na osobama ili stvarima.

Kasko osiguranje pokriva se na teritoriju zemalja ¢lanica Sustava zelene karte i Kosova.

Po ovoj vrsti osiguranja moguée je ugovoriti sva dodatna pokri¢a, ako je tako navedeno u
troSkovniku, a koja su u uobi¢ajenoj ponudi i nude dodatnu potrebnu zastitu interesa Narucitelja
1 njegove imovine, kao 3to su osiguranje dopunskog rizika loma radnog uredaja, osiguranje
kasko loma u cjelini i sl.

Osim opasnosti navedenih u uvjetima osiguranja ovim osiguranjem pokriveni su i slijedeéi
slucajevi:
- Ako je u trenutku prometne nezgode vozal osiguranog vozila bio pod utjecajem
alkohola 1 narkotika.
- Ako je s vozilom ukradena prometna dozvola i/ili knjiZica vozila, ili je vozilo bilo
nezakljuc¢ano
- Ako vozac (ujedno i zaposlenik) koristi vozilo bez vozacke dozvole.
- Ako je do krade doslo posljedi¢no zbog gubitka kljuéeva, kodnih kartica i master
kljuceva.
- Osiguialel] pukiiva Slele naslale kod prijevoza vozila drugim vozlom na kopnu,
unutarnjim vodama i moru.



- Osiguratelj pokriva troskove vuée i izvlaenja odnosno prijevoza vozila do najblize
radionice koja moze obaviti privremeni ili konaéni popravak, do mjesta prebivalista
odnosno sjediSta osiguranika ako vozilo nije u voznom stanju zbog ostvarenja
osiguranog slu¢aja prema ra¢unu osobe koja pruza uslugu vuée, izvlatenja odnosno
prijevoza vozila. Ukljuceni su i troskovi garaziranja i uvanja vozila.

- Osiguratelj pokriva troskove za Stete nastale pri transportu preko rijeka, jezera i mora
unutar granica Europe i europskog dijela Turske.

- Osiguratelj pokriva troskove za Stete zbog koristenja vozila na cesti ili dijelu ceste koji
je zatvoren za promet.

- Osiguratelj pokriva troSkove nastale zbog koristenja vozila bez propisane zimske
opreme.

- Pokrivene su Stete nastale ukoliko je voza¢ napustio vozilo s uklju¢enim radom motora,
kojem nije podignuta ruéna koc¢nica i do kraja podignuta stakla, podignut krov
kabrioleta i sli¢no.

- Pokrivene su $tete nastale obijesnom voznjom.

- Pokrivene Stete uzrokovane eksplozivnom napravom.

Iskljuene su sve odredbe uvjeta Ponuditelja koje su u suprotnosti sa odredbama vazeceg
Zakona o sigurnosti u prometu na cestama koje ukljucuju dodatne procedure prilikom nastanka
Stetnog dogadaja ili na bilo koji drugi nacin isklju¢uju ili umanjuju prava Narucitelja (izmedu
ostalog osiguranje kontrole vlastite alkoholiziranosti i/ili prisutnosti narkotika u organizmu,
pozivanje policije na uvid Steta u dijelu u kojem to ne nalaze vazeé¢i Zakon o sigurnosti prometa
na cestama, odnoSenje prometne dozvole prilikom napustanja vozila, obaveza fotografiranja
mjesta prometne nesrece i sli¢no).

Ukoliko Narucitelj obavijesti osiguratelja o novo nabavljenoj opremi u roku od 15 dana od
nabave ista ¢e biti pokrivena policom osiguranja od dana ugradnje iste.

U osiguranje su automatizmom ukljuéene postavljene naljepnice, razni natpisi i ukrasi na
vozilima do ukupno 2% od ukupne vrijednosti vozila.

Osiguravaju se vozila na svotu osiguranja navedenu u ponudbenoj dokumentaciji, osim u
slu¢aju drukc¢ije pisanog dogovora Narucitelja i Ponuditelja.

Mjesto popravka vozila odreduje Narucitel;.
Za kasko osiguranje cestovnih motornih vozila ne primjenjuju se fransize.

1. 4. Dodatno pokriée osiguranje vozaca, putnika i radnika od posljedica nesretnog
sluc¢aja za vrijem upravljanja i voZnje motornim vozilom

Ove odredbe odnose se na osiguranje vozafa i putnika u vozilima kako je navedeno u
troskovniku.

Umanjivanje naknade ili zbrajanje sa pokri¢ima po drugim policama Naruditelja nije
dozvoljeno prilikom likvidacije Steta. Osiguranje vozaca, putnika i radnika od posljedica
nesretnog slucaja ugovara se bez naznake imena osiguranika.

Osigurane su stoga osobe oznacene u polici kao vozag, putnici i radnici, koji voze ili se prevoze
vozilom. Ako prilikom nastanka osiguranog slu¢aja, ne uzimajuéi pri tome u obzir vozaa
vozila, broj osoba u vozilu bude vec¢i od broja osoba oznacenih u polici, osigurani iznos ne



smanjuje se razmjerno broju osoba koje su bile u vozilu u trenutku nastanka osiguranog sluéaja
prema broju osoba naznacenih u polici.

Vozatem Ce se smatrati osoba koja je vozilom upravljala u trenutku nastanka nesretnog sluéaja.
Osiguravatelj je u obvezi kad nesretni slu¢aj nastane pri voznji ili upravljanju vozilom, kao i:

a) za vozata - neposredno prije pocetka voznje, pri ulasku u vozilu, za vrijeme
upravljanja, pri izlasku iz vozila, odnosno neposredno poslije zavrietka voznje.

b) za putnike - neposredno prije pocetka voZnje, pri ulasku u vozilu, za vrijeme

¢) voZnje, pri izlasku iz vozila, odnosno neposredno poslije zavrsetka voZnje.

d) za radnike — pri voznji, pri utovaru i istovaru robe s teretnog vozila ili prikolice, te pri
radu na priklju¢nom stroju, ako mu pogonsku snagu daje vozilo navedeno u tehni¢koj
specifikaciji /ili troskovniku. Pod istovarom i utovarom robe smatra se samo radnja
vezana neposredno uz vozilo.

TABLICA ZA ODREDIVANJE POSTOTKA TRAJNOG INVALIDITETA
KAO POSLJEDICE NESRETNOG SLUCAJA (NEZGODE)

OPCE ODREDBE

1.

Ova Tablica invaliditeta za odredivanje postotka trajnog invaliditeta kao posljedice
nesretnog slucaja(nezgode) (u daljnjem tekstu: Tablica invaliditeta) primjenjuje se uz
dragovoljno osiguranje od posljedicanesretnog slucaja za trajni invaliditet kao posljedice
nesretnog slucaja.
Trajni invaliditet ocjenjuje se za posljedice nesretnog slucaja koje su nastupile najkasnije u
roku od godinedana od dana nastanka nesretnog slu¢aja isklju¢ivopostotkom invaliditeta
odredenim ovom Tablicom invaliditeta. Osigurateljna obveza ne postoji za posljedice
nesretnog slucaja koje nisu odredene ovom Tablicom invaliditeta ili su njenim odredbama
iskljucene iz osiguranja.
Ako je ovom Tablicom invaliditeta:a)propisano da se posljedica nesretnog slu¢aja mora
dijagnosticirati neposredno nakon nesretnog slucaja, pod tim se pojmom razumijeva §to
krace razdoblje,unutar kojega se ozljeda kao posljedica nesretnog sluaja mora prema
algoritmima medicinske struke obraditi i dijagnosticirati u ovla$tenoj zdravstvenoj ustanovi
te zapoceti lijeciti.b) po pojedinoj tocki postotak invaliditeta odreden rje¢icom “do”, lije¢nik
cenzor ili vjeStak duZan je mjerenjem ili testiranjem utvrditi stupanj gubitka
funkcijeodredenog dijela tijela i u odnosu na standardne medicinske vrijednosti ocijeniti
razmjerni postotak invaliditeta.

Konatni postotak invaliditeta ocjenjuje se nakon zavrSenog lije¢enja i rehabilitacije, koja je

sastavni diolijecenja, na temelju:

a) cjelovite izvorne medicinske dokumentacije, ukljuujuéi i sve rendgenske snimke koju
Je osiguranik duZan podnijeti osiguratelju na uvid uz prijavu nesretnog slucaja,

b) lijecnickog pregleda kojega obavlja osigurateljevlije¢nik cenzor. Lije¢nik cenzor, prije
donosenja ocjene o kona¢nom postotku invaliditeta, duzan je uzeti uobzir ¢injenice o
prethodnom zdravstvenom stanju osiguranika, nadinu nastanka nesretnog slu¢aja
iuzrotno posljediéne veze, postavljenoj dijagnozi te tijeku lije€enja i rehabilitacije
osiguranika.

Konacni postotak invaliditeta na udovima, kraljeZnici ili organima ocjenjuje se najranije tri

mjeseca nakon zavrSenog cjelokupnog lije¢enja i rehabilitacije, osim kod amputacija i

slucajeva propisanih Posebnim odredbama ove Tablice invaliditeta. Za odredivanje

pokretljivosti udova i kraljeznice, obvezno je komparativno mjerenje pokreta artrometromu
svim ravninama neutral - 0 metodom.



10.

11

12.

U slu¢aju gubitka ili oStec¢enja vise udova ili vise organa uslijed jednog nesretnog sluéaja,
postoci invaliditetaza svaki pojedini ud ili organ se zbrajaju, ali ne mogu iznositi vise od
100%.

Ocjene invaliditeta za razlicite posljedice na jednomzglobu se ne zbrajaju, a invaliditet se

ocjenjuje poonoj tocki koja daje najveéi postotak.

Kod viSestrukih ozljeda pojedinog uda, kraljeZnice iliorgana uslijed jednog nesretnog

slu¢aja, ukupni invaliditet na odredenom udu, kraljeZnici ili organu, ocjenjuje se tako da se

za najvecu posljedicu ostecenja uzima postotak odreden u ovoj Tablici invaliditeta, od
sliedece najvece posljedice uzima se polovina postotka odredenoga u ovoj Tablici
invaliditeta te redom 1/4, 1/8, itd., ako Posebnom odredbom nije druk&ije odredeno. Ukupan
postotak invaliditeta ne moze biti ve¢i od postotka invaliditeta koji je odreden ovom

Tablicom invaliditeta za potpuni gubitak toga uda ili organa.

Ako je kod osiguranika postojao trajni invaliditet prije nastanka nesretnog slu¢aja, obveza

osiguratelja utvrduje se prema novom invaliditetu na sljede¢i nadin:

a) ako osiguranik prilikom nesretnog slucaja izgubi ili ozljedi jedan od ranije ozljedenih
udova ili organa,obveza osiguratelja utvrduje se samo prema poveéanom invaliditetu,
odnosno razlici izmedu ukupnog postotka invaliditeta i ranijeg postotka;

b) ako ranije degenerativne bolesti utjetu na povecanje invaliditeta nakon nesretnog
slucaja, osiguratelj ¢e konacni invaliditet iz ove Tablice invaliditeta umanjiti za jednu
treéinu;

¢) ako se dokaze da osiguranik boluje od Secerne bolesti, bolesti sredinjeg ili perifernog
Ziv€anog sustava, gluhoce, slabovidnosti, bolesti krvoZilnog sustava ili kroniéne pluéne
bolesti, te ako te bolesti utjecu na povecanje invaliditeta nakon nesretnog slucaja,
osiguratelj ¢e konacni invaliditet iz ove Tablice invaliditeta umanjiti za jednu treéinu;

d) ako je ranija kroni¢na bolest uzrok nastanka nesretnog slucaja, osiguratelj ¢e konaéni
invaliditet iz oveTablice invaliditeta umanjiti za jednu polovinu.

Pseudoartroze i kroni¢ni fistulozniosteomijelitis ocjenjuje se nakon nastupa stanja

ustaljenosti, odnosno definitivnog operativnog i rehabilitacijskog lije¢enja.

Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne ocjenjuje seinvaliditet kao posljedica nesretnog

slucaja za:

a) natuCenja koStano-misi¢nih struktura i sindrome prenaprezanja,

b) osiguranikove subjektivne tegobe u smislu bolova,smanjenja misi¢ne snage, otoka na
mjestu ozljede,trnaca, straha, svih drugih smetnji psihi¢ke naravi koje su nastale nakon
neke nezgode (postraumatski stresni poremecaj, strah od voZnje automobilom,
zrakoplovom ili drugim prijevoznim sredstvom, strah od visine ili zatvorenog prostora,
nesanice, promjene raspolozenja itd.),

¢) smanjenje pokretljivosti na velikim zglobovima(zglob ramena, lakta i ru¢ni zglob na
gormjim udovi-ma te zglob kuka, koljena i nozni zglob na donjim udovima) do 10
stupnjeva.

Individualne sposobnosti, socijalni poloZaj ili zanimanje (profesionalna sposobnost) ne

uzimaju se u obzir pri odredivanju postotka invaliditeta.

I GLAVA

1.

Ozljede mozga s trajno zaostalim posljedicama u vidu:
1. dekortikacije/decerebracije,

trajnog vegetativnog stanja,

hemiplegije s afazijom i agnozijom,

obostranog Parkinsonovog sindroma,

triplegije, tetraplegije,

epilepsije s demencijom,

O g ) o



7. kronificirane psihoze nakon najmanje 2 bolni¢ka lijeCenja u specijaliziranoj
psihijatrijskoj bolnici, 0Cjenjuje Se.........cooiiiiiiiiiiiiiiiii od 90 do 100%

2. Ozljede mozga s trajnim neuroloskim ostecenjima:

1. ekstrapiramidalna simptomatologija (nemoguénost koordinacije pokreta il

postojanje grubih nehoti¢nih pokreta),

2. pseudobulbarna paraliza s prisilnim pladem ili smijehom,

3. oSteCenje malog mozga s izrazenim poremecajima ravnoteZe hoda i koordinacije

POKIETa,0CIEMIUJU S€. ... vttt it et ee e e od 80 do 90%
3. Ozljede mozga s trajnim neuroloskim o$teé¢enjima:

1. pseudobulbarni sindrom

2. paraplesiia, UCIENIIIE B8 vy v ervr s S5 A 5 5 e s s e 80%

4. Posttraumatska epilepsija, ustanovljena tijekom lije¢enja i obrade na specijaliziranom
bolnickom odjelu, uz redovito lijeCenje antiepilepticima prema uputama specijaliste,
tijekom najmanje dvije godine s:

a) uCestalim “Grand mal” napadajima 1 posttraumatskim karakterolodkim

PTG CTMIIIE 2 e s s s e A R W 5 A 5 0 S 0 SR8 i m s A i i 70%
k) ucestaline “Grand mal™® papaddiinm.cmssmermammennrsums s
60%
c) rjetkim “Grand mal” napadajima...................ooiiiiiiieieeeeeeeeeeeean.
30%
d) uCestalim ZariSnim napadajima, bez gubitka SVIJESti ......occoovioivieiieieeieieeeeeeeernee
20%
e) rijetkim ZariSnim napadajima, bez gubitka svijesti ...........ccccocoiiiiioiiieeeen, 10%

5. Posttraumatski organski psihosindrom objekti-viziran psihologijskim testiranjem dvije
godine od dana ozljede

a) 1 Jakom SUPIIU. .o aamsimsnmmemmnsssamansasss 30%

b} v srednjenyStaPI T, s s 40%

© Vil TES kORI SRR I cnsmmvosmammcmmms s S R 60%
6. Hemipareza

a) ulakom StUPNJU.....ccooviviiiriiiii e e, 30%

b) usrednjem stupnju o cererrnrennennenenn. 40%

¢) ujakom stupnju i/ili hemxpareza S _]Elkln’l spast1c1tetom ............. 60%
7. Disfazija

a) U 1akom StUPNU....coveiiiiiiiiiieeeeee e 20%

b) U Srednjem StUPIU.....c.eeeveeieeeeeeeieeeee e 30%

¢)njakom stPNi e s s 50%
8. Ostec¢enja malog mozga s adiadohokinezom 1 @SinErgijom ...........cocueeveieeeeererevereeeenens 40%

9. Postkontuzijski sindrom bez objektivnog klinickog neurolodkog nalaza, ako je
kontuzijautvrdenaneuroradioloskim metodama (CTi/ili MR mozga) u neposrednom

poslijetraumatskom tijeku kontinuiranog lijecenja..........cococeveviveveeeenenininneeennn.5%
10. Operirani intracerebralni hematom bez neurolodkog ispada.............ccccooeivveueevcurncnce. 10%
11. Stanje poslije trepanacije svoda lubanje i/iliprijeloma baze lubanje - svoda lubanje,

rendgenoloski dokazano bez neuroloskih ispada ..........ccocoevviviviiiiniiiiiiiiiie 5%
POSEBNE ODREDBE

1) Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta za:
a) posljedice ozljede glave koje nisu dijagnosticirane neposrednonakon nesretnog slucaja,
b)posljedice potresa mozga,
c)jednokratni epi napadaj nakon ozljede mozga.
2) Posttraumatsko  porijeklo  svih  oSteenja  potockama 1.-9. dokazuje se
posttraumatskimpromjenama u nalazu CT i/ili MR mozga.
8



3) Za ocjenu trajnog invaliditeta po tockama 5. i 7., oSteCenja moraju biti ustanovljena
psihologijskim testiranjem ucinjenim nakon zavretka lije¢enja, odnosno po utvrdivanju
stanja ustaljenosti, ali ne prije 2 godine nakon ozljede.

4) Kod razli¢itih posljedica kraniocerebralnihozljeda zbog jednog nesretnog sluéaja, postoci
invaliditeta se ne zbrajaju, ve¢ se postotak ocjenjuje samo po tocki koja je najpovoljnija za
osiguranika.

5) Trajni invaliditet za tocke koje nisu obuhvacene to¢kom 3. ovih Posebnih odredbi ocjenjuje
se najranije godinu dana nakon ozljede.osim invaliditeta po tocki 4. koji se ocjenjuje 2
godine nakon pojave prvog napadaja. Za ocjenu invaliditeta po to¢ki 4a ove glave potrebno
je 1 psihologijsko testiranje.

6) Pod pojmom “uCestali Grand mal napadaji” podrazumijeva se gubitak svijesti uz pojavu
kloni¢ko toni¢nih gréeva jednom mjese¢no i ¢esée.

7) Pod pojmom “ucestali zari$ni napadaji” podrazumijeva se pojava zari$nih napadaja ¢esce
od 2 puta tjedno.

12. Gubitak vlasista:

AreCina POVISING VIASISIA.....euiiuiiiiiiiieiicieeieet ettt ettt eee e 5%
B )poloving PovESInG VIASISE ..o o i s i i amers s s s s S ESeS 15%
(o) [ E 73T R £ L S ——— 30%
13. Potpuni gubitak vida 0ba 0Ka........ceerueiererieieieieieeeeeeeeee e 100%
14. Potpuni gubitak vida Jednog 0Ka.........coeiveeeiiieiiieeiieeeeeeeeee e, 33%
15. Oslabljenje vida jednog oka: za svaku desetinu smanjenja vidne otrine..................... 3.3%
16. U slucaju da je na drugom oku vidna ostrina oslabljena za vie od tri desetine, za svaku
desetifiu Smanjenja vidaezlijedenog oka. .o msnssmemssnnessasonnissnsssmg 6.6%
17. Djelomiéni ispad vidnog polja, kao posljedica povrede mreZnice ili Zilnice........... do....5%
18. Ozljeda suznog aparata ili vjeda:
a)epifora (Smetnja OtjECANA SUZA).....coveetnioierieerereeee et ee et e et e e 5%
b)entropium ili ektropium (izvrnute viede)................covvivieveeeeeeeeeeenen. 5%
c)ptoza (spusten rub vjede ispod uobiCajene razine).........covessienssessssssassessrasiin do 5%
19. Dvoslika kao trajna 1 ireparabilnaposljedicaozljede oka:
a)eksterna oftalmOPlegija. ... ..eeueururieieieieieiete e 10%
b)totalna oftalmOPIEGIja........veurueeeuiiiiieieieiiit ettt 20%
c)Midrijaza kao posljedica direktnog udara u 0Ko........ccccceeivoviieeiieeeeeseveee 5%
) Nepatpnng initsmia ofelmepleeiia.cmmvmasmmessmamns e 10%
e)Koncentri¢no suZenje vidnog polja na preostalom oku:
1.do 60 StUPNJEVA......eeeiiiiieiiiicieeiieee e do 10%
2.d0 40 STUPIIEVA. ...cveruirueiienieiieteie it enis do 30%
3o 20 SOANIEVE o o oS AT G aanaens do 50%
4.id0 5 STUPDIEVAL.covsmmsisnmsmsemoss s S do 60%
f)Jednostrano koncentri¢no suzenje vidnog polja:
1.d0 50 STUPNJEVA. ..ottt do 5%
2000 30 SIIPOIOVE s aimasstiimssemmnnsnssmansassassarsasasnss do 15%
£ 7 [ 0 . do 30%
g)Homonimna hemianopPSija......o . eeeeeceeeieeeie et 30%
POSEBNE ODREDBE

a. Ozljede ocne jabucice i adneksa oka moraju biti dijagnosticirane neposredno nakon
nesretnog slucaja, te obradene i lijeCene u skladu s algoritmom medicinske struke.

b. Invaliditet na jednom oku ne moze biti ve¢i od 33%, ukoliko nije povrijedeno drugo oko.

c. Invaliditet se nakon ablacije (odignuc¢e) mreZnice ili ozljede o&ne jabugice ocjenjuje po
tockama 13., 14., 15., 16. ili 17. najranije 1 mjesec nakon zavrienog lijecenja.

d. Stanje afakije ili pseudofakije zbog povrede prirodne o¢ne lece ocjenjuje se po tockama 15.
i 16. nakon provedenog i zavrSenog lijeCenja te izvriene korekcije vidne ostrine, a najranije
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2 mjeseca nakon operacije. Invaliditetu nastalom zbog afakije ne moZe se pribrajati
invaliditet po tockama 22. 1 23., ako je ispad uvidnom polju posljedica nastale afakije.

e. Invaliditet kao posljedica traumatske mrene ocjenjuje se tek po zavrSenom lijeenju iste.tj.
nakon operacije, sukladno tocki 4. ovih Posebnih odredba.

f. Posljedice oSte¢enja oka ocjenjuju se po zavrSenom lijeenju osim u sluajevima
definiranim tockama 3. 1 4. ovih Posebnih odredbi,dok se po tockama 18. do 24. ove Glave
ocjenjuje najranije godinu dana nakon ozljede,ako je unutar ovoga roka zavrieno lijecenje.

g. OSstecenje vjeda 1 suznog aparata ocjenjuje seprema tocki 18. zasebno i pribrajaju se ostalim
utvrdenim to¢kama invaliditeta nastalog nakon o$tecenja vida.

h. Nije ugovoreno osigurateljno pokri¢e i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta ako
suposljedice nesretnog sluc¢aja navedene utockama 22. do 24. nastale zbog posljedica:

a) natucenja mekog oglavka,
b) potresa mozga,
c) ozljede mekih struktura vrata nastale mehanizmom trzaja vrata (“Whiplashinjury™).

i. Invaliditet po to¢kama 22. do 24. ocjenjuje senakon roka iz tocke 6. ovih Posebnih odredbi,
uz nove nalaze vidnog polja uéinjene metodom kompjuterizirane perimetrije, najranije
12mjeseci nakon ozljede.

j. Ptoza, kao sastavni dio totalne oftalmoplegije, ocjenjuje se iskljucivo po to¢ki 19.

I11. USI

d) Potpuna gluhoéa na oba uha s urednom kalorickom reakcijom vestibularnog
() o210 - 1R TP 40%

e) Potpuna gluhoca na oba uha s ugaslom kalorickom reakcijom vestibularnog
b T 60%

By Oslabljen vestibulasmi otgan ¢ uredmim SO ..cuuuvwmmisssassssssmssics 5%

g) Potpuna gluho¢a na jednom uhu s urednom kalorickom reakcijom vestibularnog
(6 ¥ ez 1 T S SSPRRUURSRRRURRRURPRTRRRUUPRR B b

h) Potpuna gluho¢a na jednom uhu s ugaslomkalorickom reakcijom vestibularnog
Orana N oM I oo AR A R 20%

1) Obostrana nagluhost s urednom kalori¢komreakcijom vestibularnog organa
obostrano;ukupni gubitak sluha po Fowler-Sabine:

A)20 = 30%0. et eanns do5%
o . do10%
o TR O do 20%
1) 1. Obostrana nagluhost s ugaslom kalori¢komreakcijom vestibularnog organa;
ukupnigubitak sluha po Fowler-Sabine:
8) 20 = 3000ttt n e r e nnean do 10%
L L T — do 20%
C) O BBl cuevus suvumesssmmasommnsumsnminissmsiss s sHass A S RN SRR do 30%
2. Jednostrana jaka nagluhost s urednom kalorickom reakcijom vestibularnog
organa; gubitak sluha na razini 90-95 decibela....................... 10%
3. Jednostrana jaka nagluhost s ugaslom kalorickom reakcijom vestibularnog
organaz pubitalesiuha na razint 90-95 decibela. oo s, S 12,5%
32. Ozljeda usne skoljke:
1. gubitak do polovice uSne SKOLIKE.....cooiimiiiioiiieiieeeccee e do
5%
2. ubitaleSlalleepreka PoloVICE s i R B S R 10%
POSEBNE ODREDBE

1. Invaliditet po to¢kama 25 - 32. ocjenjuje seposlije zavrsenog lije€enja, ali ne ranije od 3
mjeseca nakon ozljede.
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2. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta ako

suposljedice nesretnog slu¢aja navedene utockama 27. do 31. nastale zbog:

3. natuéenja mekog oglavka,

4. potresa mozga,

5. ozljede mekih struktura vrata nastale mehanizmom trzaja vrata (“Whiplashinjury™).

3. Ako je kod osiguranika utvrdeno o$te¢enje sluha po tipu akusti¢ne traume zbog
profesionalne izloZenosti buci, gubitak sluha nastao zbog traume po Fowler-Sabine,
umanjujese za jednu polovinu.

4. Invaliditet po tocki 32. ocjenjuje se zasebnopo zavrSenom lijeenju i pribraja se ostalim
utvrdenim toCkama invaliditeta nastalog nakon ostec¢enja sluha.

IV. LICE
33, Oziljno deformirajuéa oSteéenja lica pracenofunkcionalnim smetnjama i/ili
posttraumatskideformiteti kostiju lica:

0. G l8kEE S| T

5%
7. U SIEANJEM  STUPIJULiiiuierieieiieieteet ettt ettt ettt ae et ee et eae e eeseneeneeneeaeeene
10%

B 1L T—— 25%
34  BubHAHON]E BBl comcmosssswmmmmmmsssesrmss e o R S 35%
35. Ograniceno otvaranje usta (razmak gornjih idonjihzubiju):

Lo manje 00 4 ClMueeiiiiiiiiiiceee ettt ettt et ettt s eeenan

5%
2. manje Od. F O o R S A A
10%

36. Defekti na Celjusnim kostima, na jeziku i nepcu s funkcionalnim smetnjama.....do  15%
37. Gubitak stalnog zuba:

1. urazini Zubnog Mesa (INZIVE).....ccvererurerrerererresieieseerete et et eseeseerenseseeeesseseneseeenens 0,5%
2. H L L T ——
1%

38. Djelomi¢na kljenut miSica lica zbog ozljedefacijalnog Zivca poslije prijeloma
sljepoocnekosti ili ozljede odgovarajucée parotidne regije:

Li B IaKOMY SO oo i i sohamtasme s e s sann s AR A PSR SRR AR SSRS
5%
2. u srednjem
SEUPTI UL ottt ettt ettt a s e ne e e eneeneensenees 10%
3. u jakom stupnju s kontrakturom i tikom mimicke muskulature..........ccooveveveevrnnneee
20%
39. Potpuna kljenut miSica lica zbog ozljede faci-jalnog Zivca poslije prijeloma sljepooéne kosti
ili ozljede odgovarajuce parotidne r€@Ije.......oerrveerererreereeereireieeeeeieeeee e 30%
POSEBNE ODREDBE

a. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta ako su
posljedice nesretnog slucaja:
a)kozmeticki i estetski oziljci na licu bezfunkcionalnih smetnji,
b)gubitak stalnih zubi pri jelu,
c¢)prijelom dijela krune zuba.

b. Invaliditet ocijenjen po tocki 33. ne pribraja seinvaliditetu po tockama 34., 35., 36., 38. i
39.

c. Invaliditet po to¢ki 37b. ocjenjuje se samo zazub koji je nakon ili pri samom nesretnom
slu¢aju izgubljen ili je neposredno nakon nesretnog slu¢aja morao biti izvaden.

d. Invaliditet po tocki 38. 1 39. ocjenjuje se ako jeozljeda dijagnosticirana neposredno nakon
nesretnog slucaja, klinickim nalazom i pripadajuéim EMG-om. Trajni invaliditet se
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ocjenjuje nakon zavrSenog lijeCenja i rehabilitacije,a najranije dvije godine nakon ozljede
uz klinicki pregled i uz obvezno utvrdenje kona¢nog stupnja ozljede Zivea EMG nalazom.

V.NOS

40. Djelomi€an gubitak NOSA. ......veerueeuiieeeieeeeeteeet ettt do 10%

41. GUDItAK CILAVOZ TIOSA. vveveririeresteteiesesi ettt et ee ettt e s eeeeees e eee e 30%

42. a) OteZano disanje nakon prijeloma nosnog septuma koji je utvrden klinicki i rendgenologki
nepesredno nakon 0z ed e, ..o R e 5%

b) Anosmija uzrokovana dokazanim lomom gornjeg unutarnjeg dijela nosnih kostiju... 3%

POSEBNE ODREDBE

a. Kod razlicitih posljedica ozljede nosa zbog jednog nesretnog slucaja, postoci invaliditeta se
ne zbrajaju, ve¢ se invaliditet ocjenjuje po tocki najpovoljnijoj za osiguranika.

b. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta ako je
posljedica nesretnog slu¢aja promjena piramidenosa.

VI. DUSNIK I JEDNJAK
43. Stanje nakon traheotomije zbog vitalnih indikacija nakon ozljede..............ccceovenenve... 5%
44. Suzenje dusnika:
1. poslije ozljede grkljana i poetnog dijela duSniKa.............coocooviveeeeeeoeeeeeeeeeenn.
10%
2. Togs kcnes S faoia Yajae mosill anllt.omssamumpensssmmsasmmsmssrssns
60%
45. Trajna organska promuklost nakon 0Zjede. ..........oovveeeueeeiiiiieeeeeeeeeeeeee e 5%
46. Suzenje jednjaka endoskopski ULVIAENO.......c..cueiueeeiieiiieiceeee e, do 15%
47. Potpuno suZenje jednjaka s trajnim gastroStOMOML...........c.veveeuiieieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen e 80%
VII. PRSNI KOS
48. Stanje nakon:
I. prijelom dva rebra zacijeljen S POMAKOML......c.ocoevueveeueeereeieeeeieeeeeeeeeee e,
3%
2. prijelom tri ili viSe rebara zacijeljen s PoMAaKOML.....oooivvevevereeeeeeeeeeeeeeeeeeeeereeenns
5%
49. Prijelom prsne kosti zacijeljen s pomakom.............ecveueereeeieriereeeeieeeececeeceeeeeveeeen 3%
50. Stanje nakon tOTAKOTOMIIE. ..cxmw i ssrmsinmmimsisassmmenmmrasassosssssssssssrasssrassssass 5%

51. Ostecenje plucne funkcije  restriktivnog tipazbog  prijeloma  rebara,
penetrantnihozljedaprsnog kosa, posttraumatskih adhezija, hematotoraksa i pneumotoraksa:
1. vitalni kapacitet umanjen za 20 = 30%.....ccccooioreririireieteee e do
10%
2. vitalni kapacitet umanjen za 31 - 50%....ccccoiieerieeeiriieeeeieee e do
30%
&, VAl Kapacitet DitdReh wh Sl 1 Ve
50%
52. Fistula nakon empijema .......cooeieeeieueieieiieee ettt 15%
53. Gubitak jedne dojke:
Lo d6 50 Boding Zivofau.. o osms o ms iississes
15%
2. preko 50 g0dINA  ZIVOTA......ccioiouiiieierieirieieerees ettt ettt et
10%
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3. teSko oStecenje dojke do 50 gOdINA ZIVOTA......ococooiiiiiiiiioioeeieeeeeeeeer oo
5%
54. Gubitak obje dojke:
L. A6 S0 SO BRI e s s e
30%
2. preko 50 @O0dINA  ZIVOTA..i.iiiiioiiiiiieeiteeeeet et
15%
3. teSko olteCenje obje dojke do 50 godina FIVOM: i isihaimnrmns s mmeses
10%
55. Posljedice penetrantnih ozljeda srca i velikihkrvnih Zila prsnog ko3a:

1. penetrantna ozljeda
L T —— 15%

2. penetrantne ozljede velikih krvnih Zila.......ooooooiiiiiiiiiieeeeee

15%
3. aneurizma aorte S IMPIANLALOM.....ccoiiiierereiiieictee e,
40%

4. penetrantna ozljeda srca s promijenjenimelektrokardiogramom i ultrazvukom, prema
tezini
PIOTIIEINA. ..ottt bttt es et ee sttt et st et s et eaesesesseseeesese et eeesesn s seasenas do 45%

POSEBNE ODREDBE

1. Invaliditet zbog smanjene funkcije pluc¢a ocjenjuje se opetovanim spirometrijama.
Ukolikose radi o smanjenju vitalnog kapaciteta za 31%i viSe, potrebna je
kardiopulmonalna obrada.

2. Ako su stanja iz tocaka 48., 49., 50. i 52.pra¢ena poremecajem pluéne funkcije
restriktivnog tipa, onda se invaliditet ne ocjenjuje ponavedenim totkama, veé po tocki
51.

3. Po totkama 51. i 52. invaliditet se ocjenjujenakon zavrSenog lijecenja, ali ne ranije
odjedne godine od dana ozljede.

4. Ako je spirometrijskom pretragom registriran mjeSovit poremecaj pluéne funkcije
(opstruktivni i restriktivni), invaliditet se umanjujerazmjerno ispadu funkcije zbog
obstrukcije (Tiffno-ov indeks).

5. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta za
prijelom jednog rebra.

VIIL. KOZA
56. Dublji oZiljci na tijelu nakon opekotina ili ozljeda koji zahvaéaju preko 10% povrsine tijela
....do 5%
57. Duboki oziljei na tijelu nakon opekotina ili ozljeda koji zahvaéaju:
1. do 10% pPOVISINE tHEIA .eooeeeeieeeiiiiicecee et do
5%
T T RO do15%
3. preko 20% POVISING  HHJE1A ..couiiririereiiiieietee ettt
30%
POSEBNE ODREDBE

1. Nije ugovoreno osigurateljno pokriée i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta za:
a) posljedice epidermalne opekotine (I stupanj),
b) dublje oziljke koji zahvacaju do 10% povrSine tijela.

2. Dublji oziljak nastaje nakon intermedijalne opekotine - opekotine II stupnja i/ili ozljede
sve¢im defektom koze.
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Duboki oziljak nastaje nakon opekotine III i IVstupnja i/ili velike ozljede koZnog pokrivaca.

4. Dublji 1 duboki oziljci na tijelu izracunavaju seprimjenom pravila devetke (shema se
nalazina kraju Tablice).

5. Funkcionalne smetnje (motilitet) izazvaneopekotinama ili ozljedama iz tocke 57. ocjenjuju

se prema odgovaraju¢im tockama Tablicainvaliditeta.

(OS]

IX. TRBUSNI ORGANI
58. Traumatska hernija nastala na mjestu ozljedetrbusne stijenke ili postoperativna hernija
namjestu oziljka od laparatomije u¢injene radi ozljede trbusnih organa .................. 5%
59. Ozljeda osita:
1. stanje nakon prsnuéa oSita dokazanog ubolnici neposredno nakon ozljede i kirurski

EDTATIUIN 554555k rmsmnemmnmne memmemesssn e msa s KRR ST RS AR A R R R R R R 20%
2. dijafragmalna hernija-recidiv nakon kirurski zbrinute dijafragmalne traumatske
Bt e S R 25%
60. Stanje nakon eksplorativne [aparotomije.........cooveeueeueeuieeeoeieeiieeeeeeeee e 5%
61. Resekcija Zeluca nakon ozljede ZelUCa.........ceevevveeeveiieiiiceceeee e 10%
62. Resekceija tankog crijeva nakon ozljede tankog crijeva:
T: 00 50 0 e A A A e e menss s SRR AR S 5%
2. do
TOOCIIL. .ttt e ens e e e e ene et e e e e e eeesaeenees 10%
3. vise
Tt i i e omammep s nonm S RS AR RS SN S A K A SRR O 20%

63. Operativno lije¢ena ozljeda debelog crijeva bez resekcije, ukljucujuéi i privremenu
53107170011 O SO
. 10%
64. Resekcija nakon ozljeda debelog crijeva s trajnom kolostomom ....................... 50%
65. Resekceija jetre nakon 0zljeda Jetre.......oueeeeeieieiieeeeeeeeeeeceeeeeee e 20%
66. Gubitak slezene (splenektomia):
L. o200 godina starosll. wmemmmuersmmmnim s s 20%
2. preko 20  g0diNa  StATOSH...c.eeririeieieienieieteietee ettt
10%
67. Funkcionalni poremec¢aj nakon ozljede gusterace dokazane UZ i/ili CT............. do 20%
68. Anus practernaturalis -~ AL ceus e o GGt isassmsastmrs 50%
69, Steikeralng BSTula.  ...ossmvmsmmvsmsenssimmmmsomeise e B s 50%
70. Incontinentio alvi - trajna
1. nepotpuna

2. DDA oo A Y S R R A S 60
%

POSEBNA ODREDBA
U ocjeni trajnog invaliditeta pri posljedicama ozljeda trbudnih organa primjenjuje se nacelo iz
tocke 6. Op¢ih odredbi Tablice invaliditeta.

X. MOKRACNI ORGANI
71. Gubitak jednog bubrega uz normalnu funkciju drugog ........oceeveeeeeeeeeeeeiiieeeeene. 30%
72. Gubitak jednog bubrega uz osteéenje funkcijedrugog:
1. nlakemsmpninde 0% oitetenia ket mmesmnpnenaraasananmas do 40%
2. u srednjem stupnju do 50% oStecenja fUNKCije.....ccooovviceiiiiiiiiiiicieiciieecee s do
55%
3. u jakom stupnju preko 50% ostecenja fUnKCije......ooveiveeiiieiiieieieieiceeeeeee
80%
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73. Funkcionalno o$tecenje jednog bubrega:

I. u lakom stupnju do 30% oStecenja fUNKCIje......ccoooveiiiiriciiieiciieee e do
10%
2. u srednjem stupnju do 50% oStecenja fUNKCIIE......coveveriveeeereeerieceeeieeeces e do
15%
3. u jakom stupnju preko 50% o$tecenja fUnKCIje.......oooovioeeioeiiuiiiiieiieeeeeeeeeeeeeeen
30%
74. Funkcionalno oSte¢enje oba bubrega:
. w lokom stupnju do 30% oftetenja FnkCIe. coummmmmnimnsnimmmsssmnasnss do
30%
2. u srednjem stupnju do 50% os$teCenja funkcije.......coooieeereioieiiiiiiiiiiii do
45%
3. u jakom stupnju preko 50% oSteéenja fUNKCII€.......oooovoveveeieeeeeiieeeeeee e
80%
75. Poremecaj ispustanja mokrace zbog ozljedeuretre graduirane po Charriereu:
1. u lakom stupnju iSPod 18 CH....coooooiiiioeiieieeeceececeeceeeeeeee et do
10%
2. u srednjem stupnju iSpod 14 CHuoooooooioeiieiiiieeeee e do
20%
2. 0 jakoin SEpiE Bpod B CHreswammmmaamessmumsnsmsammsmsayememmyms
35%
76. Smanjeni kapacitet nakon ozljede mokra¢nog mjchura - za svaku 1/3 smanjenog
kapaciteta......10%
771. Potpuna. inkontfinencija. ming = WAl smsmsssasss i et 40%
78. Urinarna fistula: uretralna, perinealna i/ili vaginalna............cccccooeeveeivveveivieseeeeinnns 30%
POSEBNA ODREDBA

U ocjeni trajnog invaliditeta pri posljedicama ozljeda trbusnih mokraénih organa primjenjuje
se nacelo iz to¢ke 6. Opcih odredbi Tablice invaliditeta.

XI. GENITALNI ORGANI

79. Gubitak jednog testisa do 60 godina ZIVOta..........cc.eeueueevieereeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee. 15%
80. Gubitak jednog testisa preko 60 godina ZiVota............cooevevecveeeeeeeiieeeeeeeeeeeeeenn. 5%
81. Gubitak obatestisa:do:60 poding ZiVota. ..o 50%
82. Gubitak oba testisa preko 60 g0dina ZIVOTa..........c.eveveueuieeeiceercececeieeeec e 30%
83. Gubitak penisa do 60 g0diNa ZIVOTa..........ccveevieuiiieiiieeieeeeeeeeeeeee e 60%
84. Gubitak penisa preko 60 godina ZIVOTa........c.ccveeveivveeuiereeeeeeeceeeeeeee et ease e 30%
85. Deformacija penisa s onemoguc¢enom kohabitacijom do 60 godina Zivota............ 50%

86. Deformacija penisa s onemoguéenom kohabitacijom preko 60 godina Zivota........ 25%

87. Gubitak maternice i jajnika do 55 godina Zivota:

1. gubitak 1 Eo1 7L ORI
50%

2. gubitak  JedNOg  JAJIIKA....cceeiieeeiiieiee e
15%

3 gubilak obe. jalnikEcscses s TR TR s
50%

88. Gubitak maternice i jajnika preko 55 godinaZivota:
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1. gubitak

IOVBTCTTIICE s somumususunsvssesns o A S T S R S AN Ans A AR S 4P RS AR A S5 10%
2. gubitak swvakog JainikaueussamoanssemsE G
5%
89. Ostecenje vulve 1 vagine koje onemogucavaju kohabitaciju do 60 godina Zivota.... 50%

90.

Ostecenje vulve i vagine koje onemogucavaju kohabitaciju preko 60 godina Zivota...25%

POSEBNA ODREDBA
U ocjeni trajnog invaliditeta pri posljedicamaozljeda trbusnih genitalnih organa primjenjuje se
nacelo iz to¢ke 6. Opcih odredbi Tablice invaliditeta.

XII. KRALJEZNICA
91. Ozljeda kraljeznice s trajnim potpunim oSte¢enjem kraljeZni¢ne mozdine ispod nivoa
ozljede (tetraplegija, triplegija, paraplegija) s gubitkom kontrole defekacije i
UTTIITAIA. 1.ttt eeeentaeeeeneeneensensa s essessseseesansesseseeseeaeessesessensessenseeseenseneenseeneeneenseneneenn 100%
92. Ozljeda kraljeznice s potpunom paralizom donjih ekstremiteta bez smetnje defekacije i
VI IR} Bl B S S A D S T B SO R s i inms e et 80%
93. Ozljeda kraljeznice s trajnim djelomi¢nim oste¢enjem kraljezni¢ne moZdine (tetrapareza,
tripareza) bez gubitka kontrole defekacije i uriniranja, utvrdena neposredno nakon ozljedete
pracena klini¢kim nalazom i pripadajué¢im EMG-om............cccccoeviiniennnn. 50%
94. Ozljeda kraljeznice s parezom donjih ekstremiteta utvrdena neposredno nakon ozljede
tepracena klinickim nalazom i pripadajuéim EMG-0om..........c.ccceeeveeveveveeerereenene. 40%
95. Posljedica prijeloma najmanje dva kraljeska uzpromjenu krivulje kraljeZnice (kifoza,
skolioza), rendgenoloski dOKazZano............c.c.eoveveuioveieeniieeceececeee e 20%
96. Smanjena pokretljivost kraljeznice nakon rendgenoloski dokazanog prijeloma koStanog
dijelavratnog segmenta:
I. smagjenje do 1/3 opsegs PORISIacmemmsmsmmmssmamm s i s i kst ssnsn do
5%
2. smanjenje do 2/3 opsega
POKICTAL ...ttt do10%
3. smanjenje preko 2/3 OpSega POKIETA. .....c.eeueueurerieiere ettt eeenens 15%
97. Smanjena pokretljivost kraljeZnice, poslijerendgenoloski dokazanog prijeloma kostanog
AHEL DR N SRR TR ooy T S e B B S IS 5%
98. Smanjena pokretljivost kraljeznice poslijerendgenoloski dokazanog prijeloma ko$tanog
dijela slabinskog segmenta:
1. smanjenje do 1/3 0OpPSEZA POKIELA.....ccuiieuieeeieteeeeieeeeee e do
10%
2. SiENES dé 28 HPEEER. PBRECTR. oo A e do
20%
3. smanjenje preko 2/3 opsega POKIELA. .....c.c.euirverereereeriireeeteei ettt 35%
99. Serijski prijelom Siljastih (spinoznih) nastavakatri i viSe kraljezaka, rendgenoloski
A ORAZATIO . oviuuvuswmssvmeneumersamssus s ommis s RS R S S e 5%
100. Serijski prijelom popreénih (transverzalnih)nastavaka tri i vise kraljezaka, rendgenoloski
AOKAZANO. ..ottt ettt ettt ea et e eaenen 5%
POSEBNE ODREDBE
a. Kod smanjenja pokretljivosti kraljeznice ocjenjuje se najveca redukcija opsega kretnji iz-
mjerena u bilo kojoj ravnini mjerenja neutral-Ometodom.
b. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta:

1. zbog smanjena pokretljivosti vratne kraljeznice nakon ozljede mekih strukturavrata u
vidu istegnuc¢a misica ili instabiliteta zbog ligamentarnog ostecenja vratnekraljeZnice,
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5.

zbog smanjena pokretljivosti slabinskekraljeZnice nakon ozljede mekih struktura uvidu
istegnuca misica ili instabilitetazbogligamentarnog ostecenja slabinske kraljeZnice,

za neuralna oSte¢enja koja su posljedicanastalih degenerativnih promjena
(diskushernije),

bolna stanja zbog degenerativnih promjenakraljeZznice koje ukljuuju herniju
disciintervertebralis, diskopatiju, spondilozu, bolnisindrom kraljeZnice (cervikalni,
cervikokranijalni, cervikobrahijalni, torakalni i lumbalni), spondiolistezu, spondiolizu,
sakralgiju,miofascitis, kokcigodiniju, ishialgiju, fibrozitis,

za prijelom poprecnih (transverzalnih) ili Siljastih (spinoznih) nastavaka do dva
kraljeska.

c. Ostecenja koja spadaju pod toc¢ke 91. i 92.ocjenjuju se po utvrdivanju ireparabilnih
neurolokih lezija, a tocke 93. i 94. ocjenjuju se pozavrsenom lijeGenju, ali ne ranije od 2
godineod dana ozljede.

XIII.

101.

102.

ZDJELICA
ViSestruki prijelomi zdjelice sanirani uz tezudeformaciju ili denivelaciju sakroilijakalnih

zglobova ili simfize rendgenolodki doKazani...............ccooevueeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen 30%
Simfizeoliza s horizontalnim i/ili vertikalnim pomakom, rendgenoloski dokazana...

15%

103. Prijelom jedne kosti zdjelice (stidne, sjedne.crijevne ili krstaéne) saniran uz pomak,
rendgenoloski
({16306 0 L1 Lo O SO 10%
104. Prijelom dvije kosti zdjelice saniran uz pomak, rendgenoloskidokazano................ 15%
115, Operativie cdstianjena tritiing kest .. qcassummansmnsessmssrmbismssi 5%
POSEBNE ODREDBE

a. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta ako su
posljedice nesretnog slucaja:

1. prijelom kostiju zdjelice koji je zarastao bezpomaka,
2. prijelom ili iSCaSenje trti¢ne kosti.
XIV. RUKE
106. Gubitak obje ruKe 111 8AKE......c.ovevevereieiiieeciceiet ettt 100%
107. Gubitak ruke u ramenu (eksartikulacija)............coeueeeeeeeeeeieeeieeeeeeeeeeeeeee e seeseenas 70%
108. Gubitak ruke u podrucju nadlaktiCe.........cooeerreeveeiereeieeeeceeceeeeeceeee e 65%
109. Gubitak ruke ispod lakta s oéuvanom funkcijom laKta..........ccoveveeeeeevieeveeeeennn.. 60%
110K, Gubstale Salee...cuswsmsmmimssmmsrnsumsmosmsoimms i i s ks s ommannn 55%
111. Gubitak svih prstiju:
1. D@ ODBJE SAKE. ...ttt ee e 90%
2. NAJEANOJ SACI....uetiieiieieiieiiieie ettt et s ettt e e e nen 45%
112. Gubitak palca ili prve metakarpalne kosti s gubitkom funkcije prsta....................... 20%
113. Gubitak kaziprsta ili druge metakarpalne kosti s gubitkom funkcije prsta.............. 12%
114. Gubitak srednjeg prsta ili tree metakarpalne kosti s gubitkom funkcije prsta..... 6%
115. Gubitak domalog ili malog prsta ili Cetvrte ilipetemetakarpalne kosti s gubitkom funkcije
B £ S 3%
POSEBNE ODREDBE I

a. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i nepostoji obveza ocjenjivanja invaliditeta zagubitak
jagodice prsta bez gubitka kostanog dijela ¢lanka prsta.

b. Za gubitak jednog ¢lanka palca odreduje sepolovina, a za gubitak jednog ¢lanka ostalih
prstiju ocjenjuje se tre¢ina postotkaodredenog za gubitak tog prsta.
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c. Djelomi¢ni gubitak koStanog dijela ¢lanka,ocjenjuje se kao potpuni gubitak ¢lanka tog
prsta.
116. Potpuna ukocenost ramenog zgloba:
1. u funkcionalno povoljnom polozaju (abdukcija do 20 stupnjeva)..........c........... 25%
2. u funkcionalno nepovoljnom polozaju (abdukcija od 20 do 40 stupnjeva).......... 35%
117. Rendgenoloski dokazani prijelomi u podru¢juramena =zarasli s pomakom ili
intraartikularni prijelomi uz urednu funkciju ramenog zgloba............cccoevirvrennen.e. 5%
118. Smanjena pokretljivost ruke u ramenom zglobu nakon rendgenoloski dokazanog
prijeloma,komparirano sa zdravom:
1. smanjenje do 1/3 OPSEZa.....cccererrieiieeierieieeieeeeete ettt ettt ens do 5%
2. smanjenje do 2/3 OPSEEa.....cvuerrirreeireereeereeeeeteeteeeese ettt ettt aas do 10%
3. smanjenje preko 2/3 OPSEZa....ccereeeriereeeriieiieeiieeeie ettt e ete et eete et eeneeseeenteeneeeneeenes 15%
119. Posttraumatsko i3¢aSenje ramenog zgloba rendgenoloski utvrdeno kod prvog
pregleda..5%
120. Labavost ramenog zgloba s ko$tanim defektom zglobnih tijela.......................... 20%
121. Nepravilno zarastao prijelom klju¢ne kosti rendgenoloski dokazana....................... 5%
122, Endoproteza ramenon ZBlob8: i aiisiisimisiammremnmnesmssnsssss srsnssassnsssassasassaonsesmses 30%
123. Pseudoartroza nadlakti¢ne kosti, rendgenoloski dokazana..............ccc.ocueen........ 30%
124. Kronicni osteomijelitis kostiju ruke s fiStulom...........c.occoooiivieiiiiiceeceeeceeee 10%
125. Cirkulatorne promjene nakon o$tecenja velikihkrvnih Zila ruku...........ccoccoeeenene. 15%
126. Potpuna kljenut misi¢a vratno - ramenog podruéja zbog ozljede akcesornog Zivcal 5%
127. Potpuna kljenut misi¢a ruke zbog ozljede brahijalnog pleksusa...........ccccveveveeen.e. 60%
128. Djelomi¢na kljenut misica ruke zbog ozljedebrahijalnog pleksusa: gornjeg dijela (ERB)
i defjeg: dijela (KLIMPEE. ..o ccommmnsmsmmrmonsmsmisimssiommssss s s 35%
129. Potpuna kljenut misi¢a ramena zbog ozljede aksilarnog Zivca.........occovevvveunnne... 15%
130. Potpuna kljenut misic¢a ruke zbog ozljede radijalnog Zivea........ccoeeverveveeueeneennenne. 30%
131. Potpuna kljenut dijela miSi¢a podlaktice i Sake zbog ozljede medijanog Zivca........ 35%
132. Potpuna kljenut dijela miSi¢a podlaktice i Sake zbog ozljede ulnarnog Zivca.......... 30%
133. Potpuna kljenut misic¢a zbog ozljede dva Zivca jedne ruke........c..ccoeveerevuervecrennenne. 50%
134. Potpuna kljenut miSi¢a zbog ozljede tri Zivca jedne ruke............ocooeeveerieeeeieeeneen... 60%
POSEBNE ODREDBE II

a. Kod smanjenja pokretljivosti ramena ocjenjuje se najvecéa redukcija opsega kretnji
izmjerena u bilo kojoj ravnini mjerenja neutral-0 metodom.
Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja invaliditeta:

b.

1.
2.

5
J.

4.

zbog ponavljanog (habitualnog) i$¢asenjaramena,

zbog djelomicnog ili potpunog iS¢aSenja akromioklavikularnog zgloba ili sternokla-
vikularnog zgloba,

za radikularna oStecenja kao i ostecenjaperifernih Zivaca nakon ozljede mekihstruktura
vratne kraljeZnice nastale mehanizmom trzaja vrata,

za potpunu kljenut misi¢a ruke zbog ozljedezivca koja nije utvrdena neposredno
nakonnesretnog slucaja i verificiran klinickimnalazom i pripadaju¢im EMG-om.

Po totkama od 126. do 134. invaliditet se ocjenjuje samo u slucajevima traumatskog
oStecenja motornih niti perifernih Zivaca nakonzavrsenog lijeCenja i rehabilitacije, a
najranije dvije godine nakon ozljede, uz klini¢ki pregledi uz obvezno utvrdenje kona¢nog
stupnja ozljede Zivca EMG nalazom.

7a djelomi¢nu kljenut misica ruke zhog ozljedezivea odreduje se maksimalno do 2/3
invaliditeta odredenog za potpunu kljenut istihmi$iéa.
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c.

135,

136.

138.

139.
140.
141.
142.
143.
144.
145.

146.

147.

148.

149.

150.

Cirkulatorne promjene nakon oStecenja velikihkrvnih zila na rukama moraju biti
objektivizirane suvremenim dijagnostickim metodama(doppler, angiografija ili sl.).

Potpuna ukocenost zgloba lakta, nakon rendgenoloski dokazanog prijeloma:

1. u funkcionalno povoljnom polozaju (u fleksiji 100 do 140 stupnjeva)................ 20%
2. u funkcionalno nepovoljnom poloZaju.........c.cecveeieeereieiereeeeeeeeeee e 30%
Rendgenoloski dokazani prijelomi u podruéju lakta zarasli s pomakom ili intraartikularni
prijelomi uz urednu funkeiju Iakatnog 2globa....omssmssmssmasssans 5%

. Smanjena pokretljivost zgloba lakta, nakonrendgenoloski dokazanog prijeloma,

komparirana sa zdravim:

1. smanjenje do 1/3 OPSEEaA.....coieiereeerieeeeeet ettt ettt ea e ee e do 5%
2: smanjen|e Ao /3 DPSEE lmmyss s mmmros e e s S i do 10%
3. sihanjenjeprchko 23 OPBEER..o T R TS SIS 15%
Rasklimani zglob lakta-oscilacija pokreta upopreénom smjeru:

1. oscilacija do 20 STUPIJEVA. .....ccurirerreerierererenieeriee et s e ees ettt eeeeeneans 10%
2. oscilacija preko 20 STUPIJEVA.......ceevrueeereeeeereereteetceaeeiesteeteae et et eeeeseeneee 25%
B B I R AARR . .ouccomsusncaos o SN ES 25%
Pseudoartroza obje kosti podlaktice, rendgenoloski dokazana............c..cocueeeeei. 30%
Pseudoartrozaradiusa, rendgenoloski dokazana...............cccocveeueeeecveeiciiininnnn. 20%
Pseudoartrozaulne, rendgenoloski dokazana.............c.ccoeeeueeiieiieniieiieee. 15%
Potpuna ukocenost podlaktice u supinaciji nakon rendgenoloski dokazanog prijeloma.
.................................................................................................... 25%
Potpuna ukoCenost podlaktice u srednjem polozaju nakon rendgenolodki dokazanog
PILELOMIAL ..ttt et sttt ettt e ete b e et ene e eneaes 15%
Potpuna ukoCenost podlaktice u pronaciji nakon rendgenoloski dokazanog
PEHCIOMIA cosvmsmenssummmssmmie R S T R R R AR A S A 20%

Smanjena rotacija podlaktice (prosupinacija)nakon rendgenolodki dokazanog
prijeloma,komparirana sa zdravom:

1. smanjenje do 1/3 OPSEZA.....c..coviruieiereerieeereereeseeste et eeseae e easeeeeeseasesenen do 5%
2 BMENEN)e A0 /3 UPSEOE msammmssas s siissisttnasman s asan man s amsa s do 10%
3. smanjenjo Preko 213 OPSBE B umnsvesssssmmnsss i AR A R 15%
Potpuna ukocenost ru¢nog zgloba nakonrendgenoloski dokazanog prijeloma:

1. U POloZaju EKSTENZITE. .. ccueiuieiieiiiiieieteie ettt ea et 15%
2. U 0SOVINE POAIAKLICE. ....ieuiiiiiieiieiieieieect ettt es et asea 20%
3. WPOIZA BRSNS, oo s e R ks Al s ot n AR SRS TSR A 30%

Smanjena pokretljivost ru¢nog zgloba nakonrendgenolodki dokazanog prijeloma,
komparirana sa zdravim:

1. smanjenje do 1/3 OPSEZA.....ccuuriririiieiiieieiieieeteeieeiee ettt e do 5%
2. smanjenje do 2/3 OPSEZA.....cceireirieiriierieieieteeeee e ere et se et en s aese s do 10%
3. smanjenie preko 213 OPSEEa s s s i s s sin s sy srsmastanss 15%
Rendgenoloski dokazani prijelomi u podru¢juruénog zgloba zarasli s pomakom ili
intraartikularni prijelomi uz urednu funkciju ruénog zgloba..............ccocovviveneenn... 5%
Endoprotezanavikularne (¢unjaste) kosti i/ili os lunatum (mjesecaste kosti).......... 20%

POSEBNE ODREDBE II1
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a. Kod smanjenja pokretljivosti pojedinih zglobova ruke ocjenjuje se najveéa redukcijaopsega
kretnji izmjerena u bilo kojoj ravnini mjerenja neutral-0 metodom.

b. Pseudoartroza ¢unjaste i/ili mjesecastekosti ocjenjuje se prema tocki 148.

151. Potpunaukofenost:svih prstiju jedne 1mke o amemnnmmansrsnammsssmis 40%

152. Potpuna uko€enost CItavog PALCa.......coueuivieeiieieiie e 15%

153. Potpuna ukoCenost itavog KaZIPrSta..........ooo.ieeemeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeees e 9%

154. Potpuna ukocenost ¢itavog Srednjeg PrSta.........occvvceeeveeeeeviveeeeeeieeeeeeeeeeceeesee e 5%

155. Potpuna ukocenost domalog ili malog prsta, za SVaKi..........cceeeeveveeeeeeeeererennn, 2%

POSEBNE ODREDBE IV

a. Za potpunu ukoCenost jednog zgloba palcaodreduje se polovina, a za potpunu uko&enost
jednog zgloba ostalih prstiju odredujese tre¢ina postotka odredenog za ukoéenost tog prsta.

b. Zbroj postotaka za ukocenost pojedinihzglobova jednog prsta ne moze biti veéi odpostotka
odredenog za potpunu ukocenosttog prsta

156. Nepravilno zarastao prijelom metakarpalnihkostiju rendgenoloski dokazan:

1. I metakarpalne KOSH........cocoiiiriiiieieeeceeeeet ettt 4%
2. ILIIL TV 1V Z8 SVAKU KOST.etneeeeee e e e e e e 3%

157. Smanjena pokretljivost distalnog ili bazalnogzgloba palca:

L. ulakom StPRIWL. coommmommmmram s s minmnsnasssasasrsnenessssonsns 3%
R CR 721 TE 1211 | S 6%

158. Smanjena pokretljivost pojedinih zglobova kaZiprsta:

1. ulakom stupnju, za svaki Zglob.........c.oooivioiiiiiiiiieeee e 2%
2. ujakom stupnju, za sVaki ZEloD.......ccocooiiiiiiie e 3%

159. Smanjena pokretljivost pojedinih zglobova srednjeg prsta u jakom stupnju, za svaki

252 o O —— 2%

160. Smanjena pokretljivost pojedinog zgloba do malog i malog prsta u jakom stupnju, za svaki

PIEEL i st sumcnrmemnonmennamneenmamsesn omossnsnnsmsmn s o stk A5 o 91444l A G S 1%

POSEBNE ODREDBE V

a. Kod smanjenja pokretljivosti prstiju ocjenjujese najveca redukcija opsega kretnji izmjerena
ubilo kojoj ravnini mjerenja neutral-0 metodom.

b. Pod lakim stupnjem podrazumijeva se pokretljivost smanjena do polovine normalne, a
podjakim  stupnjem podrazumijeva se pokretljivost smanjena preko polovine
normalnepokretljivosti zgloba.

c. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja trajnog invaliditeta
za:

1. smanjenu pokretljivost pojedinih zglobovasrednjeg prsta u lakom stupnju,
2. smanjene pokretljivosti pojedinih zglobovadomalog i malog prsta u lakom stupnju.

d. Ukupan invaliditet za ozljede prstiju ne moZeiznositi vise od invaliditeta za gubitak $ake,

e. Za posljedice ozljeda prstiju invaliditet seodreduje bez primjene nacela iz tocke 8.0p¢éih
odredbi Tablice invaliditeta.

161.

XV.NOGE

162. Gubitakobjenatleljenice. .umnmmmmmmnmmmmmmsaie e s 100%

163. Eksartikulacija noge u KuKu......occooioiriiiiiecce e 70%

164. Gubitak natkoljenice u gornjoj trecini, batrljak nepodesan za protezu..................... 60%

165. Gubitak natkoljenice iSpod 20Ornje treCine........c.ovveeeeeriieieeeeeeeeee e eeeeeeeseeee e 50%

166. Gubitak obje potkoljenice, batrljak podesan za protezu.............ccceuveveveeeeeeevecvennnn. 80%

167. Gubitak potkoljenice; batéfljalodspol 6§ el cuunssmsss e anmsmassss 45%

168. Gubitak potkoljenice, batrljak preko 6 em...........cooouiiiiiiioieeceeeeeeeeeeeee, 40%

169. Gubitak 0ba StOPaAla.....c.ceciiiiiiiieiieieii et 80%

170. Gubitak jednog StOPala........cccccoeiiiiiiiieiciicee ettt e e 35%

171 Guibitak stepala po Chopartove] Bl soesmmssmascasimamirmmoramssmsmmmsmmnnss 35%



172. Gubitak stopala u Lisfrancovo] Hniji........cveeeeuereveeieeie e 30%
173. Transmelatarzalng araputaciio. s i@y a w5 25%
174. Gubitak prve ili pete metatarzalne KOSti..........ccoceoeiiiiecciiiececccccceeeea 5%
175. Gubitak druge, treée ili ¢etvrte metatarzalne kosti, za SVaKU....eveeeveeeeeeeeeeeeeeeennn. 3%
176. Gubitak svih prstiju stopala na jednoj NOZI...........ccoc.ovveeeivieeeiieeciieeeeeeeeeeee e 20%
177. Gubitak palca na nozi:

1. gubitak distalnog ¢lanka PalCa...........ceeiieueieiciieis e 5%

2. gubitak cJelog PalCa......ccveiiiiiiiieieie et 10%
178. Potpuni gubitak II-V prsta na nozi, za SVaKi PISt........ccceeeeeeeeeieieieeeeceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaens 2,5%
179. Djelomiéni gubitale 1=V prstana: oz, za svaki proto.ccossnsmunnsmesims s 1%
180. Potpuna ukocenost kuka nakon rendgenoloski dokazanog prijeloma:

1. u funkcionalno povoljnom polozaju (u fleksiji 10-15 stupnjeva).........ccccocuee..... 30%

2. u funkcionalno nepovoljnom poloZaju.........cococveueoieeeieeieeeeeeeeeeeeeeeeeee e 40%
181. Rendgenoloski dokazani prijelomi u podru¢jukuka zarasli s pomakom ili intraartikularni

pHijelomi vz trednu funkeljn Muka .o sammmmmmmmmpsssmss s do 10%
182. Potpuna ukoCenost oba kuka nakon rendgenoloski dokazanog prijeloma.............. 70%
183. Nereponirano zastarjelo traumatsko i8¢aSenje KuKa............ccooovveeveeeeveeieeeeen. 40%
184. Pseudoartroza vrata bedrene kosti sa skra¢enjem, rendgenoloski dokazana......... 45%
185. Endoproteza kuka

1. PAIRIAMIA oonscmsmmmansevsssmasssuvsinssssimsnsssessenssssmmsma s ORI R TS i 15%
2.totalna ..o — 30%

186. Smanjena pokretljivost kuka, nakon rendgenoloski dokazanog prijeloma, i/ili

posttraumatskeartroze nakon prijeloma, komparirana sa zdravim:

L. sovarfjenjedo 1/3 OPSEEdu s v s aisiin i s stanesaeassrssss do 5%

GG L o O ———— do 10%

3. smanjenje Preko 2/3 OPSEEaA....ccoierririieeeieeieeereee ettt eae e et eee e eseees 25%
187. Pseudoartroza bedrene kosti, rendgenoloski dokazano .............ccocecveevveveeeennne. 40%
188. Nepravilno zarastao prijelom bedrene kosti uzangulaciju za:

1. 10 do 20 stpnieva.cusssmmememmaess i i i R i sa s aten do 10%

2 IRRE RN SR PN oo mssmmossossomsossn o S S T s 15%
189. Kroni¢ni osteomijelitis kostiju nogu s fiStulom............c.ocoovioviieieeee e, 10%
190. Veliki i duboki oziljci u miSi¢ima natkoljeniceili potkoljenice, kao i traumatske hernije

miSi¢a natkoljenice i/ili potkoljenice, uz klinicki dokazan poremeéaj cirkulacije, a uz

Htedi imkeljurplaba. s mmsupmmmrareremsssemrrmes s 5%
191. Cirkulatorne promjene nakon ostecenja velikih krvnih Zila nogu ...........cococuueeee. 10%
192. Skracenje noge zbog prijeloma:

it 2 O s s s iiiitianinnss eamnesmnssmmsmsnasn s sy s PR A A YRS R ARV do 10%

2o Bl = B I csmsiuvsosis s s o s A S S s e st pam s SRR AR AR RER SRS R R AR do 15%

I ) 20%
193. Potpuna ukocenost koljena nakon rendgenolodki dokazanog prijeloma:

1. u funkcionalno povoljnom poloZaju (do 10 stupnjeva fleksije)........cccoevruruemnneee. 25%

2. u funkcionalno nepovoljnom poloZaju.......ccccoeieieueierieeeeeeeeeeeeeeeee e 35%

195.

196.

. Smanjena pokretljivost zgloba koljena nakonrendgenoloski dokazanog prijeloma, i/ili

posttraumatske artroze nakon prijeloma, komparirana sa zdravim:

1. smanjenje do 1/3 OPSEEA.....ccueviririeieieesieieteeee ettt do 5%

2. sSmanjenje do 2/3 OPSEEaA.....erereeriererreeeieeeiesee et ete ettt ereee e e e do 10%
3. smanjenje Preko 2/3 OPSEEA....c.iciririeiereiieeeeeeteeeees ettt 20%
Rendgenoloski dokazan prijelomi u podruéjukoljena zarasli s pomakom ili intraartikularni
prijelomi uz urednu funkciju Koljena .........cccoveeeeeieiieiiiiieeceennn 5%

Nestabilnost koljena nakon ozljede ligamentarnih struktura komparirano sa zdravim:
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U T R TR do 5%

2. mnestabilnost od 5,1 do 10 MIM.........oooiiiiieee e do 10%

3. nestabilnost vise od 10,1 MIM.......oooiiiiiiiieeeee e, 15%
197. Endoproteza koljena

L R I ossrascsmssassvmsasscnomnass sonasomons cassssme g s e e R R BB S 15%

2.10MAINA. ..o 30%
198. Operacijsko odstranjenje pojedinog meniska:

b el O oo i i i o s mo s S S A 4 AR A KA 3%

D DOUEITIO . s ovumsass s sss sy R s i S A R R i S b as 5%
199. Slobodno zglobno tijelo nastalo iza ozljede koljena, rendgenoloski dokazano........ 5%
200. Funkcionalne smetnje poslije odstranjenja patele:

1. parcijalno odstranjena Patela..........cocooveveereereereeereeeeeeeeeeeee e, 5%

Z: totalno odstraniena PAtEla . mmausmminin it snemssarssesssstsensrspsssssosssmrss 15%
201. Pseudoartroza patele-rendgenolodkd dokazans...cmmsmisissaissisimamsiami 5%
202. Pseudoartrozatibije rendgenoloski dokazana:

1. bez koStanog defekta.........cccoeiiiiiiiiiii e 20%

2. s koStanim defektom. ... ....ocoiiiiiiiiriiieiiieee e 30%

203. Nepravilno zarastao prijelom potkoljenice rendgenolodki dokazan s valgus, varus ili
recurvatum deformacijom komparirano sa zdravom:

1. 0d 5 do 15 SEUPIIEVA. ..ueveuiiiieieiceeee et ee e do 10%

2. Preko 15 STUPIJEVA.....iiiiiiieiiieieieiee ettt et en e do 15%
204. Potpuna ukocenost noznog zgloba:

1. u funkcionalno povoljnom poloZaju (5-10 stupnjeva plantarne fleksije)......... do 20%

2. nfimkdionslne nepovalinom poloZait o msssemrmmsnenrrnarnins 25%
205. Rendgenoloski dokazani prijelomi u podru¢junoznog zgloba zarasli s pomakom ili

intraartikularni prijelomi uz urednu funkciju zgloba..........cococeuieeeieeieceeeeeeee. 5%

206. Smanjena pokretljivost noZnog zgloba nakonrendgenoloski dokazanog prijeloma i/ili
posttraumatske artroze nakon prijeloma, komparirana sa zdravim:

1. smanjenje:de: 1/3 0PSB o v s s e do 5%
2. smanjenje do 2/3 OPSEEA.....cuvurerereeieieteeeietieaeete et ettt do 10%
3. smanjenje Preko 2/3 OPSEZa. ..o irreeueerieeeierieeeeee ettt eeens 20%

207. Smanjena pokretljivost noznog zgloba nakonozljedaligamentarnih struktura gleZnja
(distorzija III stupnja), i/ili posttraumatske artrozerendgenoloski dokazano, komparirana

sazdravim:

1. smanjenje do 1/3 OPSEEa.....ccoiiuiririeeeereetiete ettt ettt eeeeeann do 5%

2. smanjenje do 2/3 OPSEEa......ceiieuiieerieieeetisieteeie ettt ettt eee e do 10%

3. smanjenje Preko 2/3 OPSEa....coirieieriieeeeeeiieeeeeee ettt e eeeseeeaeeeaes 20%
208. Operacijski lijeCena ruptura AhIloVe 1etiVe. uiiiisiiiisiismsiisasansanssssnsssssassassnsans 5%
208, Bidcpielezs it a8 miloba: cnmammpsisammemnerm s e e 25%
POSEBNE ODREDBE I

a. Kod smanjenja pokretljivosti zglobova nogeocjenjuje se najveca redukcija opsega
kretnjiizzmjerena u bilo kojoj ravnini mjerenja neutral-0 metodom.

b. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja trajnog invaliditeta
za:
1. oStecenje meniska,

ozljede ligamentarnih struktura noznogzgloba (distorzije) 11 II stupnja,

ozljede ligamentarnih struktura noznogzgloba (distorzije) III stupnja koje nisulije¢ene

imobilizacijom u pravilu 4-6tjedana ili operacijski,

4. rupturu Ahilove tetive koja nije operacijskilijeena.

[USIN
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€.

f.

Za ocjenu invaliditeta kod operativnog odstranjenja oba meniska na jednom koljenu ne
primjenjuje se nacelo iz to¢ke 8. Opéih odredbi Tablice invaliditeta.

Cirkulatorne promjene nakon ostecenja velikihkrvnih Zila na nogama moraju biti
objektivizirane suvremenim dijagnosti¢kim metodama(doppler, angiografija ili sl.).
Posljedice oStecenja utvrdene u tockama 205.1 206. mogu se ocijeniti samo po jednoj od tih
tocaka.

Ruptura Ahilove tetive moZe se ocjenjivatisamo po tocki 207. Njoj se ne moZe pribrojiti
invaliditet zbog umanjenja pokretljivosti poto¢kama 205. i 206.

210. Posttraumatska deformacija stopala: pesexca-vatus, pesplanovalgus, pesvarus,

21 1.

pesequinus:

1. 0 18KOM STUPIUL ettt ettt ettt et et e e e eaeesaaenean 10%
2. U JAKOM STUPILUL .ttt ettt ettt ee ettt ee st es s ee e eeeene 20%
Deformacija kalkaneusa (petna kost) poslijekompresivnog prijeloma, rendgenologki
QORRZATIO s csvmanscxmmmmnsmsrsss o S A S S S S R s 20%

212. Izolirani prijelomi kostiju tarsusa: talusa (gleZanjska kost), navikularne (Gunasta kost),

kuboidne (kockasta kost), 3. kuneiformne (klinaste kost), osim kalkaneusa, sanirani s

deformacijom, rendgenolodki doKazano.............c.eeveueeeveueeeeceeeieeeeeeeecee e 10%
213. Deformacija metatarzusa nakon prijelomametatarzalnih kostiju (za svaku metatarzalnu
kost 224); rendgenolofld doKaZane ... s do 10%
214. Potpuna ukoc&enost distalnog zgloba palca na nozi ............cc.ooeevvvvveeeeeecieeeeeeeen. 2,5%
215. Potpuna ukocenost proksimalnog zgloba palcana nozi ili oba zgloba........................... 5%
216. Potpuna ukocenost proksimalnog zgloba II - V prsta, za svaki prst.............ccccocoee..... 0,5%
217. Veliki oziljci na peti ili tabanu poslije ozljedemekih dijelova:
1. poviSina do 1/ 2 tabans. ....oo o do 10%
2. povrSina preko 1/2 tabana.......cooeeerieieiiiecieiecece e do 20%
218. Potpuna kljenut miSi¢a noge zbog ozljede ishijadi¢nog Zivca..........c..cueeee...... 40%
219. Potpuna kljenut miSi¢a natkoljenice zbog ozljede femoralnog Zivca...................... 30%
220. Potpuna kljenut dijela misi¢a potkoljenice i stopala zbog ozljede tibijalnog Zivca....
25%
221. Potpuna kljenut dijela miSi¢a potkoljenice i stopala zbog ozljede peronealnog Zivca
..................................................................................................... 25%
222. Potpuna kljenut miSi¢a zdjelicno - natkoljeni¢nog podru¢ja zbog ozljede glutealnog
IV s wsnssassionmn sampmsivs s oes 3 S0 S VS 0 S R S o T S S S 10%
POSEBNE ODREDBE II
a. Nije ugovoreno osigurateljno pokrice i ne postoji obveza ocjenjivanja trajnog invaliditeta:

1. za smanjenu pokretljivost zglobova prstijustopala,

2. zbog ukocenosti interfalangealnih zglobova II - V prsta u ispruZzenom poloZaju ili
umanjene pokretljivosti ovih zglobova

3. po totkama od 217. do 221., ako ozljeda Zivca nije dijagnosticirana neposredno
nakonnesretnog slu¢aja klini¢kim pregledom ipripadaju¢im EMG-om.

Po tockama od 217. do 221. invaliditet se ocjenjuje samo u slu¢ajevima traumatskog

oStecenja motornih niti perifernih Zivaca nakon zavrienog lijeCenja i rehabilitacije a

najranije dvije godine nakon ozljede, uz klini¢ki pregledi uz obvezno utvrdenje konaénog

stupnja ozljede Zivca EMG nalazom.

Za djelomi¢nu kljenut misSi¢a nogu zbog ozljede Zivca odreduje se maksimalno do 2/3

invaliditeta odredenog za potpunu kljenutistih misica.

PRAVILO DEVETKE:
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AR S

L L1 T U PV R TR
JEANA TUKA. ...ttt ettt ee e ae e 9%
Prednja Strana trUPA.......o.eeceeeieeieeeeie ettt e ettt et e ee e eeeeeeaeeeaeeeeeneeaeeneeneas 2% 9%
ZadNja STTANA TIUPA.....cviiiiiiiieeieet ettt ettt et e e et e e eaae s e se e s e esseseeasessesenens 2x 9%
T TG B AL s rasnninssiasnsvn s easshs bems SRR S A TS B S RS SNSAA s boh s e 2x 9%
g el a b i ——— 1%

PROCJENA OPECENE POVRSINE PO WALLAC-ovom PRAVILU:
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