Skupina £ GENERALL

Dopolnilni pogoji za dodatno zavarovanje izgube delovne sposobnosti

Splosne doloébe in opredelitev pojmov

1. ¢len: SploSne doloche
(1) Ko zavarovalec sklene dodatno zavarovanje izgube delovne sposobnosti v okviru

Zivljenjskega zavarovanja (»dodatno zavarovanje«), so ti Dopolnilni pogoji za dodatno

zavarovanje izgube delovne sposobnosti (v nadaljevanju: pogoji) sestavni del

pogodbe o Zivljenjskem zavarovanju, ki jo zavarovalec sklene z ADRIATICOM

SLOVENICO Zavarovalno druzbo d.d. Koper (v nadaljevanju: zavarovalnica).

(2) Sestavni del teh pogojev je Tabela za doloCanje trajne invalidnosti zaradi nezgode

(v nadaljevanju: Tabela invalidnosti).

(3) lzrazi v teh pogojih pomenijo:

- trajna invalidnost — trajna telesna prizadetost zaradi posledic nezgode, ki
se doloc¢a v skladu s Tabelo invalidnosti;

- integralna franSiza — dogovorjena stopnja invalidnosti, nad katero zavarovalnica
izplaGa zavarovalnine v primeru, ¢e zavarovana oseba postane delni invalid;

- karenca — obdobje, v katerem zavarovalnica nima obveznosti za izplacilo
zavarovalnine iz naslova dnevnega ali enkratnega nadomestila zaradi nezgode
oziroma bolezni;

- cakalna doba — obdobje, ki se priéne z zacetkom dodatnega zavarovanja in v
katerem zavarovana oseba Se nima zavarovalnega kritja, kljub temu da obstaja
obveznost placevanja premije. Za zavarovalne primere, ki nastanejo v obdobju
Cakalne dobe, zavarovalnica nima obveznosti za izplaCilo zavarovalnine.

(4) S temi pogoji se urejajo razmerja med zavarovalcem, zavarovano 0sebo in
zavarovalnico za primere:

- smrti zaradi nezgode,

- smrti zaradi prometne nesrece,

- ftrajne invalidnosti zaradi nezgode,

- zaCasne nesposobnosti za delo zaradi nezgode,

- zaGasne nesposobnosti za delo zaradi bolezni,

- bivanja in zdravljenja v bolni$nici zaradi nezgode,

- hivanja in zdravljenja v bolni$nici zaradi bolezni.

2. clen: Kdo se lahko zavaruje

Po teh pogojih se lahko zavarujejo le osebe, ki so pri zavarovalnici sklenile Zivljenjsko
zavarovanje.

3. ¢len: Pojem nezgode

(1)

Po teh pogojih velja za nezgodo vsak nenaden, nepredviden, od volje zavarovane
osebe neodvisen dogodek, ki deluje od zunaj in hitro na telo zavarovane osebe
ter ima za posledico njeno smrt, popolno ali delno invalidnost, zaGasno nesposobnost
za delo ali okvaro zdravija, ki zahteva zdravni$ko pomog.

V skladu s prej$njim odstavkom se za nezgodo Stejejo zlasti nasledniji dogodki:

povozitev, tréenje, udarec s kakSnim predmetom ali ob kakSen predmet, udar

elektricnega toka ali strele, padec, zdrs, strmoglavljenje, ranitev z oroZjem in raznimi
drugimi predmeti ter z eksplozivnimi snovmi, vbod s kak$nim predmetom, udarec
ali ugriz Zivali ter pik mrcesa, razen Ge ta povzroci kaks$no infekcijsko bolezen.

Za nezgodo se $teje tudi naslednje:

1. zastrupitev s hrano ali s kemiCnimi snovmi zaradi nevednosti zavarovane
osebe, razen poklicnih obolen;j;

2. okuzba poSkodbe, ki je nastala zaradi nezgode;

3. zastrupitev zaradi vdihavanja plinov ali strupenih par, razen poklicnih obolenj;

4. opekline z ognjem ali elektriko, vrogimi predmeti, tekoGinami ali paro, kislinami,

luZninami in podobno;

zadavitev in utopitev;

dusitev ali zadusitev zaradi zasipanja (z zemljo, peskom in podobno);

7. pretrganje miSic ali sklepnih vezi, izpahi in izvini sklepa, prelomi zdravih kosti,
ki nastanejo zaradi hitrih telesnih kretenj ali nenadnih naporov in so bili po
nezgodi ugotovljeni v bolniSnici ali drugi zdravstveni ustanovi. Hitre telesne
kretnje ali nenadni napori morajo biti posledica nepredvidenih zunanjih
dogodkov;

8. delovanje svetlobe, sonénih Zarkov, temperature ali slabega vremena, e je
bila zavarovana oseba takSnemu delovanju izpostavljena zaradi nezgode, ki
se je neposredno pred tem pripetila, ali Ge se je znasla v tak$nih nepredvidenih
okolis€inah, ki jih ni mogla prepre€iti oziroma je bila takSnemu delovanju
izpostavljena zaradi reSevanja ¢loveSkega Zivljenja.
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¢len: Kaj se ne Steje za nezgodo

Za nezgodo in posledice nezgode se po teh pogojih ne Stejejo:

1. okuzba s salmonelo in ostalimi patogenimi bakterijami in virusi;

2. nalezljive, poklicne, degenerativne in ostale bolezni, kot tudi bolezni, ki so
psihicne narave;
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3. vse vrste kil, razen tistih, ki nastanejo zaradi direktne poskodbe trebusne
stene po neposrednem delovanju zunanje mehanske sile, ¢e je bila po
poSkodbi poleg kile ugotovljena tudi poskodba mehkih delov trebusne stene
v tem podroGju;

4. vsastanja, ki nastanejo zaradi raznih alergij, rezanja in trganja Zuljev in drugih
izrastkov koZe;

5. anafilakticni Sok, razen Ge je nastal pri zdravljenju zaradi nezgode;

6. medvretencne kile (hernia disci intervertebralis), vse vrste lumbalgij,
diskopatij, sakralgij, miofascitisov, kokcigodinij, ishialgij, fibrozitisov, entezitisov,
spondiloz, spondiloliz, spondilolistez in vse spremembe hrbtenice, ki so
oznacene z analognimi termini, ¢etudi se njihova simptomatika pojavi Sele
po poskodbi, ter vse bolezni ali okvare, oznatene z analognimi izrazi, ter
ponavljajo€i in habitualni izpahi ali izvini na istem sklepu;

7. pretrganje tetiv, razen pri direktnih udarcih;

8. odstop mreznice (ablatio retinae) na Ze prej bolnem ali degenerativno
spremenjenem ocesu. |ziemoma se prizna odstop mreznice pri prej zdravem
ocesu, Ge obstajajo znaki neposredne zunanje poskodbe ocesnega zrkla, ki
je bila ugotovljena v zdravstveni ustanovi neposredno po poskodbi;

9. posledice, ki nastanejo zaradi deliriuma tremensa in delovanja mamil ali
drugih psihoaktivnih snovi;

10. posledice medicinskih, posebno pa operativnih posegov, ki se opravijo zaradi
zdravljenja ali preprecevanja bolezni, razen Ce je do teh posledic prislo zaradi
dokazane napake medicinskega osebja (vitium artis);

11. poskodbe v predelu patoloskih sprememb na zobovju, hrustancu in kosteh
ter same patoloSke spremembe na kosteh;

12. sistemske nevromuskularne bolezni;

13. spontani pnevmotoraks, ruptura anevrizme, performacija bobni¢a pri
potapljanju, pocenie cist notranjih organov, spontani abortusi;

14. subjektivne teZave, kot so zmanjSanje motoricne moci misic, bole€ine,
otekline in preobremenitve na mestu poskodbe.

¢len: Zacetek in trajanje dodatnega zavarovanja

Ce je dodatno zavarovanje sklenjeno istotasno z Zivljenjskim zavarovanjem,

pricne zavarovalno kritje veljati ob 00.00 tistega dne, ki je na polici doloCen kot

zaCetek Zivljenjskega zavarovanja, ¢e je bila do tega dne pla¢ana prva premija.

Ce je dodatno zavarovanje po teh pogojih obnovljeno hkrati z Zivljenjskim

zavarovanjem, obveznost zavarovalnice zacne veljati ob 24.00 tistega dne, ko je

zavarovalnica sprejela zahtevo za obnovitev Zivljenjskega zavarovanija, pod pogojem,

da je bila do tega dne placana premija.

Ce je dodatno zavarovanie po teh pogojih vkljugeno kasneje, obveznost zavarovalnice

zacne veljati ob 00.00 tistega dne, ki je v dodatku k polici naveden kot zaCetek

dodatnega zavarovanja, e je bila do tega dne plaana prva premija.

Obveznost zavarovalnice po teh pogojih preneha ob 00.00 tistega dne:

1. ko Zivljenjsko zavarovanje zaradi katerega koli razloga preneha veljati;

ko izteCe dogovorjeno obdobje placevanja premije pri Zivljenjskem zavarovaniju;

ko je Zivljenjsko zavarovanje kapitalizirano;

ko je ugotovljena 100 % trajna invalidnost zavarovane osebe;

ko zavarovana oseba postane dusevno bolna ali ji je popolnoma odvzeta

poslovna sposobnost;

6. ko se izteCe zavarovalno leto, v katerem je zavarovana oseba dopolnila 75 let
pri kritju v primeru nezgode;

7. ko se izteCe zavarovalno leto, v katerem je zavarovana oseba dopolnila 65 let
pri kritju v primeru bolezni;

8. ko preneha dodatno zavarovanje zaradi odpovedi dodatnega zavarovanja.
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Obveznosti zavarovalnice

¢len: Obseg kritij zavarovalnice

V primeru nezgode oziroma bolezni v skladu z dolocbami teh pogojev zavarovalnica

izplaca zavarovalne vsote oziroma del zavarovalnih vsot, ki so dogovorjene v

pogodbi o Zivljenjskem zavarovanju, in sicer:

- zavarovalno vsoto za smrt po dolo€ilih 7. ¢lena teh pogojev, ¢e zavarovana
oseba umre zaradi nezgode;

- zavarovalno vsoto za smrt v prometni nesreci po dolocilih 8. ¢lena teh pogojev,
Ce je zavarovana oseba umrla v prometni nesregi;

- zavarovalno vsoto za trajno invalidnost, ¢e zavarovana oseba zaradi nezgode
postane 100 % invalid oziroma odstotek zavarovalne vsote za trajno invalidnost,
ki ustreza odstotku delne invalidnosti, Ce je zavarovana oseba zaradi nezgode
postala delni invalid po dologilih 9. ¢lena teh pogojev;
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- dnevno nadomestilo zaradi zacasne nesposobnosti za delo zavarovane osebe
zaradi nezgode oziroma bolezni po dologilih 10. ¢lena teh pogojev;

- dnevno nadomestilo za bolniSni¢no zdravljenje zaradi nezgode oziroma
bolezni po dologilih 11. ¢lena teh pogojev;

- enkratno izplacilo zaradi zaCasne nesposobnosti za delo zavarovane osebe
zaradi nezgode po dolocilih 12. ¢lena teh pogojev;

- enkratno izplacilo v primeru bolni$ni¢nega zdravljenja zavarovane osebe
zaradi nezgode po dologilih 13. ¢lena teh pogojev.

V primeru trajne invalidnosti zaradi nezgode lahko zavarovalnica oprosti zavarovalca

placila premije po doloCilih 14. ¢lena teh pogojev.

Zavarovalnica ima obveznosti, skladno s prejSnjima odstavkoma tega €lena,

samo za nezgode, ki so nastale med trajanjem dodatnega zavarovanja in samo

za tiste posledice nezgode, ki so nastopile in bile ugotovljene v zdravstveni ustanovi

ter so zabeleZene v medicinski dokumentaciji v prvem letu po nastanku nezgode.

Zavarovalnica ima obveznosti, skladno s prvim in drugim odstavkom tega Clena,

samo za bolezni, ki so nastale in bile diagnosticirane med trajanjem dodatnega

zavarovanja in ki so bile ugotovljene v zdravstveni ustanovi ter so zabeleZene v

medicinski dokumentaciji.

Ce nastane zavarovalni primer, je zavarovalnica po teh pogojih dolzna izplagati

upraviéencu zavarovalnino, zmanj$ano za morebitno nepla¢ano zapadlo premijo.

¢len: Kritje v primeru smrti zaradi nezgode

Kadar zavarovana oseba umre zaradi posledic nezgode pred potekom treh let od
njenega nastanka, zavarovalnica izplaca zavarovalno vsoto za smrt zaradi nezgode.
Ce je zavarovalnica Ze izplagala zavarovalno vsoto za trajno invalidnost oziroma
akontacijo trajne invalidnosti pred smrtjo zavarovane osebe, zavarovalnica izplaca
samo razliko med zavarovalno vsoto za smrt zaradi nezgode in Ze izplaGanim
zneskom iz naslova trajne invalidnosti.

Kadar zavarovana oseba umre zaradi posledic nezgode po poteku treh let od njenega
nastanka, zavarovalnica nima obveznosti, da izplaca zavarovalnino po tem ¢lenu.

¢len: Kritje v primeru smrti v prometni nesreci

Prometna nesreca je nesreca na javni cesti ali nekategorizirani cesti, ki se
uporablja za javni cestni promet, v kateri je bilo udeleZzeno vsaj eno premikajoce
se vozilo in je v njej najmanj ena oseba umrla ali je bila telesno poSkodovana ali
je nastala materialna Skoda. Za prometno nesreco po teh pogojih Steje tudi nesreca,
v kateri je udelezeno zracno ali vodno plovilo.

Obveznost zavarovalnice za izplacilo zavarovalne vsote za smrt zavarovane osebe
v prometni nesreci nastane samo v primeru, ¢e je 0 prometni nesreci narejen tudi
policijski zapisnik, ki se ob uveljavljanju zahtevka skupaj z drugo dokumentacijo
predlozi zavarovalnici.

Zavarovalnica izplaca zavarovalno vsoto za smrt v prometni nesreéi, ¢e zavarovana
oseba umre zaradi posledic iste prometne nesre¢e pred potekom treh let.
Obveznost zavarovalnice po tem ¢lenu ne nastane, e zavarovana oseba umre po
izteku treh let od nezgode.

¢len: Kritje v primeru trajne invalidnosti zaradi nezgode
Zavarovalnica izplaca zavarovalno vsoto za trajno invalidnost, Ce je zavarovana
oseba zaradi nezgode postala 100 % invalid, oziroma odstotek zavarovaine vsote
za trajno invalidnost, ki ustreza odstotku delne invalidnosti, ¢e je zavarovana
oseba zaradi nezgode postala delni invalid. Ce je s pogodbo o Zivljenjskem
zavarovanju dogovorjena integralna fransiza, zavarovalnica izplaca odstotek
zavarovalne vsote za invalidnost samo v primeru, e je ugotovljen odstotek trajne
invalidnosti vecji od odstotka integralne franSize.

Ce skupni odstotek trajne invalidnosti zna$a veé kot 50 %, se za vsak odstotek trajne
invalidnosti nad 50 % prizna dvakratni odstotek zneska za izra¢un zavarovalnine
(npr. pri ugotovljeni 51 % trajni invalidnosti se prizna zavarovalnina za 52 %
trajno invalidnost). Ce skupni odstotek trajne invalidnosti znasa 100 %, se prizna
dvojna zavarovalna vsota.

Za trajno invalidnost se po teh pogojih Steje invalidnost, ki nastane kot posledica
nezgode najkasneje v roku enega leta od dneva, ko je do nezgode prislo.

Trajna invalidnost zaradi nezgode se ugotavlja po konanem zdravljenju, ko se
posledice poskodb ustalijo in ko po zdravni$ki presoji ni mogoce pricakovati, da bi
se stanje spremenilo, vendar ne prej kot Sest mesecev po konéanem zdravijenju. Ce
to stanje ne nastopi niti po treh letih po nezgodi, se kot konéno vzame stanje ob
poteku tega roka in se po njem dologi stopnja trajne invalidnosti. O roku doloCanja
koncne stopnje trajne invalidnosti znotraj gornje ¢asovne omejitve poda mnenje
zdravnik cenzor, ki je pooblasceni zdravnik zavarovalnice (v nadaljevanju: zdravnik
cenzor).

Zavarovana oseba, ki uveljavlja izplacilo zavarovalnine za trajno invalidnost zaradi
nezgode, opravi zdravni$ki pregled pri zdravniku cenzorju zaradi ugotovitve trajnih
posledic, na osnovi katerih zavarovalnica doloCi stopnjo trajne invalidnosti po
Tabeli invalidnosti skladno s sklenjenim dodatnim zavarovanjem.

Individualne sposobnosti zavarovane osebe, njen socialni polozaj in delovno
podrocje (profesionalna sposobnost), bolecine in otekline na mestu poskodbe,
zmanj$anje misiéne moci in misi¢na atrofija, lepotne posledice in brazgotine brez
funkcionalnih motenj se pri doloGanju stopnje trajne invalidnosti ne upo$tevajo.
Ce je obstajala trajna invalidnost zavarovane osebe e pred nezgodo, se obveznost
zavarovalnice doloéa samo za novo nastalo invalidnost, neodvisno od prejsnje,
razen v primeru, €e zavarovana oseba izgubi ali si poSkoduje Ze prej poSkodovani
ud, organ ali sklep. V takem primeru izplaca zavarovalnica le razliko med prej$njo
in novo stopnjo invalidnosti, kot je predvideno po Tabeli invalidnosti, vendar najve¢
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razliko do invalidnosti, ki je po Tabeli invalidnosti predvidena za popolno izgubo
uda ali organa oziroma negibnost sklepa.

Obseg sprememb gibljivosti sklepov po poskodbah zaradi nezgode med zakljucenim
zdravljenjem in osebnim pregledom zaradi doloCanja trajnih posledic mora biti
medicinsko dokumentiran.

Kadar zavarovana oseba umre v treh letih po nezgodi zaradi posledic bolezni ali
druge nezgode, stopnja trajne invalidnosti pa Se ni bila ugotovljena, se trajna
invalidnost ugotovi na podlagi obstojece medicinske dokumentacije.

(10) Ob izgubi ali poSkodbi ve¢ udov, organov ali sklepov zaradi ene nezgode se posamezni

odstotki trajne invalidnosti sestevajo. Ce znasa sestevek vet kot 100 %, zavarovalnica
izplaca zavarovalnino, ki se po pogojih doloCi za 100 % trajno invalidnost.

(11) Za ve¢ poSkodb na istem udu, organu ali sklepu ugotovljena stopnja trajne

invalidnosti ne more biti vija, kot je doloCena v Tabeli invalidnosti za njegovo
popolno izgubo.

(12) Dokler ni mogoce ugotoviti kon¢nega odstotka invalidnosti, lahko zavarovalnica
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izplaGa znesek, ki nesporno ustreza odstotku trajne invalidnosti, za katerega se
lahko na podlagi medicinske dokumentacije Ze tedaj ugotovi, da bo trajna.
Znesek izplacila ne sme presegati visine zavarovalne vsote za smrt zaradi nezgode.

¢len: Kritje dnevnega nadomestila zaradi nezgode ali bolezni
Zavarovalnica izpla¢a dnevno nadomestilo za €as aktivnega zdravljenja, ¢e je
bila zavarovana oseba zaGasno nesposobna za delo oziroma za opravljanje svojih
rednih delovnih nalog in zaradi tega odsotna z dela. Ce je s pogodbo o Zivljenjskem
zavarovanju dologena karenca, izplaéa zavarovalnica dogovorjeno dnevno
nadomestilo le v primeru, ¢e aktivno zdravljenje zavarovane osebe traja ve¢ kot
karenca.

Ce zavarovana oseba zagasno izgubi delovno sposobnost zaradi nezgode,
zavarovalnica izplaca dogovorjeno dnevno nadomestilo od prvega dne, ki sledi
dnevu, ko se je zaCelo zdravljenje pri zdravniku ali v zdravstveni ustanovi, do
zadnjega dne trajanja zaasne nesposobnosti za delo zaradi aktivnega zdravljenja
oziroma do smrti ali ugotovitve trajne invalidnosti zavarovane osebe. Ce je
dogovorjena karenca, zavarovalnica izplaca dnevno nadomestilo od prvega dne
po poteku karence. Ce je ugotovljeno trajanje aktivnega zdravljenja kraj$e kot
dogovorjena karenca, se dnevnega nadomestila ne izpla¢a. Dnevno nadomestilo se
izplaGa najvec za 200 dni aktivnega zdravljenja za posamezni zavarovalni primer.
Ce zavarovana oseba zatasno izgubi delovno sposobnost zaradi bolezni, zavaro-
valnica izplaca dogovorjeno dnevno nadomestilo, ¢e za¢asna nesposobnost za delo
traja ve€ kot 30 dni in ima zavarovana oseba potrdilo imenovanega zdravnika
Zavoda za zdravstveno zavarovanje Republike Slovenije (ZZZS). Cakalna doba za
to kritje je tri mesece. Dnevno nadomestilo se izplaca od prvega dne, ki sledi
dnevu, ko se je zacelo zdravljenje pri zdravniku ali v zdravstveni ustanovi, do
zadnjega dne trajanja izgube zacasne delovne sposobnosti, vendar najve¢ 200
dni po eni bolezni.

Za Cas trajanja aktivnega zdravljenja se upoStevajo dnevi medicinsko doku-
mentiranega zdravljenja zaradi posledic nezgode (poSkodbe) oziroma bolezni,
kjer se kot kriterij za njegovo doloCitev upoStevajo medicinska dokumentacija,
obicajni €as zdravljenja tovrstnih poskodb oziroma bolezni, mnenje zdravnika
cenzorja ter Ce je bila zavarovana oseba zaradi nezgode oziroma bolezni za¢asno
nesposobna za opravljanje svojih rednih del in nalog ter je predloZila potrdilo o
upraviCeni odsotnosti z dela. V primeru skrajSanega delovnega Casa zavarovane
osebe zaradi nezgode oziroma bolezni se dnevno nadomestilo prizna v sorazmernem
delezu. Cas opravljanja fizikalnih terapij se upo$teva pri doloéanju ¢asa trajanja
aktivnega zdravljenja le, Ce je zavarovana oseba predlozila ustrezno potrdilo o
opravljeni terapiji na priporoCilo zdravnika. Ob istoasnem zdravljenju drugih
poSkodb ali obolenj oziroma Ce je bilo zdravljenje podaljSano zaradi kaksnih
drugih zdravstvenih razlogov, je zavarovalnica dolzna izplacati dnevno nadomestilo
samo za tisti del aktivnega zdravljenja, ki je izklju¢no posledica obravnavane
nezgode oziroma bolezni.

Trajanje aktivnega zdravljenja pri osebah, ki niso v delovnem razmeriju, se dologi
na osnovi medicinske dokumentacije glede na priporo€ila ZZZS v skladu s prejSnjo
tocko tega Clena.

V primeru prisotnosti na delu kljub imobilizaciji ali drugi obliki zdravljenja se
dnevnega nadomestila ne prizna.

Kadar gre za soCasno zdravljenje dveh ali ve¢ poSkodb oziroma bolezni, pri cemer
se Cas istocasnega zdravljenja teh poSkodb oziroma bolezni podvaja, se za en
dan skupnega zdravljenja prizna ena enota dogovorjenega nadomestila za za¢asno
nesposobnost za delo.

V primeru zdravljenja zvina in/ali natega vratne hrbtenice se prizna izplacilo
dnevnega nadomestila najve¢ do 42 dni.

Ce ima nezgoda za posledico smrt ali trajno invalidnost zavarovane osebe,
zavarovalnica izplaGa zavarovalnino, ki je dogovorjena za navedena primera, ne
glede na izplaéano dnevno nadomestilo.

. Clen: Kritje dnevnega nadomestila za bolni$niéno zdravljenje zaradi

nezgode oziroma bolezni

Kot bolniSniéno zdravljenje se po teh pogojih Steje zdravljenje, ki ga odobri lecei
zdravnik in je krito iz obveznega zdravstvenega zavarovanja ter zahteva nastanitev
in prehrano v splo$nih in specializiranih bolniSnicah, klinikah in zavodu za
rehabilitacijo, katerih dejavnost je poglobljena diagnostika in zdravljenje.
Zdravilista, domovi in ustanove za rekreacijo ali pocitke ne sodijo v skupino
bolni$ni¢nega zdravljenja.
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Za bolniSni¢no zdravljenje se Steje neprekinjena, ve¢ kot 24 ur trajajoca
zdravstvena oskrba osebe v posteljni enoti bolniSnice. Zacne se s sprejemom,
nadaljuje z eno ali ve¢ epizodami in zakljuci z odpustom.

Pri dolocanju pravice do dnevnega nadomestila za bolni$ni¢no zdravljenje zaradi
nezgode se prizna €as hospitalizacije zaradi nezgode od prvega oziroma naslednjega
dne po karenci, Ce je le-ta dogovorjena, do zadnjega dne bivanja v bolniSnici
oziroma do dneva smrti ali ugotovljene invalidnosti, vendar za najve¢ 365 dni za
posamezni zavarovalni primer.

Pri dolocanju pravice do dnevnega nadomestila za bolni$ni¢no zdravljenje zaradi
bolezni se prizna ¢as vsakokratne hospitalizacije zaradi bolezni od vklju¢no 8. dne
dalje do zadnjega dne bivanja v bolniSnici oziroma do dneva smrti, vendar za najvec¢
100 dni za posamezni zavarovalni primer.

UpraviGenost do izplacila dnevnega nadomestila za bolnini¢no zdravljenje zaradi
nezgode in do izplacila dnevnega nadomestila za bolni$ni¢no zdravljenje zaradi
bolezni doloca zavarovalnica na osnovi naslednjih podlag:

1. medicinske dokumentacije in trajanja bolniSnicnega zdravljenja,

2. odpustnice iz bolnisnice,

3. porocila o poteku zdravljenja.

Ce ima nezgoda za posledico smrt zavarovane osebe ali trajno invalidnost,
zavarovalnica izplaca zavarovalnino, ki je dogovorjena za navedena primera, ne
glede na izpla¢ano dnevno nadomestilo.

. €len: Kritje enkratnega nadomestila v primeru zacasne izgube

delovne sposobnosti zaradi nezgode

Zavarovalnica izplaca zavarovalno vsoto iz naslova zacasne izgube delovne
sposobnosti zavarovane osebe zaradi nezgode za ¢as aktivnega zdravljenja, ¢e
je bila zavarovana oseba zacasno nesposobna za delo oziroma opravljanje svojih
rednih delovnih nalog in zaradi tega odsotna z dela ter ¢e je aktivno zdravljenje
po eni nezgodi skupno trajalo neprekinjeno ve¢ kot sedem dni.

Za posamezno nezgodo izplaa zavarovalnica zavarovalno vsoto za aktivno
zdravljenje samo enkrat.

Ce ima nezgoda za posledico smrt zavarovane osebe ali trajno invalidnost,
zavarovalnica izplaGa zavarovalnino, ki je dogovorjena za navedena primera, ne
glede na izplatano enkratno nadomestilo.

. Clen: Kritje enkratnega nadomestila za bolniSni¢no zdravljenje zaradi

nezgode

Zavarovalnica izplaCa zavarovalno vsoto iz naslova bolniSnicnega zdravljenja
zavarovane osebe zaradi nezgode, ¢e je bolnisnicno zdravljenje v skladu s prvim in
drugim odstavkom 11. ¢lena teh pogojev po eni nezgodi skupno trajalo neprekinjeno
vec kot sedem noCitev.

Za posamezno nezgodo izplaca zavarovalnica zavarovalno vsoto za bolniSni¢no
zdravljenje samo enkrat.

Ce ima nezgoda za posledico smrt zavarovane osebe ali trajno invalidnost,
zavarovalnica izplaca zavarovalnino, ki je dogovorjena za navedena primera, ne
glede na izplatano enkratno nadomestilo.

. Clen: Oprostitev placila premije v primeru trajne invalidnosti

Oprostitev placila premije po teh pogojih velja v primeru nastanka trajne invalidnosti
zavarovane osebe zaradi nezgode, ki se ugotavlja v skladu s Tabelo invalidnosti.
V primeru ugotovljene trajne invalidnosti zavarovane osebe zaradi ene nezgode
v vi§ini od 25 % do 50 % je zavarovalec opro$cen placila premije za obdobje
dveh let oziroma najve¢ do izteka Zivljenjskega zavarovanja, dogovorjenega pred
nastankom zavarovalnega primera. Po preteku obdobja oprostitve placila premije
zavarovalnica ponovno pricne obracunavati dogovorjeno premijo.

V primeru ugotovljene trajne invalidnosti zavarovane osebe zaradi ene nezgode
v visini nad 50 % je zavarovalec opros¢en placila premije do izteka Zivljenjskega
zavarovanja, dogovorjenega pred nastankom zavarovalnega primera.

Ce je ugotovljena trajna invalidnost zavarovane osebe zaradi ene nezgode nizja
od 25 %, zavarovalnica nima obveznosti oprostitve placila premije.

Oprostitev placila premije vkljuCuje dogovorjeno premijo za Zivljenjsko zavarovanje
in dodatna zavarovanja, sklenjena skupaj z Zivljenjskim zavarovanjem, in nastopi
s prvim dnem naslednjega meseca od datuma nastanka nezgodnega dogodka,
za katerega so bile zavarovani osebi ugotovljene trajne posledice zaradi nezgode.
V obdobju, ko je zavarovalec opro$cen placila premije, se ne izvaja s pogodbo o
Zivljenjskem zavarovanju dogovorjene indeksacije zavarovalnih vsot in premije
Zivljenjskega zavarovanja in dodatnih zavarovanj, sklenjenih skupaj z Zivljenjskim
zavarovanjem.

Omejitve in izkljucitve

15.
M

¢len: Omejitve obveznosti zavarovalnice

Ce ni posebej dogovorjeno in ¢e ni plaana ustrezna povi§ana premija, se

dogovorjene zavarovalne vsote znizajo v razmerju med premijo, ki bi jo bilo treba

placati, in dejansko placano premijo, kadar zavarovana oseba dozivi nezgodo:

1. pri upravljanju in voZznji z letali in zranimi plovili vseh vrst ter ukvarjanju z
vsemi ostalimi vrstami letenja in upravljanju z ostalimi letalnimi napravami.
Navedeno ne velja za potnike v javnem letalskem prometu;

2. pri ukvarjanju z nevarnimi ali ekstremnimi Sporti, navedenimi v pravilih, ki
veljajo pri zavarovalnici;

@

3. pri treningu in udelezbi na javnih $portnih tekmovanjih, ¢e je zavarovana
oseba registrirani ¢lan Sportne organizacije Sportnih panog, navedenih v
pravilih, ki veljajo pri zavarovalnici;

4. pri osebah, ki predstavljajo pove¢ano tveganie, ker so prebolele kaksno tezjo
bolezen, in ki so bile ob sklenitvi pogodbe o Zivljenjskem zavarovanju tezje
bolne ali imajo prirojene ali pridobljene teZje telesne hibe ali pomanjkljivosti,
zaradi katerih je njihova splo$na delovna sposobnost zmanj$ana za ve¢ kot
50 % trajne invalidnosti po Tabeli invalidnosti.

Ce se zavarovana oseba ne drZi navodil le¢e¢ega zdravnika, zavarovalnica ne
izplaca zavarovalnine v celoti, temve¢ v sorazmernem delezu glede na povecane
posledice, ki so zaradi tega nastale. Navedeno velja tudi v primeru, ko je zdravljenje
podalj$ano zaradi katerega drugega vzroka.
Ce so na okvaro zdravja, ki je posledica nezgode, vplivala tudi obolenja, degenerativne
spremembe oziroma degenerativna stanja ali hibe, se obveznost zavarovalnice
zmanj$a ustrezno deleZu vpliva obolenja, degenerativne spremembe oziroma
stanja ali hibe, ki ga dolo¢i zdravnik cenzor.
V primeru nezgode, ki se zavarovani osebi pripeti kot sopotniku pri vozniji z vozilom,
katerega voznik je ob nezgodi pod vplivom alkohola, mamil ali drugih psihoaktivnih
snovi, izplaca zavarovalnica 75 % zavarovalnine. Enak deleZ zavarovalnine izplaca
zavarovalnica tudi v primerih, ko zavarovana oseba ob nezgodi ni uporabljala
za$Citne Gelade ali ni bila pripeta z varnostnim pasom v skladu z zakonom, ki
ureja pravila v prometu.

. €len: Izkljuéitev obveznosti zavarovalnice

IzkljuGene so vse obveznosti zavarovalnice za nezgode, ki nastanejo:

1. zaradi potresa;

2. zaradi vojnih dogodkov, ki so posledica objavljene vojne v drZavi zavarovane
osebe;

3. zaradi tega, ker je zavarovana oseba sodelovala v vojni ali vojni podobnih
dogodkih, drzavljanski vojni, revoluciji, vstaji, uporu ali drzavljanskih nemirih,
ki nastanejo iz tak$nih dogodkov;

4. zaradi vojnih dogodkov in vojnih spopadov, v katerih se je zavarovana oseba
znasla izven meja nase drZave. Navedeno ne velja, Ce se je nezgoda pripetila
v roku Stirinajstih dni od prvega nastanka tak$nih dogodkov v drzavi, kjer je
zavarovana oseba, in pod pogojem, da so jo ti dogodki presenetili ter da v
teh dogodkih in spopadih ni sodelovala;

5. zaradi sabotaZe ali terorizma in drugih podobnih dogodkov;

6. pri upravljanju kopenskih vozil, vodnih ali zraénih plovil ali drugih prometnih
sredstev brez predpisanega veljavnega dovoljenja za upravljanje oziroma
voznjo ali brez dovoljenja lastnika za upravljanje. Steje se, da je zavarovana
oseba brez veljavnega vozniSkega dovoljenja, Ce ji je v skladu z veljavnim
zakonom, ki ureja pravila v prometu, odvzeto voznisko dovoljenje ali izreCena
zatasna prepoved voznje. Steje se, da zavarovana oseba ima dovoljenje,
kadar zaradi ucenja ali pri opravljanju izpita za pridobivanje dovoljenja upravlja
pod nadzorom osebe, ki sme poucevati;

7. zaradi poskusa ali izvrSitve samomora zavarovane osebe;

8. zaradi tega, ker je zavarovalec, zavarovana oseba ali upravicenec namerno
povzrogil nezgodo;

9. pri pripravi, poskusu ali izvrSitvi naklepnega kaznivega dejanja ter pri pobegu
po takem dejanju;

10. zaradi udelezbe v fizicnem obracunavaniju, razen v primeru uradno dokazane
samoobrambe. Zavarovana oseba mora sama dokazati okoli$¢ine samo-
obrambe in zavarovalnici predloZiti uradna dokazila oziroma uradne listine;

11. zaradi kakrSne koli motnje zavesti, epileptiCnega napada, kapi, infarkta ali
bolezenskega stanja zavarovane osebe;

12. neposrednega ali posrednega delovanja jedrske energije.

IzkljuGene so tudi vse obveznosti zavarovalnice za nezgode, ki nastanejo zaradi:

1. delovanja alkohola:

Steje se, da je nezgoda nastala zaradi delovanja alkohola:

- Ceje imela zavarovana oseba kot upravljavec kopenskega vozila, vodnih
ali zracnih plovil ali drugih prometnih sredstev ob nezgodi koncentracijo
alkohola v krvi ali izdihanem zraku, ki je presegala dovoljeno koncentracijo
alkohola, doloGeno z veljavnim zakonom, ki ureja pravila v prometu;

- Ceje imela zavarovana oseba ob drugih nezgodah ve¢ kot 0,48 miligrama
alkohola v litru izdihanega zraka ali ve¢ kot 1 gram alkohola na kilogram
krvi;

- Ce se ugotovi, da kaze znake alkoholiziranosti, zavarovana oseba pa ne
poskrbi, da bi bila s krvno analizo natanéno ugotovljena stopnja alkohola
v Krvi;

- Ce je alkotest pozitiven, zavarovana oseba pa ne poskrbi, da bi bila s
krvno analizo natan¢no ugotovljena stopnja alkohola v krvi;

- Ce zavarovana oseba odkloni ali se izmakne ugotavljanju stopnje
alkoholiziranosti.

2. delovanja mamil, narkotikov oziroma drugih psihoaktivnih snovi ali zdravil.
Steje se, da je nezgoda nastala zaradi delovanja mamil, narkotikov oziroma
drugih psihoaktivnih snovi ali zdravil:

- Ce se s strokovnim pregledom ugotovi prisotnost mamil, psihoaktivnih
zdravil, narkotikov in drugih psihoaktivnih snovi v organizmu zavarovane
osebe ob nezgodi;

- Ce zamol¢i podatek o jemanju mamil, psihoaktivnih zdravil, narkotikov

02-2DS-01/16 velja od 1. 10. 2016

ADRIATIC SLOVENICA Zavarovalna druzba d.d., Ljubljanska cesta 3a, 6503 Koper; druzba je vpisana v sodnem registru Okroznega sodi$¢a v Kopru; ID §t. za DDV: S163658011; mati¢na
§t.: 5063361; osnovni kapital 42.999.529,80 EUR vplacan v celoti



@)

in drugih psihoaktivnih snovi in je v toksikoloSkem testu potrjena njihnova
vsebnost v urinu ali krvi;

- Ce zavarovana oseba odkloni ali se izmakne ugotavljanju prisotnosti mamil
ali narkotikov oziroma drugih psihoaktivnih snovi v njenem organizmu.

IzkljuCene so vse obveznosti zavarovalnice za bolezni, ¢e je zavarovana oseba

zbolela:

1. zaradi posledic vojne, vojnih ali mirovnih operacij ali terorizma;

2. zaradi okuzbe z virusom HIV, razen Ce je le-ta nastala pri transfuziji krvi;

3. zaradi poskusa izvrSitve samomora v prvih dveh letih trajanja dodatnega
zavarovanja;

4. zaradi posledic poskodbe zavarovane osebe, ki jo je namerno povzro€ila
zavarovana oseba, zavarovalec ali upravicenec;

5. zaradi posledic uZivanja alkohola ali mamil;

6. zaradi bolezni, ki je bila diagnosticirana pred sklenitvijo dodatnega zavarovanja
in v obdobju Cakalne dobe ter vkljuCuje bolezni srca, oZilja, hrbtenice, sklepov,
prebavnih organov, rakava obolenja, duSevne motnje in vsa ostala kroniéna
obolenja ali bolezni. Kot kroni¢na se Steje dolgotrajna bolezen, ki ima faze
izboljSanja (remisija) in poslabSanja (eksacerbacija — ponovni izbruh) te bolezni;

7. zaradi posledic nesre€, zaradi katerih se je zavarovana oseba zdravila manj
kot pred 12 meseci pred zacetkom veljavnosti kritja zaradi bolezni.
Izkljucene so tudi vse obveznosti zavarovalnice za vse degenerativne okvare
in medvretencne kile, Cetudi se njihova simptomatika pojavi Sele po nezgodi,
ne glede na to, kdaj se manifestirajo, ter tudi za izgubo delovne sposobnosti
zaradi zdravljenja neplodnosti in v ¢asu rizitne nosecnosti.

Obveznost zavarovalnice je izkljucena, e je primer Ze nastal ob sklenitvi dodatnega

zavarovanja oziroma pred sklenitvijo, ¢e je bil v nastajanju ali je bilo gotovo, da

bo nastal.

Premije, prijave nezgod in postopki izplacila zavarovalnin

17.

(1
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¢len: Placilo premije

ViSino premije sporazumno doloCita zavarovalnica in zavarovalec na osnovi
podatkov v ponudbi.

Premija za dodatno zavarovanje, ki je priklju¢eno Zivljenjskemu zavarovanju po
teh pogojih, se platuje istotasno s premijo Zivljenjskega zavarovanja. Za placevanje
premije in posledice neplacevanja premije veljajo dolocbe SploSnih pogojev za
Zivljenjsko zavarovanje.

Pri obnovi zavarovanja zavarovalnici za ¢as, ko zavarovanje ni veljalo in zavarovalnica
ni bila v obvezi, ne pripada premija za dodatno zavarovanie, ki je prikljuceno
Zivljenjskemu zavarovaniju.

Premija za dodatno zavarovanie, ki je priklju¢eno Zivljenjskemu zavarovanju, se
v ¢asu trajanja zavarovanja lahko spremeni v skladu s spremembo nevarnosti, ki
nastane zaradi zaCetka ali prenehanja ukvarjanja zavarovane osebe s $portnimi
aktivnostmi.

Pri povecanju ali zmanj$anju zavarovalnih vsot in premije med trajanjem zavarovanja
krije zavarovalnica po novih zavarovalnih vsotah od 00.00 tistega dne, ki je na
polici z dodatkom naveden kot zaCetek spremembe.

. Glen: Prijava zavarovalnega primera

Zavarovana oseba, ki je poSkodovana zaradi nezgode oziroma je zbolela, je dolzna:
1. takoj obiskati oziroma poklicati zdravnika zaradi pregleda in nudenja potrebne
pomoci, nemudoma ukreniti vse potrebno za zdravljenje ter se glede nacina
zdravljenja ravnati po zdravnikovih navodilih in nasvetih. Ce zavarovana
oseba ne obisce zdravnika v 8 dneh po nezgodi, je zavarovalno kritje veljavno
le, Ce zavarovana oseba dokaze, da odlaSanje obiska zdravnika ni vplivalo
na dolgotrajnejSe trajanje in potek zdravljenja;
2. zavarovalnici pisno prijaviti nezgodo takoj, ko ji zdravstveno stanje to omogoca;
3. v prijavi nezgode oziroma prijavi nastanka bolezni navesti zavarovalnici vsa
potrebna dejstva in predloZiti ustrezna dokazila o nezgodi oziroma bolezni.
Pri nezgodi so to predvsem podatki o kraju in €asu nastanka nezgode, popoln
opis dogodka, ime zdravnika, ki je zavarovano osebo pregledal in napotil na
zdravljenje ali ki jo zdravi, izvid zdravnika o vrsti in stopniji telesnih poskodb
ter o morebitnih nastalih posledicah, pa tudi podatke o telesnih hibah,
pomanjkljivostih in boleznih (Cetrta tocka prvega odstavka 15. €lena teh
pogojev), ki jih je zavarovana oseba morda imela Ze pred nezgodo.
Ce je zavarovana oseba zaradi nezgode umrla, mora upraviéenec zavarovanja to
zavarovalnici prijaviti ter priskrbeti vso potrebno medicinsko dokumentacijo.
StroSki za zdravniSke preglede in izvide (zdravni$ko porocilo, ponovni zdravniski
pregled in specialistov izvid) in ostali stroSki, ki se nanaSajo na dokazovanje
okolis€in nezgode ali nastanka bolezni oziroma uveljavljanje pravic iz pogodbe o
Zivljenjskem zavarovanju, bremenijo predlagatelja zahtevka.
Zavarovalnica je pooblaS¢ena in ima pravico zahtevati od zavarovane osebe,
zavarovalca, upravicenca, zdravstvene ustanove ali od katere koli druge pravne
ali fizine osebe naknadna pojasnila ter dokazila, da bi se ugotovile pomembne
okolisCine v zvezi s prijavljeno nezgodo oziroma boleznijo.
Ce zavarovana oseba ali upraviéenec v prijavi nezgode oziroma bolezni navede
neresnicne podatke o nezgodi oziroma bolezni, poteku zdravljenja in zdravstvenem
stanju, ki bi zavarovalnici onemogocali objektivno oceniti viino zavarovalnine, so
izkljucene vse obveznosti zavarovalnice do zavarovane osebe oziroma upravicenca.
Ce zavarovalec, zavarovana oseba ali upraviéenec nezgode ne prijavi z ustrezno
dokumentacijo v skladu z dologili teh pogojev, ampak vioZi tozbo zoper zavarovalnico,
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taksna tozba nima znacaja prijave in se Steje kot pred¢asna. Vsi stroski takSnega
sodnega postopka (sodne takse, stroski za izvedenca, nagrade in stroski odvetnika,
pri¢ in drugo) ne glede na izid spora na sodiS¢u bremenijo toZnika. V takSnih
sporih toznik nima pravice do povracila obresti na dosojeno vsoto.
Zavarovalnica ne povrne stroSkov zastopanja pri uveljavljanju pravic iz zavarovanja
(odvetniski stroski ipd.).

. Clen: Ugotavljanje pravic upravicéenca

Ugotavljanje pravic v primeru smrti zaradi nezgode:

Ce je zavarovana oseba zaradi nezgode umrla, mora upravicenec predloZiti prijavo,
polico, dokazilo o placani premiji, dokazilo, da je bila smrt posledica nezgode, in
ostala dokazila, ki jih zahteva zavarovalnica. Upravicenec, ki v pogodbi o Zivljenjskem
zavarovanju ni izrecno ali poimensko naveden, mora predloZiti tudi dokazilo o
Svoji pravici do zavarovalne vsote.

Ugotavljanje pravic v primeru trajne invalidnosti zaradi nezgode:

Ce je posledica nezgode trajna invalidnost zavarovane osebe, mora zavarovana
oseba predloZiti prijavo, polico, dokazilo o placani premiji, dokazila o okoli§€inah
nastanka nezgode, obstojeCo medicinsko dokumentacijo o ustaljenih posledicah
za dologitev konéne stopnije trajne invalidnosti in ostala dokazila, ki jih zahteva
zavarovalnica.

Zavarovalnica ima pravico od zavarovane osebe zahtevati, da zaradi ugotovitve
trajnih posledic opravi zdravniski pregled pri zdravniku cenzorju.

Koncni odstotek trajne invalidnosti doloCi zavarovalnica po Tabeli invalidnosti.
Ugotavljanje pravic v primeru zaGasne nesposobnosti za delo zaradi nezgode
oziroma bolezni:

Ce je zavarovana oseba zaradi nezgode oziroma bolezni zagasno nesposobna za
delo, mora o tem predloZiti potrdilo zdravnika, ki jo je zdravil. To potrdilo mora
vsebovati zdravniski izvid s popolno diagnozo, natanéne podatke o tem, kdaj in
zaradi ¢esa se je zavarovana oseba zaCela zdraviti ter od katerega dne do katerega
dne ni bila sposobna za opravljanje svojih rednih delovnih nalog. Ce je bolnigki
staleZ zavarovane osebe zaradi zdravljenja posledic posamezne nezgode oziroma
bolezni daljSi od obiCajnega trajanja zdravljenja, lahko zdravnik cenzor od le¢eCega
zdravnika zahteva dodatne informacije o zapletu v ¢asu zdravljenja. V primeru
dvoma se upoSteva mnenje zdravnika cenzorja.

Ugotavljanje pravic v primeru bivanja in zdravljenja v bolni$nici zaradi nezgode
oziroma bolezni:

Ce zavarovana oseba zaradi nezgode oziroma bolezni potrebuje nastanitev in
zdravljenje v bolnisnici, je dolzna takoj po konéanem zdravljenju zavarovalnici
predloZiti originalno odpustnico iz bolniSnice, ki mora vsebovati ime, priimek in
naslov zavarovane osebe, njen rojstni datum, datum sprejema in odpusta iz
bolniSnice, diagnozo in potek zdravljenja.

Ugotavljanje pravice do oprostitve placila premije v primeru trajne invalidnosti:
Ce je posledica nezgode trajna invalidnost zavarovane osebe, se za ugotavljanje
pravice do oprostitve placila premije uporabljajo doloCila drugega odstavka tega ¢lena.

¢len: Izplacilo zavarovalnine

Zavarovalnica izplaca zavarovalno vsoto oziroma njen ustrezni del ali dogovorjeno dnevno
nadomestilo upraviéencu v Stirinajstih dneh po predloZitvi celotne dokumentacije,
potrebne za ugotovitev obveznosti zavarovalnice.

21.

¢élen: Upravi¢enci

UpraviCenec za primer smrti zavarovane osebe je dolocen na polici.

Ce upravicenec ni dologen na nain iz prej§njega odstavka, se upravienec dologi
na podlagi pogojev za Zivljenjsko zavarovanje, poleg katerega je sklenjeno dodatno
zavarovanje.

Za primer trajne invalidnosti in dnevnih nadomestil je upravicenec zavarovana
oseba sama, razen ¢e ni drugace dogovorjeno.

. Clen: Izvedenski postopek

Ce zavarovalnica, zavarovalec in zavarovana oseba ali upraviéenec ne soglasajo
glede vzroka ali posledic nezgode oziroma glede viSine obveznosti zavarovalnice,
lahko ugotavljanje spornih dejstev zaupajo izvedencem. V primeru spora ali pritozbe
lahko upravicenec do zavarovalnine ali zavarovalnica zahtevata izvedenski postopek.
Enega izvedenca imenuje zavarovalnica, drugega pa nasprotna stranka.
Imenovana izvedenca pred zacetkom postopka imenuijeta tretjega izvedenca, ki
poda svoje strokovno mnenie le, ¢e so ugotovitve prvih dveh izvedencev o spornih
dejstvih razliéne, in le v mejah njunih ugotovitev in mnen;.

Vsaka stranka placa stro$ke izvedencu, ki ga je imenovala, za tretjega izvedenca
pa placa vsaka stranka polovico stroSkov.

. Clen: Zakljuéna dolocha

Sestavni del teh pogojev je Tabela invalidnosti.

Ti pogoji veljajo skupaj s Splodnimi pogoji za Zivijenjsko zavarovanije. Ce je njihova
vsebina v nasprotju s splo$nimi pogoji, veljajo ti pogoji.

Za dodatno zavarovanje ne veljajo dolocila o zvi§anju zavarovalnih vsot, odkupu,
predujmu, letnemu pripisu presezka, preoblikovanju in kapitalizaciji zavarovanja,
kot je sicer dolo¢eno v SploSnih pogojih za Zivljenjsko zavarovanje.

Ce pride do spremembe pogojev ali premije v &asu trajanja dodatnega zavarovanja,
ima zavarovalnica pravico uveljaviti ustrezne spremembe. Zavarovalnica je dolzna
pisno obvestiti zavarovalca Sest mesecev pred iztekom tekoCega zavarovalnega leta,
da namerava te spremembe uveljaviti. V primeru nestrinjanja lahko zavarovalnica
dodatno zavarovanje odpove.
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Tabela za dolocanje trajne invalidnosti zaradi nezgode

Splosne doloche 3. Pseudobulbarni SiINArom................ceveevvvceeeeeieeessessssesssssessesneenee oo .. 80 %;

1. TaTabela za doloanje odstotka trajne invalidnosti zaradi nezgode (v nadaljevanju: 4. Epilepsija:

Tabela invalidnosti) je sestavni del pogojev in vsake posamezne pogodbe o Zivljenjskem a) ki zahteva trajno antiepilepticno terapijo. . e .00 20 %;
zavarovanju oseb, ki jo zavarovalec skiene z ADRIATICOM SLOVENICO Zavarovalno b) s pogostimi napadi ali karakternimi spremembaml OSEb"OSt' ugotovljena v
druzbo d. d. Koper (v nadaljevanju: zavarovalnica). bolniSnici oziroma po odgovarjajocih raziskavah ...................ccccccc. do 70 %;

2. Pri nezgodnem zavarovanju oseb se za ugotavljanje izgube splogne delovne 5. Difuzne poskodbe moZganov s Klinicno evidentiranimi posledicami psihoorganskega
sposobnosti uporablja izkljucno odstotek, dolocen v tej Tabeli invalidnosti. sindroma, z izvidom psihiatra in psihologa po zdravljenju z odgovarjajocimi raziskavami:

3.V primeru izgube splosne delovne sposobnosti se konéna trajna invalidnost na a)  1aZje StopNje .....vviiei e e .00 40 %0}
udih, organih in hrbtenici ne ugotavlja prej kot Sest mesecev po zakljuéenem b)  srednje STOpNje ..o .00 50 %
zdravljenju, razen pri amputacijah in tistih tockah Tabele invalidnosti, kier je drugace €)  teZeSIOPNIE ..o .00 B0 %3
doloceno, ter razen v primerih, ko zdravnik cenzor zavarovalnice zaradi narave 6. Hemipareza ali disfazija:
poskodbe doloci drugacen rok. a) laZje Stopnje .. ...eeiviiiiiii 0. 00 30 %;
Pseudoartroze in kroniéni fistulozni osteomielitis se ocenjujejo $ele po koncanem b)  srednje stopnje .. <+.+.d0 40 %;
zdravlienju. c) teZje stopnje .. ......00 50 %;
Ce zdravlienje ni kongano po treh letih od dneva nezgode, se kot konno stanje 7. Poskodba malih mozganov 2 diadohokinezo i asinergijo .. -0 40 %;
Steje stanje po izteku tega roka in se po njem doloca odstotek trajne invalidnosti. 8. Kontuzijske poSkodbe mozganov:

4. e pri eni nezgodi pride do vet posledic poskodbe na posameznem udu, organu ali a)  postkontuzijski sindrom z objektivnim nevrolo$kim izvidom po kontuziji moZganov,
hrbtenici, se skupna trajna invalidnost na dologenem udu, organu ali hrbtenici ugotovljeni v bolniSNICI ... ... o do 20 %;
doloca tako, da se za najvecjo posledico poskodbe uporabi odstotek, dologen v b)  operirani intracerebralni hematom brez nevroloskega izpada ... do’5 %;
Tabeli invalidnosti; od naslednje najvedje posledice se Steje polovica odstotka, 9. Stanje po trepanaciji lobanje in/ali prelom baze lobanje - obok lobanje, ki je verificiran
dologenega v Tabeli invalidnosti, sledi 1/4, 1/8 itd. rentgenolosko ... s S %;
Skupni odstotek trajne invalidnosti ne more preseci odstotka, ki je po Tabeli invalidnosti 10. Postkomocijski sindrom po mozgansk| travm| ugotovljem v bolniici oziroma
dologen za popolno izgubo tega uda ali organa. medicinsko z EEG izvidom in psiholoSkim testom ..............c.cccecoeuee......d0 5 %;

5. Ocene trajne invalidnosti za razlicne okvare na enem sklepu se ne sestevajo. Trajna 1.1. Posebna doloéila
invalidnost se doloca po tisti tocki, ki predstavija najvecji odstotek. 1. Za pretres mozganov, ki ni bil ugotovljen v bolnidnici v 24 urah po nezgodi, se
Pri doloCanju zmanjSane gibljivosti sklepov je obvezno komparativno merjenje trajna invalidnost ne prizna.
poskodovanega sklepa v primerjavi z enakovrstnim zdravim sklepom zavarovane 2. Vse oblike epilepsije morajo biti ugotovijene v bolnignici s sodobnimi diagno-
osebe. Ce zavarovana oseba nima enakovrstnega zdravega sklepa, se komparativno stiénimi metodami.
merjenje opravi glede na obicajno gibljivost po standardih zavarovalnice. 3. Prirazliénih posledicah poskodbe mozganov zaradi ene nezgode se odstotkov

6.V primeru izgube ali poskodbe veC udov ali organov zaradi ene nezgode se odstotki trajne invalidnosti ne sesteva, temved se odstotek dolota samo po tocki, ki je
trajne invalidnosti za vsak posamezni ud ali organ sestevajo, vendar skupna trajna najugodnejsa za zavarovano 0sebo.
invalidnost ne more biti visja od 100 %. 4. Zavse primere, ki spadajo pod totke od 1 do 10, se dolota trajna invalidnost

7. Ge kaksna posledica poSkodbe ni predvidena v Tabeli invalidnosti, se odstotek trajne po zakljuéenem zdravljenju oziroma po preteku najmanj 12 mesecev od poskodbe,
invalidnosti doloca v skladu s podobnimi posledicami, ki so navedene v Tabeli razen po 9. tocki.
invalidnosti, vendar ne more biti viji od odstotka tocke, s katero se primerja, in se 5. Oceni trajne invalidnosti po 5. tocki in 10. tocki se medsebojno izkljucujeta.
ne more nanasati na stanja, ki jih tabela ne zajema. 6. Zavse primere, ki spadajo pod 5. to¢ko, se trajna invalidnost dologa po preteku

8. Ce je bila splodna delovna sposobnost zavarovane osebe Ze pred nezgodo trajno 12 mesecev od poskodbe.
zmanjSana zaradi poSkodbe ali bolezni, se dolocanje odstotka trajne invalidnosti 11. Skalpiranje lasiéca:
zaradi nezgode izvede na naslednji nacin: Q) HTEHINAIASIEEA . ... ..ooooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e e eeeries e eeeenns B Y60
a) Ce je zaradi nezgode prislo do poveCanja dotedanje trajne invalidnosti, se D) POIOVICA IASIEEA v+ eeeeeeeeeeeeeseseesssseeses e s e en e erreeee 15 %;

obveznost zavarovalnice doloca glede na razliko med skupnim odstotkom trajne ) CEIOIASISER . vovoevee e oo eee e et 30 %;
invalidnosti po zadnji nezgodi in odstotkom trajne invalidnosti pred to nezgodo;
b) Ce prejSnje degenerativne spremembe sklepno-kostnega sistema vplivajo na 1. O¢i
povecanje trajne invalidnosti po zadnji nezgodi, zavarovalnica zmanj$a koncno 12. PopoIna izguba vida Na 0DEN OCEN.. e evvvveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeesesseessessssesssessrs e 100 %;
trajno invalidnost iz Tabele invalidnosti sorazmerno stanju bolezni, in sicer: 13. Popolna izguba vida Na enem 0CESU . ... ....ecreveeeernrrreeeeesssecreseeeesessce e 33 %;
- pri zaCetnih degenerativnih spremembah.............cccccooevvvene....20 %, 14. Oslabelost vida na enem ocesu:
- pri zmernih degenerativnih spremembah..... 33 %, - zavsako desetinko ZmanjSanja vida .. .......coooeeeeeerreseeeeesssssinennees 3,33 %;
- pri obseznih degenerativnin spremembah..... <rv0:90 %; 15. Diplopija kot trajna in nepopravljiva posledica poskodbe odesa................. do 5 %;
c) Cese dokaZe, daima zavarovana oseba sIadkorno bolezen bolezen centralnega 16. Izguba ocesne lege:
in perifernega Zivnega sistema, gluhost, oslabelost vida, bolezen krvnozilnega a) afakija enostranska .....................oocncncniicsnene . 5 %5
sistema ali kroniCne pljucne bolezni, in Ce te bolezni vplivajo na povecanje b)  afakija ODOJESLANSKA . ... .. eoeeveeesseoseeeeessssereseesssensnessssnee e o210 %
trajne invalidnosti po nezgodi, bo zavarovalnica konno trajno invalidnost iz 17. Delna okvara mreznice in steklovine:
Tabele invalidnosti zmanjSala za polovico. a) delnaizguba vidnega polja kot posledica posttraumatske ablacije retine ...5 %;

9. Subjektivnih tezav, kot so zmanjSanje motoricne moci misic, mravljinCenje, motnje b) opacitates corporis vitrei kot posledica posttraumatskega krvavenja v
obCutka, bolecine, otekline in druge spremembe na mestu poskodbe, se pri dolocanju STEKIOVINL...vvvvvvvveee e ssseeesssssssssses s do 5 %;
odstotka trajne invalidnosti ne uposteva. 18. Midrijaza - kot posledica direktnega udarca 08esa. ... ........c....cc...........do 5 %;

10. Individualnih sposobnosti, socialnega polozaja ali poklica (profesionalne sposobnosti) 19. Popolna notranja oftalmoplegijaL. ...............ccooeeeeerrseseeeeessssieeeenesseeee 10 %;
se pri dolocanju odstotka trajne invalidnosti ne upoSteva. 20. Poskodba solznice in ocesnih vek:

a) epifora.................

I. Glava b)  entropium, ektropium ...

1. Difuzne poSkodbe centralnega Zivénega sistema s klinicno ugotovljeno sliko c) ptozaveke ..
dekortizacije oziroma decerebracije: 21. Enostransko koncentriéno zozenJe wdnega polja
- hemiplegija inveteriranega tipa z afazijo in agnozijo; 2) 05O SIOPIN ..o ceeeeeeeeeeeeseeseeseenee s eeessssseesesrerres e e eenn 00 5 %
- demenca (Korsakov sindrom); b) do 30 stopinj ..do15%;
- obojestranski Parkinsonov sindrom z izrazeno zavrtostjo; ¢) do5 stopinj ...do 30 %;
- kompletna hemiplegija, paraplegija, triplegija, tetraplegija; 22. HOMONIMNA NEMIANOPSIIA ... .« .eereeveeeeeereseeeesereeeeeresseese e e eenrrne e s .30 %
- epilepsija z demenco in psihino deterioracijo;

- psihoza po poskodbi MOZGANOV. .......covveee.seeeeeeeeeeeeeeecceersesessseeeeee 100 %; IL.1. Posebna dologila

2. PoSkodba moZganov s Klinicno ugotovljeno sliko: Za poSkodbe oCesa se trajna invalidnost dolo¢a po zaklju¢enem zdravljenju, razen po
- hemipareza z izraZeno spastiko; 15.in 19. tocki, po katerih se trajna invalidnost doloca najprej po preteku 12 mesecev.
- ekstrapiramidna simptomatika (z nezmoznostjo koordinacije gibov ali s pojavi

nehotenih gibov); lll. USesa
- pseudobulbarna paraliza s prisilnim jokom ali smehom; 23. Popolna gluhost:
- poskodbe malih moZganov z izrazenimi motnjami ravnotezja, hoje in koordinacije a)  zohranjeno kaloriéno reakcijo vestibularnega organa..........................40 %;
GIDOV et aenn e 90 %; b)  zugaslo kaloriéno reakcijo vestibularnega organa.............cc.ccoouuven.. .60 %;
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24. Oslabljen vestibularni organ z ohranjenim sluhom................c.ccee.v.....d0 5 %; 46. Zmanj$ana pljucna funkcija restriktivnega znacaja zaradi preloma reber, penetrantnih
25. Popolna gluhost enega usesa: poSkodb prsnega ko$a, posttravmatskih adhezij, hematotoraksa in pneumotoraksa:
a) zohranjeno kalori¢no reakcijo vestibularnega organa ............cccccoue...... 15 %; a) laZje stopnje: za 20 % - 30 o...cveverrerrereiereeiesiese e e do 10 %;
b)  zugaslo kaloricno reakcijo vestibularnega organa.............. v 20 %; b)  srednje stopnje: za31 % =50 Yo....cc. e do 20 %;
26. Obojestranska naglu$nost z ohranjenimi kalori¢nimi reakcijami vestibularnega c) teZje stopnje: za VEE KOt 51 %0....curereeerreerreerrieeseissessessiesseseesnenn e oo do 45 %;
Z{gal%i/f?%%";'_”ff’. D iy, V1. Poschna dlal
b) 31%-60%.. .do10%: 1. Kapaciteta plju¢ se mora ugotoviti s ponovljeno spirometrijo, po potrebi pa
¢ 61%-85% ..o 20 %: tudi  detajlno pulmoloSko obdelavo ter ergometrijo.
27. Obojestranska naglusnost z ugaslimi kaloncmml reakcuaml vestlbularnega 2. Ce je pri stanjih po 44. in 45. tocki prisotno zmanjanje pljucne funkcije
organa z izgubo sluha po Fowler - Sabine: restriktivnega znacaja, se trajne invalidnosti ne doloca po navedenih tockah,
a) 20%-30%.. .do 10 %; temvec po tocki 46.
b) 31%-60%.. ..do 20 %:; 3. Zaprelom enega rebra se trajne invalidnosti ne doloca.
¢) 61%-85%.. do 30 %; 47. Izguba ene dojke:
28. Enostranska tezka naglusnost z |zgub0 sIuha na n|v01u 90 do 95 decibelov: @) do50. 1etaStarosti........cviiiiiiii 0 10 9
a)  zohranjeno kaloricno reakcijo vestibularnega organa.............cccccvvveer.. 10 %; b) po 0. Ietustarostl5 %;
b) z ugaslo kaloricno reakcijo vestibularnega organa.............ccooee.ee......12,5 %; 48.  lzguba obeh dojk:
29. Poskodba uhlja: a) do50. leta starosti. ... ....30 %;
a) delna izguba uhlja ali delno iznakazenje. ............ccccoemreee v seeen.o....d0 5 %; b) ) PO 50. letu Starosti..........oeviiiiii e e 1D 0]
b) popolna izguba ali popolno iznakazenje..............cccommcenereerneennnn 10 %; 49. Tezka deformacija dojke:
a) do 50. leta starosti.. ..do 5 %;
IV. Obraz b)  po 50. letu starosti...
30. Brazgotinasto deformantne poskodbe obraza s funkcionalnimi motnjami in/ali 50. Funkcionalne motnje kardmvaskularnega sistema po poSkodbi srca in velikih Zil z
deformacijo kosti po zlomu liénih kosti: izvidom kardiologa po tezini motenj (NYHA). ......cccocoeemreerieiieiin e do 60 %;
a) lazje stopnje... ...00 5 %; «
b) tezje stopnje... d0 10 %, Vlll. Koza ) ) . o
0) keloidne brazgotlne aI| obseznejse motnje plgmentacu nad 4 cm ter teZje motnje 51. Globoke brazgotine po telesu po opeklinah ali poskodbah, ki zajemajo:
UMIKE. e do 5 %; a) do 10 % povrSine telesa.... ....d0 5 %;
b) do 20 % povrsine telesa.... do 15 %;
IV.1. Posebna dolocila C)  Prek 20 % POVISING tElESA. ......cooveeeeeveereeeeeeseeseeesesseesesesseeesssees s een e ae 30 %;
1. Zakeloidne brazgotine, obseznejSe motnje pigmentacije ali teZje motnje mimike ..
se trajna invalidnost doloca najprej 18 mesecev po poskodbi. VIl 1. Posebna dolocila
2. Zakozmetske in estetske brazgotine na obrazu se trajna invalidnost ne prizna. 1. Pr?meri po 51. tocki se dolocajo in izracunavajo po pravilu devetke (shema je
31. Omejeno odpiranje ust po zlomu Geljustnih kosti, ée je razmak zgornjih in spodnjih zob: prikazana na koncu tabele).
2) 003,1CMAdO4CM...cciiniriiircrceeeeeereessiseiseee e see e e e 2200 5 %05 2. Zaestetske brazgotine na kozi se trajne invalidnosti ne prizna.
b) od1,6cmdo3cm. ..o 15%: 3. Funkcionalne motnje (motiliteta) zaradi opeklin ali poSkodb po 51. tocki se
¢) manjkot1,5cm.. .30 %; dolocajo po odgovarjajocih tockah Tabele invalidnosti.
32. Defekti Celjusti, Je2|ka aI| neba S funkcmnalnlml motnjami: - .
a) laZje stopnje... ....d0 10 %; IX. Trebusni organi
b) tezje stopnje .. y ...do 30 %: 52. Traumatska hernija, ki je bila verificirana v bolni$nici takoj po poskodbi, in Ce je bila
33. lzguba stalnih zdrawh zob 7 vsak zob ................................................... istocasno Klinicno verificirana poSkodba mehkih delov trebusne stene v tem
34. Delna izguba stalnega zdravega zoba do 1/3 POUMOCIU. o do 5 %;
35. Hromost Zivca facialisa po frakturi temporalne kosti ali po poskodbi ustrezajoce 53. Poskodbe prepone (diaphragme):
paratidne regie: a)  stanje po poCenju prepone, verificirano v bolnisnici takoj po poskodbi in kirurSko
a) lazje stopnje... - ...do 10 %; oskrbljeno. . : : --20 %;
b) teZje stopnje s kontrakturo in t|kom mimiéne muskulature ................. do 20 %; b) d|aphragma|na hernua reC|d|v po klrursko oskrbljem d|aphragmaln| traumatsk|
¢) paraliza Zivca facialisa. ............coorrreecrecescssssssssssssssssssssssissiisiee .30 %; herniji... 30 %;
54. Postoperatwna hernua po Iaparatomm zaradl poskodbe ......................... do 10 %;
IV.2. Posebna dologila 55. Poskodbe Erevesa in/ali jeter in/ali Zelodca:
1. Po 33. tocki se trajne invalidnosti ne prizna, ¢e je do izgube stalnega zoba a) zdravliene SSIVANIEM ..o do 15 %;
prilo pri hranjenju. b) poSkodba Crevesa in/ali Zelodca z resekeijo. .........cccceveeevrevnee....d0 20 %;
2. Po 35. tocki se trajna invalidnost dolo¢a po zaklju¢enem zdravljenju, vendar c) poSkodba jeter Z reSEKCIjO. .. ... ..o do 30 %;
ne prej kot 24 mesecev po poskodbi. 56. Izguba vranice (splenektomia):
a) do 20. leta starosti.. ...20 %;
V. Nos b) po 20. letu starosti. . 10 %;
36. PoSkodba nosu: 57. PoSkodba trebusne slmavke z resekcuo v skladu S funkcmnalno posledlco .do 20 %;
a) delnaizguba nosu.. ...do 15 %; 58. Anus praetenaturalis — trajni..........ccoeine e 50 %,;
b) izguba celega nosu.. 59. Fistula stercoralis...............coc.vvivieieivcrnieeeesseseeesssssseene e o0, 30 %5
37. Anosmia kot posledica ver|f|C|rane frakture gornjega notranjega dela nosnega 60. Incontinetio alvi - trajna:
SKBIBTA. ..ttt 5 %; A delNa.......ooviii e e e e 2200 30 %)
38. Sprememba oblike Nosne Piramide. ..........cccoeviveeeereesiseceeseesiee e do 5 %; b) popolna.......... ....60 %;
61. Trajni prolapsus reCti...........cvvvvveiieirrrreeeeseeseseeeesseseneenee 0. 20 %
VI. Sapnik in poziralnik
39. Poskodbe sapnika: X. Secni organi
a) stanje po traheotomiji zaradi vitalnih indikacij po poskodbi. .........ccccceurene 5 %; 62. Izguba ene ledvice z normalno funkcijo druge........cooveeeeveveeneeeirsseenens 30 %;
b) stenoza sapnika po poskodbi grla in zaCetnega dela sapnika... 10 %; 63. Izguba ene ledvice z okvarjeno funkcijo druge:
40. Stenoza sapnika, zaradi ¢esar je potrebna stalna trahealna kanila. . 50 %; a) laZje stopnje - do 30 % okvarjene funkcije...... ...do 40 %;
41. Trajna organska hripavost zaradi poskodbe.....................cccceeevveennn.0 10 %; b) srednje stopnje - do 50 % okvarjene funkcije.. ...do 55 %;
42. Zozenje poziralnika: c) tezje stopnje - prek 50 % okvarjene funkcije. ...........cccoeereuneeeee.....d0 80 %;
a) laZje stopnje... ...do 10 %; 64. Funkcionalna poskodba ene ledvice:
b) teZje stopnje... . do 30 %; a) lazje stopnje - do 30 % okvarjene funkcije. .........ccceeeveeerevnnnn.....d0 10 %;
43. Popolno zoZenje p02|raln|ka S trajno gastrostomo ....60 %; b)  srednje stopnje - do 50 % okvarjene funkcije. . ....do 15 %;
c) teZje stopnje - prek 50 % okvarjene funkcije. ...........ccocverrrrecnee...d0 20 %;
VII. Prsni ko$ 65. Funkcionalne pokodbe obeh ledvic:
44, Poskodbe reber: a) laZje stopnje - do 30 % okvarjene funkcije..............ccceeererrenns-.....00 30 %;
a) prelom dveh reber, Ce je zaraSCen z dislokacijo ali prelomom prsne kosti, zra3¢ene b)  srednje stopnje - do 50 % okvarjene funkcije.. . ...do 45 %;
z dislokacijo brez zmanj$anja pljucne ventilacije restriktivnega znacaja........3 %; c) tezje stopnje - prek 50 % okvarjene funkcije...... do 60 %;
b) prelom treh ali ve€ reber, e je zara$¢en z dislokacijo brez zmanj$ane pljucne 66. Motnje pri uriniranju zaradi zoZitve secevoda po poskodbl graduwano po Charriereju:
ventilacije restriktivnega znacaja.............ccccooevevvevcvcveee e e .. .5 %; a) lazZje stopnje - pod 18 CH.......c....eceeeccreccreveeeeeeeeeeeevesen ... 00 10 %;
45, Stanje po torakotomiji..............cc.ovivieinirrieeesceeesneee 00,00 10 %; b)  srednje stopnje - pod 14 CH...........ovnneceeseeeeeen do 20 %;
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c) tezjestopnje - POd B CH......cocevnitiecee s do 35 %;
67. Funkcionalne motnje po poskodbi mehurja:

a) zmanjSana kapaciteta; za vsako 1/3 zmanjanja ..........cccccceeneee.....do 10 %;

b) trajna urinarna fistula se¢evoda, setnega mehurja ali secnice............. do 30 %;
68. Popolna incontinentia urina: ...........ccccovvveseeee e 2. 40 %;

XI. Moski in Zenski spolni organi
69. Izguba enega moda:

a) do60.letastarosti.............cceiiiiieereee e 1D %05

b) po60. letu starosti............c.oviiiiieene e e 200D 0]
70. Izguba obeh mod:

a) do60.letastarosti............ccoeoevnvvnnineeeneni 2. 30 %5

b)  po 60. letu Starosti......... ... e 10 %
71. lzguba penisa:

a) do60.letastarosti ... e 20.D0 %05

b) po 60. letu starosti.... ...30 %;
72. Deformacija penisa z onemogoceno kohab|tacuo:

a) do 60. leta starosti.. w50 %;

b) po 60. letu starosti.. ...30 %;

73. lzguba maternice in Jajcmkov do 55 Ieta starostlz
a)  izguba MaAtEmICe..........cvuveie e seieeseseesenesenneee s . 30 0]
b) izguba enega jajcnika... .10 %;
c) izguba obeh jajcnikov...... 30 %;
74. lzguba maternice in jajCﬂIkOV po 55 Ietu starostl:
a) izguba maternice... te e e e e e e 10 %0

b) izguba vsakega ja]cnlka .5 %;
75. PoSkodba vulve in/ali vagine, k| onemogoca kohabltacuo

a) do60.letastarosti...............cveeiere e ....50 %;

b) po60.letustarosti ............oiiviiii 0030 %)

XIl. Hrbtenica

76. PoSkodba hrbtenice s trajno okvaro hrbtenicnega mozga ali perifernih Zivcev
(tetraplegija, triplegija, paraplegija) z nezmoznostjo kontrole defekacije in
UFINIFANJA. ¢+ttt ettt 100 %;

77. PoSkodba hrbtenice s trajno okvaro hrbteni¢nega mozga ali perifernega Zivénega
sistema (tetrapareza, tripareza) z ohranjeno kontrolo defekacije in uriniranja....do 90 %;

78. PoSkodba hrbtenice s popolno paralizo spodnjih udov brez motenj pri defekaciji in

uriniranju.. .80 %0
79. Poskodba hrbtemce S parezo SpOdnJIh udov

a)  1aZje StOPNJE. . ... o010 30 %05

b)  teZje StopNie ... e 12000 50 %

XII.1. Posebna dolocila

Trajna invalidnost se po tockah od 76 do 78 dolota po ugotovljenih nepopravljivih

nevroloskih poSkodbah, po 79. tocki pa se trajna invalidnost dolo¢a po zakljucenem

zdravljenju, toda ne prej kot 24 mesecev po poskodbi.

80. Omejena gibljivost hrbtenice zaradi zloma najmanj dveh sosednjih vretenc s
spremenjeno Krivuljo (kifoza, gibus, skolioza):

a)  laZie Stopnje......c.veviiiie e .00 10 %5

b) srednje stopnje... ...do 15 %;

c) teZje stopnje... . T ..d0 30 %;
81. Omejena gibljivost hrbtemce po zIomu telesa vretenca vratnega segmenta

a)  1aZje StOPNJE. . .. et e 22 .00 5 %

b) srednje stopnje.... ...do 10 %;

c) teZje stopnje... ..do 20 %;

82. Omejena gibljivost hrbtemce po zlomu telesa vretenca prsnega segmenta ..... do 5 %;
83. Omejena gibljivost hrbtenice po zlomu telesa vretenca ledvenega segmenta:

a)  lazZje stopnje.........oiviiiiii e .. 00 5 %)
b) srednje StOPNje.......ceoiiiiiee e e 2.0 15 %
c) teZje stopnje... ...do 30 %;
84. Serijski prelom treh aI| vecsplnalnlh nastavkov . e %;
85. Serijski prelom treh ali ve¢ precnih nastavkov................ccceeeveeeevnnn.. 10 %;

XIlI.2. Posebna doloéila

1. Pri poSkodbah mehkih delov vratne hrbtenice (zvin, nateg) se trajne invalidnosti
ne prizna. Trajna invalidnost se prizna samo v primerih, ko je s funkcionalnim
RTG slikanjem dokazan premik med vretenci za ve¢ kot 3 mm. V tem primeru
se trajna invalidnost dolo¢a po 81.a) tocki, odstotek trajne invalidnosti pa se
zmanj$a za 1/2.

2. Pri poSkodbah prsnega in ledvenega dela hrbtenice brez okvare kostne strukture
se prizna polovica ustreznih odstotkov trajne invalidnosti po 82. in 83.a) tocki
Tabele invalidnosti.

XIll. Medenica

86. Prelom medenice s tezjo deformacijo ali denivelacijo sakroiliakalnih sklepov ali
SIMAIZE. ..o

87. Simfizeoliza s horizontalno in/ali vertikalno dislokacijo..............ccceeeeeennn.

88. Prelomi medenicnih kosti, sanirani z dislokacijo:
a) ene medenine kosti (Crevnice, sramnice, sednice)............cceuverne..... 10 %;
b)  dveh ali ve€ medeniénih KOSti .........cccceevivmiieieec e 15 %;

89. Prelom kriznice, saniran z dislokacijo............cccccoceeeeeeersivcrseeeeeesiee e 10 %.
90. Prelom trticne kosti:
a) prelom trticne kosti saniran z dislokacijo ali operativno odstranjen fragment... 5 %;
b) operativno odstranjena trtiéna Kost. . .........cccvuereeeerrnreineisenseeeereeseines 10 %;

XIll.1. Posebna doloéila
Za zlome medenicnih kosti, ki so se zacelili brez dislokacije, se trajne invalidnosti ne
prizna.

XIV. Roke

91. Izguba obeh zgornjih okon€in ali dlani............ccccoerirninncreeeees
92. Izguba zgornje okoncine v ramenu (eksartikulacija) .
93. Izguba zgornje okongine v nadlahti..............ccooveeveeieeieeseeseeseen

94. Izguba zgornje okongine v podlahti z ohranjeno funkcijo komolca.................. 60 %;
95. Izgubaene dlani............ccoevviiiiiiiiiie a2 .00 %0
96. lzguba vseh prstov:

a) naobehrokah..............coceiiiie v s cereeeeeee o202 2.90 %05

D) NAENITOKI......ccvivinie i e e e 4D %0
97. 1zguba palCa..........cccoveeeeieiiieesee e e e vreeeeee e a2 20 %
98. 1zguba KazalCa...............c.eveii i e e eeerieieeenn e e 12 %0
99. Izguba:

a) sredinca.. .

b) prstanca aI| mezinca - za vsak prst .
100. Izguba metakarpalne Kosti PalCa. ...
101. Izguba metakarpalne Kosti KazalCa. . ..........ccceevrneieieininecessee e
102. Izguba metakarpalne kosti sredinca, prstanca ali mezinca, za vsako kost......... 2 %;

XIV.1. Posebna dolocila
1. Zaizgubo enega ¢lenka palca se prizna polovica, za izgubo enega ¢lenka ostalih
prstov pa se prizna 1/3 odstotka, ki je doloCena za ta prst.
2. Delna izguba kostnega dela ¢lenka se prizna kot popolna izguba ¢lenka tega
prsta.
3. Zaizgubo blazinice prsta se trajne invalidnosti ne prizna.

Nadlahtnica
103. Popolna zatrdelost ramenskega SKIEPA............ovvereeururerineerreeeririneeeieeeen e 30 %;
104. Omejena gibljivost ramenskega sklepa in/ali ramenskega obro¢a po zlomu kostnih
struktur ali izpahu:
a) laZje stopnje, omejena gibljivost sklepa do 1/3 od 550°..........cccevueeee.
b) srednje stopnje, omejena gibljivost sklepa do 2/3 od 550°
c) teZje stopnje, omejena gibljivost sklepa prek 2/3 od 550°...
105. Ohlapnost ramenskega sklepa s kostnim defektom sklepnih teles............. do 20 %;
106. Ohlapnost ramenskega sklepa poizpahu.........c.ccccvveeiieeeeiricceeeins do 3 %;
107. Nepravilno zaras¢en prelom kljucnice......
108. Pseudoartroza nadlahtnice. .
109. Kronicni osteomielitis kosti gornjlh udov S flstulo
110. Paraliza Zivca accesoriusa. . .
111. Paraliza brahialnega pleteza dokazana z radlkulografuo ali preiskavo MEP:

a) avulzija korenine brahialnega pleteza .............cceverreererverssreresieiseieiee e 5 %;
b) avulzija 2-4 korenine brahialnega pleteza. .........cccccoveverrrrnrererieerenns 45 %;
c) okvara celotnega brahialnega pleteza ........cccocvevverenererrnnireeseeceens 60 %;

112. Paraliza aksilarnega Zivca................
113. Paraliza radialnega Zivca. .....
114. Paraliza Zivca medianusa..... .
115. Paraliza ZIVCA UINAMISA. . ... .. ...v e e e

116. Paraliza dveh ZIVCEV N BNi TOKI. . .......c.cvveeecrcreericescee e e 50 %;
117. Paraliza treh ZIveev na eniroKi. .........ccccoeuevereiriieeeeeee e e 60 %;

XIV.2. Posebna dolocila
1. Zaparezo doloCenega Zivca se prizna maksimalno do 2/3 trajne invalidnosti, ki
je zgoraj navedena za paralizo istega Zivca.
2. Zaprimere po tockah od 110 do 117 se trajna invalidnost dolo¢a po zakljuéenem
zdravljenju, toda ne prej kot 24 mesecev po poskodbi. Obvezna je verifikacija
EMG-ja, stara do tri mesece.

Podlahtnica
118. Popolna zatrdelost komolEnega SKIEPA. ........c.ceverrrrereeenireinieeneeeeeseeeeneens 20 %;
119. Omejena gibljivost komolénega sklepa po zlomu kostnih struktur ali izpahu:
a) lazZje stopnje, omejena gibljivost sklepa do 1/3.......ccccovrreeenrnenennd
b) srednje stopnje, omejena gibljivost sklepa do 2/3.
c) teZje stopnje, omejena gibljivost sklepa prek 2/3.........cccoeverevenn
120. Pseudoartroza

a) obeh kosti podlahtnice.............coiiiivii e .. 25 %0)

D) radiusa........coviiiiii e s e e 1D 0]

c) ulne.. I e esesesssenene e 1D 00
121. Popolna zatrdelost podlahtl

@) vV SUpinaCiji ali V Pronaciji . ............overrniereesesneeseeenne e o000 20 %0;

b) v srednjem poloZaju... 15 %;
122. Omejena supinacija in pronacua podlahtmce v prlmer]aw Z zdravo:

a) laZje stopnje, omejena gibljivost sklepa do 1/3.........ccccccveenrv v neee..d0 5 %;

b) srednje stopnje, omejena gibljivost sklepa do 2/3.........ccccoverirennnd do 10 %;

c) teZje stopnje, omejena gibljivost sklepa prek 2/3.........cccocverveueernnnns do 15 %;
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123. Popolna zatrdelost zapestnega sklepa. .. ...20 %;
124. 0mejena gibljivost zapestnega sklepa po zlomu kostmh struktur aI| |zpahu

a) laZje stopnje, omejena gibljivost sklepa do 1/3.........cccoeververververrirennnes do 5 %;
b) srednje stopnje, omejena gibljivost sklepa do 2/3.........................do 10 %;
c) teZje stopnje, omejena gibljivost sklepa prek 2/3...........................do 15 %;
125. Endoproteza navikularne in/ali lunarne kosti..................cccoecevee e 15 %;

XIV.3. Posebna dolocila
Pseudoartroza navikularne kosti in/ali osi lunatum se dolo¢a po tocki 124.

Prsti

126. Popolna zatrdelost vseh prstov ene roke..........coovvvvcnienee e v 40 %;
127. Popolna zatrdelost celega palca...........

128. Popolna zatrdelost celega kazalca......

129. Popolna zatrdelost celega sredinca .
130. Popolna zatrdelost celega prstanca ali mezinca, za vsak prst...........cccocceevnne 2 %;

XIV.4. Posebna dolocila
1. Za popolno zatrdelost enega sklepa palca se prizna polovica, za popolno
zatrdelost enega sklepa ostalih prstov pa 1/3 trajne invalidnosti, ki je dolocena
za izgubo dolocenega prsta.
2. SeStevek odstotkov za zatrdelost posameznih sklepov enega prsta ne more
preseCi odstotka, ki se prizna za popolno zatrdelost tega prsta.
131. Nepravilno zara$¢en Bennettov zlom palca....................ccceveveeneevneennnd %;
132. Nepravilno zara$¢en prelom metakarpalnih kosti:
a) | metakarpalne Kosti..................oeeeee

b) ILHLIVINV zavsako Kost...........cooeevcivieiececseccceee e e o203 %)
133. Zlom prstov od 11 do V z angulacijo prota............cceereeeceenneiersesssisseienns 2 %;
134. Omejena gibljivost distalnega ali bazalnega ¢lenka palca za vsak sklep:

a) do1/3..

b) od Vk|]UCﬂ0 1/3 do 1/2
c) od vkljuéno 1/2 dalje ..
135. Omejena gibljivost posameznlh sklepov kazalca za vsak skIep

a) do1/3.. s s e o000 90

b) od vkljucno1/3 do1/2 trreneernsesssnssssnssssssesesnsennenene e 0000 1,5 %

¢) od vkljucno 1/2 dalje .. eeernnnn..00 2,5 %;
136. 0mejena gibljivost posameznlh sklepov sredmca za vsak sklep

a) do1/3.. e e e e e e an 220 %0

b) od vkljucno 1/3 do 1/2
c¢) od vkljucno 1/2 dalje ..
137. Omejena gibljivost posameznlh sklepov prstanca in mezinca za vsak sklep:
a) do1/3.. .
b) od vkljucno 1/3 do 1/2 .
c)  0odVKUENO 1/2.dale .......veeeveie e

..do1%;

XIV.5. Posebna dolocila
1. Skupna trajna invalidnost po tockah od 134 do 137 ne more prese€i odstotka
invalidnosti, ki je dolocen za popolno zatrdelost doloéenega prsta.
2. Priposledicah poskodbe prstov se trajna invalidnost dolo¢a brez uporabe nacela
iz Getrte tocke Splo$nih dolocil Tabele invalidnosti.

XV. Noge

138. Izguba obeh spodnjih okon€in nad KOIENi. ..........cceeeeeeieeneenennirneneieeeens 100 %;
139. Eksartikulacija spodnje okoncine v kolku...... .70 %;
140. Izguba spodnje okoncine nad kolenom ali v kolenskem sklepu ....55 %;
141.1zguba obeh spodnjih okoncin pod kolenom................cccecvieveernennnnn..80 %;
142.1zguba spodnje okongine pod kolenom.....................cvevveveivcn e oo 45 %;
143.12guba 0bEN STOPAL..... ...t 80 %;
144.1zguba enega stopala......... ....35%;
145. 1zguba stopala v Chopartovi liniji. . ....35%;
146. Izguba stopala v Lisfrancovi liniji.. ..o 30 %;
147. Transmetatarzalna amputacija. ... ......... ..o 25 %;

148.1zguba | ali V metatarzalne kosti.. .
149. Izguba I, lll ali IV metatarzalne kost| za vsako kost.

.3 %;

150. Izguba vseh Prstov Na eNi NOGi...........cceeveererierieieieesseeeeieeeseseee e e 20 %;
151. Izguba palca na nogi:

a) izguba distalnega Clenka PalCa...........cccooeveueeveeuereeerieieeeeieseseee e 5 %;

b) izgubacelegapalca...............oeviniiin .10 %;

152. Izguba celega Il do V prsta na nogi, za vsak prst.. .
153. Delnaizguba Il do V prsta na nogi, za vsak prst..........ccevevnevvivniennnnnn.

Stegno

154. Popolna zatrdelost kolka. .

155. Popolna zatrdelost obeh kolkov .

156. Pseudoartroza stegnenicnega vratu S skrajsanjem spodnje okonine............. 45 %;

157. Deformantna artroza kolka po prelomu z omejeno gibljivostjo kolka, ugotovljeno z
RTG-jem, v primerjavi z zdravim:

a) lazje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa do 1/3.........................d0 15 %;
b) srednje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa do 2/3.. ...do 25 %;
c) teZje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa prek 2/3.........ccoeevevevnee .. do 30 %;
158. Endoproteza Kolka. ... e 000030 %05

159. Omejena gibljivost kolka po zlomu kostnih struktur ali izpahu:
a) lazje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa do 1/3.........ccccveevevvrcvernereee.
b) srednje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa do 2/3...
c) teZje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa prek 2/3
160. Pseudoartroza stegnenice. .. rveneerererernnnnneeesnnnnnes .40 %)
161. Nepravilno zaraScen zlom stegnemce z angulacuo

a) 10 do 20 stopin;... ....do 10 %;

b)  prek 20 stopin;... ...do 15 %;
162. Kronicni osteomielitis kostl na nogah S flstulo terreeesreennneeeennenenns 10 %;
163. Velike in globoke brazgotine v miSicju stegnenlce al| goIenl tivvererennnnnnee .00 5 %;
164. Cirkulacijske spremembe velikih krvih Zil na nogah:

a) stegnenice .....do 5 %;

b) goleni..........oooiiiiiiiii ...do 15 %;

c) posttraumatska flebotromboza. ... do 15 %;
165. SkrajSanje noge zaradi zloma:

Q) Za2d04CM. it ecrreeeeesessseeenennee e, 00 10 %5

b) za4,1do6cm...... ....d0 15 %;

€) zaveCKOtBCM........ooviviiiiii i iccecceeeeeeeeessesnesne e 02220 0]
Golen
166. Zatrdelost kolena .. . ...30 %;

167.Deformantna artroza kolenskega sklepa po poskodbl sklepnlh teles z omejeno
gibljivostjo, ugotovljeno rentgenolosko in primerjano z zdravim:

a) laZje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa do 1/3............cccoc..e.....d0 15 %;

b) srednje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa do 2/3.........................do 20 %;

c) teZje stopnje, z omejeno gibljivostjo sklepa prek 2/3........................do 25 %;
168. Omejena gibljivost kolenskega sklepa po zlomu sklepnih teles ali izpahu:

A)  1aZje StOPNJE . ..vuee e e 22200 5 %05

b) srednje StOPNje ......c.viieiii e 2. 00 10 %;

c) teZje stopnje do 20 %;
169. Ohlapnost sklepa kolena po poskodbi kapsule in ligamentarnega aparata v primerjavi z

zdravim:
@) 0hlapnoSt vV eni SMEri ...........oveverrerneereeee s eereereeeseeen e e .00 5 %]
b) ohlapnostvobehsmereh ... een .00 10 %;

XV.1. Posebna dolocila
1. Po 159. in 168. tocki se trajne invalidnosti ne doloca, Ce je deficit gibljivosti
manjsi od 10 stopinj.
2. Po udarnini in izvinu kolena brez rupture ligamentarnega aparata se trajne
invalidnosti ne doloca.

170. Endoproteza kolena. . revererenennnenee e e 30 %)
171. Operativna odstramtev menlskusa po sveZi poskodbl
a)  po prvi delni odstranitvi vsakega meniskusa. ...........c.cccoeveeviieeriniennns 2,5 %;
b)  po odstranitvi celega MENISKUSA ...........coevrereueerieeinn e e 5 %;
172. Prosto sklepno telo zaradi poSkodbe s funkcijsko motnjo........................d0 5 %;
173. Funkcionalne motnje po poskodbi pogadice:
a) travmatska hondromalacija pogacice, verificirana z RTG -jem.. .do 5 %;
b)  delno odstranjena pogacdica.............cc.. e 5%;
c) popolnoma odstranjena pogaciCa. ..........ccoceceeeereeereeneereereenesseseenenee o s 10 %;
174.Pseudoartroza pogaciCe .............ccuvvvnveieieieisieseissseseenssssssssensnennnens 10 %5

175. Pseudoartroza tibije .. . . .25 %;
176.Nepravilno zara$cen zlom golemce z valgus varus all recurvatus deformacuo v
primerjavi z zdravo:
a) od5-15stopin;... e sseeensesnnens s eene .00 10 %05
b) prek 15 stopin;... . rererereeeteeee s s serensnsssnense s e eenens - 200 15 %
177.Popolna zatrdelost skocnega sklepa e 25 %;
178.0mejena gibljivost skoénega sklepa po zlomu sklepnih teles, zvinu, pretrganju
ahilove tetive zaradi neposrednega udarca ali izpahu:

a) laZje stopnije, gibljivost sklepa zmanj$ana do 1/3..........coeveuerereerrnrereenns do 5 %;
b) srednje stopnije, gibljivost sklepa zmanj§ana do 2/3..............cccccververnnee. do 10 %;
c) tezje stopnje, gibljivost sklepa zmanj$ana prek 2/3............ococveeeeeernenen. do15%;

XV.2. Posebna dolocila
1. Pri celotni odstranitvi obeh meniskusov se prizna trajna invalidnost po tocki
171.b) za vsakega od meniskusov.
2. Trajne invalidnosti se po 178. tocki ne doloca, Ce je deficit gibljivosti manjsi od
10 stopinj.
3. Za zvin skofnega sklepa brez dokazane rupture ligamentarnega aparata se
trajne invalidnosti ne prizna.
179. Traumatska razsiritev maleolarne vilice stopala - v primerjavi z zdravim....do 15 %;
180. Deformacija stopala: pes excavatus, pes planovalgus, pes varus, pes equinus:

a)  1aZje StOPNjE......ovviriiiiiriiee e 2. 00 10 %05

b) teZje stopnje... e reeereeenenenneennnneen e 0+ .00 20 %;
181. Deformacija kalkaneusa po kompreswnem zlomu .................................. do 20 %;
182. Deformacija talusa po zlomu z deformantno artrozo................ccc..........d0 20 %;
183. Izolirani zlomi tarzalnih kosti brez vecje deformacije............c.cccovevee.v....d0 5 %;
184. Deformacija ene od metatarzalnih kosti po zlomu, za vsako kost. eni2%;
185. Vecja deformacija metatarzusa po zlomu metatarzalnih kosti................... do 10 %;
186. Popolna zatrdelost distalnega sklepa palca na nogi. . v ..1,5%;
187. Popolna zatrdelost proksimalnega sklepa palca na nogl all oba sklepa ............. 3 %;
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XV.3. Posebna dolocila
Zatrdelost interfalangealnih sklepov II-V prsta v iztegnjenem poloZaju ali zmanjSana
gibljivost teh sklepov ne predstavlja trajne invalidnosti.

188. Zatrdelost ali deformacija Il-IV prsta na nogi v zavitem polozaju (digitus fleksus), za
AT L 1 £] SO PPPPRRRRRIRN | o /X

189. Velike brazgotine na peti ali stopalu po po$kodbi mehkih delov:
a) povrSina 0d 1/4 do 1/2 StOPala. .....c.eeevrereerereire s e do 10 %;
b) povrSina prek 1/2 stopala....... do 20 %;

190. Paraliza Zivca ishiadicusa. ... ....40 %;
191. Paraliza Zivca femoralisa. .. .. ....30 %;
192. Paraliza Zivca tibialisa. ........... ..o e e, 2D %05
193. Paraliza Zivea PErONEUSA. ... .. ..uvveereeeeriesieeseeseseseesesessesnsnesnenennenn 20 00)

194. Paraliza Zivca glutealisa.....................veveveeeeeeesseeeeeesessssesensenenn 10 %)

XV.4. Posebna dolocila

1. Za parezo dologenega Zivca na nogi se prizna maksimalno do 2/3 odstotka
trajne invalidnosti, ki je dolocen za paralizo istega Zivca.

2. Zaprimere po tockah od 190 do 194 se trajna invalidnost doloca po zakljuéenem
zdravljenju, toda ne prej kot 24 mesecev po poskodbi. Obvezna je verifikacija
EMG-ja, stara do tri mesece.

3. Za brazgotine na peti ali stopalu, ki zajemajo manj kot 1/4 stopala, se trajne
invalidnosti ne doloca.

Pravilo devetke

- ooVratinglava. ... 22009 05
- Enaroka............ 9%
- Prednja stran trupa.... ..2X9 %;
- Zadnjastrantrupa. ... ... ceesseenee e e e 2 X 9 %)
- ENanoga........iciii e 2 X 9 0]
- Peritoneum in genitalni organi............. .o e 1 %.
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