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U skladu sa ¢lanom 9.3.2 (viii) Statuta "Wiener osiguranja Vienna Insurance Group” a.d. Banja Luka
(dalje u tekstu: Drustvo), odredbama Zakona o drustvima za osiguranje (Sl. Glasnik RS broj 17/05,
01/06, 64/06, 74/10, 47/17 i 58/19), lzvrSni odbor DruStva na sjednici odrzanoj 16.8.2022. godine

donosi:
OPSTE USLOVE )
ZA OSIGURANJE LICA OD POSLJEDICA NESRECNOG SLUCAJA (NEZGODE)
OPSTE ODREDBE
Clan 1.
(1) Ovi Opésti uslovi za osiguranje lica od posljedica nesrec¢nog slucaja (nezgode) (u daljem tekstu:

(2)

(3)

(1)

(2)

Uslovi) sastavni su dio ugovora o osiguranju lica od posljedica nesre¢nog slu¢aja, kojeg ugovarac
osiguranja zaklju¢i sa Wiener osiguranje Vienna Insurance Group a.d (u daljem tekstu: osiguravac).
Ovi Opéti uslovi se primjenjuju na sve ugovore o osiguranju lica od posljedica nesre¢nog slu€aja
(nezgode), osim na one ugovore za koje su predvideni posebni uslovi. Dopunski uslovi za
osiguranije lica od posljedica nesre¢nog slu¢aja( nezgode) dopunjuju ili mijenjaju neke odredbe
Opstih uslova i primjenjuju se uz njih, ali imaju prednost nad odredbama Opétih uslova.

Pojedini izrazi u ovim uslovima znace:

- "osiguravac" - Wiener osiguranja Vienna Insurance Group ad,

- "ponudac" - lice koje zeli da zakljuci osiguranje i u tu svrhu podnese pismenu ili usmenu ponudu
osiguravacu,

- "ugovarac" - fizi¢ko ili pravno lice koje sa osigurava¢em zakljuci ugovor o osiguranju,

- "osiguranik" - lice od c€ije smrti, gubitka opSte radne sposobnosti (invaliditeta) ili narusenja
zdravlja zavisi isplata osigurane sume, odnosno naknade,

- "osigurani slu¢aj" - dogadaj na koji se zaklju€uje ugovor o osiguranju, a koji mora biti bududi
neizvjestan i nezavisan od iskljucive volje ugovaraca,

- "korisnik" - lice kome se vrSi isplata osigurane sume, odnosno naknade,

- "polisa" - isprava o zakljuéenom ugovoru o osiguranju,

- "osigurana suma" - najveéi iznos do koje je osigurava¢ u obavezi, kada nastupi osigurani slucaj,

- "premija" iznos koji je ugovara¢ duzan platiti osiguravacu po ugovoru o osiguranju,

- "list pokri¢a" - privremeni dokaz o zaklju¢enom osiguranju koji sadrzi bitne elemente ugovora o
osiguranju.

- ‘“karenca”: vrileme u toku kojeg za osiguravaca ne nastaje obaveza kada se dogodi osigurani
slu¢aj. Karenca se moZe ugovoriti uz smanjnje premije samo kod osiguranja prolazne
nesposobnosti za rad i dnevnu naknadu za boravak u bolnici zbog lije¢enja. Osiguranik stice
pravo na prijem dnevne naknade, tek poslije isteka ugovorene karence.

Clan 2.

Ugovorom o osiguranju lica od posljedica nesre¢nog slu¢aja ugovara¢ se obavezuje da placa

premiju osiguravaCu, a osigurava¢ se obavezuje da, ako se dogodi osigurani slucaj, isplati

osiguraniku ili korisniku osiguranu sumu, odnosno njen dio.

Ovim Uslovima reguliSu se odnosi izmedu ugovara¢a osiguranja i osiguravaa po ugovorenim

oblicima osiguranja za slucaj:

- smrti usljed nesreénog sluc¢aja,

- smrt usljed saobracajne nezgode,

- trajnog gubitka opste radne sposobnosti usljed nesrecnog sluc€aja (invaliditeta),

- smrt usljed bolesti,

- prolazne nesposobnosti za rad kao posliedice nesretnog sluCaja (dnevna naknada za
priviemenu nesposobnost za rad),

- dnevnu naknadu za boravak u bolnici zbog lije€enja od posljedica nesretnog slucaja

- naruSenje zdravlja usljed nesretnog slu¢aja koje zahtijeva ljekarsku pomoc¢ (troskovi lije€enja),

- nastup teSke bolesti
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- prelom kosti kao posledica nesretnog sluc¢aja,
- naknada za kozmeti¢ku operaciju,
- troSkovi spaSavanja.

(3) Ostali ugovoreni slu€ajevi regulisani su dopunskim uslovima.

(4) Sva obavjeStenja i prijave, koje su ugovorene strane duzne da ucine u smislu odredaba Uslova,
obavezno se imaju pismeno potvrditi ako su ucinjene usmeno, telefonom ili na koji drugi nacin.

(5) Kao dan prijema obavjeStenja, odnosno prijave smatra se dan kad je primljeno pismeno
obavjestenje, odnosno prijava.

(6) Sporazumi koji se odnose na sadrzinu ugovora o0 osiguranju punovazni su samo ako su zakljuceni u
pisanom obliku.

ZAKLJUCIVANJE UGOVORA O OSIGURANJU
Clan 3.

(1) Ugovor o osiguranju zaklju€uje se na osnovu pisane ponude.

(2) Osiguravac¢ moze prethodno zatraziti pisanu ponudu od ponudaca na posebnom obrascu.

(3) Ako osigurava¢ ne prihvati pisanu ponudu duzan je u roku od osam dana od dana njenog prijema
pisanim putem obavijestiti ponudaca o tome.

(4) Ako osiguravac nije odbio ponudu koja ne odstupa od uslova po kojima se vrsi osiguranje, smatra
se da je osiguranje zaklju¢eno kada je ponuda prispjela osiguravacu.

(5) Ako osiguraval prihvati ponudu samo pod posebnim uslovima, osiguranje je zakljuéeno danom
kada je ponudac pristao na izmijenjene uslove.

(6) Smatra se da je ponudac odustao od zakljuéenja ugovora, ako na izmijenjene uslove ne pristane u
roku od osam dana od dana prijema preporu¢enog obavjestenja osiguravaca.

(7) Ugovor o osiguranju zaklju¢en je kada ugovara¢ i osigurava¢ potpiSu polisu osiguranja ili list
pokri¢a.

(8) Ugovor o osiguranju je niStavan, ako je u €asu njegovog zaklju€enja ve¢ nastao osigurani slucaj, ili
je taj bio u nastupaniju, ili je bilo izvjesno da ¢e nastupiti, ili ako je vec tada bila prestala moguénost
da on nastane, a ugovaracu su te okolnosti bile poznate, ili mu nisu mogle ostati nepoznate.
Uplac¢ena premija se vra¢a ugovaracu, umanjena za troSkove osiguravaca.

(9) Potpis ugovara¢a osiguranja na ponudi za osiguranje vrijedi kao potpis na polisi osiguranja.

(10) Ugovarac¢ osiguranja je kod sklapanja ugovora duzan prijaviti Osiguravacu sve okolnosti koje su
znacajne za ocjenu opasnosti i koje su mu poznate ili mu nisu mogle ostati nepoznate. Ako je
Ugovara¢ namjerno netaCno prijavio ili namjerno precutao bilo kakvu okolnost takve prirode da
Osiguravac¢ ne bi sklopio ugovor da je znao za istinito stanje stvari, Osigurava¢ moze zahtijevati
ponistenje ugovora ili odbiti isplatu naknade iz osiguranja u skladu sa iz 908.3. ZOO. Ako je ugovor
ponisten, Osigurava¢ zadrzava ve¢ upla¢ene premije i ima pravo zahtijevati placanje premije za
period osiguranja u kojem je zahtijevao ponistenje ugovora.

(11) Ako je Ugovara€ osiguranja nenamjerno dao netaCnu prijavu ili je propustio dati duzno
obavjestenje, Osigurava¢ moze, po svom izboru u roku od mjesec dana od dana kada je saznao za
netacnost ili nepotpunost prijave, izjaviti da raskida ugovor ili da predlozi povec¢anje premije u
srazmijeri sa ve¢om opasnoS¢u. U takvom slu€aju, prestaje ugovor nakon isteka Cetrnaest dana od
dana, kada je Osigurava¢ saopstio UgovaraCu osiguranja da raskida ugovor. Ako Osiguravac
predlozi povecanje premije, a Ugovarac osiguranja ne prihvati prijedlog u roku od €etrnaest dana
od dana kada je primio taj prijedlog, ugovor se smatra raskinutim.

(12)  lzuzetno, Ugovor o osiguranju se moze zakljuciti i bez obostranog fizickog potpisivanja polise,
pod uslovima definisanim ovim stavom. Ugovarac osiguranja ¢e Drustvu dostaviti pismenu ponudu
putem elektronske poSte. Ukoliko ponuda ne odstupa od uslova osiguranja, DruStvo ¢e polisu
osiguranja zajedno sa uslovima osiguranja i informacionim listom poslati ugovara¢u osiguranja u
odgovaraju¢em elektronskom formatu putem elektronske poste. U navedenom slu€aju, ugovarac
osiguranja je duzan da se putem elektronske poSilike upuéene Drustvu izricito izjasni da je saglasan
sa uslovima osiguranja i informacionim listom. Smatraée se da je takva polisa (ugovor o osiguranju)
zaklju€ena i da ima dejstvo obostrano potpisane polise sa danom u kojem ugovarac izvrSi uplatu
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premije osiguranja. Ukoliko je pla¢anje premije osiguranja ugovoreno u viSe rata, smatrace se da je
polisa osiguranja (ugovor o osiguranju) u smislu prethodnog stava zaklju€ena placanjem prve rate.

SPOSOBNOST ZA OSIGURANJE
Clan 4.

(1) U pravilu se mogu osigurati lica od navrsenih ¢etrnaest do navr§enih sedamdeset pet godina zivota.
Lica mlada od &etrnaest i starija od sedamdeset pet godina mogu biti osigurana samo ako je to
posebnim ili dopunskim uslovima predvideno.

(2) Lica ¢ija je opsta radna sposobnost umanjena usljed neke teze bolesti, tezih tjelesnih mana ili
nedostataka, osiguravaju se uz naplatu povisene premije u smislu ¢lana 9. stava (2) ovih Uslova.

(3) DuSevno bolesne osobe i lica lisena poslovne sposobnosti u svakom slu€aju su isklju¢ena iz
osiguranja, osim ako zakonom nije drugacije odredeno.

POJAM NESRECNOG SLUCAJA
Clan 5.

(1) Nesre¢nim sluc¢ajem u smislu ovih Uslova smatra se svaki iznenadni i od volje osiguranika
nezavisni dogadaj, koji djelujuéi uglavnhom spolja i naglo na tijelo osiguranika, ima za posljedicu
njegovu smrt, potpuni ili djelimiéni invaliditet, prolaznu nesposobnost za rad ili narusenje zdravlja
koje zahtijeva ljekarsku pomoc.

(2) U smislu prethodnog stava smatraju se nesreénim slu¢ajem narocito slijede¢i dogadaji: gazenje,
sudar, udar kakvim predmetom, ili o kakav predmet, udar elektriéne struje ili groma, pad, okliznuce,
survavanje, ranjavanje oruzjem, raznim drugim predmetima ili eksplozivnim materijama, ubod
kakvim predmetom, udar ili ujed zivotinje i ubod insekta, izuzev ako je takvim ubodom
prouzrokovana kakva infektivna bolest.

(3) Kao nesrecni slu¢aj smatra se i slijedece:

1) Trovanje hranom ili hemijskim agensima, osim profesionalnih oboljenja,

2) Infekcija povrede prouzrokovana nesre¢nim sluéajem,

3) Trovanje usljed udisanja gasova ili otrovnih para, osim profesionalnih oboljenja,

4) Opekotine vatrom ili elektricitetom, vrué¢im predmetom, te€nostima ili parom, kiselinama,
bazamai sl.,

5) Davljenje i utopljenje,

6) Gusenje ili uguSenje usljed zatrpavanja (zemljom, pijeskom i sl.),

7) Prsnuce miSica, iS€aSenje, prsnuce zglobnih veza, prelom zdravih kostiju koji nastanu usljed

naglih tjelesnih pokreta ili iznenadnih naprezanja izazvanih nepredvidenim spoljasnim
dogadajima, a ukoliko je to neposredno nakon povrede utvrdeno u bolnici ili drugoj zdravstvenoj
ustanovi,

8) Djelovanje svjetlosti, sunéanih zraka, temperature ili loSeg vremena, ako je osiguranik bio
izlozen neposredno usljed jednog prije toga nastalog nesreénog slucaja, ili se nasao u takvim
nepredvidenim okolnostima koje nije mogao sprijeciti, ili im je bio izlozen usljed spaSavanja
ljudskog Zivota,

9) Djelovanje rentgenskih i radijumskih zraka ako stupe naglo i iznenada, izuzev profesionalnih
oboljenja.

(4) Ne smatraju se nesrec¢nim slu¢ajem u smislu ovih Opstih uslova:

1) Sve zarazne i ostale bolesti kao i ostale bolesti nastale usljed psihi¢kih uticaja,

2) Trbudne kile, kile na pupku, vodene i ostale kile, osim onih koje nastanu usljed direktnog
osteéenja trbusnog zida pod neposrednim djelovanjem spoljadnje mehanicke sile na trbusni zid,
ukoliko je poslije povrede utvrdena traumatska hernija kod koje je bolnicki pored hernije
utvrdena povreda mekih dijelova trbusnog zida u tom podrudéju,

3) Infekcije i oboljenja koja nastanu usljed raznih oblika alergije, rezanja ili kidanja Zuljeva i drugih
izraslina tvrde koze,

4) Anafilakticki Sok, osim ako nastupi pri lijec¢enju zbog nastalog nesre¢nog slucaja,
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(1)

(2)

3)

(1)

(2)

5) Hernija disci, intervertebralis, sve vrste lumbalgija, diskopatija, spondiloza, iSijalgija, fibrozitis,
fascitis i sve patoanatomske promjene slabinsko-krstaCke regije oznacene analognim
terminima,

6) Odljeplienje mreznjae (ablatio retinae), ukoliko nije nastala kao direktna povreda prethodno
zdravog oka, bolni¢ki dijagnosticirana,

7) Posljedice koje nastanu kod osiguranika usljed delirijuma tremensa i djelovanje droga,

8) Posljedice medicinskih, naroCito operativnin zahvata koji se preduzimaju radi lijeCenja ili
preventive radi spre€avanja bolesti, osim ako je do tih posljedica doslo usljed dokazane greske
medicinskog osoblja (vitium artis),

9) PatoloSke promjene kostiju i patolosSke epifiziolize,

10) Sistemne neuromuskularne bolesti i endokrine bolesti.

11) Psihi¢ki poremecéaji (neuroze, psihoneuroze), osim ako se organski uslovljeni poremeca;ji
nervnog sistema Kkoji nastupe kao posljedica nezgode, mogu svesti na neko organsko
oStecenje.

12) Nesrecni slucajevi koje uzrokuje sréana insuficijencija (infarkt). Sréana insuficijencija (infarkt) se
ni u kojem slu¢aju ne smatra posljedicom nesreénog sluéaja;

13) Nesrecni slu€ajevi zbog udara mozdane kapi, poremec¢aja uma ili svijesti osim ako su i ti
uticaji neposredno uzrokovani nesrec¢nim sluéajem koji se moze svesti u okvire
nesrec¢nog slu€aja koji osiguravac prihvata.

TRAJANJE UGOVORA O OSIGURANJU
Clan 6.

Ugovor o osiguranju se zakljucéuje:

1) sa odredenim rokom trajanja za vrijeme od jedne godine ili krace-kratkoro€no osiguranje,

2) na neodredeno vrijeme trajanja, koji se nastavlja iz godine u godinu, ako ga koja od ugovorenih
strana pisanim putem ne otkaze najkasnije na tri mjeseca prije isteka teku¢e godine osiguranja -
dugoroéno osiguranije.

Kod ovih osiguranja se na polisi oznacava samo dan pocetka osiguranja.

3) sa odredenim rokom trajanja za vrijeme preko jedne ili viSe godina - viSegodiSnje osiguranje.

Ugovor o osiguranju pocinje u 24:00 ¢asa onog dana koji je oznacen u polisi kao poc¢etak ugovora o

osiguranju, ako dopunskim uslovima nije drugacije predvideno ili u polisi ugovoreno, a prestaje u

24:00 ¢asa onog dana koiji je u polisi ugovoren kao dan prestanka ugovora o osiguranju.

Ugovor o osiguranju prestaje za svakog pojedinog osiguranika u 24:00 ¢asa, bez obzir da li je i

koliko ugovoreno trajanje, onoga dana kada:

1) Nastupi smrt osiguranika ili bude ustanovljen invaliditet od 100%,

2) Osiguranik postane poslovno nesposoban u smislu ¢lana 4. stava (3) ovih Uslova,

3) Istekne godina osiguranja u kojoj osiguranik navrsi 75 godina zivota, odnosno 65 godina starosti
za sluc€ajeve Smrti usljed bolesti i Nastupa tezZih bolesti ukoliko nije placena dodatna premija.

4) Protekne rok iz ¢lana 11. stav (4) ovih Uslova, a premija do tog roka nije pla¢ena,

5) Bude raskinut ugovor o osiguranju u smislu ¢lana 19. ovih Uslova.

POCETAK | PRESTANAK OBAVEZE OSIGURAVACA
Clan 7.

Obaveza osiguravaca pocinje u 24:00 ¢asa onog dana koji je oznacen u polisi kao pocetak ugovora
0 osiguranju, ali ne prije 24:00 ¢asa onoga dana kada je placena prva premija, osim ako je u polisi
ili dopunskim uslovima drugacije ugovoreno.

Obaveza osiguravaCa prestaje u 24:00 ¢asa onog dana kada istekne rok trajanja ugovora o
osiguranju oznacen u polisi.
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OBIM OBAVEZA OSIGURAVACA

Clan 8.

(1) Kad nastane nesreéni slu¢aj u smislu ovih Uslova, ukoliko je to na polisi ugovoreno, osiguravac
isplacuje iznose ugovorene u ugovoru o osiguranju i to:

1)
2)

3)
4)

5)

6)
7

8)

9)

Osiguranu sumu za slu¢aj smrti, ako je usljed nesre¢nog slu€aja nastupila smrt osiguranika.
Osiguranu sumu za slu€aj smrti usljed bolesti za osiguranike do 65 godina starosti,odnosno do
75 godina ukoliko je to posebno ugovoreno i za to placena dodatna premija.

Osiguranu sumu za slucaj invaliditeta, ako je usljed nesre¢nog slu€aja nastupio potpuni (100%)
trajni invaliditet osiguranika.

Procenat od osigurane sume za slucaj invaliditeta koji odgovara procentu djelimi¢nog trajnog
invaliditeta, ako je usljed nesre¢nog slu¢aja nastupio djelimicni trajni invaliditet osiguranika,

Za slu€aj trajnog potpunog ili djelimiénog gubitka funkcije dijela ekstremiteta ili potpunog ili
djelimi¢nog gubitka dijela ekstremiteta, procenat od osigurane sume za utvrdenu invalidnost
eksteremiteta koji se stavlja u proporciju sa procentom od osigurane sume predvidene za slu¢aj
potpune trajne invalidnosti ili gubitka ekstremiteta, ukoliko se drugacije ne ugovori i ne plati
dodatna premija u skladu sa Tarifom,

Dnevna naknada prema ¢lanu 15. st. (7) ovih Uslova, ako je osiguranik usljed nesre¢nog slu¢aja
bio privremeno nesposoban za rad, odnosno za vr§enje svog redovnog zanimanja,

Dnevnu naknadu za boravak u bolnici zbog lijeCenja od posledica nesretnog slu¢aja prema
¢lanu 15. stav(8)

Naknada troSkova lije€enja prema ¢lanu 15. st. (9) ovih Uslova, ako je osiguraniku usljed
nesre¢nog slucaja bila potrebna ljekarska pomoc¢ i ako je usljed toga osiguranik imao troSkove
lije€enja,

Osiguranu sumu za slu¢aj loma kosti,

10) TroSkove spaSavanja osiguranika prema ¢lanu 15. st. 12 ovih Uslova, do najviSe 50% od iznosa

osiguranja za slucaj smrti uslijed nezgode, kada se osiguraniku dogodi nezgoda na teritoriju
Bosne i Hercegovine, ako u polici nije drugacije naznaceno i ugovoreno,

11) Osiguranu sumu za Smrt usljed saobracajne nezgode prema ¢&lanu 15. st. 5 ovih Uslova,
12) Osiguranu sumu za Kozmeti¢ke operacije prema ¢lanu 15. st. 11 ovih Uslova,
13) Osiguranu sumu za Nastanak teskih bolesti prema ¢lanu 15. st. 13 ovih Uslova,
14) Ostale ugovorne obaveze prema posebnim ili dopunskim uslovima.
(2) Obaveza osiguravaca iz prethodnog stava postoji kad je nesrecni slu¢aj nastao pri:

1)

2)

3)

vr§enju djelatnosti, koja je u polisi izri¢ito navedena (npr. pri vr$enju i izvan vrsenja redovnog
zanimanja, ili samo u jednom odredenom svojstvu kao: sportista, lovac, vozac¢ ili putnik u
motornom vozilu, izletnik, vatrogasac, demonter mina, granata i drugih eksplozivnih predmeta,
kaskader itd.).

u periodu osiguranja i ako su se posliedice nezgode pojavile u prvoj godini nakon nastupa
nezgode.

Uz osiguranje za slu€aj smrti uslijed nezgode moguce je ugovoriti i dodatno osiguranje za slucaj
smrti uslijed saobracajne nezgode. U slu€aju nastupa osiguranog slu€aja korisnicima osiguranja
isplacuju se oba ugovorena iznosa osiguranja. Saobracajna nezgoda definiSe se u skladu sa
vazeéim Zakonom o osnovama bezbjednosti saobrac¢aja na putevima u Bosni i Hercegovini.

(3) Obaveza osiguravaca iz osnova zaklju¢enog ugovora o osiguranju utvrduje se prema polisi i
osiguranim sumama koje su vazile na dan nastanka osiguranog sluc¢aja.

(4) Ugovorene osigurane sume predstavljaju gornju granicu obaveze osiguravaca i ne podlijezu
revalorizaciji.

(5) Osigurane sume za slucaj smrti i trajne invalidnosti se ne mogu kumulirati.

(6) Ugovoreni iznos na ime dnevne naknade za boravak u bolnici i naknade troSkova lijeCenja se
kumuliraju sa osiguranom sumom za slu€aj smrti uslied nezgode Osiguranika, odnosno sa
osiguranom sumom za slucaj invalidnosti.
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OGRANICENJE OBAVEZE OSIGURAVACA
Clan 9.

(1) Ako nije posebno ugovoreno i ako nije plaéena odgovaraju¢éa uveéana premija, ugovorene
osigurane sume smanjuju se srazmjerno premiji koju je trebalo platiti prema stvarno pla¢enoj premiji
kada osigurani slu¢aj nastane:

1) Pri upravljanju i voznji avionom i vazdusnim aparatima svih vrsta, kao i pri sportskim skokovima
padobranom, osim u svojstvu putnika u javnom saobracaju,

2) Pri treningu i u€eséu Osiguranika u javnim sportskim takmiCenjima u svojstvu registrovanog

¢lana sportske organizacije, kao sportista amater slijedecih sportskih grana: fudbal, hokej na
ledu, dziu-dzicu, dzudo, karate, boks, skijanje, rvanje, skijaski skokovi, alpinizam i podvodni
ribolov, kao i pri automobilskim i motociklistiCkim trkama, moto-krosu i pri treningu za njih.
U smislu ovih Opstih uslova, sportisti amateri su osobe koje se sportom ne bave kao svojim
glavnim zanimanjem, a registrovani su ¢lanovi sportske organizacije u kojoj treniraju i za koju se
takmiCe. Eventualne naknade koje primaju na osnovu svoga Clanstva ne predstavljaju njihov
redovni prihod.

3) Pri profesionalnom bavljenju sportom, uklju€ujuci treninge i takmicenja;

4) Kod lica koja predstavljaju anormalni rizik usljed toga Sto su preboljela neku tezu bolest, ili su u
Casu zaklju¢enja ugovora bila teze bolesna, ili su optere¢ena urodenim ili ste€enim tjelesnim
manama ili nedostacima,

5) Usljed ratnih dogadaja i oruzanih sukoba u kojima se nade osiguranik izvan granice BiH, s tim
da osiguranik nije uzimao aktivnog u¢es¢a u tim oruzanim akcijama.

(2) Kao anormalni rizik smatraju se lica koja imaju mane, nedostatke ili bolest usljed kojih je njihova
opsta radna sposobnost umanjena preko 50% prema Posebnim uslovima za osiguranje uveéanih
rizika (anormalni rizik),

(3) Ako je smrt Osiguranika nastupila kao posliedica bolesti kao $to su: operacija na mozgu,
kancerogeno oboljenje, teSko oboljenje jetre ili bubrega, infekcija HIV-om, hroni¢na infektivna
bolest, a koje su bile poznata prije poCetka osiguranja, osigurava¢ je u obavezi isplate 50%
ugovorene osigurane sume,

(4) Zbog nesrec¢nog slucaja koji se Osiguraniku dogodio kao saputniku pri voznji vozilom ¢iji je vozac¢ u
trenutku nesrece vozio pod uticajem alkohola u koli€ini vec¢oj od dopusStenje prema zakonu o
bezbjednosti saobraéaja, opojnih ili drugih psihoaktivnih supstanci, Osiguravac isplacuje 50 %
utvrdene odstete. Jednaki dio sume isplacuje Osiguravac i onda kad Osiguranik prilikom nesreénog
slucaja nije koristio zastitnu kacigu ili nije bio vezan sigurnosnim pojasom, u skladu sa Zakonom o
bezbjednosti saobraéaja.

(5) Ako se Osiguranik ne drzi uputa lijekara Osiguravac nije duzan isplatiti odStetu u cijelosti nego u
srazmjernom dijelu u odnosu na povecéane posljedice koje su zbog toga nastale, a najviSe do 75 %.

ISKLJUCENJE OBAVEZE OSIGURAVACA
Clan 10.

(1) Isklju¢ene su sve obaveze osiguravaca, ako je nesrecni slu€aj nastao:
1) Usljed zemljotresa,
2) Usljed direktne ili indirektne izloZenosti osiguranika djelovanju joniziraju¢eg zraCenja
3) Radioaktiva kontaminacija, bilo da nastaje direktno ili indirektno osim u sluCaju NBH
teroristickog napada kako je definirano u nastavku. Ovo isklju¢enje se ne odnosi na medicinske
radnike koji rade sa radioaktivnim izotopima,;

a. U svrhu ovih Uslova "Nuklearni i / ili Biolo3ki i / ili Hemijski teroristi¢ki napad" znaci bilo
koji gubitak koji direktno ili indirektno proizlazi iz, pridonosi, ili je povezan s bilo kojim
djelom nuklearnog, hemijskog, bioloSkog terorizma (kako je definirano u nastavku) bez
obzira na bilo koji drugi uzrok ili dogadaj koji istovremeno ili u drugom slijedu pridonosi
gubitku/steti.
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b. "Nuklearni, hemijski, bioloSki terorizam" znaci upotrebu bilo kojeg nuklearnog oruzja ili
uredaja ili emisiju, ispustanje, rasprSivanje bilo kojeg &vrstog, tekuéeg ili plinovitog
hemijskog sredstva i / ili bioloSkog sredstva tokom perioda osiguranja od strane bilo
kojih osoba ili grupa, bilo da djeluju sami ili u ime ili u vezi s bilo kojom organizacijom ili
vladom, pocinjene u politicke, vjerske ili ideoloSke svrhe, uklju€ujuéi namjeru uticaja na
vladu i / ili dovodenja javnosti u strah.

c. "Hemijsko" sredstvo znadi bilo koju tvar koja, kada se $iri, proizvodi onesposobljavajuce,
Stetne ili smrtonosne udinke na ljude, zivotinje, biljke ili materijalna svojstva.

d. "Biolosko" sredstvo znaci bilo koji patogeni mikroorganizam (stvara bolest) i / ili bioloSki
proizvedeni toksini (ukljuujuci genetski modificirane organizme i hemijski sintetizirane
toksine) koji uzrokuju bolest i/ ili smrt ljudi, zivotinja ili biljaka.

e. Zanuklearni i/ ili hemijski i/ ili bioloSki terorizam, dogadaj ¢e obuhvatiti sve osiguranike
u portfelju koji su medicinski dijagnosticirani u roku od 90 dana nakon $to su bili izloZeni
zracenju ili bioloskim ili hemijskim tvarima ili su kao takvi prepoznati prema lokalnom
zakonodavstvu za prepoznavanje nesreca i/ ili bolesti.

f.  Ukoliko osiguravatelj utvrdi da zbog gore navedenog bilo koji gubitak, Steta ili troSak
nisu pokriveni ovim Uslovima, teret dokazivanja suprotnog pada na osiguranika.

4) Ukoliko nisu bile provedene propisane mjere zastite na radu ili druge mjere za zastitu gradana u
skladu sa Zakonom ili je radnik radio bez propisanog prethodnog zdravstvenog pregleda, a
kasnije se pregledom utvrdi da ta osoba prema zdravstvenom stanju nije bila sposobna za rad
na odredenim poslovima.

5) Usljed ratnih dogadaja u BiH (bez obzira da li je rat objavljen ili ne) gradanskog rata, pobune,
revolucije, ustanka i gradanskih nemira koji nastanu iz takvih dogadaja, sabotaze ili terorizma
pocinjenog iz politi¢kih pobuda i aktivhog u¢es$¢a u ratnim dogadajima izvan granica BiH.

6) Usljed aktivhog uce$éa u oruzanim akcijama, osim ako je osiguranik ucestvovao po svom
redovnom zanimanju, ili po pozivu od strane ovlastenog organa BiH, ili je samoinicijativho
ucestvovao u zastiti osigurane imovine i lica.

7) Zbog detonacije eksploziva, mina, torpeda, bombi ili pirotehni¢kih sredstava pri obavljanju
zanimanja montiranja ili demontiranja istih;

8) Pri upravljanju vazdudnim aparatima svih vrsta, plovnim objektima, motornim i drugim vozilima
bez propisane sluzbene isprave koja daje ovlastenja vozacu za upravljanje i voznju tom vrstom i
tipom vazdusnog aparata, plovnog objekta, motornog i drugog vozila.

Odredbe tava nece se primjenjivati u slu¢aju kada neposjedovanje propisane sluzbene isprave
nije imalo uticaja na nastanak nesreé¢nog slucaja i obaveze osiguravaca.

U smislu ovih Uslova smatra se da osiguranik posjeduje propisanu sluzbenu vozacku ispravu
kada u cilju pripremanja i polaganja ispita za dobijanje sluzbene isprave preduzima voznju uz
neposredni nadzor sluzbeno ovlastenog stru¢nog instruktora.

9) Usljed pokus$aja ili izvrSenja samoubistva osiguranika iz bilo kog razloga.

10) Usljed toga $to je osiguranik namjerno prouzrokovao nesreéni slucaj.

11) Usljed toga Sto je korisnik namjerno prouzrokovao smrt osiguranika, a ako je viSe korisnika,
isklju¢en je samo onaj korisnik koji je hamjerno prouzrokovao smrt osiguranika.

12) Pri pripremanju, pokusaju ili izvrSenju krivicnog djela sa predumisljajem, kao i pri bijegu poslije
takve radnje.

13) Usljed dokazane uzro¢ne veze izmedu djelovanja narkoti¢nih sredstava ili alkoholisanog stanja
osiguranika i nastanka nesrec¢nog slucaja. Alkoholisanim stanjem se smatra ako je u krvi
osiguranika utvrdeno prisustvo alkohola viSe od 0,3 %o (10,85 mmol) kod vozaca, a kod ostalih
vise od 1,00 % (21,70 mmol). Smatra se da je vozaC pod uticajem alkohola odnosno
narkotiCkih sredstava ako se nakon saobracCajne nezgode odbije povrgnuti alkotestiranju ili
narko testu. Smatra se da je vozaC pod uticajem alkohola ako se nakon saobracajne nezgode
odbije podvrgnuti ispitivanju alkoholisanosti, kao i ako se udalji s mjesta saobracéajne nezgode
prije dolaska policije, odnosno ukoliko nije pozvao policiju niti obavijestio najblizu policijsku
stanicu o saobrac¢ajnoj nezgodi ili ako na drugi nacin izbjegne alkotestiranje.

14) Zbog aktivhog ucestvovanja u fizickom obracunavanju (tu€njavi), osim u dokazanom slucaju
samoodbrane.
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15) Zbog tjelesnih povreda tokom lijeCenja ili operacijskih zahvata kada ih osiguranik sam inicira
(uklju€ujuéi i estetske zahvate) ako nisu bili neophodni za zdravlje osiguranika ili nuzni nakon
nastanka nezgode

16) Za povrede koje su posljedica nezgode u osiguranom periodu a koje nisu medicinski
dokumentovane u roku od 1 (jedne) godine od nastanka nezgode

17) Zbog prekomjerne upotrebe lijekova, iznad propisanih doza od strane ljekara ili farmaceuta.

18) Osiguravaé nije u obavezi naknade Stete ukoliko Osiguranik odbije ljekarski pregled kod ljekara
cenzora OsiguravaCa, a za koji Osigurava¢ snosi sve potrebne troSkove koji nastanu
provodenjem navedenog pregleda.

19) Smrti usljed bolesti uzrokovana epidemijom i pandemijom je iskljuena iz osiguranja.

20) Gubici prouzrokovani epidemijskim i pandemijskim bolestima prema LMA5500. Ovo osiguranje
ne pokriva Stete na bilo koji nacin prouzrokovane ili proiza$le iz infektivne ili zarazne bolesti, Cije
je izbijanje Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) proglasila medunarodnom zabrinuto$éu za
javno zdravlje (PHEIC). Ovo se isklju¢enje primjenjuje na claims made Stete nakon datuma bilo
koje takve izjave, osim ako je kvalifikovani ljekar postavio odgovarajuéu dijagnozu prije datuma
takve izjave. Ovo iskljuCenje ¢e se primjenjivati sve dok SZO ne otkaze ili povuce bilo koji
relevantni PHEIC. Infektivna ili zarazna bolest znaci bilo koju bolest koja se na bilo koji nacin
moze prenijeti sa zarazene osobe, zivotinje ili vrste na drugu osobu, zivotinju ili vrstu.

21) Ovim se ugovorom iskljuuju gubici uzrokovani vakcinisanjem Covid-19

(2) Ugovor o osiguranju je nistavan, ako je u ¢asu njegovog zaklju€enja ve¢ nastao osigurani slucaj, ili
je taj bio u nastupaniju, ili je bilo izvjesno da ¢e nastupiti, ili ako je ve¢ tada bila prestala moguénost
da on nastane, a ugovaraCu su te okolnosti bile poznate, ili mu nisu mogle ostati nepoznate.
Upla¢ena premija se vra¢a ugovaracu, umanjena za troSkove osiguravaca.

PLACANJE | POSLJEDICE NEPLACANJA PREMIJE
Clan 11.

(1) Ugovarac osiguranja je duzan platiti premiju unaprijed, ako nije drugacije ugovoreno, odjednom za
svaku godinu osiguranja. Osiguranje stupa na snagu u 24:00h dana kada je placena cjelokupna
premija, ako nije drugacije ugovoreno.

(2) Ako je ugovoreno da se godiSnja premija plaéa u polugodidnjim, tromjesjecnim ili mjeseCnim
obrocima, osiguranje stupa na snagu u 24:00h dana kada je plaéena prva rata premije, ako nije
drugacije ugovoreno .

(3) Premija se pla¢a osiguravacu isklju€ivo putem poste ili banke. Ako se premija pla¢a putem poste,
smatra se da je plaéena u 24,00 ¢asa onoga dana kada je upla¢ena na posti, a ako je placena
putem banke, smatra se da je upla¢ena u 24,00 ¢asa onog dana kada je nalog predat banci.

(4) Ako ugovara¢ osiguranja premiju koja je dospjela ne plati do ugovorenog roka, niti to ucini koje
drugo zainteresovano lice, ugovor o osiguranju prestaje po isteku 30 dana od dana kada je
ugovaradu osiguranja uru¢eno preporuc¢eno pismo osiguravaca sa obavjeStenjem o dospjelosti
premija, s tim da taj rok ne moze isteci prije nego Sto protekne 30 dana od dospjelosti premije.
Smatra se da je obavjestenje uru¢eno kada je poslano na posljednju poznatu adresu ugovaraca
osiguranja. U svakom slu€aju, ugovor o osiguranju prestaje ako premija ne bude pla¢ena u roku od
godine dana od dospjelosti.

(5) Ako je osiguranje prestalo prije ugovorenog isteka usljed isplate osigurane sume za slucaj smrti ili
potpunog invaliditeta, premija ugovorena za cijelu teku¢u godinu osiguranja pripada osiguravacu.

(6) U ostalim slu€ajevima prestanka ugovora o osiguranju prije ugovorenog roka osiguravacu pripada
premija samo do zavrSetka dana do kojeg je trajalo osiguranje, a za neiskoriSteni dio premije,
OsiguravacC je u obavezi izvrSiti povrat premije, umanjen za eventualno obracunati popust kod
viSegodiSnjeg osiguranja. Uslov je da po zakljuenoj polisi nije bilo isplacenih Steta.
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PROMJENA ZANIMANJA U TOKU TRAJANJA OSIGURANJA
Clan 12.

(1) Ugovara¢, odnosno osiguranik, duzan je prijaviti osiguravac¢u promjenu zanimanja ili promjenu
sporta.

(2) Ako promjena zanimanja ili sporta uti¢e na promjenu opasnosti, osiguravac ¢e u slu€aju povecanja
opasnosti predloziti povec¢anu premiju, a u slu¢aju manje opasnosti, smanjenje premije ili povecéanje
osiguranih suma. Ovako odredene osigurane sume i premije vaze od dana prijave promjene
zanimanija ili sporta.

(3) Ukoliko ugovara€ ne prijavi promjenu zanimanja ili sporta niti prihvati poveéanje odnosno smanjenje
premije u roku od Cetrnaest dana, a nastane osigurani slu€aj, osigurane sume ¢e se smanijiti ili
povecati u srazmjeri izmedu placene premije i premije koju je trebalo platiti.

(4) Izuzetno od odredbe prethodnog stava ovog €lana, ako je povecéanje rizika toliko da osiguravac ne
bi sklopio ugovor da je takvo stanje postojalo u momentu zaklju¢enja ugovora, osigurava¢ moze
raskinuti ugovor.

PRIJAVA NESRECNOG SLUCAJA
Clan 13.

(1) Osiguranik koiji je usljed nesre¢nog sluc¢aja povrijeden duzan je:

1) da se prema moguénostima odmah prijavi ljekaru, odnosno da pozove ljekara radi pregleda i
pruzanja potrebne pomo¢i i da odmah preduzme sve potrebne mjere radi lije€enja, kao i da se
pridrzava ljekarskih savjeta i uputa u pogledu nacina lije€enja,

2) da o nesre¢cnom slu€aju pisanim putem obavijesti osiguravata u roku kada mu to prema
njegovom zdravstvenom stanju bude moguce,

3) da prijavom o nesreénom slu¢aju pruzi osiguravacu sva potrebna obavjeStenja i podatke,
narocito o mjestu i vremenu kada je slu€aj nastao, potpuni opis dogadaja, ime ljekara koji ga je
pregledao ili koji ga lijeci, nalaze ljekara o vrsti tjelesne povrede, o nastalim eventualnim
posliedicama, kao i podatke o tjelesnim manama, nedostacima i bolestima, koje je osiguranik
eventualno imao jos prije nastanka nesre¢nog slucaja.

(2) Ako je nesrecni slu€aj imao za posljedicu smrt osiguranika, korisnik osiguranja duzan je da o tome
pisanim putem obavijesti osiguravaca i da o tome pribavi potrebnu dokumentaciju.

(3) Troskovi za ljekarski pregled i izvjestaj (pocetni i zakljuéni izvjestaj ljekara, ponovni ljekarski pregled
i nalaz specijaliste) i ostali troSkovi koji se odnose na dokazivanje nesrec¢nog slu€aja i prava iz
ugovora o osiguranju padaju na teret podnosioca zahtjeva.

(4) U slu€aju da osiguranik ili korisnik osiguranja podigne tuzbu prije isteka rokova za obradu i isplatu
osigurane sume, tuzba ¢e se u tom slu€aju smatrati preuranjenom.

(5) Osigurava¢ ima pravo da od osiguranika, ugovaraca, korisnika ili bilo kojeg drugog pravnog ili
fiziCkog lica trazi naknadna objasnjenja, kao i da na svoj troSak preduzima mjere u svrhu ljekarskog
pregleda osiguranika preko svojih ljekara, lijekarskih komisija i zdravstvenih organizacija da bi se
utvrdile vaZzne okolnosti u vezi sa prijavljenim nesreénim slu¢ajem.

(6) Osiguravac nije u obavezi da naknadi troSkove koje je osiguranik imao prilikom pribavljanja
dokumentacije i dokaza neophodnih za dokazivanje nastanka osiguranog slu€aja kao ni troSkove
lica koja je osiguranik angazovao da u njegovo ime pribave navedene dokaze i dokumentaciju ili
osiguravacu podnesu zahtjev za naknadu Stete po osnovu ugovorene polise osiguranja.
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DOKUMENTACIJA UZ PRIJAVU
Clan 14.

(1) Ako je uslijed osiguranog slu€aja nastupila smrt osiguranika, korisnik je duzan da podnese dokaz o
osiguranju, i dokaz da je smrt nastupila kao posljedica osiguranog slucaja. Korisnik koji nije
ugovorom o0 osiguranju izri€ito predviden, duZan je da podnese dokaz o svom pravu na primanje
osigurane sume.

(2) Ako je nesrecni slu€aj imao za posljedicu invaliditet, osiguranik je duzan da podnese: dokaz o
osiguranju, dokaz o okolnostima nastanka nesreénog slu¢aja i medicinsku dokumentaciju - dokaz o
ustaljenim posljedicama - za odredivanje kona¢nog procenta trajnog invaliditeta.

(3) Konacni procenat invaliditeta odreduje osigurava¢ prema Tabeli za odredivanje procenta trajnog
gubitka opste sposobnosti (u daljem tekstu: Tabela). Ako neka posljedica ili gubitak organa nisu u
Tabeli predvidene, procenat invaliditeta odreduje se u skladu sa sliénim oSteéenjima koja su
predvidena u Tabeli.

Individualne sposobnosti, socijalni polozZaj ili zanimanje (profesionalna sposobnost) osiguranika ne

uzima se u obzir pri odredivanju procenta invaliditeta.

(4) Kod visestrukih povreda pojedinih udova, ki€me ili organa, ukupni invaliditet na odredenom udu ili
organu odreduje se tako da se za najvece oStecenje uzima procenat predviden u Tabeli, od
sljede¢eg najveceg ostecenja uzima se polovina procenta predvidenog u Tabeli itd. redom 1/4, 1/8
itd. Ukupni procenat ne moze premasiti procenat koji je odreden Tabelom invaliditeta za potpuni
gubitak tog uda ili organa. Posljedice povrede prstiju sabiraju se bez primjene gornjeg principa.

(5) U slu¢ajevima gubitka vise udova ili organa usljed jednog nesre¢nog slucaja, procenti invaliditeta za
svaki pojedini ud ili organ sabiraju se.

(6) Ako zbir procenata invaliditeta prema Tabeli, zbog gubitka ili oSte¢enja viSe udova i organa usljied
jednog nesreénog sluc€aja, iznosi preko 100%, isplata ne moze biti ve¢a od osigurane sume koja je
ugovorena za slu€aj potpunog invaliditeta.

(7) Ako je opsta radna sposobnost osiguranika bila trajno umanjena prije nastanka nesre¢nog slucaja,
obaveza osigurava¢a odreduje se prema novom invaliditetu nezavisno od prethodnog, osim u
sliede¢im slu€ajevima:

1) Ako je prijavljeni nesreéni sluaj prouzrokovao povecanje dotadaSnjeg invaliditeta, obaveza
osiguravaca se utvrduje prema razlici izmedu ukupnog procenta invaliditeta i prethodnog
procenta.

2) Ako osiguranik prilikom nesre¢nog slu€aja izgubi ili povrijedi jedan od vec¢ prije povrijedenih
udova ili organa, obaveza osiguravaca utvrduje se samo prema povec¢anom invaliditetu.

(8) Ako je osiguranik usljed nesre¢nog slu¢aja priviemeno nesposoban za rad, duZan je da o tome
podnese potvrdu ljekara koji ga je lije€io. Ova potvrda (izvjeStaj) mora sadrzati: ljekarski nalaz sa
potpunom dijagnozom, ta¢ne podatke kada je zapoceto lijec¢enje i od kojeg do kojeg dana
osiguranik nije bio sposoban da obavlja svoje redovno zanimanije.

(9) Ako je osiguranik zbog nesretnog slu€aja boravio u bolnici radi lije€enja od posledica nesretnog
slucaja, obavezan je da o tome podnese original otpusnog pisma ili original potvrde na
memorandumu bolnice u kojoj se lije€io. To otpusno pismo ili potvrda mora sadrzavati sve podatke
saglasni zakonskim i podzakonskim propisima. U smislu odredbi prethodnog stava, bolnicama se
ne smatraju ustanove za lije€enje i njegu pluénih bolesnika, ustanove za neizlje€ive hroni¢ne
bolesnike, domovi i ustanove za oporavak i rehabilitaciju, staracki domovi i njihovi bolesnicki odjel,
ljecilista i banje te ustanove za lije€enje i njegu Ziv€anih i dudevnih bolesnika.
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ISPLATA OSIGURANE SUME
Clan 15.

(1) Osiguravac isplacuje osiguranu sumu, odnosno odgovaraju¢i dio ili ugovorenu dnevnu naknadu
osiguraniku, odnosno korisniku u roku od 14 dana, posto obaveza osiguravaca i visina obaveze
budu utvrdeni.

(2) Ako se isplata naknade vrSi putem poste ili banke, smatra se da je izvrSena u 24:00 ¢asa onog
dana kada je na posti, odnosno u banci potvrdena uplata.

(3) Osiguravac je duzan da isplati ugovorenu osiguranu sumu, odnosno naknadu, samo ako je
Osigurani slu¢aj nastao za vrijeme trajanja osiguranja i ako su posliedice nesre¢nog slucaja
nastupile u toku godine dana od dana nastanka nesreénog slucaja.

(4) Procenat invaliditeta odreduje se prema Tabeli invaliditeta poslije zavrSenog lije€enja u vrijeme
kada je kod osiguranika u odnosu na pretrpliene povrede i nastale posljedice nastupilo stanje
ustaljenosti, tj. kada se prema ljekarskom predvidanju ne moze ocekivati da ¢ée se stanje poboljSati
ili pogorsati. Ako to stanje ne nastupi ni po isteku tri godine od dana nastanka nesre¢nog slucaja,
kao kona¢no se uzima stanje po isteku ovog roka i prema njemu se odreduje procenat invaliditeta.
Ako je za utvrdivanje visine obaveze osiguravaca potrebno odredeno vrileme, osiguravac je duzan
na zahtjev osiguranika isplatiti iznos koji nesporno odgovara procentu invaliditeta za koji se ve¢
tada mozZe na osnovu medicinske dokumentacije utvrditi da ¢e trajno ostati. Osiguravaé nece
isplatiti akontaciju prije nego Sto je utvrdena njegova obaveza s obzirom na okolnosti nastanka
nesrec¢nog slucaja. Ako osiguranik umre prije isteka godine dana od dana nastanka nesre¢nog
slu¢aja od posljedice nesre¢nog sluCaja, a konacni procenat invaliditeta je bio ve¢ utvrden,
osiguravac isplacuje iznos koji je ugovoren za slu¢aj smrti, odnosno razliku izmedu osigurane sume
za slu€aj smrti i iznosa koji je bio ispla¢en prije toga na ime invaliditeta, ukoliko takva razlika postoji.
Ako konacni procenat invaliditeta nije bio utvrden, a osiguranik umre usljed istog nesreénog slu¢aja,
osiguravac isplaéuje osiguraniku osiguranu sumu odredenu za slu¢aj smrti, odnosno samo razlika
izmedu te sume ili eventualno vec isplaéenog nespornog dijela (akontacije), ali samo tada ako je
osiguranik umro najkasnije u roku od tri godine od dana nastanka nesreénog slucaja. Ako prije
utvrdenog procenta invaliditeta u roku od tri godine od nastanka nesreénog slu€aja nastupi smrt
osiguranika iz bilo kojeg drugog uzroka osim navedenog u prethodnom stavu ovog ¢lana, visina
obaveze osigurava¢a iz osnova invaliditeta utvrduje se na osnovu postojeée medicinske
dokumentacije.

(5) Smrt usljed saobracajne nezgode. Ukoliko je uz osiguranje za slu€aj smrti usled nesretnog slucCaja
(nezgode) ugovoreno i naznageno na polisi osiguranja i dodatno osiguranje za slu€aj smrti usljed
saobracajne nezgode, u slu€aju nastupa osiguranog slu€aj prouzrokovanog saobracajnom
nezgodom, korisnicima osiguranja se isplaéuju obje ugovorene osigurane sume. Saobraéajna
nezgoda u smislu ovih uslova definiSe se u skladu sa vazeéim zakonom o0 osnovama bezbjednosti
saobracaja.

(6) Smrt uslijed bolesti. Obaveza osiguravata za slu¢aj smrti uslijed bolesti ograniCena je i
osiguravac je duzan isplatiti:

1) 50% od osigurane sume, ako osiguranik umre tokom prvih Sest mjeseci trajanja osiguranja,
ukoliko se drugacije ne dogovori;
2) cijelu osiguranu sumu, ako osiguranik umre poslije Sest mijeseci od poletka osiguranja.
Osiguravac je duzan isplatiti cijelu osiguranu sumu za slucaj smrti uslijed bolesti, i to:
- ako osiguranik umre tokom prvih Sest mjeseci trajanja osiguranja za vrijeme trudnoce ili
porodaja;

(7) Dnevna naknada za priviemenu nespodobnost za rad. Ako nesrecni sluaj ima za posljedicu
osiguranikovu prolaznu nesposobnost za rad, koja se ogleda kroz njegovo odsustvo sa radnog
mjesta, a u ugovoru o osiguranju je predvidena za taj slu¢aj isplata dnevne naknade, osiguravac
isplacuje osiguraniku ovu naknadu u ugovorenoj visini od prvog dana koji slijedi danu kada je
zapoceto lije¢enje kod ljekara ili zdravstvene ustanove do posljednjeg dana trajanja prolazne radne
nesposobnosti, odnosno dana smrti ili utvrdenog invaliditeta, ali najviSe za 200 dana, ukoliko se na
polisi drugacije ne ugovori.
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Ako je prolazna nesposobnost za rad produzena iz bilo kojih zdravstvenih razloga, osiguravac je
duzan isplatiti dnevnu naknadu samo za vrijeme trajanja bolovanja prouzrokovanog iskljucivo
nesre¢nim slu¢ajem, bez obzira da li je bilo puno bolovanje, ili sa skracenim radnim vremenom.

(8) Dnevna naknada za boravak u bolnici. Ako nesretni slu¢aj ima za posljedicu boravak osiguranika u
bolnici radi lijecenja, a ugovorena je dnevna naknada za boravak u bolnici, osiguravac¢ isplacuje
ugovorenu naknadu od prvog do zadnjeg dana boravka u bolnici, ali najviSe do 365 dana, ukoliko
se na polisi drugacije ne ugovori.. U smislu ovih uslova bolnicama se ne smatraju ustanove za
liie€enje i njegu plu¢nih bolesnika, ustanove za neizlje€ive hroni¢ne bolesnike, domovi i ustanove za
oporavak i rehabilitaciju, staracki domovi i njihovi bolesnicki odjeli, lje€iliSta i banje te ustanove za
ljeCenje i njegu ziv€anih i duSevnih bolesnika.

(9) Troskovi lijeCenja. Ako nesreéni sluaj ima za posljedicu naruSenje zdravlja osiguranika, koje
zahtijeva ljekarsku pomo¢, a ugovorena je i naknada troSkova lije€enja, osigurava¢ isplacuje
osiguraniku, bez obzira na to da li ima ikakvih drugih posljedica, prema podnijetim dokazima
naknadu svih stvarnih i nuznih troskova lije¢enja, u€injenih najduze u toku godine dana od dana
nastanka nesrec¢nog slu¢aja, a najvise do ugovorene osigurane sume za slu¢aj troskova lije¢enja. U
troSkove lije€enja po prethodnom stavu spada i nabavka vjeStackih udova i zamjena zuba, kao i
nabavka pomagala, ako je sve to potrebno prema ocjeni ljekara. Osigurava¢ nije duzan da
nadoknadi troSkove lije€enja, ako osiguranik ima pravo na besplatno lije¢enje u zdravstvenim
ustanovama na teret zdravstvenog fonda, poslodavca ili drugog zakonom propisanog snosioca
troSkova, odnosno osiguravac je u obavezi da nadoknadi onaj dio troskova lije€enja, koje je snosio
sam osiguranik. Ako kao dalja posljedica nesre¢nog slu€aja nastupi smrt osiguranika ili invaliditet,
osiguravac ispla¢uje korisniku, odnosno osiguraniku iznos osigurane sume predvidene za takve
slu¢ajeve bez obzira na isplaéenu dnevnu naknadu za prolaznu nesposobnost za rad i isplacenu
naknadu troSkova lije¢enja.

(10) Lom kosti. Ukoliko se posebno ugovori i havede na polisi osiguranjem je pokriven osigurani
slu¢aj koji ima za posljedicu prelom kosti osiguranika pod uslovovom da nije nastupila smrt
osiguranika. Osiguravac isplaéuje osiguranu sumu nezavisno od procjene trajne invalidnosti te od
moguce naknade za trajnu invalidnost. Osigurava¢ moze isplatiti navise 2 (dva) preloma iste kosti u
toku jedne godine osiguravajué¢eg pokri¢a. Visestruki prijelom jedne ili prijelom viSe kostiju koji su
posljedica jednog dogadaja, racunaju se kao jedan osigurani slucaj. Osiguravajuce pokri¢e loma
kosti ne postoji kod bolesnih stanja poremecaja u Cvrstini i gradi kostiju. Obaveza osiguravaca je
iskljucena ako je nesrec¢ni slu€aj imao za posledicu prelom kosti koji je nastao pod dejstvom traume
na patoloski izmenjenu kost (patoloSki prelomi) u okviru sistemskih oboljenja, kao &to su: rahitis,
osteomalacija, poremecaji metabolizma kalcijuma i fosfora i slicha stanja ili u okviru lokalnih
kosStanih oboljenja kao Sto su koStane ciste, primarni koStani tumori, metastaze u kostima,
osteomijelitis, ehinokokus, kostana tuberkuloza i druge bolesti kostiju. Zubi se u smislu ovih Uslova
ne smatraju kostima.

(11) Kozmeti¢ka operacija. Ukoliko je izri¢ito ugovoreno i navedeno na polisi osiguranja, osiguravac se
obavezuje korisniku osiguranja isplatiti naknadu za kozmeti¢ku operaciju osiguranika, ako se usljed
nesretnog slu€aja (nezgode) povrsina tijela osiguranika oSteti ili izobli€i na nacin da je po zavrSetku
ljeCenja spoljni izgled osiguranika trajno narusen, te ako se osiguranik odlu¢i podrvgnuti
kozmetiCkoj operaciji za svrhu otklanjanja tog nedostatka. Osiguravac se obavezuje isplatiti stvarno
ucinjene troSkove lije€enja, lijekova, zavojnog materijala i ostalih sredstava koje propiSe ljekar u
vezi sa operacijom i klini¢kim lijeCenjem, te troSkove smjestaja i prehrane u bolnici do maksimalnog
iznosa od 7.000 KM. Operacija i klini¢ko lijeCenje moraju biti obavljeni do isteka 3.(tre¢e) godine
od dana nastanka nesretnog sluCaja. Iskljueni su troSkovi prehrambenih namirnica i
osvjezavajucih sredstava (sokovi, kafa is ), boravci u saunama, kupkama ili oporavilistima, te
bolesniCke njege, osim ako je angazman profesionalnih njegovatelja propisan od strane ljekara.
Osiguravac nije u obavezi isplatiti naknadu iz osnova kozmeticke operacije osiguranika, ako uzrok
trajnog narudenja vanjskog izgleda ne proizilazi iz osiguranog slu€aja prilikom koga je kod
osiguranika nastupio trajni invaliditet ili ako troSkove snosi Fond zdravstvenog osiguranja.

(12) TroSkovi spaSavanja. Ukoliko je to posebno ugovoreno i navedeno na polisi osiguranjem su
pokriveni i troSkovi spaSavanja usljed nesre¢nog slu€aja osiguranika helikopterom ili
vazduhoplovom. Osigurava¢ nadoknaduje samo nuzne i hitne troSkove koji su nastali radi
spaSavanja Zivota osiguranika na nepristupacnim mjestima ili radi pruzanja neophodne i hitne
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medicinske pomo¢i. Pokrice za troSkove spasavanja vazi samo na teritoriji Bosne i Hercegovine,
ako se ne ugovori drugadije.

(13) Nastup teske bolesti. Ukoliko je izri¢ito ugovoreno i navedeno na polisi osiguravac je u obavezi da
isplati cijelu ugovorenu osiguranu sumu (100%) po polisi koja je vazila u momentu nesporno
utvrdene bolesti (dijagnoza specijaliste), za sljedeée bolesti:

1)

2)

3)

Sve zlocudne tumore, izuzev zlo¢udnog tumora koze — ukljuCujuci i maligne bolesti krvi.
Dokazuju se nekontrolisanim rastom Celija (Histo-patolo$ki) uz infiltraciju tkiva i okolnih limfnih
Zlijezda.

Mozdani udar - trajno oStec¢enje mozga kao posljedica odumiranja dijela mozdanog tkiva sa
trajnim oStecenjem.

Infarkt miokarda — oStecéenje dijela sréanog misi¢a, nastalo usled zacepljenja krvnog suda i
prestanka napajanja dijela sréanog misi¢a krvlju (pojava LJ zupca na EKG-u).

4) Osiguravac je u obavezi da isplati 50% ugovorene osigurane sume po polisi koja je vazila u
momentu nesporno utvrdene bolesti nastale u toku trajanja osiguranja za sljedece teze posljedice
bolesti:

5)

6)

1. TeZe posljedice sepse-neizljeCiva osteCenja na unutradnjim organima (npr. posljedice
abscesa na mozgu).

2. Teze poslijedice perforacije u gastro-intestinalnom traktu - nastanak zapleta crijeva (npr.
lleus) sa trajnim gubitkom funkcije dijela crijeva ili Zeluca.

3. TezZa oboljenja Zlijezda sa unutradnjim luCenjem (npr. toksiéno oboljenje srca kao posljedica
prekomjernog rada Stitaste Zlijezde, Adisonova bolest i sl.).

4. Embolija pluéa - zacepljenje plu¢ne arterije koja ima za posljedicu atelektazu (prestanak
funkcije) dijela plu¢nog tkiva.

5. Vanmateri¢na trudnoca.

6. Svi zlocudni tipovi raka koze.

7. Nedovoljna funkcija bubrega - sa posljedicom trajne hemaodijalize ili transplantacije bubrega.
Ako je kao posljedica prijavljene bolesti nastupila smrt osiguranika, naknada po ovom
osiguranju isplaéuje se korisniku za sluéaj smrti u skladu sa Clanom 16. ovih Uslova. Sume za
slu€aj smrti usljed bolesti i nastupa teSke bolesti ne mogu se kumulirati. Ako osiguranik umre
prije isteka skadence od posljedice teSke bolesti, a ista je nastupila u toku perioda osiguranja,
osiguravac isplacuje iznos koji je ugovoren za slu€aj smrti usljed bolesti, odnosno razliku izmedu
osigurane sume za slu€aj smrti usljed bolesti i iznosa koji je bio isplaéen prije toga na ime
nastupa teSke bolesti, ukoliko takva razlika postoiji.

Osigurati se mogu samo zdrava lica od 14 do 65 godina, pod uslovom da u momentu
ugovaranja ovog osiguranja nisu bolovala od bolesti koje su navedene u stavu 13. ovog Clana,
ukoliko se ne ugovori drugadcije i plati dodatna premija u skladu sa Tarifom.

(14) Bez obzira na obim osiguravadeve obaveze koja je definisan ovim &lanom, osigurana su isklju€ivo
ona pokrica koja su navedene na polisi osiguranja. Pokrica koja nisu navedena na polisi
osiguranja, nisu obuhvacena osiguranjem, i osiguranik, ne ostvaruje pravo na isplatu osigurane
sume, niti bilo koje drugo pravo na tim pokri¢ima.

ODREDIVANJE KORISNIKA OSIGURANJA

Clan 16.

(1) Korisnik za slu€aj smrti osiguranika utvrduje se na polisi osiguranja.
(2) Ako u polisi osiguranja, posebnim ili dopunskim uslovima uz ove OpSte uslove nije niSta odredeno,
korisnici za slu€aj osiguranikove smrti smatraju se po redovima:

1)

2)
3)

osiguranikova djeca i bra¢ni drug, s tim da im osigurana suma za slu¢aj smrti pripada na
jednake dijelove,

osiguranikova djeca na jednake dijelove, ako nema bra¢nog druga,

osiguranikov bra¢ni drug i njegovi roditelji, ako nema djece, tako da braénom drugu pripada
jedna polovina osigurane sume za slu¢aj smrti, a druga polovina na jednake dijelove pripada
roditeljima, ako su oba ziva, odnosno onom roditelju koji je u zivotu,
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4) njegov brac¢ni drug, ako su oba roditelja osiguranika umrla prije njegove smrti, kojemu tada
pripada cijela osigurana suma za slu¢aj smrti.

5) njegovi roditelji ili roditelj koji je u Zivotu, ako nema bra¢nog druga i ako su oba roditelja Ziva,
pripada im osigurana suma za slu€aj smrti na jednake dijelove, a ako je samo jedan u zivotu
njemu pripada ta suma u cijelosti,

6) njegov zakonski nasljednik ili nasljednici utvrdeni pravovaljanom sudskom odlukom, ako nema
lica navedenih u prethodnim tackama.

(3) Bracnim drugom smatra se lice koje je bilo u braku sa osiguranikom u momentu njegove smrti.

(4) U slugaju invaliditeta, prolazne nesposobnosti za rad, naknade troSkova lijeCenja, nastupa tedke
bolesti, loma kosti, kozmeti¢kih operacija korisnik je sam osiguranik, ukoliko nije drugacije
ugovoreno.

(5) Ako je korisnik osiguranja maloljetno lice, isplata osiguranih suma i naknada izvrSi¢e se njegovim
roditeljima, odnosno staratelju, a osiguravac ima pravo od ovih lica zahtijevati da prethodno pribave
ovlastenje za prijem pripadajuceg iznosa osigurane sume, odnosno naknade.

(6) Troskovi za spaSavanje u pravilu se isplaéuju osobi koja dokaze da je snosila te troSkove.

POSTUPAK VJESTACENJA
Clan 17.

(1) U sluéaju da se Osiguravac i osiguranik ili ugovara¢, odnosno korisnik ne sloze u pogledu vrste i
obima posljedica nesreénog sluc¢aja ili u pogledu toga da li je i u kom obimu povreda osiguranika u
uzro€noj vezi sa osiguranim slu¢ajem, mogu utvrdivanje ovih &injenica poveriti dvojici vjeStaka -
liekara od kojih jednog imenuje Osigurava¢ a drugog suprotna strana. Prije vjestatenja ova dvojica
vjesStaka biraju tre¢eg vjestaka, koji ¢e dati svoje struéno misljenje i to samo o pitanjima koja ostanu
sporna medu vjeStacima i u granicama njihovih procena.

(2) Svaka strana plac¢a troskove vjeStaka koga je imenovala, a tre¢em vjeStaku placaju obe strane po
pola.

POSTUPAK PO PRIGOVORIMA
Clan 18.

(1) Sva lica koja svoj pravni interes crpe iz Ugovora o osiguranju zakljuéenom prema ovim uslovima,
prvenstveno Ce sve svoje eventualne sporove sa osiguravacem, koji proizilaze ili su u vezi sa
predmetnim Ugovorom o osiguranju, nastojati rijeSiti sporazumno, podnoSenjem pisanog
obrazlozenog zahtjeva ili prigovora. O prigovoru ugovaraa osiguranja, odnosno osiguranika
odlucivace osigurava€, u roku od 15 (petnaest) radnih dana od prijema prigovora. Ukoliko
osiguravac ne odgovori na prigovor u havedenom roku, smatrace se da je prigovor odbijen.

(2) Za sve sporove iz ugovora o osiguranju zaklju€enih prema ovim Uslovima mjesno je nadlezan sud
prema sjediStu u sjedistu Osiguravaca.

OTKAZ UGOVORA O OSIGURANJU

Clan 19.

(1) Svaka ugovorna strana moze otkazati ugovor o osiguranju sa neodredenim trajanjem, ukoliko
ugovor nije prestao po kom drugom osnovu.

(2) Otkaz se vrsi pisanim putem najkasnije tri mjeseca prije isteka tekuc¢e godine osiguranja.

(3) Ako je ugovor o osiguranju zaklju¢en na rok duzi od pet godina, svaka strana moze nakon proteka
ovog roka uz otkazni rok od Sest mjeseci pisanim putem izjaviti drugoj strani da raskida ugovor.

(4) Ako je s obzirom na dogovoreno trajanje ugovora o osiguranju Osigurava¢ odobrio popust na
premiju, u slu€aju prijevremenog raskida ugovora moZze zatraziti naknadnu uplatu iznosa za koji bi
premija bila uveéana, da je ugovor sklopljen samo za onaj period u kojem je ugovor stvarno bio na
snazi.
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OBRADA | CUVANJE LICNIH PODATAKA
Clan 20.

(1) Osiguravac obraduje podatke o ugovaracu osiguranja, osiguraniku ili korisniku osiguranja u svrhu
realizacije ugovora o osiguranju i ispunjavanja obaveza predvidenih vazec¢im propisima.

(2) Ugovarac osiguranja, osiguranik i korisnik osiguranja imaju pravo da se informiSu o podacima koje
Osiguravac¢ vodi o njemu i ima pravo i obavezu da od Osiguravaca zahtjeva ispravku, dopunu i
azuriranje podataka koji se odnose na njega.

(3) Podatke o ugovaraCu osiguranja, osiguraniku ili korisniku osiguranja mogu koristiti zaposleni kod
Osiguravaca, kao i zaposleni kod drugih lica i/ili institucija kojima Osigurava¢ dostavlja podatke
shodno zakonskim propisima ili ugovornim obavezama.

(4) Ugovara€ osiguranja, osiguranik ili korisnik osiguranja imaju pravo da svoj ranije dat pristanak na
obradu podataka u druge svrhe osim u svrhu zaklju€enja i ispunjenja ugovora, opozove. U slucaju
da ugovara¢ osiguranja, osiguranik ili korisnik osiguranja zele da opozovu svoj pristanak, duzan je
da obavjestenje o tome dostavi Osiguravacu u pisanoj formi. Osigurava¢ je duZan da nakon
primljenog obavjeStenja ugovaraCa osiguranja, osiguranika ili korisnika osiguranja o opozivu ranije
datog odobrenja u druge svrhe osim u svrhu zakljuenja i ispunjenja ugovora, podatke o njemu
brie.

(5) Svojim potpisom na ponudi za zakljuéenje ugovora o osiguranju/polisi ili drugom dokumentu,
ugovara¢ osiguranja/osiguranik potvrduje da je obavjeSten i saglasan sa gore navedenim, te
saglasnost data na ovaj nacin, predstavlja pravni osnov osiguravacu za obradu i prikupljanje
podataka o li¢nosti ugovarada osiguranja/osiguranika, shodno odredbama Zakona o zastiti li€nih
podataka.

ISKLJUCENJE U SLUCAJU SANKCIJA
Clan 21.

(1) Smatrace se da ni jedan (re)osigurava¢ neée davati pokri¢e i da ni jedan (re)osiguravac nece biti
odgovoran za placanje bilo koje Stete ili za davanje bilo kakve naknade po osnovu ovog dokumenta
u mjeri u kojoj bi davanje tog pokri¢a, pla¢anja te Stete ili davanje naknade moglo izloZiti navedenog
(re) osiguravaca, bilo kakvoj sankciji, zabrani ili ograni€enju prema odlukama Ujedinjenih Nacija ili
trgovinskim ili ekonomskim sankcijama, zakonima ili propisima Evropske Unije, BiH, Ujedinjenog
Kraljevstva ili Sjedinjenih Ameri¢kih Drzava (pod uslovom da ovo ne krSi bilo koje propise ili
specificna nacionalne zakone primjenjive na niZepotpisanog (re)osiguravaca).

ZASTARJELOST POTRAZIVANJA
Clan 22.

(1) Potrazivanja iz ugovora o osiguranju od posljedica nesreénog sluCaja zastarjevaju po Zakonu o
obligacionim odnosima.

TERITORIJALNO VAZENJE OSIGURANJA
Clan 23.
(1) Osiguravajuce pokrice ugovoreno prema ovim OpSim uslovima i ostalim sastavnim dijelovima

ugovora o osiguranju vazi na podrucju cijelog svijeta osim ako ovim uslovima, ponudom ili polisom
nije drugacije ugovoreno.
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Clan 24.

Ovi Uslovi osiguranja stupaju na snagu i primjenjuju se Od 1.9.2022. godine te ée se koristiti u
poslovanju sa osiguranicima u Republici Srpskoj.

Stupanjem na snagu ovih Uslova prestaju da se primjenjuju Opéti uslovi za osiguranije lica od posljedica
nesrecnog slu¢aja (nezgode) donijeti 23.03.2021. godine. Sastavni dio ovih Uslova je Tabela za
odredivanje procenta trajnog gubitka opste radne sposobnosti (invaliditeta) osiguranika kao posljedice
nesre¢nog sluc¢aja (nezgode).

Broj: 001-14386-26/22
Datum: 16.08.2022. godine
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TABELA
ZA ODREDIVANJE PROCENTA TRAJNOG GUBITKA OPSTE RADNE
SPOSOBNOSTI (INVALIDITETA) OSIGURANIKA KAO POSLJEDICE
NESRECNOG SLUCAJA (NEZGODE)

UVODNE ODREDBE

(1) U smislu ¢lana 24. Opéstih uslova za osiguranje lica od posljedica nesre¢nog slu¢aja (nezgode) ova
je Tabela za odredivanje procenta trajnog gubitka opSte radne sposobnosti (u daljem tekstu: Tabela
invaliditeta) sastavni dio OpSstih uslova i svakog pojedinog ugovora o osiguranju lica od posljedica
nesrecnog sluCaja kojeg ugovaraC osiguranja zakljuCi sa Wiener osiguranje Vienna Insurance
Group a.d Banja Luka (u daljem tekstu: osiguravac).

(2) Procenat invaliditeta odreduje se prema Tabeli invaliditeta poslije zavrSenog lije€enja u vremenu
kada je kod osiguranika u odnosu na pretrpljenu povredu i nastale posljedice nastupilo stanje
ustaljenosti, tj. kada se prema ljekarskom predvidanju ne moze oc€ekivati da ¢e se stanje poboljsati
ili pogorsati. Ako to stanje ne nastupi ni po isteku tri godine od dana nastanka nesreénog slucaja,
kao konacno se uzima stanje po isteku ovog roka i prema njemu se odreduje procenat invaliditeta.

(3) Kod visestrukih povreda pojedinih udova, ki€éme ili organa, ukupni invaliditet na odredenom udu,
kicmi ili organu odreduje se tako $to se za najvecu posljedicu osteCenja uzima puni procenat
predviden u Tabeli; od sljede¢eg najveteg oSteCenja uzima se polovina procenta predvidenog u
Tabeli itd. redom 1/4, 1/8, itd. Ukupan procenat ne moZe premasiti procenat koji je odreden
Tabelom invaliditeta za potpuni gubitak tog uda ili organa. Posljedice povrede prstiju sabiraju se bez
primjene gornjeg principa, uz uvazavanje posebnih uslova u Tabeli. Obavezno komparativno
mjerenje artrometrom.

(4) U osiguranju lica od posljedica nesreé¢nog slu¢aja kod gubitka opste radne sposobnosti primjenjuje
se isklju€ivo procenat odreden ovom Tabelom invaliditeta.

(5) Ocjene invaliditeta za razliCite posljedice na jednom zglobu gornjih i donjih ekstremiteta se ne
sabiraju, a invaliditet se odreduje po onoj tatci koja daje veci procenat izuzev koljena gdje se
primjenjuje princip iz taCke 3, s tim Sto zbir procenata za pojedinacna oste¢enja ne moze preci
ukupno 30% invaliditeta. Prilikom primjene odredenih taCaka iz Tabele invaliditeta, za jednu
posliedicu, primjenjuje se na istim organima ili ekstremitetima ona tatka koja odreduje najveci
procenat, odnosno nije dozvoljena primjena dvije tacke za isto funkcionalno ostecenje, odnosno
posljedicu. Distorzije zglobova ekstremiteta po ovim uslovima ograni€avaju se na procente do
maksimalno 3%.

(6) U slu€aju gubitka vise udova ili organa usljed jednog nesre¢nog slu€aja, procenti invaliditeta za
svaki pojedini ud ili organ sabiraju se, ali ne mogu iznositi vise od 100%.

(7) Ako je opsta radna sposobnost osiguranika bila trajno umanjena prije nastanka nesre¢nog sluéaja,
obaveza osiguravaca odreduje se prema novom invaliditetu, nezavisno od ranijeg, osim u sljede¢im
slucajevima:

1) ako je prijavljeni nesre¢ni slu€aj prouzrokovao povecanje dotadasSnjeg invaliditeta, obaveza
osiguravaca se utvrduje prema razlici izmedu ukupnog procenta invaliditeta i ranijeg procenta,

2) ako osiguranik prilikom nesre¢nog slucaja izgubi ili povrijedi jedan od ranije povrijedenih udova
ili organa, obaveza osiguravaca utvrduje se samo prema povecanom invaliditetu.

(8) Subjektivne tegobe u smislu smanjenja motorne miSi¢éne snage, bolova i otoka na mjesta povrede
ne uzimaju se u obzir pri odredivanju procenta trajnog gubitka opSte radne sposobnosti.
Individualne sposobnosti, socijalni polozaj ili zanimanje (profesionalna sposobnost) osiguranika ne
uzimaju se u obzir pri odredivanju procenta invaliditeta.
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GLAVA
1. Difuzna osteéenja mozga sa klini¢ki utvrdenom slikom dekortikacije odnosno decerebracije:
- hemiplegija inveteriranog tipa sa afazijom i agnozijom;
- demencija (Korsakovljev sindrom);
- obostrani Parkinsonov sindrom sa izrazenim rigorom;
- kompletna hemiplegija, paraplegija, triplegija, tetraplegija;
- epilepsija sa demencijom i psihickom deterioracijom;
- psihoza iza organske POVIEOE MOZQ@.........uuuiriiiierieiiieieeeieieeeeeeeeee e e e e e ee e e e e e ee e e ee e eeaaeaaaaaaaaaaaaes 100%
2. O8tecenje mozga sa Klini¢ki utvrdenom slikom:
- hemipareza sa jako izraZzenim spasticitetom;
- ekstrapiramidalna simptomatologija, (nemoguénost koordinacije pokreta ili postojanje grubih
nehoti¢nih pokreta);
- pseudobulbarna paraliza sa prisilnim placem ili smijehom;
- oSte¢enje malog mozga sa izrazenim poremecajima ravnoteze hoda i koordinacije pokreta...do 80%

3. Pseudobulbarni SINAIOM.........cooiiiiiii e e e e e e e e nnneeees do 70%
4. Epilepsija sa uCestalim napadima i karakternim promjenama li¢nosti, bolni¢ki evidentiranim, nakon
bolnickog lijecenja sa odgovarajucim ispitivanjima............cocoiviii do 60%

5. ZariSna osteéenja mozga sa bolni¢ki evidentiranim posljedicama psihoorganskog sindroma, sa
nalazom psihijatra i psihologa nakon bolni¢kog lijec¢enja sa odgovarajuéim ispitivanjima:

Q) U 1BKOM STEPEINU. ...ttt e e e e ettt e e e e s b e e e e e e e e e e nnn e e e e nee s do 30%
D) U srednjem StEPENU........cooo i, do 40%
C) U JAKOM SEEPENU. ..o ei i do 50%
6. Hemipareza ili disfazija:

o )OI F= (T £ 1S3 (=] o= o do 20%
D) U Srednj@m StEPENU......ccco o do 30%
(o) IR U I = 1o 0 111 (= 1= o 11 1 USSR do 40%
7. Ostecenja malog mozga sa adiadohokinezom i asinergijom...........ccccccuuveeurnrninninnninenenenennens do 30%
8. Epilepsija:

a) bez napada uz redovnu MediKaCHjU...........covvviiiiiiiiiiii do 15%
b) sa rijetkim napadima UZ MEAIKACIU............uuuuriuuiiiiiiiiiiiieeieeeiere e ereerrerrrerrne do 20%

9. Kontuzione povrede mozga:
a) postkontuzioni sindrom uz postojanje objektivnog neuroloSkog nalaza poslije bolni¢ki utvrdene

KONTUZIJE MOZOA...... ettt e e et e e e e ettt e e e e e s st bbb e et e e e e e e e nnnneeeeeeas do 15%

b) operisani intracerebralni hematom bez neurolodkog ispada..............eeeevieeieiiiiiiiiiiiieiieeeeeeeeiinns do 10%
10. Stanje poslije trepanacije svoda lobanje i/ili loma baze lobanje, svoda lobanje rendgenoloski
A= 4o T =T o T PP do 5%

11. Posttkomocioni sindrom poslije bolni¢ki ili abulantno utvrdenog potresa mozga bez postojanja
objektivnog neuroloSkog nalaza sa izvornom medicinskom dokumentacijom dobivenom u roku od 24
Lor= 1S Y= I aT=1 o] 0 I 01017 (= = T do 5%

POSEBNI USLOVI
1. Za potrese mozga koji nisu bolnicki ili ambulantno utvrdeni u roku 24 ¢asa nakon povrede ne priznaje
se invaliditet.
2. Sve forme epilepsije moraju biti bolnicki utvrdene uz primjenu savremenih dijagnostic¢kih metoda.
3. Kod razli€itih posljedica povrede mozga usljed jednog nesre¢nog slu€aja procenti se za invaliditet ne
sabiraju ve¢ se procenat odreduje samo po tacci koja je najpovoljnija za osiguranika.
4. Trajni invaliditet za sve slu€ajeve koji potpadaju pod tacke od 1 do 11 odreduje se najranije 10
mjeseci poslije povrede.

19
WO0.US.01.00-001 Verzija 3



WIENER ﬁ
OSIGURANJE

VIENNA INSURANCE GROUP

12. Gubitak vlasista:

) treCina POVISINEG VIASISTA.......... i do 5%
b) polovina POVISINE VIASISIA..........coiiiiiiieiieeee e do 10%
Q)CItAVO VIASISTO. . ..o e do 20%
Il

OCI
13. Potpuni gubitak vida Na 0D& OKa...........cccciiiiiiiiiiii e 100%
14. Potpuni gubitak vida Na JedN0 OKO............uuiiiiiiiiiiie e do 30%
15. Oslabljenje vida jednog oka
- za SVaku deSetinU SMANJENJA ...uuuiuiuiiiiiiiiiiiiiieteeererrrerrerrrrerrrerererereraeaeaeeearrrarararrrrerererrreren do 3%
16. U slucaju da je na drugom oku vid oslabljen za viSe od tri desetine, za svaku desetinu smanjenja
vida povrijedenog 0ka OdreQUIE SE........c.cuuuiiiiii i do 6%
17. Diplopija kao trajna i ireparabilna posljedica povreda oka:
a) eksterna oftalMOPIEGIJA. ... ...uuureiieeiiitiei it e e e e e e e e e e e e do 10%
D) totalna OftalMOPIEGIJA. ... ....ueeeeeeieiii e do 15%
18. Gubitak o¢nog sodiva:
Q) AfAKIJA JEANOSIIANG. ... ...ttt e et e e e e e e e s e e e e e e s e e b e neeeeeeeaannnes do 10%
D) afakija ODOSITANGL. ......cciiiiiiiie e e do 20%
19. Djelimi¢na ostecenja mreznjace i staklastog tijela:
a) djelimiéni ispad vidnog polja kao posljedica posttraumatske ablacije retine............................. do 3%
b) opacitales corporis vitrei kao posljedica traumatskog krvarenja u staklastom tijelu oka............ do 3%
20. Midrijaza kao posljedica direktne traume OKa...............ccceee i, do 3%
21. Nepotpuna unutarnja oftalomplegija........cccccciiiiii do 8%
22. Povreda suznog aparata i o¢nih kapaka:
= I =l o] (0] - VPP PP PPT O PPPPPPPRPR do 3%
b) ENtropium, €KIrOPIM.......coi oo e e do 3%
(o) I nd (0.4 W -1 0] - O do 3%
23. Koncentriéno suzenje vidnog polja na preostalom oku:
=)o [ CTO IR (=] o= o USRS do 5%
D) dO 40 SEEPENI....ccciiiiiieeee e ———— do 20%
(o) I o [0 24 011 (= o= o PP P PRSP TPPPPPPPP do 30%
(o) e [0 TS (=T o1=] oL T OO PP TP PPPPPPPPPPPPPN do 40%
24. Jednostrano koncentri€no suZenje vidnog polja:
Q) A0 50 SEEPENI. ..t do 3%
(o) o [ IR0 IS (=T o 1= o | PSP P PP PPPP do 10%
(o3 0 [ TR TR (=T 0 1= o PO do 20%
25. HOMONIMN@ NEMIANOPSIIA. .. ettt e ettt eeaeees do20%

POSEBNI USLOVI
1. Invaliditet se nakon ablacije retine odreduje po tackama 15,16, ili 19.
2. Povreda ocne jabucice koja je uzrokovala ablaciju retine mora biti bolniCki dijagnosticirana.
3. Ocjena ostecenja oka vrsi se po zavrSenom lijeCenju, izuzev po tatkama 17. i 21. za koje minimalni
rok iznosi godinu dana nakon povrede.
4. OstecCenja prema tacci 22. ne mogu se cijeniti sabiranjem, vec¢ se cijene samo po jednoj podtacci.

1]
usi
26. Potpuna gluvocéa na oba uha sa urednom kalori€nom reakcijom vestibularnog organa........ do 30%
27. Potpuna gluvo¢a na oba uha sa ugaslom kaloricnom reakcijom vestibularnog organa......... do 50%
28. Oslabljen vestibularni organ sa urednim sIUNOM..........cccoiiiiiiiii e do 3%

29. Potpuna gluvoéa na jednom uhu sa urednom kalori€nom reakcijom vestibularnog organa ..do 10%
30. Potpuna gluvoc¢a na jednom uhu sa ugaslom kalori€nom reakcijom vestibularnog organa na tom
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31. Obostrana nagluvost sa urednom kaloricnom reakcijom vestibularnog organa obostrano: ukupno
gubitak sluha po Fonijler-Sabine:

o) 240 101 R PRER do 3%
(o) JRCH L5101 PRSP SPRR do 6%
€) BL-85%0....cciiiiiiiiiiiei e do 20%

32. Obostrana nagluvost sa ugaslom kaloriénom reakcijom vestibularnog organa: ukupni gubitak
sluha po Fonjler-Sabine:

o) 2 0G0 PP do 6%
o) TS 31 0 PRSP PESRTR do 15%
(o) TGN T YRS do 20%
33. Jednostrana teSka nagluvost sa urednom kalori€énom reakcijom vestibularnog organa: gubitak
Sluha na NIVOU 0d 90-95 AECIDEIA. ........coi i do 6%

Na NIVou 0d 90-95 dECIDEIA.........ccoiiiiiiiiiiii e do 8%

35. Povrede usne Skoljke:

a) djelimiCan gubitak ili djelimiCna deformacija. ... do 3%
b) potpuni gubitak ili potpuna deformacija.............cooiiiiii s do 6%

POSEBNI USLOVI
Za sve slu€ajeve iz ove glave odreduje se invaliditet poslije zavrSenog lijeCenja, ali ne ranije od 6
mjeseci nakon povrede, izuzev tacke 35. koja se cijeni po zavrSenom lijecenju.

v
LICE
36. Oziljno-deformiraju¢a osteéenja na licu prac¢ena funkcionalnim smetnjama i/ili posttraumatski
deformiteti kostiju lica:

E= ) U F= 1 (0 g IR] (Y 01 o U do 2%
b) u srednjem

5] (=] 01T T do 5%
c) u jakom

5] (=] 0T 1 S do 10%

POSEBNI USLOVI
Za kozmetske i estetske oziljke na licu ne odreduje se invaliditet.

37. Ogranieno otvaranje usta:

a) razmak gornjih i donjin zuba - O 4 CM... .. do 3%
b) razmak gornjih i donjin zuba - dO 3 CM......oi i do 6%
c) razmak gornjih i donjih zuba - do 1,5 M. do 15%
38. Defekti na €eljusnim kostima, na jeziku ili nepcu sa funkcionalnim smetnjama:

A) U LAKOM STEPENUL .. ..t e do 5%
D) U Srednjem SEEPENU. ... e ————— do 10%
C) u jakom

L] =T 01T T do 15%

POSEBNI USLOVI
Za slucajeve po taCkama 36, 37. i 38. invaliditet se odreduje poslije zavrSenog lije€enja, ali ne ranije od
6 mjeseci poslije povrede.

39. Gubitak stalnih zuba:
- d0 16 godina, Za SVaKI ZUD.......uuuii i e do 0,5%
-za 17 godina ili ViSe, za SVaKi ZUD. ... do 1%
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POSEBNI USLOVI

1. Za ostecéenje popravljenog ili nadomjestenog zuba invaliditet se ne odreduje.
2. Za oSteCenje zubne krune sa ouvanom pulpom priznaje se polovina vrijednosti pod taékom 39.
a.ib.

40. Pareza facijalnog Zivca poslije frakture sljepoocne kosti, ili povrede odgovarajuce paretidne regije:

A) U AKOM STEPENU. ... e e e do 5%
D) U Srednjem StEPENU. ... ————————— do 10%
c) u jakom stepenu sa kontrakturom i tikom mimicke muskulature.................c..coi, do 15%
d) paraliza facCijalNOg ZIVCA. ..........uuiiiiiiiiii et e e e s e e e do 20%

POSEBNI USLOVI
Invaliditet po tacci 40. se odreduje poslije zavrSenog lije€enja, ali ne ranije od 1 godine poslije povrede.

\Y
NOS
41. Povrede nosa:
a) djelimian QUDILAK NOSA............ciiiiiiiiii e e e b reseseseseseseseseseaesreeeeeeeeees do 10%
D) gubitak CItavog NOS@. ... ... do 20%

42. Anosmia kao posljedica verifikovane frakture gornjeg unutrasnjeg dijela nosnog skeletal....do 3%
43. Promjenu oblika piramide nosa:

)OI E= Lo 0 4IRS (=T o =T 1 PPNt do 5%

D) U Srednjem STEPENU. .. ... do 8%

(o T U =100 TS =7 o 7= oL do 10%

44. Otezano disanje usljed frakture nosnog septuma koja je utvrdena klini¢ki i rendgenoloski

NEPOSIedno POSHIE POVIEAEC. ...... o do 3%
VI

DUSNIK | JEDNJAK
45. Povrede dusnika:

a) stanje poslije traheotomije kod vitalnih indikacija nakon povreda...............cccooeiiiiiiiiiiiicnnnnes do 3%
b) stenoza dusnika poslije povrede grkljana i poCetnog dijela dusnika.......................cooeeeeeeen. do 8%
46. Stenoza dusnika radi koje se mora trajno nositi kanila..............cccoooiiii do 45%
47. Trajna organska promuklost zbog povrede:

a) slabijeg INtenziteta. ... do 3%
D) jJaCeg INtENZIteta. ... ... do 8%

48. Suzenje jednjaka:

Q) U 1aKOM STEPENU. ... et do 3%

D) U srednjem StEPENU.........oooi i do 10%

c) u jakom

5] 0] 0= 0 T PP do 20%

49. Potpuno suzZenje jednjaka sa trajnom gastroStomom..........cccciiiiiiiii i do 60%
VI

GRUDNI KOS
50. Povrede rebara:
a) prelom 2 rebra ako je zacjeljen sa dislokacijom ili prelom sternuma zacjeljen sa dislokcijom bez

smanjenja pluéne ventilacije restriktivnog tipa...........ooccuiieiiiii i do 5%
b) prelom 3 ili viSe rebara ako je zacjeljen sa dislokacijom bez smanjenja plu¢ne ventilacije restriktivnog
107 P do 10%
51. Stanje Nakon tOrakOotOMIJE ........ueeeiiiiiiiiiiiiiie e et e e e e e e s e e e e e e e e eareeeeeas do 10%
22
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52. Ostecenje pluc¢ne funkcije restriktivnog tipa usljed loma rebara, penetrantnih povreda grudnog kosa,
posttraumatskih adhezija, hematotoraksa i pneumotoraksa:

a) u lakom stepenu 20-30 % smanjen vitalni Kapacitel............occcviiiieeiiiiiiii e do 10%
b) u srednjem stepenu 31-50% smanjen vitalni kapacitet ................ccooe oo, do 20%
c) u jakom stepenu za 51% ili viSe smanjen vitalni kKapacitel.............cccvvvveiiieiiiiiiiiiiie e do 30%
53. Fistula Nakon empiema. ... ..o do 10%
54, HroniCni PIUCNT @S CES. ... .e ettt do 15%

POSEBNI USLOVI
1. Kapacitet plu¢a odreduje se ponovljenom spirometrijom, a po potrebi i detaljnom pulmoloSkom
obradom i ergometrijom.
2. Ako se stanja iz tag. 50, 51, 53, i 54. pracena poremecajem pluc¢a funkcije restriktivnog tipa, onda se
ne cijeni po navedenim tackama, ve¢ po tacci 52.
3. Po taCkama 52, 53, 54. cijeniti nakon zavrsenog lije€enja, ali ne ranije od 1 godine od dana
povredivanja.
4. Za prelom jednog rebra ne odreduje se invaliditet.

55. Gubitak jedne dojke:

A) A0 50 GOAING ZIVOTA........eiiieiiii ettt e e s e e e e e e e e e e e ane do 10%
b) preko 50 godina ZIVOTA. ... .vieie e do 5%
c) teSko ostecenje dojke do 50 godina ZiVOta...........ovieiiiiiii i do 5%
56. Gubitak obje dojke:
A) dO 50 gOAING ZIVOIA. ... e e do 30%
D) preko 50 godina ZIVOTA. ... .eii do 15%
c) teSko oStecCenje obje dojke do 50 godina Zivota. ..........ccviiiiiiiiiii do 10%
57. Posljedice penetrantnih povreda srca i velikih krvnih sudova grudnog kosa:
a) srce sa normalnim elektrokardiogramom...........c..coiiii it do 20%
b) sa promjenjenim elektrokardiogramom prema tezini promjene...........cccccceeeeeeeeeeicciieineeennn. do 50%
(o) L TR =1 8 o o Y PP do 15%
d) aneurizma aorte sa implantatom........ ..o do 30%
VIII

KOZA
58. Dublji oziljci na tijelu nakon opekotina ili povreda bez smetnji motiliteta, a zahvataju:
A) dO 10% POVISINEG HEIA......eeeeieiieeii e do 5%
D) do 20% POVISING HHEIA. .....ccee i i e e e e e e e e s do 10%
C) preko 20% POoVISINE tiela. ... ....oeii e do15%
59. Duboki oziljci na tijelu nakon opekotina ili povreda, a zahvataju:
a) dO 10% POVISINE tHela. .. ... e do 5%
D) dO 20% POVISING LHEIA. ....ceie e e e e e e e e e e e do 15%
C) Preko 20% POVISING tHEIA. ... .. do 20%

POSEBNI USLOVI
1. Slu€ajevi iz ta€. 58. i 59. izraCunavaju se primjenom pravila devetke (Sema se nalazi na kraju tabele),
2. Dublji oZiljak nastaje nakon intermedijalne opekotine (Il b stepen) i/ili povrede sa manjim defektom
koze.
3. Duboki oziljak nastaje nakon duboke opekotine (lll stepen) ili potkoZzne subdermalne (IV stepen) i/ili
veceg defekta koznog pokrivaca.
4. Za posljedice epidermalne opekotine (I stepen) i povrSine (Il A stepen) invaliditet se ne odreduje.
5. Funkcionalne smetnje izazvane opekotinama ili povredama iz tac. 59. ocjenjuju se i prema
odgovarajuéim tac. Tabele.
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IX
TRBUSNI ORGANI

60. Traumatska hernija verificirana u bolnici neposredno poslije povrede, ako je istovremeno bila pored
hernije verificirana povreda mekih dijelova trbuSnog zida u tom podru.................................L. do 5%
61. Povrede dijafragme:

a) stanje nakon prsnuca dijafragme u bolnici neposredno nakon povrede verificirano i hirurski

740111010 1 (o TSP PP PP PP PP PUPPPPPPUPR do 20%
b) dijafragmalna hernija-recidiv nakon hiruski zbrinute dijafragmalne traumatske Kkile............... do 30%
62. Postoperativna hernija poslije laparotomije koja je radena zbog povrede:
E= )= LT IR (Y 01T P do 8%
D) tESKI StEPEN.. . do 15%
63. Operativni oziljak ili oziljci radi eksplorativne laparotamije..............ccoooiiiiiiiiii e do 3%
64. Povreda crijeva ilili jetre, slezene, zeluca:
=) IEE= V2 L] 1T . PP do 10%
b) povreda crijeva i/ili Zeluca Sa reSEKCIOM...........uiiiiiiie e do 20%
C) POVIEda JELrE SA MESEKCIJOIM. ... .uiiiiiiiieei ittt e et e e e e s s e e e e e e st r e e e e e e e s snnr e e e eeeas do 30%
65. Gubitak slezane (SPLENCTOMIA):
A) A0 20 GOAING STAMOSTI. ... .t do 15%
b) preko 20 godina
] = (01 | PP do 10%
66. Povreda gusterace prema funkcionalnom oSteCenju..........cccoooeiiiiiiiiiiiiiiciicccccccc s do 20%
67. ANUS praetenaturaliS-traji...........coeieeiui do 40%
68. SErKOralNa fISTUIBL .......eiiiiiiii e e e do 30%
69. Incontinentio alvi trajna:
= 0| 1= 1 T o - TR do 30%
D) POLPUNG. . e e do 60%
X

MOKRACNI ORGANI
70. Gubitak jednog bubrega uz normalnu funkciju drugog...........ccovieiiiiiiiiiii e do 30%
71. Gubitak jednog bubrega uz ostecenje funkcije drugog:
a) u lakom stepenu do 30% oStecenja fuNKCije. ..........ooiniiiii e, do 40%
b) u srednjem stepenu do 50% ostecenja funKCije...........coviiiiiii i do 50%
c) u jakom stepenu preko 50% ostecenja fuNKCIje............cooiiiiiiiiiiiiiii e do 70%
72. Funkcionalna osteéenja jednog bubrega:
a) u lakom stepenu do 30% oStecenja funKCije.............oiiiiiiiii do 10%
b) u srednjem stepenu do 50% oStecenja funkcije............ooiiiiiiiii i, do 15%
c) u jakom stepenu preko 50% oStecenja funkcije..........coooiiiii i, do 20%
73. Funkcionalna oStecenja oba bubrega:
a) u lakom stepenu do 30% oStecenja funKCije...........ccoeriiiiiiiii do 30%
b) u srednjem stepenu do 50% ostecenja funkcije. ..o do 40%
c) u jakom stepenu preko 50% ostecenja funkcije. ... do 50%
74. Poremecaj ispustanja mokrace usljed povrede uretre graduirane po Charrieru:
a) U lakom stepenu ispod 18 CH. .. ... e do 10%
b) u srednjem stepenu iSPOd 14 CH........ouiiiiiiiiiei e do 20%
C) U jakom Stepenu iSPOO 6 CH........uuuiiiiiiiiieiiieiieee ettt e e e ee e eeeeeeeeas do 30%
75. Povreda mokra¢nog mjehura sa smanjenim kapacitetom za svaku 1/3 smanjenja
(=T 1= T 1= - VTSP P PO TPTPPPRPPRN do 10%
76. Potpuna inkontinencija urina:
Q) KOO MUSKAIACA. . . .eeeee ettt e ettt e ettt ee e e aes do 30%
(o) I8 (oo 4= o = 1 PP UPPPPRPI do 40%
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77. Urinarna fistula:

) UNEErAINA. . e do 20%
b) perinealna i vaginalNa. ... ... ... do 30%
Xl
GENITALNI ORGANI
78. Gubitak jednog testisa do 60 godina ZiVOta.............cooviiiiiiiiii e do 10%
79. Gubitak jednog testisa preko 60 godina Zivota............cocvuiuiiiiiiiii e do 5%
80. Gubitak oba testisa do 60 godina ZiVOta. ..............ouiiiiiiii do 40%
81. Gubitak oba testisa preko 60 godina zivota...............coooiiiiiii i, do 20%
82. Gubitak penisa do 60 godina ZiVOta.............oiiiiiii e do 50%
83. Gubitak penisa preko 60 godina ZIVOTa............ccouiiiiiiiii e do 30%
84. Deformacija penisa sa onemoguéenom kohabitacijom do 60 godina Zivota.................. do 40%
85. Deformacija penisa sa onemoguéenom kohabitacijom preko 60 godina Zivota................ do 30%
86. Gubitak materice i jajnika do 55 godina Zivota:
Q) GUDITAK MAtEIICE. ... do 30%
b) za gubitak jednog jajnika........ ... do 10%
C) za gubitak 0ba JajNiKa..........ouii do 30%
87.. Gubitak materice i jajnika preko 55 godina zivota:
Q) GUDITAK MaEIICE. ...t do 10%
b) za gubitak svakog jajniKa....... ..o do 5%
88. Ostecenje vulve i vagine koje onemogucavaju kohabitaciju do 60 godina Zivota............ do 50%
89. Ostecenje vulve i vagine koje onemogucavaju kohabitaciju preko 60 godina Zivota......... do 15%
Xl

KICMENI STUB
90. Povreda kiémenog stuba sa trajnim ostecenjem kicmene mozdine, ili perifernih zivaca (tetraplegija,

paraplegija, triplegija) sa gubitkom kontrole defekacije i uriniranja.........ccccccccevvviviiiviiiniinnnnn. 100%
91. Povreda ki€mene mozdine sa potpunom paralizom donjih ekstremiteta bez smetnje defekacije i
01 011 =1 ] = TR PP do 70%

92. Povreda ki€me sa trajnim oSte¢enjem ki€mene mozdine ili perifernih Zivaca (tetrapareza, tripareza)
bez gubitka kontrole defekacije i uriniranja, verificirana EMG-om:

Q) U IaKOM STEPENU. ... e do 30%

D) U Srednjem StEPENU. ... ... do 40%

(o) IR U I T= 10 0 011 1= 0 1= 11 o [o T USRS do 50%
93. Povreda ki€menog stuba sa parezom donjih ekstremiteta, verificirana EMG-om:

)OI F= (T 0 1S3 =] o= o PPt do 25%
D) U Srednjem StEPENU. ... ... do 30%
C) U JAKOM SEEPENUL. . ...ttt et do 40%

POSEBNI USLOVI
Ostecenja koja spadaju pod tacke 90. i 91. cijeniti po utvrdivanju ireparabilnih neuroloskih lezija, a za
taCke 92. i 93. cijeniti po zavrSenom lijeCenju, ali ne ranije od 2 godine od dana povredivanja.

94. Smanjena pokretljivost kicme kao posljedica preloma najmanje dva prsljena uz promjenu krivulje
kicme (kifoza, gibus, skolioza):

Q) U [BKOM SEEPENUL ...ttt te e e e e e e e eeeeeeeeeeeeeeeeeeennnennne do 10%
D) U Srednjem SEPENU. ... ..o e do 20%
C) U JAKOM SEEPENU. . ...ttt e e ettt do 30%
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95. Smanjena pokretljivost kicme poslije povrede vratnog segmenta sa verifikovanim prelomom vratnih

prsljenova:

Q) U 1BKOM ST PENU. ...ttt e et e e e e s e e e e e e e e e e b e et e e e e e e ennnrene s do 10%

D) U Srednjem STEPENU. ... ... e do 15%
(o) U= 1 0o ] g 1<) (= 0 1= o 11 1SR PP do 20%
96. Smanjena pokretljivost kicme poslije povrede vratnog segmenta bez verifikovanog preloma vratnih
prsljenova:

o) U F= (o £ TS =] o =T o N do 3%
D) U JAKOM STEPENU. .. ..o et e do 5%
97. Smanjena pokretljivost kicme poslije povrede koStanog dijela torakalnog segmenta:

Q) U LaKOM SEEPENU. ... e do 5%
D) U srednjem StEPENU........coooi i, do 10%
C) U JAKOM STEPENU. ...cciiiiitie ettt e e e e skt e e e e s e e s r et e e e e s e nnn e e e e e e e e aneeeneaannes do 15%
98. Smanjena pokretljivost kicme poslije povrede kostanog dijela lumbalnog segmenta:

o )OI F= (0 £ 1S3 (=] o= o Rt do 10%
D) U Srednjem STEPENU. .. ... e do 15%
(o3 I U= 0T 0T =7 o= 0T P do 25%
99. Serijski prelom 3 ili viSe spinalnih nastavaka Ki€me................oooiiiiiiii e, do 5%
100. Serijski prelom 3 ili viSe popre€nih nastavaka KiEme............ccccvuvuiiiiiiiiiiieieeeeeenees do 5%

POSEBNI USLOVI
Hernija disci intervebralis, sve vrste lumbalgija, diskopatija, spondiloza, spondilolisteza, spondiloza
sakralgija, miofasctusa, kokcigodinija, iSijalgija, fibrozitisa, fascitisa i sve patoanatomske promjene
slabinsko krstne regije oznacene analognim terminima, nisu obuhvacéene osiguranjem.

X1l

KARLICA
101. ViSestruki prelom karlice uz tezu deformaciju ili denivelaciju sakroilijakalnih zglobova ili
L] 110174 = RPN do 25%
102. Simfizeoliza sa dislokacijom horizontalnom i/ili vertikalnom:
@) VEIICINE T CIM. e e e et do 10%
D) VEIICING B CIM. . do 15%
C) VEIICINE PIEKO 2 CIM .ottt e e e e s e e e e e e e e e e e e e e nnnbnee s do 20%
103. Prelom jedne crijevne kosti, saniran uz dislokaciju.................cooiiiiiiiiiia do 10%
104. Prelom obje crijevne kosti, saniran uz disloKacCiju..............ccoooiiiiiiiiiiii e, do 15%
105. Prelom stidne ili sjedne kosti, saniran uz dislokaciju...............c.coiiiiiiii do 10%
106. Prelom 2 kosti: stidne, sjedne, ili stidne i sjedne uz diSIOKaCIjU..............ccoccuviieiiieeniniiiinnn. do 15%
107. Prelom krstacne kosti, saniran uz dislokaciju................coooiiiii do 10%

108. Trtina kost:
a) prelom trticne kosti, saniran sa dislokacijom, ili operativno odstranjen odlomljeni fragment....do 5%
b) operativno odstranjena trti€na KOSt............coooiiiiiiiiiiiee e do 5%

POSEBNI USLOVI
Za prelom kostiju karlice koji su zarasli bez dislokacije i bez objektivnih funkcionalnih smetnji ne
odreduje se invaliditet.

XIV

RUKE
109. Gubitak 0bje FUKE ili SBKE.........ooieieieiee e 100%
110. Gubitak ruke u ramenu (eKsartiKUIaCija)..............ceuiiiiiiiiiiiiiiie e do 60%
111. Gubitak ruke u podruju NadIakEiCe. ...........veiei i do 50%
112. Gubitak ruke ispod lakta sa o€uvanom funkcijom lakta............cccoeeiriiiiiiiii e do 45%
113, GUDIAK SAKE. ...t e do 40%
114. Gubitak svih prstiju:
o) = W0 o= L =TS do 80%
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D) NA JEANO] SACH .. e do 35%
115, GUDItAK PaICA. ... et e do 15%
116. GUDItAK KaZiprSta. ..o e e do 10%
117. Gubitak srednjeg, domalog i malog prsta:
E= ) TS (=T [0 = do 5%
b) domalog ili Malog, Za SVAKI PISt..........uuiiiiiiiiiiie e do 2%
118. Gubitak metakarpalne kosti
PAICA. .. .o e do 4%
119. Gubitak metakarpalne Kosti KazZiprsta..........ccccooioiiioiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeees do 3%

120. Gubitak metakarpalne kosti srednjeg, domalog i malog prsta, za svaku kost...................do 1%

POSEBNI USLOVI
1. Za gubitak jednog Clanka palca odreduje se polovina, a za gubitak jednog ¢lanka ostalih prstiju
odreduje se trecina invaliditeta odredenog za doti¢ni prst.
2. Djelimi¢an gubitak kostanog dijela ¢lanka, cijeni se kao potpuni gubitak ¢lanka.
3. Za gubitak jagodice prsta odreduje se 1/2 invaliditeta odredenog za gubitak ¢lanka.

NADLAKTICA
121. Potpuna uko&enost ramenog zgloba u funkcionalno nepovoljnom polozaju (abdukcija)....do 25%
122. Potpuna uko&enost ramenog zgloba u funkcionalno povoljnom polozaju (Abdukcija)........ do 20%
123. Umanjena pokretljivost ruke u ramenom zglobu, komparirano sa zdravom rukom:
a) u lakom stepenu smanjenje do 1/3 pokreta U ZglobU.............uueiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiieeeieeeeeeeeeeees do 5%
b) u srednjem stepenu smanjenje do 2/3 pokreta u zglobu...............cooo oo, do 8%
¢) u jakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu..................c.c . do 10%

124. Posttraumatsko recidiviraju¢e iS¢aSenje ramenog zgloba koje se verificirano ¢esto javlja do 5%

125. Labavost ramenog zgloba sa kostanim defektom zglobnih tijela......................co. do 20%
126. Klju¢na kost:

a) nepravilno zarastao prelom Klju€ne Kosti...........coooiiii i do 5%

b) pseudoartroza KIJUENE KOSti. ..o do 10%
127. Djelimi¢no iS¢asenje (subluksacija) akromioklavikularnog ili sternoklavikularnog zgloba ..do 3%
128. Potpuno iS¢asenje akromioklavikularnog ili sternoklavikularnog zgloba............ccccccceeeennne. do 8%
129. Endoproteza ramenog ZGIODa. ... ... do 20%
130. Pseudoartroza nadlaktiCnNe KOSti.........coooiii e do 20%
131. Hroni¢ni osteomielitis kostiju gornjih ekstremiteta sa fistulom................cc..coo do 8%
132. Paraliza ZIivea aKCESOIUSA. .. .. ettt ettt et et ettt et et e e e e e e e e e e anns do 15%
133. Paraliza brahijalnog PIEKSUSA. ........uie e do 50%
134. Djelimi¢na paraliza brahijalnog pleksusa (ERB ili KLUMPKE)...........ccooiiiiiiiiiieeiiiiiiiieeeeen. do 35%
135. Paraliza eKSilarnOg ZIVCQA. ...........uuuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiieeie et ee ettt ettt e et et ee e e e et e e e eeaaeaeaaaeaaaas do 12%
136. Paraliza radijalNOg ZIVCa...........uuuiiiiieiiiie e do 25%
137. Paraliza Zivea MeIanUSE. ........iii e e e aas do 30%
138. Paraliza ZivCa UINAIIS@. ... ...ttt e e ee e do 25%
139. Paraliza dva Zivea JedNe MUKE. ........e do 40%
140. Paraliza tri ZivCa JEANE TUKE.... ..o e do 50%

POSEBNI USLOVI
1. Pareza zivca odreduje se maksimalno do 2/3 invaliditeta odredenog za paralizu doti¢nog Zivca.
2. Za slucajeve koji spadaju pod tacke od 132. do 140. odreduje se invaliditet po zavrSenom lijeCenju,
ali ne prije dvije godine poslije povrede, uz obaveznu verifikaciju sa EMG, ne starijom od 3 mjeseca.
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PODLAKTICA
141. Potpuna ukoc&enost zgloba lakta u funkcionalno povoljnom polozaju od 100 do 140
(=] 01T o PP PP PP PP PPPPP do 15%
142. Potpuna ukoc&enost zgloba lakta u funkcionalno nepovoljnom polozaju............cccoceeeiiinnnnnes do 20%
143. Umanjena pokretljivost zgloba lakta, komparirana sa zdravom rukom:
a) u lakom stepenu smanjenje do 1/3 pokreta U zglobuU..............ueieveiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeee e do 3%
b) u srednjem stepenu smanjenje do 2/3 pokreta u zglobu................ooo i do 8%
¢) u jakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu..............ccco do 10%
144, Rasklimani zglob lakta-oscilacija pokreta u popre€nom smjeru:
a) u lakom stepenu devijacija d0 10 StEPENI ......eeviiiiiiiiiiiiiiee e e do 5%
b) u srednjem stepenu devijacija do 20 StEPENI .....ccevvevviiiiiiiiiiiiieeeeeee e do 10%
) u jakom stepenu devijacija Preko 20 StEPENI ...civvviiieiiieiiieiiee et do 20%
145, ENdOProteza 1aKta. ..o do 20%
146. Pseudoartroza obje kosti podlaktice. ... do 25%
147. PSeudoartroza radiUSa. . ... ......ciuiiiii et do 10%
148, PSEUAOAIIOZA UINE. ... .ttt et ettt et e e e e e e ae s do 10%
149. Ankiloza podIaKtiCe U SUPINACIT ....uvvvrreieeeiiitiiiiie e e et e e e e e e e e e e do 20%
150. Ankiloza podlaktice u srednjem PolOZaju. ..........oiuiiiieiii e do 10%
151. Ankiloza podlaktice U ProNaciji..........ocveeieieiii i e do 15%
152. Umanjena rotacija podlaktice (pro-supinacija) komparirana sa zdravom rukom:
a) u lakom stepenu smanjenje 1/3 pokreta U ZglobU.............ueiiiiiiiiiiiiieicccccccc s do 3%
b) u srednjem stepenu smanjenje do 2/3 pokreta u zglobu.................c.cc . do 5%
¢) u jakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu.............ccccce do 10%
153. Ankiloza ruénog zgloba:
Q) U POl0Zaju EKSIENZIIE. ... do 10%
D) U 0SOVINI POAIAKLICE. ... ... do 15%
C) U POIOZAJU FIEBKSIE. . ... et do 20%
154. Umanjena pokretljivost ruénog zgloba komparirana sa zdravom rukom:
a) u lakom stepenu smanjenje do 1/3 pokreta U ZglobU...............uvuiiiiiiiiiiieiiiie, do 3%
b) u lakom stepenu smanjenje do 2/3 pokreta U zglobU............ccoovviiviiiiiii e, do 8%
¢) u lakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu............cccccoo do 10%
155. Endoproteza ¢unaste kosti i/ili oslunatum (mjesecaste kosti).........ccccceeveiiiiiiiiiiiiin i, do 15%
156. Endoproteza ru€nog zgloba........ ..o do 25%

POSEBNI USLOVI
Pseudoartroza ¢unaste ifili polumjesecaste kosti se cijeni prema tacki 154.

PRSTI
157. Potpuna ukoCenost svih prstiju jedne ruke. ... do 30%
158. Potpuna uko€enost Citavog PalCa........c.o.veiiiirii i do 10%
159. Potpuna uko€enost Citavog Kaziprsta...........coooiiiiiii e do 5%
160. Potpuna ukoc€enost srednjeg, domalog i malog prsta:
a) Citavog SIrEAN e Prota. ...t do 3%
b) domalog ili malog prsta, Za SVaKi.........o.eii i do 1%

POSEBNI USLOVI
1. Za potpunu ukoc€enost jednog zgloba palca odreduje se polovina, a za potpunu uko¢enost jednog
zgloba ostalih prstiju odreduje se treCina invaliditeta odredenog za gubitak tog prsta.
2. Zbir procenata za ukocCenost pojedinih zglobova jednog prsta ne moze biti veci od procenta
odredenog za potpunu ukocenost tog prsta.

161. Umanjena pokretljivost palca poslije uredno zaraslog preloma baze | metakarpalne kosti
(o2 T L] 1 ) P PP PPPUP T TPPPP do 3%
162. Nepravilno zarastao Bennett-ov prelom palca ...........co.ouiiiiiiiiii e do 6%
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163. Prelom metakarpalnih kostiju:

a) nepravilno zarastao prelom | metakarpalne Kosti.............cooviiii i, do 2%
b) za ostale metakarpalne kosti Il, lll, IV, i V-e za svaku KOSt.............coooiiiiiiiiii do 1%
164. Umanjena pokretljivost distalnog ili vazalnog zgloba palca:

Q) U JaKOM SEEPENU. ...t do 1,5%
D) U JAKOM STEPENUL. .. .. e e do 3%
165. Umanjena pokretljivost pojedinih zglobova kaZiprsta:

a) u lakom stepenu - za svaki Zglob............oi do 1%

b) u jakom stepenu - za svaki Zglob.... ... do 1,5%

166. Umanjena pokretljivost pojedinih zglobova:
A) Srednjeg prsta:

a) u lakom stepenu - za svaki zglob............ooi do 0,5%
b) u jakom stepenu - za sSvaki Zglob ... do 1%
B) Domalog ili malog prsta:

a) U lakom stepenu - za svaki Zglob....... ... do 0,5%
b) u jakom stepenu - za sSvVaki ZgIoD ... do 1%

POSEBNI USLOVI
1. Ukupan invaliditet po ta¢. 164, 165. i 166. ne moze iznositi vide od invaliditeta za potpunu ukoCenost
istog prsta.
2. Pod lakim stepenom podrazumijeva se smanjena pokretljivost za polovinu normalne pokretljivosti, a
pod jakim stepenom podrazumijeva se smanjena pokretljivost preko polovine normalne pokretljivosti.

XV

NOGE
167. Gubitak 0bje NAAKOIENICE........cii ettt e e et e e e e e e 100%
168. Eksartikulacija NOGE U KUKUL...........ooueiiiiiieee et e e e e 60%
169. Gubitak natkoljenice u gornjoj tre€ini, patrljak nepogodan za protezu................................. 50%
170. Gubitak natkoljenice ispod gornje treCiNe............oooiiiiiiiiiiiie e 40%
171. Gubitak obje potkoljenice, patrljCi za Protezu............ouvuieiniiiiii do 60%
172. Gubitak potkoljenice, patrljak iSpod 6 CM........c.iiiiiii i do 35%
173. Gubitak potkoljenice, patrljak preko 6 CM........cooieiiii e do 30%
174, Gubitak 0ba StOPala. .. ..o e do 70%
175. Gubitak JedN0Og STOP@IAL. ......ccii ittt do 30%
176. Gubitak stopala u Chopart-oVoj lINiji...........ccoeiuii e e do 25%
177. Gubitak stopala u LiSfranc-0voj liNiji...........ccuoieiiii e do 20%
178. Transmetatarzalna amputacija. ... ... ..o e do 20%
179. Gubitak prve ili pete metatarzalne Kosti.............coooiiiii i do 3%
180. Gubitak druge, trece i Cetvrte metatarzalne kosti, za svaku..............cc.cooooiiiiiiiin. do 2%
181. Gubitak svih prstiju stopala Na Jednoj NOZi............coiiiiiiiii e do 15%
182. Gubitak palca na stopalu:
a) gubitak krajnjeg Clanka PalCa........ ..o do 3%
D) gUDItaK CIJEIOG PAICA. ... do 5%
183. Gubitak Citavog Il - V prsta Na N0zi, Za SVAKI PISt........ccueiiiiiiriiiiiiieeie e do 1,5%
184. Djelimicni gubitak Il - V prsta na nozi, za svaki prst..........ccoooiiiii do 0,5%

POSEBNI USLOVI
Ukocenost interfalangealnih zglobova Il — V prsta u ispruzenom poloZzaju, ili umanjena pokretljivost ovih
zglobova ne predstavlja invaliditet.

185. Potpuna ukoc€enost kuka u funkcionalno povoljnom polozZaju...............cccceeieiinininnene. do 25%
186. Potpuna ukoCenost kuka u funkcionalno nepovoljnom polozZaju...............ccccvevennnn. do 30%
187. Potpuna uko€enost 0ba KUKA...........ocieieiuieii e do 60%
188. Nereponirano zastarjelo traumatsko iS€asenje Kuka..............covueveeeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeee do 30%
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189. Pseudoartroza vrata butne kosti sa skracenjem................ccoiiiiiiii do 35%
190. Deformiraju¢a posttraumatska artroza kuka poslije preloma uz smanjenu pokretljivost kuka sa
RTG verifikacijom komparirana sa zdravim kukom:

a) u lakom stepenu smanjenje do 1/3 pokreta U ZglobU.............uvvviiiiiiiiieiieiiieieieeeeeeeeeeeeee e, do 10%
b) u srednjem stepenu smanjenje do 2/3 pokreta u zglobu...................ccce do 15%
C) u jakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu................ooiii do 20%
191, ENCAOPIOtEZA KUK .....ceeiiiiiiieie ettt e e e e e e e e e e e e e e e e eeeas do 30%
192. Umanjena pokretljivost kuka komparirana sa zdravim kukom:

a) u lakom stepenu smanjenje do 1/3 pokreta U zglobuU...............uuveeiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeeeeeeeeeeee do 5%
b) u srednjem stepenu smanjenje do 2/3 pokreta u zglobu...............cccoe i do 10%
¢) u jakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu................cccc . do 20%
193. PsSeudoartroza DUINE KOSTi.........uuueiiiieeiiiitiiiiie e ettt e e e e e e e e e nnneees do 30%
194. Nepravilno zarastao prelom butne kosti uz angulaciju za:

) I O (o T2 O IR = o= o USSR RR do 10%
D) PrekKo 20 STEPENI. ... s do 15%
195. Hroni¢ni osteomielitis kostiju donjih udova sa fistulom.............ccoooiii, do 10%
196. Veliki i duboki oziljci u miSi¢ima natkoljenice ili potkoljenice, kao i traumatske hernije misica
natkoljenice i potkoljenice, bez poremecaja funkcije zgloba....................... L do 3%
197. Cirkulatorne promjene nakon ostecenja velikih krvnih sudova donjih ekstremiteta:

Q) POLKOIBNICE. ...ttt e e e e ekt et e e e s e st e e e e e e e e e e s b e e e e e e e e e e e do 5%
D) NAKOIENICE....ccceiieeeeeeeeeee e do 10%
198. Skracenje noge usljed preloma:

2 ) I o o o do 5%
D) 4,176 CIM o do 10%
C) PrEKO B M.t e do 15%
199. UkocCenost koljena:

a) u funkcionalno povoljnom polozaju (do 10 stepeni flekSije).........coourriiiiiiiiiiiiiii e do 15%
b) u funkcionalno NepovoljNOM POIOZAJU..........ceieii e do 25%

200. Deformirajuca artroza koljena poslije povrede zglobnih tijela uz umanjenu pokretljivost, sa
rendgenoloSkom verifikacijom, - komparirano sa zdravim koljenom:

a) u lakom stepenu smanjenje do 1/3 pokreta U Zglobu ...........eevveeiiiiiiiiiieiiiicieicceeeeeeeeeeeeee e, do 10%
b) u srednjem stepenu smanjenje do 2/3 pokreta u zglobu...............c.cooiii do15%
) u jakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu................oo oo, do 20%
201. Umanjena pokretljivost zgloba koljena, komparirana sa zdravim koljenom:

a) u lakom stepenu smanjenje do 1/3 pokreta u zglobu..............c.uvuviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieieereeeeee e, do 5%
b) u srednjem stepenu smanjenje do 2/3 pokreta u zglobu.............ccoooiioiiiiiiiiiic do 8%
¢) u jakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu............cccccoee do 15%
202. Umanjena fleksija koljena za manje od 15 stepeni.............coooviiiiiiiiie do 5%
203. Rasklimanost koljena poslije povrede kapsule i ligamentarnog aparata, komparirana sa zdravim
koljenom:

Q) [ADAVOSE U JEANOIM SMJBIU....uiiiiiiiiiiiiiiiiieieie e ee e e e e e e e e e e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aaeeaaaeaaaens do 8%
D) 1abavost U dva SMJEIa. ... ..o do 15%
C) stalno noSenje ortopedskog aparata. ............o.viiiiiiii i do 25%
A0 = g To (o] o] (0] (=¥4= W (o] [T o F- VOO PP PPPPP do 30%
205. OstecCenje meniskusa sa recidiviraju¢im smetnjama ili stanje poslije operativnhog odstranjenja
L= 1] U Y= VPRSP do 3%
206. Slobodno zglobno tijelo usljed POVIede. ....... ..o do 5%
207. Funkcionalne smetnje poslije odstranjenja patele:

a) parcijalno odstranjenje patella......... ... do 5%
b) totalno odstranjenje patele. ...... ..o do 10%
208. Pseudoartroza patele. ..o do 8%
209. Recidivirajuci traumatski sinovitis koljena i/ili traumatska chondromalacija patella.......... do 8%
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210. Pseudoartroza tibije:

a) bez kostanog defekta ... do 15%
b) sa koStanim defeKtom. ... do 20%
211. Nepravilno zarastao prelom potkoljenice sa valgus, varas ili recurvatum deformacijom,
komparirano sa zdravom potkoljenicom:

=) oo T o [0 N R TE1 (=T o 1= o PP PO PUPPRPPPPRPPIN do 8%
D) Preko 18 STEPENI. ... do 10%
212. Ankiloza sko¢nog zgloba u funkcionalno povoljnom polozaju (5-10 stepeni plantarne fleksije)
..................................................................................................................................................... do 10%
213. Ankiloza sko&nog zgloba u funkcionalno nepovoljnom polozZaju............c.cccoviiiiiiiienann. do 15%
214. Umanjena pokretljivost skoénog zgloba, komparirana sa zdravim sko¢nim zglobom:

a) u lakom stepenu smanjenje do 1/3 pokreta U ZglobU.............uvueiiiiiiiiiieeiieieieeeieeeeeeee e do 5%

b) u srednjem stepenu smanjenje do 2/3 pokreta u zglobu.................ooii do 8%

¢) u jakom stepenu smanjenje preko 2/3 pokreta u zglobu..................ccc . do 15%
215. Smanjena pokretljivost sko¢nog zgloba u jednom smjeru za manje od 10 stepeni, ili smanjena
pokretljivost subtalarnog zgloba, komparirana sa zdravim stopalom...........ccccceceeveiiiinrnnnnnnnnns do 5%
216. Endoproteza sko€nog Zgloba. ..........ouiuiiii do 20%

217. Traumatsko prosirenje meleolarne viljuSke stopala, komparirane sa zdravim stopalom do 15%
218. Deformacija stopala: pes eskavatus, pes planovalgus, pes varus, pes ekvinus:

Q) U JBKOM STEPEINU. ...ttt e e e et e et e e e e e e bbb e e e e e e e s aannn e nneneeeeas do 10%
D) U JAKOM SIEPENU. ... do 15%
219. Deformacija kalkaneusa poslije kompresivnog preloma..........ccoooeeeeeiieiiiiiieee e, do 10%
220. Deformacija talusa poslije preloma uz deformirajucu artrozu...............ccccvvvvvveeveivivineeennnnnn, do 15%
221. 1zolirani prelomi kostiju tarsusa bez veée deformacije............cooiiiiiiiiiiii do 5%
222. Deformacija jedne metatarzalne kosti nakon preloma za svaku (ukupno ne vise od 10%) do 2%
223. Vecta deformacija metatarzusa nakon preloma metatarzalnih kostiju.............cccccvvvvvnnnees do 10%
224. Potpuna ukoCenost krajnjeg zgloba palca Na Nozi..............coieiiiniiiii e do 2%
225. Potpuna ukoC€enost osnovnog zgloba palca na nozi, ili oba zgloba.................................d0 3%
226. UkoCenost osnovnog zgloba Il - V prsta, za svaki prot........ceeeeeeiiiiiiiiiiiieceieeeeee do 0,5%
227. Deformacija ili ankiloza Il - V prsta na nozi u savijenom polozaju (digitus fleksus), za svaki

] £ PP do 1%
228. Veliki oziljci na peti ili tabanu poslije defekta mekih dijelova:

a) POVISING dO 1/2 1AD@NA..... .. do 5%

b) povrSina preko 1/2 tabana..........cooo oo, do 10%
229. Paraliza ishijadiCNog ZIVCa. ... ... e do 35%
230. Paraliza femoralnog

4 1Y/ o> do 25%

231. Paraliza tibijalNOg ZIVCA ........coiiiiiiiiiiiiie ettt e e e e e e e e e anne do 20%
232. Paraliza peronalnOg ZIVC@. ... .....cuuuiuiuie ettt do 20%
233. Paraliza glutealNOg ZIVCaA..........couiuuiiiiiiiiee ettt e e do 8%

POSEBNI USLOVI
1. Za pareze zivaca na nozi odreduje se maksimalno 2/3 procenta odredenog za paralizu doti¢nog
Zivca.
2. Za slucCajeve koji spadaju pod tacke 229-233.
odreduje se invaliditet po zavrSenom lijeCenju, ali ne ranije od 2 godine poslije povrede sa verifikacijom
EMG-a, ne starijeg od 3 mjeseca.
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PROCJENA OPECENE POVRSINE PO WALLACE-ovom PRAVILU

PRAVILO DEVETKE:

- VRAT | GLAVA - 9%

- JEDNA RUKA - 9%

- PREDNJA STRANA TRUPA - 2x9%
- ZADNJA STRANA TRUPA — 2x9%
- JEDNA NOGA — 2x9%

- PERINEUM | GENITALIJE - 1%
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