OGOLNE WARUNKI _
GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE TYP P



Informacja wskazujaca, ktére z postanowien ogdlnych warunkdw grupowego ubezpieczenia
na zycie typ P, kod warunkéw PNGP31 (OWU), dotyczg podstawowych warunkéw umowy
ubezpieczenia.

Informacja stanowi integralng czes¢ OWU i wynika z art. 17 ust. 1 ustawy o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

Lp.| Rodzaj informacji Numer zapisu
1. | Przestanki wyptaty Swiadczenia § 2 0WU
§ 4 OWU
§ 19 OWU
§ 29 — 31 OWU
§ 33 -39 OWU
§ 40 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytaczenia § 2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu ubezpieczen §7-90WU
uprawniajgce do odmowy wyptaty Swiadczen |§ 24 — 25 OWU
lub ich obnizenia § 26 — 28 OWU
§ 32 OWU




Ogoblne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie
TYPP

Kod warunkéw: PNGP31

POSTANOWIENIA OGOLNE poprzedniego roku kalendarzowego,
8) PZU Zycie SA — Powszechny Zaktad Ubezpieczen na
§1 Zycie Spotka Akcyjna,
9) rocznica polisy — kazdg kolejng rocznice okreslonego
Niniejsze ogdlne warunki ubezpieczenia stosuje sie do uméw w polisie poczatku ubezpieczenia,
grupowego ubezpieczenia na zycie typ P. 10) trwaly uszczerbek na zdrowiu — trwate, nie rokujace
poprawy uszkodzenie danego organu, narzadu lub ukta-
§2 du, polegajace na fizycznej utracie tego organu, narzadu
lub uktadu lub uposledzeniu jego funkgiji,
1. Uzyte w ogdlnych warunkach ubezpieczenia okreslenia 11) ubezpieczajacy — podmiot, ktéry zawart umowe
oznaczaja: zPZU Zycie SA,

1) macocha — aktualng Zzone ojca ubezpieczonego lub 12) ubezpieczony - osobe fizyczna, pozostajgcg w stosunku
matzonka, nie bedaca biologiczng matka ubezpie- prawnym z ubezpieczajgcym, w szczegdlnosci w sto-
czonego lub matzonka, oraz wdowe po ojcu ubezpieczo- sunku zatrudnienia badz cztonkostwa, badz innym za-
nego lub matzonka, nie bedacq biologiczng matkg ubez- akceptowanym przez PZU Zycie SA, ktéra przystapita
pieczonego lub matzonka, o ile nie wstgpita ponownie do ubezpieczenia,

w zwigzek matzenski, 13) umowa — umowe ubezpieczenia zawierang na wniosek

2) matzonek - osobe pozostajagca z ubezpieczonym ubezpieczajgcego na podstawie ogoélnych warunkéw
w zwigzku matzenskim, w stosunku do ktérego nie zostata ubezpieczeniaipotwierdzong polisa,
orzeczona separacja zgodnie z obowigzujgcymi prze- 14) uposazony — podmiot wskazany na pi$mie przez ubez-
pisami prawa, pieczonego jako uprawniony do otrzymania $wiadczenia

3) nieszczesliwy wypadek — nagte zdarzenie wywotane w razie $mierci ubezpieczonego,
gwattownie dziatajaca przyczyna zewnetrzna, niezalezne 15) wspétubezpieczony — objetego ubezpieczeniem czton-
od woli ubezpieczonego, ka rodziny ubezpieczonego.

4) ojczym — aktualnego meza matki ubezpieczonego lub 2. W zasadach ustalania $wiadczen naleznych z tytutu umowy
matzonka, nie bedacego biologicznym ojcem ubezpie- nie ma zastosowania stopa techniczna.

czonego lub matzonka, oraz wdowca po matce ubezpie-

czonego lub matzonka, nie bedacego biologicznym ojcem
ubezpieczonego lub matzonka, o ile nie wstapit ponownie ~ PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA ORAZ

w zwigzek matzenski, SWIADCZENIA Z TYTULU UMOWY
5) okres odpowiedzialnosci PZU Zycie SA — czas trwania
odpowiedzialnosci PZU Zycie SAw stosunku do ubezpie- §3
czonego wyznaczony przez daty poczatku i konca odpo-
wiedzialnosci, Przedmiotem ubezpieczenia jest:
6) polisa — dokument potwierdzajacy zawarcie umowy po- 1) zycie ubezpieczonego i zycie wspotubezpieczonych,

miedzy ubezpieczajacym a PZU Zycie SAorazwarunkitej 2) zdrowie ubezpieczonego.

umowy,

przecietne miesigczne wynagrodzenie — przecietne §4

miesieczne wynagrodzenie w sektorze przedsigbiorstw

ogtaszane przez GUS, wedtug stanu wynikajacego 1. Zakres ubezpieczenia obejmuje nastgpujace zdarzenia
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TYPP

z ostatniego ogtoszenia opublikowanego przed 1 grudnia w okresie odpowiedzialnosci PZU Zycie SA:
SWIADCZENIE
W PROCENTACH
ZDARZENIE
SUMY
UBEZPIECZENIA
1) $mier¢ ubezpieczonego 100%
2) Smier¢ ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem — dodatkowo oprécz Swiad-
czenia z tytutu Smierci ubezpieczonego 100%
3) trwaty uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany nieszczesliwym wypadkiem —za 1%
trwatego uszczerbku na zdrowiu 4,3,2albo 1%
4) sSmier¢ wspoétubezpieczonego:
a) matzonka 100%
b) dziecka wlasnego, przysposobionego oraz pasierba (jezeli nie zyje ojciec lub matka) — pod
warunkiem, ze w dniu $mierci dziecko nie ukonczyto 25. roku zycia 30%

c) rodzica ubezpieczonego albo ojczyma lub macochy ubezpieczonego, jezeli nie zyje ojciec lub
matka ubezpieczonego, oraz rodzica aktualnego matzonka ubezpieczonego albo ojczyma lub

macochy matzonka ubezpieczonego, jezeli nie zyje ojciec lub matka matzonka ubezpieczonego 20%

5) urodzenie:
a) urodzenie sie dziecka 10%
b) urodzenie martwego dziecka 20%

6) osierocenie dziecka przez ubezpieczonego 40%




2. Wysokos¢ swiadczenia, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 3, okreslona jest przez
ubezpieczajgcego we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzona
w polisie.

§5

Na wniosek ubezpieczajacego, za zgodg PZU Zycie SA, umowa moze byé
rozszerzona o ubezpieczenia dodatkowe.

ZAWARCIE UMOWY IPRZYSTEPOWANIE DO UBEZPIECZENIA
§6

1. Podstawg zawarcia umowy jest przekazanie kwoty na poczet pierwszej
sktadki i ztozenie nastepujacych dokumentow:

whniosku o zawarcie umowy,

deklaracji przystapienia,

wykazu 0séb, za ktére przekazano kwoty na poczet pierwszej sktadki,

potwierdzenia przekazania kwoty na poczet pierwszej sktadki,

innych dokumentéw majgcych wptyw na mozliwos¢ zawarcia umowy

—nazyczenie PZU Zycie SA.

2. Przed ztozeniem wniosku o zawarcie umowy PZU Zycie SA przekazuje
podmiotowi, ktéry zamierza zawrze¢ umowe, ogolne warunki ubezpie-
czenia oraz obowigzujgce formularze.

3. PZU Zycie SA moze odmoéwié zawarcia umowy. W tym przypadku
PZU Zycie SA zwraca ubezpieczajgcemu kwoty na poczet pierwszej
sktadki w petnej wysokosci.

4. PZU Zycie SApotwierdza zawarcie umowy polisa.

5. Umowe uwaza sie za zawartg z chwilg doreczenia polisy ubezpie-
czajgcemu, przy czym odpowiedzialno$é PZU Zycie SA w stosunku do
poszczegodlnych ubezpieczonych rozpoczyna sie nie wczesniej niz
w terminie ustalonym zgodnie z § 24.

§7

1. Wraz z zawarciem umowy lub w trakcie jej trwania do ubezpieczenia moze
przystgpi¢ osoba, ktéra spetnia wymogi okreslone w umowie.

2. Osoba przystepujgca do ubezpieczenia sktada deklaracje przystapienia.

3. Ubezpieczony ma prawo w kazdej chwili zrezygnowac z ubezpieczenia,
sktadajgc ubezpieczajacemu pisemne o$wiadczenie o rezygnaciji.

§8

1. Jezeli osoba przystepujaca do ubezpieczenia podpisata deklaracje
przystgpienia przebywajac na zwolnieniu lekarskim, czynnos¢ ta nie
wywotuje skutkow prawnych.

2. PZU Zycie SA ma prawo odméwié zgody na przystapienie do ubezpie-
czenia, o czym poinformuje ubezpieczajacego na pismie.

3. W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, PZU Zycie SA zwraca
ubezpieczajgcemu przekazane kwoty na poczet pierwszej sktadki
w petnej wysokosci.
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§9

Umowa moze zosta¢ zawarta, jezeli deklaracje przystgpienia ztoza co
najmniej 3 osoby, a PZU Zycie SA nie odmdwi zgody na ich przystapienie do
ubezpieczenia.

CZAS TRWANIAUMOWY
§10

Umowa zawierana jest pomiedzy PZU Zycie SA a ubezpieczajacym na czas
nieokreslony.

§ 11

Ubezpieczajacy ma prawo odstgpienia od umowy w terminie 30 dni,
a w przypadku gdy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy.
W przypadku odstapienia przez ubezpieczajacego PZU Zycie SA zwraca mu
sktadke pomniejszong o jej cze$¢ odpowiadajgca okresowi odpowiedzial-
nosci.

WYPOWIEDZENIE UMOWY
§ 12

Umowa moze by¢ w kazdym czasie wypowiedziana przez ubezpieczajgcego
na pismie z zachowaniem trzymiesiecznego okresu wypowiedzenia. Okres
wypowiedzenia rozpoczyna sie pierwszego dnia miesigca nastepujacego
bezposrednio po miesigcu, w ktorym PZU Zycie SA otrzymat o$wiadczenie
o wypowiedzeniu.

§13

Umowe uwaza sie za wypowiedziang przez ubezpieczajgcego:

1) w przypadku zalegtosci w przekazywaniu sktadek za wszystkich ubez-
pieczonych — umowa rozwigzuje sie z uptywem trzeciego miesigca
zalegtosci,

2) w przypadku spadku liczby ubezpieczonych ponizej 3 os6b — umowa
rozwigzuje sie z uptywem okresu, za jaki przekazano ostatnig sktadke
przed spadkiem liczby ubezpieczonych ponizej 3 os6b.

§ 14

W przypadku wypowiedzenia umowy istnieje obowigzek przekazywania
sktadek do konca okresu wypowiedzenia.

PRAWA| OBOWIAZKISTRON
§15

1. Ubezpieczajagcy ma prawo przenies¢, w catosci lub w czesci, prawa

i obowigzki z umowy na inny podmiot. W przypadku przeniesienia praw

i obowigzkow na inny podmiot z chwilg przeniesienia podmiot ten staje sie

ubezpieczajgcym. Umowa przeniesienia praw i obowigzkéw powinna by¢

pod rygorem niewazno$ci zaakceptowana pisemnie przez PZU Zycie SA.
2. Ubezpieczajacy jest obowigzany:

1) udostepni¢ ubezpieczonym, przed odebraniem od nich deklaracji
przystgpienia, obowigzujgce ogolne warunki ubezpieczenia wraz
z zatgcznikami,
przechowywaé deklaracje przystgpienia ztozone przez ubezpieczo-
nych, azwracane przez PZU Zycie SA po zawarciu umowy lub przysta-
pieniu nowych ubezpieczonych, zgodnie zwymogami obowigzujacych
przepis6w prawa, w szczegoélnosci w zakresie ochrony danych osobo-
wych i tajemnicy ubezpieczeniowej,
przekazywac ubezpieczonym, w ustalony przez ubezpieczajgcego
sposob, informacje dotyczace zmiany warunkéw umowy lub zmiany
prawa wiasciwego dla umowy, przed wyrazeniem przez ubezpie-
czajacego zgody na dokonanie takich zmian, z okresleniem wptywu
tych zmian na warto$¢ Swiadczen przystugujacych z tytutu umowy,

4) informowa¢ PZU Zycie SA o zmianie wszelkich danych dotyczacych
ubezpieczajacego, ubezpieczonych i uposazonych,

5) przekazywaé do PZU Zycie SA sktadki; w przypadku sktadek pocho-

dzacych ze srodkéw finansowych ubezpieczonych w terminie 7 dni od

daty ich potracenia lub wptacenia przez ubezpieczonych,

przekazywaé PZU Zycie SA, jednoczeénie z przekazaniem skfadki,

rozliczenie sktadek wraz z odpowiednimi wykazami ubezpieczonych,

7) przekazywac inne dokumenty niezbedne do prawidiowej realizacji
umowy — na zyczenie PZU Zycie SA,

8) wyznaczy¢ osobe odpowiedzialng za wykonywanie umowy przez u-
bezpieczajacego oraz poinformowaé ubezpieczonych i PZU Zycie SA

0 wyznaczeniu oraz kazdej zmianie takiej osoby.
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§ 16

N

Ubezpieczony ma prawo wskaza¢ uposazonych.
2. Ubezpieczony jest obowigzany zgtasza¢ ubezpieczajgcemu zmiany
danych zawartych w deklaracji przystgpienia.

§17

1. PZU Zycie SA ma prawo do kontrolowania wykonywania przez ubezpie-
czajacego obowigzkéw wynikajacych z umowy oraz udzielania wyty-
cznychwtym zakresie.

2. PZU Zycie SAjest obowigzany:

1) prawidiowo i terminowo wykonywaé zobowigzania przewidziane
umowa,

przekazywac¢ ubezpieczajgcemu a ubezpieczonemu na jego zadanie

pisemne informacje dotyczace zmiany warunkéw umowy lub zmiany

prawa witasciwego dla umowy, przed dokonaniem takich zmian,

z okresleniem wptywu tych zmian na wartos¢ swiadczen przystugu-

jacych z tytutu umowy,

informowac ubezpieczajgcego lub ubezpieczonego o zajsciu zdarzen

objetych odpowiedzialnoscig PZU Zycie SA, jezeli zdarzenie zostato

zgtoszone do PZU Zycie SA, a osoby te nie sg osobami wystepujacymi
ztym zgtoszeniem,

4) informowaé¢ osobe wystepujaca z roszczeniem, pisemnie lub w inny
sposob, na ktory ta osoba wyrazita zgode, jakie dokumenty sa potrze-
bne do ustalenia zobowigzania, jezeli jest to niezbedne do prowa-
dzenia dalszego postepowania,

5) informowac pisemnie osobe wystepujaca z roszczeniem o przyczy-

nach niemoznosci jego zaspokojenia,

udostepniac ubezpieczajagcemu, ubezpieczonemu oraz osobie wyste-

pujacej z roszczeniem informacje i dokumenty, ktére miaty wptyw

na ustalenie odpowiedzialnosci PZU Zycie SA lub wysoko$¢ zobo-

wigzania, z zastrzezeniem ust. 3.
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3. PZU Zycie SA zastrzega sobie prawo nieudostepniania informacii
i dokumentoéw, ktorych udostepnienie bytoby sprzeczne z obowigzujacymi
przepisamiprawa.

4. PZU Zycie SAzwolniony jest z obowigzku pisemnego informowania ubez-
pieczajacego oraz ubezpieczonego — w przypadku wystgpienia przez
niego z takim zadaniem o wysokosci sumy ubezpieczenia, w zwigzku
z przyjeta w umowie niezmienng wysokoscig sumy ubezpieczenia.

ZMIANAUMOWY
§18

Wszelkie zmiany w umowie sg dokonywane w drodze rokowan, w trybie
ofertowym badz w inny przewidziany ogélnie obowigzujacymi przepisami
prawa sposob i potwierdzane w formie pisemne;j.

SUMAUBEZPIECZENIA
§19

1. Sumag ubezpieczenia jest kwota stanowigca podstawe ustalania wyso-
kosci $wiadczen.
2. Wysokos$¢ sumy ubezpieczenia okreslona jest we wniosku o zawarcie
umowy w ponizszych granicach i potwierdzona polisa:
1) suma minimalna — 2-krotna wysokos$¢ przecietnego miesiecznego
wynagrodzenia,
2) suma maksymalna — 10-krotna wysokos$¢ przecietnego miesiecznego
wynagrodzenia.
3. Wysokos$¢ sumy ubezpieczenia jest niezmienna przez caly czas trwania
umowy.

SKLADKA
§ 20

Wysoko$¢ sktadki okresla PZU Zycie SA w zalezno$ci od zakresu ubez-
pieczenia, wysokosci sumy ubezpieczenia, czestotliwosci przekazywania
sktadek oraz liczby, struktury wiekowej, piciowej i zawodowej o0s6b
przystepujacych do ubezpieczenia.

§ 21

1. Skfadka moze pochodzi¢ ze $rodkéw finansowych ubezpieczajacego lub
ubezpieczonego.

2. Skitadke uwaza sie za przekazang z chwilg uznania rachunku bankowego
wskazanego przez PZU Zycie SA.

§ 22

1. Wysokosci sktadek z tytutu poszczegdinych zdarzen objetych odpowie-
dzialnoscig PZU Zycie SA obowigzujacych w umowie okreslone sa
we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone polisa.

2. Czestotliwos¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone sga we wnio-
sku o zawarcie umowy i potwierdzone polisa.

3. Sktadka nie podlega indeksadiji.

4. Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajacego z gory w petnej wy-
maganej kwocie.

§ 23

1. W przypadku zalegtosci w przekazaniu catosci lub czesci sktadek
PZU Zycie SA wzywa ubezpieczajacego do uzupetnienia zalegtosci,
wskazujac w wezwaniu co najmniej 15-dniowy dodatkowy termin oraz
informujac o skutku nieprzekazania sktadki.

2. W przypadku zalegtosci w przekazywaniu sktadek przekazywane kwoty
przeznaczane sgw pierwszej kolejnosci na pokrycie zalegtosci.

POCZATEK | KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCIPZU ZYCIE SA
§ 24

1. Odpowiedzialno$é PZU Zycie SA w stosunku do ubezpieczonego
rozpoczyna sie pierwszego dnia miesigca kalendarzowego, jezeli spetnio-
ne zostaty facznie nastepujace wymogi:

1) przed rozpoczeciem tego miesigca kalendarzowego zostata pod-
pisana deklaracja przystapienia,

2) kwota na poczet pierwszej sktadki za danego ubezpieczonego wraz
z wykazem osoéb, za ktére przekazano kwote na poczet pierwszej
sktadki, zostata przekazana nie pozniej niz w przypadajagcym w tym
miesigcu kalendarzowym terminie przekazania sktadki,

z zastrzezeniemust. 2.

2. Odpowiedzialno$¢ PZU Zycie SA w stosunku do ubezpieczonego
rozpoczyna sie¢ nie wczesniej niz w dniu wskazanym w polisie jako
poczatek ubezpieczenia.

3. Poczatek ubezpieczenia przypada pierwszego dnia miesigca kalen-
darzowego, jezeli spetnione zostaty tacznie nastepujace wymogi:

1) przed rozpoczeciem tego miesigca kalendarzowego zostaty ztozone
przez ubezpieczajagcego dokumenty, o ktérych mowa w § 6 ust. 1
pkt1-3i5,

2) kwota na poczet pierwszej sktadki wraz z potwierdzeniem jej
przekazania, zostata przekazana nie pozniej niz w przypadajacym
w tym miesigcu kalendarzowym terminie przekazania sktadki.

§ 25

1. Odpowiedzialno$é PZU Zycie SA w stosunku do ubezpieczonego konczy
siew dniu zaistnienia jednej z okolicznosci:

1) otrzymania przez PZU Zycie SA o$wiadczenia o odstapieniu przez
ubezpieczajgcego od umowy,
2) $mierci ubezpieczonego,

3) uptywu 1 miesiaca, liczac od konca okresu, za ktéry zostata prze-
kazana ostatnia sktadka, z zastrzezeniem ust. 2,

4) uptywu okresu, za jaki przekazano sktadke, jezeli w tym okresie ustat
stosunek prawny tgczacy ubezpieczonego z ubezpieczajacym,
z zastrzezeniemust. 3,

5) uptywu okresu, za jaki przekazano sktadke — w przypadku rezygnac;ji
ubezpieczonego z ubezpieczenia,

6) uptywu okresu wypowiedzenia umowy.

2. Odpowiedzialno$¢ PZU Zycie SA w stosunku do ubezpieczonego zostaje
wznowiona z zachowaniem ciggto$ci odpowiedzialnosci w przypadku
uzupetnienia zalegtosci w przekazywaniu sktadek przed uptywem
trzeciego miesigca zalegtosci.

3. Odpowiedzialno$¢ PZU Zycie SA w stosunku do ubezpieczonego zostaje
przedtuzona o 1 miesigc po ustaniu stosunku prawnego tgczacego
ubezpieczonego z ubezpieczajacym w przypadku miesiecznej czestotli-
wosci przekazywania sktadek, pod warunkiem przekazania sktadki za ten
miesigc.

WYLACZENIAIOGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
PZU ZYCIE SA

§ 26

PZU Zycie SAnie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku:

1) $mierci ubezpieczonego lub wspétubezpieczonego oraz za skutki
nieszczesliwego wypadku, ktéry powstat w wyniku dziatan wojennych,
aktéw terroru lub udziatu w masowych rozruchach spotecznych,

2) $mierci ubezpieczonego oraz za skutki nieszczesliwego wypadku,
ktore nastapity w wyniku popetnienia przez ubezpieczonego czynu
wypetniajacego ustawowe znamiona umysinego przestepstwa,

3) samobdjstwa ubezpieczonego popetnionego w okresie 2 lat
od poczatku odpowiedzialnosci w stosunku do tego ubezpieczonego,

4) Smierci ubezpieczonego, gdy prowadzit on pojazd w stanie
nietrzezwosci.

§ 27

1. W przypadkach okreslonych w ust. 2 PZU Zycie SA nie ponosi odpo-
wiedzialno$ci w stosunku do ubezpieczonego w okresie karencji,
tj. w okresie:

1) 6 miesiecy od poczatku odpowiedzialnosci—w przypadku:

a) Smierci ubezpieczonego, $mierci wspotubezpieczonego, osiero-
ceniadziecka, zzastrzezeniemust. 3,
b) urodzenia martwego dziecka,

2) 9 miesiecy od poczatku odpowiedzialnosci — w przypadku urodzenia
sie dziecka.

2. Karencja mazastosowanie, jezeli:

1) ubezpieczony pozostawat w stosunku prawnym z ubezpieczajacym
w poczatku ubezpieczenia, a deklaracje przystgpienia podpisat po
uptywie 3 miesiecy od poczatku ubezpieczenia,

2) stosunek prawny faczacy ubezpieczonego z ubezpieczajacym
powstat po poczatku ubezpieczenia, a ubezpieczony deklaracje przy-
stapienia podpisat po uptywie 3 miesiecy od dnia powstania tego sto-
sunku prawnego.

3. Karencji nie stosuje sie, jezeli Smier¢ ubezpieczonego lub wspotubez-
pieczonego byta spowodowana nieszczesliwym wypadkiem.

§ 28

1. PZU Zycie SA nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki nieszczesliwego
wypadku, ktéry powstat:
1) przed poczatkiem odpowiedzialnosci PZU Zycie SA w stosunku
do ubezpieczonego,
2) podczas prowadzenia przez ubezpieczonego pojazdu:
a) jezeli ubezpieczony nie miat uprawnien okreslonych w stosownych



przepisach prawa do prowadzenia danego pojazdu,
b) jezeli ubezpieczony byt w stanie po uzyciu alkoholu albo w stanie
nietrzezwosci,

3) gdy ubezpieczony byt w stanie nietrzezwosci, pod wptywem narko-
tykow, srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rod-
kow zastepczych w rozumieniu przepisdw o przeciwdziataniu
narkomanii, a spowodowato to zaistnienie nieszczesliwego wypadku,

4) w wyniku samookaleczenia, usitowania popetnienia albo popetnienia
przez ubezpieczonego samobdjstwa,

5) bezposrednio w wyniku zatrucia spowodowanego spozyciem alko-
holu, uzyciem narkotykéw, srodkéw odurzajacych, substancji psycho-
tropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepisow
0 przeciwdziataniu narkomanii, uzycia srodkéw farmakologicznych
bez wzgledu na zastosowang dawke.

PZU Zycie SA nie ponosi odpowiedzialno$ci za uszkodzenia ciata spowo-

dowane leczeniem oraz zabiegami leczniczymi lub diagnostycznymi, bez

wzgledu na to, przez kogo byly wykonane, chyba ze chodzito o leczenie
bezposrednich nastepstw nieszczesliwego wypadku.

W zakresie zdarzen spowodowanych nieszczesliwym wypadkiem

PZU Zycie SA nie ponosi odpowiedzialnoéci za skutki choréb lub stanéw

chorobowych nawet takich, do ujawnienia ktérych doszto w sposéb nagty.

UPRAWNIENIDO SWIADCZENIA

N

§ 29

W przypadku $mierci ubezpieczonego prawo do $wiadczenia przystuguje
uposazonemu.

W przypadku trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego, $mierci
wspotubezpieczonego, urodzenia sie dziecka oraz urodzenia martwego
dziecka w rozumieniu przepiséw dotyczacych porodow i urodzen, jezeli
urodzenie zostato zarejestrowane, prawo do $wiadczenia przystuguje
ubezpieczonemu.

W przypadku osierocenia dziecka przez ubezpieczonego $wiadczenie
przystuguje kazdemu dziecku ubezpieczonego (wtasnemu, a takze przy-
sposobionemu lub pasierbowi — jezeli nie zyje ojciec lub matka) w wieku
do 18 lat, a w razie uczgszczania do szkoty w wieku do 25 lat lub bez
wzgledu na wiek w razie jego catkowitej niezdolnosci do pracy.
Uczeszczanie do szkoty rozumiane jest jako ksztatcenie sie w publicznej
lub niepublicznej szkole oraz panstwowej lub niepanstwowej szkole
wyzszej, znajdujgcej sie na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, w trybie
dziennym, wieczorowym lub zaocznym, w rozumieniu przepiséw
o os$wiacie i szkolnictwie wyzszym, z wytaczeniem wszelkich kurséw oraz
ksztatcenia korespondencyjnego.

§ 30

Ubezpieczony wyznacza uposazonych w deklaracji przystapienia.
Ubezpieczony ma prawo w kazdym czasie zmieni¢ uposazonych.

§ 31

W przypadku, gdy ubezpieczony wskazat kilku uposazonych, a niektorzy
sposrod nich zmarli przed $miercig ubezpieczonego lub utracili prawo
do $wiadczenia, wéwczas przypadajgca im czes$¢ Swiadczenia zostanie
rozdzielona proporcjonalnie pomiedzy pozostatych uposazonych.

Jezeli ubezpieczony nie wskazat uposazonego albo gdy wszyscy upo-
sazeni zmarli przed $miercig ubezpieczonego lub utracili prawo do $wiad-
czenia, wowczas swiadczenie przystuguje cztonkom rodziny ubezpie-
czonego wedtug kolejnosci pierwszenstwa:

1) maitzonek w catosci,

2) dzieciw czesciach réwnych,

3) rodzice w czesciach réwnych,

4) inniustawowi spadkobiercy ubezpieczonego w czesciach réwnych.

§ 32

Swiadczenie nie przystuguje osobie, ktéra umysinie przyczynita sie do $mierci
ubezpieczonego lub wspotubezpieczonego.

WYKONANIE ZOBOWIAZAN

1.

§ 33

Zgtaszajac roszczenie o wykonanie zobowigzania wnioskujacy skfada

doPZU Zycie SA:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia,

2) deklaracje przystapienia,

3) akturodzenia dziecka, akt zgonu ubezpieczonego albo wspdétubezpie-
czonego, akt matzenstwa —w zaleznosci od zdarzenia,

4) karte zgonu albo — jezeli jej uzyskanie nie jest mozliwe — dokumen-
tacje medyczng stwierdzajaca przyczyne $mierci, jezeli $mier¢
byta spowodowana nieszczesliwym wypadkiem lub jezeli $mier¢
nastgpita w pierwszych dwoch latach od poczatku odpowiedzialnosci
PZU Zycie SAw stosunku do ubezpieczonego,

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia zasadnosci roszczenia
—na zyczenie PZU Zycie SA.

PZU Zycie SAdecyduje o uznaniu roszczenia z tytutu trwatego uszczerbku

na zdrowiu oraz jego stopniu (procencie) na podstawie dostarczonej do

PZU Zycie SA dokumentacji medycznej, orzeczenia wskazanego przez

siebie lekarza orzecznika oraz ewentualnie wynikdéw zleconych przez

siebie badan medycznych.

PZU Zycie SA decyduje o uznaniu roszczenia z tytutu $mierci ubezpie-

czonego spowodowanej nieszczesliwym wypadkiem na podstawie

dostarczonejdo PZU Zycie SAdokumentacji medyczne;.

PZU Zycie SA pokrywa koszty orzekania przez wskazanego przez siebie

lekarza orzecznika oraz koszty zleconych przez siebie badan medy-

cznych.

§ 34

Prawo do $wiadczenia z tytutu zdarzen spowodowanych nieszczesliwym
wypadkiem przystuguje, o ile z medycznego punktu widzenia istnieje
normalny zwigzek przyczynowo-skutkowy pomigdzy nieszczesliwym
wypadkiem a S$miercig albo trwatym uszczerbkiem na zdrowiu ubez-
pieczonego.

Prawo do $wiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpie-
czonego przystuguje maksymalnie za 100% trwatego uszczerbku na
zdrowiu ubezpieczonego spowodowanego jednym nieszczesliwym wy-
padkiem.

Prawo do $wiadczenia z tytutu $mierci spowodowanej nieszczesliwym
wypadkiem przystuguje, jezeli $mieré nastgpita w ciggu 12 miesiecy
od daty nieszczesliwego wypadku i w okresie odpowiedzialnosci
PZU Zycie SA.

Jezeli PZU Zycie SA wyptaci $wiadczenie z tytutu trwatego uszczerbku,
a nastgpnie w ciggu 12 miesigcy od daty nieszczesliwego wypadku
nastapita Smier¢, bedaca nastgpstwem tego samego nieszczesliwego
wypadku, wéwczas o kwote wyptaconego $wiadczenia z tytutu trwatego
uszczerbku PZU Zycie SA pomniejsza kwote przewidziang dla $wiad-
czenia z tytutu $mierci ubezpieczonego spowodowanej nieszczgsliwym
wypadkiem. Jezeli Swiadczenie wyptacone z tytutu trwatego uszczerbku
przewyzszy kwote przewidziang dla $wiadczenia z tytutu Smierci
ubezpieczonego spowodowanej nieszczesliwym wypadkiem, $wiad-
czenie z tytutu Smierci ubezpieczonego spowodowanej nieszczgsliwym
wypadkiem nie przystuguje.

§ 35

Stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalany jest po
zakonczeniu leczenia usprawniajacego i okresu rehabilitacji.

Jezeli po 4 miesigcach od daty nieszczesliwego wypadku leczenie uspra-
whniajace i okres rehabilitacji nie zostaty zakonczone, PZU Zycie SAkieruje
ubezpieczonego do lekarza orzecznika w celu wydania orzeczenia oraz
ewentualnie zleca badania medyczne i wyptaca bezsporng czes$¢ swiad-
czenia.

W przypadku, gdy lekarz orzecznik nie jest w stanie okresli¢ ostatecznego
stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu, PZU Zycie SA kieruje
ubezpieczonego powtornie do lekarza orzecznika, z tym ze nie pézniej niz
w 24. miesigcu od daty nieszczesliwego wypadku, w celu okreslenia osta-
tecznego stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu.

W razie utraty lub uszkodzenia organu, narzadu lub uktadu, ktéry przed
nieszczesliwym wypadkiem byt uszkodzony wskutek samoistnej choroby
lub przebytego urazu, a ma to wptyw na ustalenie aktualnego stopnia
(procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu, stopien (procent) trwatego
uszczerbku na zdrowiu ustala sie na podstawie analizy jako réznice stanu
danego organu, narzadu lub uktadu przed nieszczesliwym wypadkiem
a stanem istniejgcym po nieszczesliwym wypadku.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu stosuje
sie Tabele norm oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu,
stanowigca zatgcznik do ogolnych warunkéw ubezpieczenia.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu
nie bierze sie pod uwage rodzaju pracy ani czynnosci wykonywanych
przez ubezpieczonego.

Po ustaleniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu p6z-
niejsza zmiana, zaréwno w przypadku polepszenia, jak i pogorszenia, nie
daje podstawy do zmiany wysokosci $wiadczenia.

§ 36

PZU Zycie SA wykonuje zobowigzania najpdzniej w terminie 30 dni
od dnia otrzymania kompletu dokumentéw uzasadniajgcych wykonanie
zobowigzan.

W przypadku, gdy wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci konie-
cznych do ustalenia odpowiedzialnosci PZU Zycie SA w stosunku
do ubezpieczonego albo wysokosci zobowigzania okazato sie niemozli-
we, PZU Zycie SA wykonuje zobowigzanie w ciagu 14 dni od dnia,
w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych okoli-
czno$ci byto mozliwe.

§37
Swiadczenie wyptacane jest w formie jednorazowej w petnej naleznej
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kwocie, z zastrzezeniem § 35 ust. 2i 3.

2. W przypadku nieprzekazania sktadki w naleznej wysokosci, wysokos¢
Swiadczenia z tytutu $mierci ubezpieczonego zostaje odpowiednio
zmniejszona o warto$¢ nieprzekazanej czesci sktadki.

3. Nadptacona sktadka powigksza nalezne $wiadczenie.

4. Na wniosek uprawnionego za zgoda PZU Zycie SA cato$é¢ lub czes¢
Swiadczenia zostanie przekazana na poczet skifadki z tytutu innego
ubezpieczenia.

§ 38

1. W przypadku, gdy PZU Zycie SAw zwigzku z wykonaniem ktéregokolwiek
ze zobowigzan wynikajacych z umowy obowigzany jest zgodnie
z obowigzujacymi przepisami prawa pobrac i odprowadzi¢ jakiekolwiek
kwoty, w tym w szczegdlnosci kwoty na poczet zobowigzan podatkowych
0s06b uprawnionych, kwoty pobrane i odprowadzone przez PZU _Zycie SA
pomniejszajg kwoty stosownych wyptat ptatnych przez PZU Zycie SA
na podstawie umowy.

2. Opodatkowanie zobowigzan PZU Zycie SA reguluja obowigzujace prze-
pisy prawa dotyczace podatku dochodowego, w szczegdlnosci przepisy
ustawy o podatku dochodowym od oséb fizycznych.

§ 39

Jezeli $wiadczenie nie przystuguje w catosci lub w czeéci, PZU Zycie SA
informuje o tym niezwiocznie osobe wystepujaca z roszczeniem, wskazujac
na okolicznosci oraz podstawe prawng, uzasadniajacq catkowitg lub
czesciowg odmowe wykonania zobowigzania.

INDYWIDUALNE KONTYNUOWANIE UBEZPIECZENIA
§ 40

1. Umowa gwarantuje prawo do indywidualnego kontynuowania ubezpie-
czenia w ramach odrebnej umowy ubezpieczenia indywidualnie kontynu-
owanego.

2. Warunki, ktérych spetnienie jest niezbedne do zawarcia umowy ubezpie-
czenia indywidualnie kontynuowanego na rzecz danej osoby, a takze
zakres oraz wysokos¢ sktadki w ubezpieczeniu indywidualnie kontynu-
owanym wskazane sg w ogoélnych warunkach ubezpieczenia indywi-
dualnie kontynuowanego oraz we wniosku 0 zawarcie umowy i potwier-
dzone polisa.

3. Ubezpieczajacy jest obowigzany informowac ubezpieczonych o ich upra-
wnieniach do indywidualnego kontynuowania ubezpieczenia oraz udzie-
la¢ pomocy w dopetnieniu formalnosci zwigzanych z podjeciem przez
ubezpieczonego indywidualnego kontynuowania ubezpieczenia.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§ 41

Powddztwo o roszczenia wynikajace z umowy mozna wytoczy¢ przed sad

PZUZ 7405/2

wiasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby ubezpieczajgcego,
ubezpieczonego, uposazonego lub uprawnionego z umowy albo sad wtasciwy
wedtug przepiséw o wtasciwosci ogolne;j.

§ 42

W sprawach nie uregulowanych w ogélnych warunkach ubezpieczenia majg
zastosowanie przepisy kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpie-
czeniowej oraz inne stosowne przepisy prawa.

§43

1. Wszystkie powiadomienia, wnioski i oswiadczenia, majace zwigzek
z umowa, kierowane do PZU Zycie SA, wymagaja dla swej skutecznosci
zachowania formy pisemnej lub innej formy, na ktérg PZU Zycie SA udzielit
pisemnej zgody. Wszelkie powiadomienia, wnioski i oswiadczenia kiero-
wane do PZU Zycie SA wywierajg skutek prawny wobec PZU Zycie SA
z chwilg doreczenia, z zastrzezeniem ust. 4.

2. Wszystkie dokumenty zwigzane z umowag powinny by¢ wypetnione prawi-
dtowo i catkowicie przy uzyciu obowigzujacych formularzy PZU Zycie SA,
podpisane przez uprawnione osoby i tylko w takim przypadku wywierajg
skutki okreslone w umowie.

3. Wszelkie zawiadomienia, o$wiadczenia i wnioski PZU Zycie SAdotyczace
umowy skladane sg na pismie lub w innej dozwolonej prawem formie
uzgodnionej z ubezpieczajacym.

4. Strony obowigzane sg informowac sie¢ o kazdej zmianie adresow.
Powiadomienia, wnioski i oswiadczenia wystane na ostatnio podany adres
PZU Zycie SA, ubezpieczajgcego, ubezpieczonego lub uposazonego
uznawane bedag za skutecznie doreczone.

§ 44

1. Skargi i zazalenia moga by¢ wnoszone w formie pisemnej do kazdej
jednostki PZU Zycie SA w sposéb umozliwiajacy identyfikacje osoby
wnoszacej i przedmiotu skargilub zazalenia.

2. Skargi i zazalenia sg rozpatrywane przez jednostki terenowe wyzszego
szczebla lub Centrale PZU Zycie SAzgodnie z zakresem ich dziatania.

3. PZU Zycie SA rozpatruje skarge lub zazalenie niezwtocznie, jednak nie
pdzniej niz w terminie 30 dni od daty otrzymania, i udziela pisemnej
odpowiedzi, a w przypadku niemoznosci ich rozpatrzenia w powyzszym
terminie zawiadamia pisemnie wnoszacego z podaniem przyczyny zwtoki
inowego terminu rozpatrzenia.

4. Z tytutu umowy przystuguje prawo wniesienia skargi do Rzecznika
Ubezpieczonych.

§ 45

1. Niniejsze ogolne warunki wchodzg w zycie z dniem 1 stycznia 2007 roku
i majg zastosowanie do umoéw ubezpieczenia zawieranych poczawszy od
1 lutego 2007 roku.

2. Niniejsze ogolne warunki ubezpieczenia zostaty zatwierdzone uchwatg
nr UZ/491/2006 Zarzadu Powszechnego Zaktadu Ubezpieczen
na Zycie SA zdnia 7 grudnia 2006 roku.



Tabela norm oceny procentowej trwatego uszczerbku

na zdrowiu

Zatgcznik do ogdinych warunkéw ubezpieczenia

A. USZKODZENIA GLOWY

1. Uszkodzenie powilok czaszki (bez uszkodzen
kostnych):
a) uszkodzenie powtok czaszki — w zaleznosci od

rozmiaru, ruchomosci, tkliwosci bliznitp. .............

Pozbawienie owlosienia (w zaleznosci od obszaru):
a) ponizej 25% powierzchni skéry owtosione;j ........
b) od 25% do 75% powierzchni skory owtosione; ..
c) powyzej 75% powierzchni skory owtosionej ......

UWAGA:

W przypadku uzupetienia ubytku skory owtosionej prze-

szczepem skoéry oraz odtworzenia wlasnego owtosienia

nalezy ocenia¢ wg punktu 1 a. W przypadku skutecznej

replantacji skalpu ocenia¢ wg punktu 1a.

2. Uszkodzenie kosci sklepienia i podstawy cza-
szki (wglobienia, szczeliny, fragmentacja) -

w zaleznosciod rozlegtosci uszkodzen:
a) bez wycieku ptynu mézgowo-rdzeniowego ........
b) z nawracajacym ptynotokiem nosowym i/lub
USZNYM oottt

3. Ubytki w kosciach sklepienia czaszki o tacznej
powierzchni — w zaleznosci od rozmiarow:
a) ponizej 10 cm’...
b) od 10 do 50 cm*'
c) powyzej 50 cm’
UWAGA:
Jezeli powstaty ubytek kosci zostat uzupetniony
operacjg plastyczng z dobrym efektem, odsetek trwa-
tego uszczerbku na zdrowiu oceniony za pierwotny
ubytek — nalezy zmniejszy¢ o potowe.
Jezeli przy uszkodzeniach i ubytkach kosci czaszki (poz.
2 i 3) wystepuja jednoczesnie uszkodzenia powtok cza-
szki (poz. 1), nalezy osobno ocenia¢ stopien uszczerbku
za uszkodzenia lub ubytki ko$ci wg poz. 2 lub 3 i osobno
za uszkodzenia powtok czaszki wg poz.1.

4. Powiklania towarzyszace uszkodzeniom wy-
mienionym w poz. 1, 2, 3 w postaci: przewle-
klego zapalenia kosci, ropowicy podczepcowej
leczonej operacyjnie, przepukliny mézgowej —
ocenia si¢ dodatkowo - w zaleznosci od
rodzaju i stopnia powiklan: ....................cccco.

5. Porazenia i niedowlady pochodzenia moézgo-
wego:

a) porazenie potowicze, porazenie konczyn dolnych
uniemozliwiajace samodzielne stanie i chodze-
nie 0—-1° wg skali Lovette'a

b) gteboki niedowtad potowiczy lub obu konczyn
dolnych — znacznie utrudniajgcy sprawnos$é
konczyn 2° lub 2/3° wg skali Lovette'a ...............

c) $redniego stopnia niedowtad potowiczy lub nie-
dowtad obu konczyn dolnych 3° lub 3/4° wg
skali Lovette'a ..........ccoeiiiiiiiiii e

d) nieznacznego stopnia (niewielki, dyskretny)

niedowfad potowiczy lub obu konczyn dolnych
4° lub 4/5° wg skali Lovette'a ..........ccceeeevinens
porazenie konczyny gornej 0-1° wg skali
Lovette'a z niedowtadem konczyny dolnej
3—4° wg skali Lovette'a:

- prawe;j ....
- lewej
f) niedowtad konczyny gornej

e

-

wg skali

3-4°
Lovette'a z porazeniem konczyny dolnej
0-1° wg skali Lovette'a:

- prawe;j .

- lewej.
monoparezy pochodzenia os$rodkowego doty-
czace konczyny gornej 0-1° wg skali Lovette'a:

= PFAWE et

=

9

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

h) monoparezy pochodzenia o$rodkowego doty-
czace konczyny goérnej 2°-2/3° wg skali
Lovette'a:

5 PFAWA e
= JBWA (e

i) monoparezy pochodzenia o$rodkowego doty-

czace konczyny gornej 3—4° wg skali Lovette'a:

j) monoparezy pochodzenia osrodkowego doty-
czace konczyny dolnej 0° wg skali Lovette'a: ....
monoparezy pochodzenia osrodkowego doty-
czgce konczyny dolnej 1-2° wg skali Lovette'a: ..
1) monoparezy pochodzenia o$rodkowego doty-
czace konczyny dolnej 3—4° wg skali Lovette'a ...
UWAGA:
W przypadku wspétistnienia zaburzern mowy o typie
afazji ocenia¢ dodatkowo wg punktu 11, uwzgledniajgc,
Ze catkowity uszczerbek na zdrowiu z tytutu uszko-
dzenia mézgu nie moze przekroczy¢ 100%.
W przypadku wspdtistnienia deficytu ruchowego z inny-
mi objawami organicznego uszkodzenia mézgu nalezy
ocenia¢ wg punktu 9.
W przypadku réznicy w nasileniu niedowtadu pomiedzy
konczynami dolnymi, nalezy ocenia¢ wg punktu 5g od-
dzielnie dla kazdej korniczyny.

=
<

SKALA LOVETTE'A

0° — brak czynnego skurczu migsnia — brak sity
miesniowej,
$lad czynnego skurczu miesnia — 10% — pra-
widtowej sity migsniowej,
wyrazny skurcz migsnia i zdolno$¢ wykona-
nia ruchu przy pomocy i odcigzeniu odcinka
ruchomego — 25% prawidiowej sity mies-
niowej,
zdolno$¢ do wykonywania ruchu czynnego
samodzielnego z pokonaniem cigzkosci
danego odcinka — 50% prawidtowej sity
miesniowe;j,
zdolno$¢ do wykonania czynnego ruchu
z pewnym oporem — 75% prawidtowej sity
migsniowej
prawidtowa sita, tj. zdolnos¢ wykonywania
czynnego ruchu z petnym oporem — 100%
prawidtowej sity miesniowej

1° -

2° -

3° -

6. lzolowane zespoly pozapiramidowe:

a) utrwalony zespdt pozapiramidowy znacznie
utrudniajgcy sprawno$¢ ustroju i wymagajacy
opieki 0SOb trzecich .........cccooiiiiiiiiiiis

b) zespdt pozapiramidowy utrudniajacy sprawnosé
ustroju z zaburzeniami Mowy, itp. ..........ccccccueee

c) zaznaczony zespot pozapiramidowy ..................

7. Zaburzenia réwnowagi i inne poza niedowta-
dem zaburzenia sprawnosci ruchowej (ataksja,
dysmetria, inne objawy zespotu mézdzkowego)
pochodzenia mézgowego:

a) uniemozliwiajgce chodzenie ...........ccceoeeeiennes
b) utrudniajgce w duzym stopniu chodzenie i spra-
WNOSE FTUCNOWE, ...t
c) utrudniajgce w miernym stopniu chodzenie
i SPrawnos$¢ ruChowa, ..........oeeviieeeiiiiiiecieeiene
d) utrudniajace w niewielkim stopniu chodzenie
i SPrawnos$é ruchowa ..........cccccevveeeniiiiecceee

8. Padaczka jako izolowane nastgepstwo uszko-
dzenia mézgu:

a) padaczka z bardzo czestymi napadami — 3 na-

pady w tygodniu i Wi€Cej ........cccovviiiiiiiiiiie

b) padaczkaznapadami—powyzej2 na miesiac.....

c) padaczka z napadami—2imniej na miesiac.......

d) padaczka z napadami o réznej morfologii — bez

utraty przytomnosci ..........occceiiiiiiciiice

Powszechny Zaktad Ubezpieczern na Zycie

Rejonowym dla m.st. Warszawy Xl Wydziat

Spotka

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Akcyjna,
al. Jana Pawia Il 24, 00-133 Warszawa, zarejestrowana w Sadzie

Gospodarczy,

KRS 0000030211, NIP 527-020-60-56, wysokos$¢ kapitatu zaktado-

wego: 295 000 000,00 zt, kapitat wptacony w catosci



Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

UWAGA:

Podstawg rozpoznania padaczki sg: powtarzajgce sie napady
padaczkowe, typowe zmiany EEG, dokumentacja z przebiegu
leczenia, ustalone rozpoznanie przez lekarza leczgcego.

W  przypadku wspétistnienia padaczki z innymi objawami
organicznego uszkodzenia moézgu nalezy ocenia¢ wg pun-
ktu 9.

9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne spowodowane
organicznym uszkodzeniem moézgu (encefalopatie) w zale-
znosci od stopnia zaburzen neurologicznych i psychicz-
nych:

a) ciezkie zaburzenia psychiczne i neurologiczne uniemozli-

wiajgce samodzielng egzystenci@ .........ccccciiiiiiiiiiiiies s 80-100

b) encefalopatia ze zmianami charakterologicznymi i/lub

duzym deficytem neurologicznym ............cccccoiiiiiiiiiiiiiis e, 50-80

c) encefalopatia ze zmianami charakterologicznymi i/lub
deficytem neurologicznym o $rednim nasileniu
d) encefalopatia z niewielkimi zmianami charakterologlcznym|

i/lub niewielkim deficytem neurologicznym ...........ccccocvciiies vveiiiiinenn, 10-30

UWAGA:

Rozpoznanie encefalopatii powinno by¢ potwierdzone wystepowa-
niem deficytu w stanie neurologicznym i psychicznym, udokumen-
towane badaniem psychiatrycznym, psychologicznym i neurologicz-
nym oraz zmiany w obrazie EEG, TK lub NMR.

10. Nerwice i inne utrwalone skargi subiektywne powstate
w nastepstwie urazéw czaszkowo-moézgowych lub po
ciezkim uszkodzenia ciata:

a) skargi subiektywne zwiazane z urazem gtowy lub z cigzkim
uszkodzeniem innych czesci ciata w zaleznosci od stopnia
zaburzen (nawracajace bdle i zawroty glowy, meczliwosc,
nadpobudliwo$¢,ostabienie pamigci, trudnosci w skupieniu

uwagi, bezsennosSC itP.) .....ocveviiiiiii e 1-5

b

-

zespot stresu pourazowego, utrwalone nerwice zwigzane
z urazem czaszkowo-mézgowym lub po cigezkim uszko-
dzeniu ciata — w zaleznosci od stopnia zaburzen, wyma-

gajace statego leczenia psychiatryCznego .........cccccocecciies weieiiiiice 5-20

11. Zaburzenia mowy:
a) afazja catkowita (sensoryczna lub sensoryczno-motory-
czna) z agrafig i aleksjg
b) afazja catkowita motoryczna
c) afazja $redniego i znacznego stopnia utrudnlajaca porozu-
miewanie si¢ .
d) afazja nieznacznego stopnia

12. Zespoly podwzgérzowe i inne zaburzenia wewnatrz-
wydzielnicze pochodzenia osrodkowego (moczéwka pro-
sta, cukrzyca, nadczynnos¢ tarczycy itp.):
a) znacznie uposledzajace czynnos$¢ ustroju
b) nieznacznie uposledzajace czynnos$¢ ustroju

13. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwéw ruchowych
gatki ocznej:

a) z objawami dwojenia obrazu, opadania powieki i zaburze-

niami akomodacji

b) z objawami dwojenia obrazu i opadania powieki ..

c) z objawami dwojenia obrazu bez opadania p0W|ek| .

d) zaburzenia akomodacji lub inne zaburzenia czynnosm

miesni WewnetrznyCh oKa ..o s s 1-15

14. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu tréjdzielne-
go — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

a) czuciowe (W tym neuralgia pourazowa) .........cccccvvevieeiiienis eveeieeieeeiens 1-10

b) ruchowe
c) czuciowo-ruchowe ....

15. Uszkodzenie nerwu twarzowego:
a) obwodowe catkowite z niedomykaniem powieki ..........cccee. veeiiiiiieiiieens
b) obwodowe czesciowe w zaleznosci od nasilenia dolegli-
wosci
c) izolowane uszkodzenie centralne ....
UWAGA:
Wspdtistnienie uszkodzenia nerwu twarzowego z peknigciem ko$ci
skalistej ocenia¢ wg poz. 48.
Uszkodzenie centralne nerwu twarzowego wspdtistniejace z innymi
objawami $wiadczgcymi o uszkodzeniu moézgu ocenia¢ wg punktu
5lub 9.

16. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwéw jezykowo-
gardiowego i btednego — w zaleznosci od stopnia zabu-
rzen mowy, polykania, oddechu, krazenia i przewodu
pokarmowego:

a) niewielkiego stopnia
b) $redniego stopnia ..
c) duzego stopnia

17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu dodatko-

wego w zaleznosci od stopnia uszkodzenia: ..................... i 3-15

18. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu podjezyko-
wego w zaleznosci od stopnia uszkodzenia: ........

UWAGA:

Jezeli uszkodzeniom nerwéw czaszkowych towarzyszg inne uszko-

dzenia mézgu nalezy oceniac¢ wg punktu 9.

19. Uszkodzenia powlok twarzy (blizny i ubytki):
a) oszpecenia bez zaburzen funkcji — w zaleznosci od roz-

miaréw blizn i ubytkdw w powtokach twarzy ...........cccceces i,

b) oszpecenia z miernymi zaburzeniami funkcji — w zalez-
nosci od rozmiaréw blizn i ubytkéw w powtokach twarzy

oraz stopnia zaburzen fUNKC]i ..........cceviiiiiiiiiiiiin e

c) oszpecenia potaczone z duzymi zaburzeniami funkcji —
w zaleznos$ci od rozmiaréw blizn i ubytkéw w powtokach
twarzy oraz stopnia zaburzen funkcji ..........cccccoiiiiiiiiiiiis e

20. Uszkodzenia nosa (w tym ztamania kosci nosa, uszkodze-
nia chrzastki, ubytki czesci migkkich):
a) uszkodzenia nosa bez zaburzen oddychania i powonienia —

blizny i/lub niewielkie znieksztatcenie NOSa ............cccccveiies i

b) uszkodzenie nosa z zaburzeniami oddychania — znaczne-

go stopnia deformacja nosa lub utrata czescinosa ............  .ocooeiiiieeenne

c) uszkodzenia nosa z zaburzeniami oddychania i powonie-

nia — w zaleznos$ci od stopnia zaburzen w oddychaniu i po-

WONENIU ..ottt eee s eenbeeaeenaeneeaa
d) utrata lub zaburzenia powonienia w nastgpstwie uszko-

dzenia przedniego dotu CZaszKi ..........ccoeeveiiiiiiiiiiiiiiii e

e) utrata znacznej czesci nosa lub utrata catkowita (tgcznie
Z KOSCIG NOSA) ...ttt et aeaeeeaee e

UWAGA:
O ile znacznej deformacji nosa towarzyszg blizny nosa ocenia¢
tacznie wg punktu 20.
O ile uszkodzenia nosa, warg, powiek wchodzi w zespét uszkodzen
objetych punktem 19, nalezy stosowa¢ ocene wg tego punktu
(tj. wg punktu19).

21. Uszkodzenia w obrebie zebow:
a) utrata czesciowa korony zeba bez uszkodzen miazgi —

SIEKACZE IUD KHY ... e

b) utrata czgsciowa korony zgba bez uszkodzen miazgi —

POZOSTAIE ZEDY ... e

c) utrata czesciowa korony zeba z uszkodzeniem miazgi —

SIEKACZE TUD KHY ..o s

d) utrata czesciowa korony zeba z uszkodzeniem miazgi —

POZOSTAIE ZEDY ...t e

e) catkowita utrata korony zeba z zachowaniem korzenia —

SIEKACZE TUD KHY ..o e

f) catkowita utrata korony zgba z zachowaniem korzenia —

POZOState ZEDY ....ooviiiiiiiiiie
g) catkowita utrata zeba — siekacze lub kty
h) catkowita utrata zeba — pozostate zeby
i) pourazowe rozchwianie zeba

22. Uszkodzenia (ztamania, zwichniecia) kosci oczodotu,
szczeki, kosci jarzmowej, zuchwy, stawu skroniowo-
zuchwowego - w zaleznosci od przemieszczen, znie-
ksztatcen, niesymetrii zgryzu, uposledzenia zucia, rozwie-
rania jamy ustnej, zaburzen czucia:

a) nieznacznego stopnia ....
b) $redniego stopnia .....
c) znacznego stopnia

UWAGA:

W przypadku urazu oczodotu z dwojeniem obrazu bez zaburzen

ostro$ci wzroku, nalezy oceniac dodatkowo wg punktu 26b, w przy-

padku zaburzen ostro$ci wzroku wedfug tabeli 26a.

W przypadku pojawienia sie duzych deficytow neurologicznych

dotyczgcych unerwienia twarzy orzekac¢ dodatkowo z punktu wia-

Sciwego dla danego nerwu.

Jezeli uszkodzeniom koS$ci twarzoczaszki towarzyszy oszpecenie

oceniac jedynie wg punktu 19.

W przypadku ztamania zuchwy z innymi ko$¢mi twarzoczaszki,

nastepstwa uszkodzen zuchwy ocenia¢ oddzielnie od ztama-

nia pozostatych ko$ci twarzoczaszki — dodatkowo z punktu 22

lub 23.

23. Utrata szczeki lub zuchwy tacznie z oszpeceniem i utratg
zebow — w zaleznosci od wielkosci ubytkéw, oszpecenia
i powiktan:
a) czesciowa ....
b) catkowita

24, Ubytek podniebienia:
a) z zaburzeniami mowy i potykania — w zaleznosci od
StOPNIa ZADUIZEN ..o s
b) z duzymi zaburzeniami mowy i potykania — w zale-
ZnoSci od stopnia Zzaburzen ... e

25. Urazy jezyka, przedsionka jamy ustnej, warg, ubytki —
w zaleznosci od blizn, znieksztatcen, wielkosci ubytkow,
zaburzen mowy, trudnosci w potykaniu:




Procent

uszczerbku
na zdrowiu
a) uszkodzenie jezyka, uszkodzenia przedsionka jamy ustnej,
warg w zaleznosci od wielkosci uszkodzen — zmiany
i ubytki niewielkiego StOPNIA ..........ccovveiiiiiiiiii s e 1-5
b) ubytkijezyka, uszkodzenia przedsionka jamy ustnejiwarg —
zmiany i ubytki $redniego stopnia uposledzajace odzy-
WIBINMIE .ttt ettt et eteenee eabeeenbee e ereas 5-15
c) duze zmiany i ubytki jezyka — upo$ledzajace mowe i odzy-
wianie w zaleznosci 0d StOPNIa .........cooveriiiiieiiicieies e 15-40
d) catkowita utrata JEZYKa .........ccceiiiiiiiii s s 50
B. USZKODZENIA NARZADU WZROKU
26. Obnizenie ostrosci wzroku badz utrata jednego lub obu
oczu:
a) przy obnizeniu ostrosci wzroku lub utracie wzroku jednego
lub obu oczu, trwaty uszczerbek ocenia sie wg ponizszej
tabeli:
Tabela 26a
Ostrosc 10 09 08 07 06 05 04 03 02 01 0

wzroku oka | (10/10) (9/10) (8/10) (7/10) (6/10) (5/10) (4/10) (3/10) (2/10) (1/10)
prawego

Ostrosc¢
wzroku oka
lewego

1,0 (10/10) 0 2,5 5 75 10 125 15 20 25 30 35
0,9 (9/10) 2,5 5 75 10 125 15 20 25 30 35 40
0,8 (8/10) 5 75 10 125 15 20 25 30 35 40 45
0,7 (7/10) 7,5 10 125 15 20 25 30 35 40 45 50
0,6 (6/10) 10 125 15 20 25 30 35 40 45 50 55
0,5 (5/10) 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
0,4 (4/10) 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65
0,3 (3/10) 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70
0,2 (2/10) 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 80
0,1 (1/10) 30 35 40 45 50 55 60 65 70 80 90

Procent trwatego uszczerbku

0 35 40 45 50 55 60 65 70 80 90 100
b) dwojenie obrazu bez zaburzen ostro$ci Wzroku ..........c.ccce. coeiiiiiiieinns 1-10
c) utrata wzroku jednego oka z jednoczesnym wytuszcze-
NIEM Gatki OCZNEJ ......eeiuiiiiiiiiiii e e 38
UWAGA:
Ostro$¢ wzroku zawsze okre$la sie po korekcji szktami, zarébwno
przy zmetnieniu rogowki lub soczewki, jak i przy wspdtistnieniu
uszkodzenia siatkowki lub nerwu wzrokowego.
Warto$¢ uszczerbku w punkcie 26c obejmuje réwniez oszpecenie
zwigzane z wytuszczeniem gatki ocznej.
27. Porazenie nastawnosci (akomodacji) przy braku zaburzen
ostrosci wzroku po korekcji:
Y I (=T TaT=Te [o TN o] - TS 15
D) ODU OCZU ... s s 30

UWAGA:

W przypadku pseudosoczewkowato$ci bez zaburzen ostrosci
wzroku ocenia¢ wg punktu 27, w przypadku nie dajgcych sie
skorygowac zaburzen ostrosci wzroku wg punktu 34.

28. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw tepych:
a) z zaburzeniami OStro$Ci WZroku ..........cccceeviiiieiiiiiiiiciieies wg tabeli 26a
b) z widocznym defektem kosmetycznym Ilub deformacjg
w obrebie gatki ocznej, blizny rogéwki — bez zaburzen ostro-
SCIWZIOKU ... ees seeneeine e ean e 1-5

29. Uszkodzenie gatki ocznej — wskutek urazéw drazacych
oraz nieusunigte ciato obce oczodotu:
a) z zaburzeniami 0Stro$Ci WZIroKuU ........ccccoviiiiiiniiiiiiiiiees e wg tabeli 26a
b) z widocznym defektem kosmetycznym lub deformacja
w obrebie gatki ocznej, blizny rogéwki — bez zaburzen ostro-

SCIUWZIOKU ... e 1-5
c) nieusuniete ciatlo obce wewnatrzgatkowe z obnizeniem

OSrOSCI WZIOKU .....oouviiiiiiiiiiiiici i wg tabeli 26a + 10%
d) nieusuniete ciatlo obce wewnatrzgatkowe bez obnizenia

OSTrOSCI WZIOKU ... s e 10
e) nieusuniete cialo 0bce 0CZOAOIU ........eeiiiiiiiiiiiiiiiiiciies e 1-5

30. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw chemicznych,
termicznych, spowodowanych promieniowaniem elektro-
magnetycznym oraz energia elektryczna:

a) w zalezno$ci od zaburzen ostro$ci Wzroku ...........c.ccceceeenies
b) bez zaburzen ostrosci wzroku ......

31. Koncentryczne zwezenie pola widzenia ocenia¢ wg poniz-
szej tabeli 31 w zaleznosci od — mniej lub bardziej
korzystnej lokalizacji zwezenia pola widzenia:

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Tabela 31
Zwezenie do Przy nienaruszonym | W obu oczach Przy $lepocie
drugim oku drugiego oka
60° 0 0 20-35%
50° 1-5% 10-15% 35-45%
40° 5-10% 15-25% 45-55%
30° 10-15% 25-50% 55-70%
20° 15-20% 50-80% 70-85%
10° 20-25% 80-90% 85-95%
ponizej 10° 25-35% 90-95% 95-100%
32. Potowicze i inne niedowidzenia:
@) AWUSKIONIOWE ...ttt s oenieeee e 60
D) AWUNOSOWE ...t enreeiee e 30
C) JEANOIMIENNE ...ttt eeriee e e 30
d) inne ubytki pola widzenia (Jedn00CZNE) .......cccceiiiiiiiiiiiiiins e, 1-5
33. Bezsoczewkowosc¢ bez wspolistnienia zaburzen ostrosci
wzroku po korekcji:
@) W JEANYM OKU oottt ne eerieeesenenaeeeane e 25
b) W ObU OCZACH ... e 40
UWAGA:
W przypadku gdy wspdtistniejg nie dajgce sie skorygowac zaburze-
nia ostro$ci wzroku ocenia sie dodatkowo wg tabeli 26a z ograni-
czeniem do 35% dla jednego oka i 100% za oba oczy.
34. Pseudosoczewkowos¢ przy wspoétistnieniu nie podda-
jacych sie korekcji zaburzen ostrosci wzroku:
a) W JjednNym OKU .....ccoeiiriiiieieieeeee e wg tabeli 26a w granicach 15-35
b) wobu oczach ..., wg tabeli 26a w granicach 30-100
35. Zaburzenia w droznosci przewodoéw tzowych (izawienie) —
w zaleznosci od stopnia i natezenia:
@) W JEANYM OKU ..ottt eabeaneeneesneeneens 5-10
D) W 0bU OCZACK ..o e 10-15
36. Odwarstwienie siatkowki jednego oka — ocenia¢ wg tabeli
26ai 31 nie MNiej NiZ: ... 15
37. Jaskra:
a) bez zaburzen pola widzenia i 0Stro$ci Wzroku ..........cccccceeee coiiiiiiiieceee 2
b) z zaburzeniem pola widzenia i ostrosci wzroku ocenia¢ wg
tabeli ostrosci wzroku (poz. 26a) oraz tabeli koncentry-
cznego zwezenia pola widzenia (poz. 31), z tym zastrzeze-
niem, ze ogdélny procent uszczerbku nie moze wynosi¢
wigcej niz 35% za jedno oko i 100% za oba oczy.
38. Wytrzeszcz tetnigcy — w zaleznosci od stopnia: ............cc..  cveeeiiies 50-100
39. Zaéma urazowa — ocenia¢ wg tabeli ostrosci wzroku
(poz. 26a).
40. Przewlekle zapalenie spojowek, uszkodzenia powiek
(oparzenia, urazy itp.) :
a) NieWIelKie ZMIANY ......c.ooiiiiiii e e 1-5
b) duze zmiany, blizny i zrosty powiek powodujace niedomy-
KaINOSE ... e 5-10
UWAGA:

Suma orzeczonego uszczerbku na zdrowiu z tytutu uszkodzen
poszczegdlnych struktur oka nie moze przekroczy¢ wartosci
uszczerbku przewidzianej za catkowitg utrate wzroku w jednym oku
(35%) lub w obu oczach (100%).

Jezeli uraz powiek wchodzi w sktad uszkodzen innych cze$ci
twarzy ocenia¢ wedtug punktu 19 lub 22.

C. USZKODZENIA NARZADU StUCHU

41. Uposledzenie ostrosci stuchu,
a) Przy uposledzeniu ostrosci stuchu, trwaty uszczerbek
ocenia si¢ wg nizej podanej tabeli:

Tabela 41a

Obliczanie procentowego uszczerbku na zdrowiu z tytutu utraty stuchu wg Rosera
(w mod.)

Ucho prawe 0-25dB 26-40 dB 41-70 dB pow. 70 dB
Ucho lewe

0-25dB 0 5% 10% 20%
26-40 dB 5% 15% 20% 30%
41-70 dB 10% 20% 30% 40%
pow. 70 dB 20% 30% 40% 50%



Procent
uszczerbku
na zdrowiu

UWAGA:

Oblicza sie oddzielnie $rednig dla ucha prawego i lewego biorgc
pod uwage czestotliwosci dla 500, 1000 i 2000 Hz. Jezeli roznica
pomiedzy wartosciami dla 500 Hz i 2000 HZ jest wigksza niz 40 dB,
ubytek stuchu wylicza sie jako S$rednig z czterech progéw: 500,
1000, 2000 i 4000 Hz. Jezeli réznica pomiedzy warto$ciami dla
500 Hz i 2000 Hz jest wigksza niz 40 dB, ale prog styszalnosci dla
4000 Hz jest lepszy niz dla 2000 Hz, ubytek stuchu wylicza sie jako
Srednig z trzech progéw 500, 1000, 4000 Hz

b) pourazowe szumy uszne — w zaleznosci od stopnia nasi-
JENIA .t

UWAGA:

Jezeli szum uszny towarzyszy deficytowi stuchu nalezy ocenia¢
wytgcznie wedtug tabeli 41a, natomiast jezeli towarzyszy zaburze-
niom réwnowagi to ocenia¢ wg punktu 47.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

Urazy malzowiny usznej:
a) znieksztatcenie matzowiny (blizny, oparzenia i odmrozenia)
lub utrata czesci matzowiny — w zaleznos$ci od stopnia
uszkodzen
b) catkowita utrata jednej matzowiny
c) catkowita utrata obu matzowin

Zwezenie lub zarosniecie zewnetrznego przewodu stu-
chowego - jednostronne lub obustronne z ostabieniem
lub przytepieniem stuchu: ................cocoiiiiiiice ocenia¢ wg tabeli 41a

Przewlekle ropne zapalenie ucha srodkowego:
a) jednostronne ....
b) obustronne

Przewlekle ropne zapalenie ucha srodkowego powiktane
perlakiem, préchnica kosci lub polipem ucha — w zalezno-
$ci od stopnia powiklan:

a) jednostronne ...
b) obustronne

Uszkodzenie ucha srodkowego, btony bebenkowej, koste-

czek stuchowych:

a) bez uposledzenia stuchu, w zaleznosci od blizn, znie-
ksztatcen

b) z uposledzeniem stuchu

Uszkodzenie ucha wewnetrznego:
a) zuszkodzeniem czes$ci SHUChOWE] .........ccovvivviiiiiiiinen, Ocenia¢ wg tabeli41a
b) z uszkodzeniem czesci statycznej (zawroty gtowy, nud-

nosci, niewielkie zaburzenia rownowagi) .........c.ccccviiiiiis i, 1-20
c) z uszkodzeniem czesci statycznej (zawroty gtowy, zabu-

rzenia réwnowagi utrudniajgce poruszanie sie, nudnosci,

WYIMHOTY) ottt ettt enies eeeeneeenteeeneas 20-50
d) z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej — w zale-

znos$ci od stopnia USZKOAZENIA ..........ccevirieiiiiiiciiiinieie e 30-60

Uszkodzenie nerwu twarzowego lacznie z peknigciem
kosci skalistej:

a) jednostronne — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia .........
D) AWUSEIONNE ..o

USZKODZENIA SZYI, KRTANI, TCHAWICY
| PRZELYKU

Uszkodzenie gardta z uposledzeniem funkcji ......................

Uszkodzenie lub zwezenie krtani, uszkodzenie nerwéw

krtaniowych, pozwalajace na obchodzenie si¢ bez rurki

tchawiczej — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

a) niewielka okresowa dusznos¢, chrypka ...........cccccoveeiinnns

b) $wist krtaniowy, duszno$¢ przy umiarkowanych wysitkach,
ZachlyStyWanie Si€ ..........ccooiiiiiiiniiicese e

Uszkodzenie krtani, powodujace koniecznos¢ statego
noszenia rurki tchawiczej:

a) z zaburzeniami gtosu — w zaleznosci od stopnia
b) z bezgtosem

Uszkodzenie tchawicy — w zaleznosci od stopnia jej zwezenia:
a) bez niewydolnos$ci oddechowej .
b) duszno$¢ w trakcie wysitku fizycznego
c) dusznos$¢ w trakcie chodzenia po poziomym odcmku drogl
wymagajaca okresowego zatrzymania sie w celu nabrania

POWIBIIZA ..ttt se s abee e e 20-40
d) duze zwezenie potwierdzone badaniem bronchoskopo-

WYM Z dUSZNOSCig SPOCZYNKOWE, ......cvverviiieieeiiinieeiesiesireiee eeeieeiesieeneas 40-60
Uszkodzenie przetyku :
a) ze zwezeniem bez zaburzen w 0dZywianiu .........cccccvieiieiis weviieiieeee 1-5
b) z czesciowymi trudnosciami w odzywianiu — w zaleznosci

od stopnia upo$ledzenia stanu odzywiania ............cccocviiis eeeeiiieeen, 5-30

c) odzywianie tylko plynami ...........ccceiiiiiieiiiie e
d) catkowitg niedrozno$¢ przetyku ze statg przetoka zotad-

KOWE, 1.ttt e n
54. Uszkodzenie tkanek migkkich skory, migsni, naczyn —
w zaleznosci od blizn, ruchomosci szyi, ustawienia

glowy:
a) zmiany niewielkiego StOPNIa .........cccovreiieiiiieeie e
b) zmiany $redniego Stopnia ...........ccceeeiiiiiiiiiii
c) rozlegte blizny, w znacznym stopniu ograniczona rucho-
mos$¢ szyi z niesymetrycznym ustawieniem gtowy ..............
UWAGA:
Uszkodzenie tkanek miekkich z jednoczesnym uszkodzeniem
kregostupa szyjnego — ocenia¢ wg punktu 89.

E. USZKODZENIA KLATKI PIERSIOWEJ
I ICH NASTEPSTWA

55. Urazy czesci miekkich klatki piersiowej, grzbietu -
w zaleznosci od znieksztalcenia, rozlegtosci blizn, ubyt-
kow miesni i stopnia uposledzenia oddychania:

a) znieksztatcenia, ubytki i blizny nie ograniczajace rucho-
mosci klatki piersiowej ...........ccccviciiiiiiiiiiiiiccc e
b) mierne ograniczenie ruchomosci klatki piersiowej — blizny,
ubytki miesniowe z niewielkim zmniejszeniem wydolnosci
OdAECROWE] ...
c) s$redniego stopnia ograniczenie ruchomosci klatki piersio-
wej — blizny, ubytki miesniowe ze $rednim zmniejszeniem
wydoInosci 0ddeChOWe] ..........cccueviiiiiiiiiieiciiiccceece
d) znacznego stopnia ograniczenie ruchomosci klatki pier-
siowej, rozlegte $ciggajace blizny, duze ubytki miesniowe
ze znacznym zmniejszeniem wydolno$ci oddechowe; ........

UWAGA:

Stopnie upos$ledzenia wydolno$ci oddechowej zawarte sq w uwa-

dze po punkcie 62.

56. Utrata brodawki:
a) czesciowa w zaleznosci od rozlegtosci blizn
b) catkowita utrata brodawki — w zaleznosci od ptci i wieku ...
UWAGA:
Stopienr uszczerbku na zdrowiu po catkowitej utracie brodawki
oceniac¢ rowniez wg przewidywanej utraty funkcji.

57. Uszkodzenie lub utrata sutka w zaleznosci od wielkosci
ubytkow i blizn:
a) czesciowe uszkodzenie lub czesciowa utrata w zaleznosci
0od WielkoSCi UDYLKU ......ocuviiiiiiiii
b) catkowita utrata sutka — w zaleznosci od pici i wieku ..........
c) utrata sutka z czescig migsnia piersiowego w zaleznosci
Od PICT T WIBKU ..o
UWAGA:
Stopien uszczerbku na zdrowiu po catkowitej utracie sutka ocenia¢
réwniez wg przewidywanej utraty funkcji.

58. Ztamania zeber:
a) zebra —bez znieksztatcen ...
b) zeber — bez znieksztatcen, bez zmniejszenia wydolnosci
OdAECROWE] ...
c) zebra lub zeber z obecnoscig znieksztatcen i bez zmniej-
szenia wydolnosci oddechowej ............ccceeiviiiciiiicce
d) zlamania Zzeber z miernym ograniczeniem ruchomosci
klatki piersiowej — z niewielkiego stopnia zmniejszeniem
wydolno$ci 0ddeChOWE] .........cceviiiiiiiiieieeeeee e
ztamania zeber ze $redniego stopnia ograniczeniem
ruchomosci klatki piersiowej — ze $redniego stopnia
zmniejszeniem wydolno$ci oddechowej ...........cccccvveeienene
f) zlamania Zzeber ze znacznego stopnia ograniczeniem
ruchomosci klatki piersiowej, ze znacznym zmniejszeniem
wydolnos$ci 0ddeChOWe; ...........c.cceviiiiiiiiiiiiecc e
UWAGA:
Stopnie upos$ledzenia wydolno$ci oddechowej zawarte sq w uwa-
dze po punkcie 62.

e

-

59. Ztamanie mostka:
a) bez znieksztatcen
b) z obecnoscia znieksztatcen

60. Ztamania zeber lub mostka powiklane przewleklym zapa-
leniem kosci, obecnoscia cial obcych (z wyjatkiem ciat
obcych zwigzanych z zastosowaniem technik opera-
cyjnych), przetokami — ocenia si¢ wg poz. 58-59, zwie-
kszajac stopien uszczerbku — w zaleznosci od stopnia
powiktan i uposledzenia funkcji o: ...

61. Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty optucnowe, uszkodze-
nie tkanki ptucnej, ubytki tkanki ptucnej, ciata obce itp.):

a) uszkodzenie ptuc i optucnej bez cech niewydolnosci

OddECHOWE] ...

Procent
uszczerbku
na zdrowiu




Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

b) z objawami niewydolnosci oddechowej niewielkiego stop-
nia ...
c) z objawami niew p-
nia

62. Uszkodzenie tkanki ptucnej powiktane przetokami
oskrzelowymi, ropniem ptuc — w zaleznosci od stopnia

niewydolnosci oddechowej: ... 40-80

UWAGA:

Przy ocenie wg punktow 55, 58, 61 | 62 poza badaniem
rentgenowskim, uszkodzenia tkanki ptucnej i stopnie niewydolnosci
oddechowej muszg by¢ potwierdzone badaniem spirometrycznym
i/lub badaniem gazometrycznym.

W przypadku gdy nastepstwa obrazen klatki piersiowej sq oceniane
Z Kilku punktéw tabeli, a niewydolno$c¢ oddechowa towarzyszy tym
nastepstwom, trwaty uszczerbek na zdrowiu wynikajgcy ze stopnia
niewydolno$ci oddechowej ustala sie wyfgcznie w oparciu o jeden
z tych punktéw.

STOPNIE UPOSLEDZENIA WYDOLNOSCI

ODDECHOWEJ:

- niewielkiego stopnia zmniejszenie wydolnosci oddecho
wej — VC 70-80%, FEV1 70-80%, FEV1%VC 70-80% —
w odniesieniu do wartosci naleznych,

- $redniego stopnia zmniejszenie wydolnosci oddechowej —
VC 50-70%, FEV1 50-70%, FEV1%VC 50-70% -
w odniesieniu do wartosci naleznych,

- znaczne zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC poni-
zej 50%, FEV1 ponizej 50%, FEV1%VC ponizej 50% —
w odniesieniu do wartosci naleznych.

63. Uszkodzenie serca lub osierdzia:
a) z wydolnym uktadem krazenia, EF powyzej 55%, powyzej

10 MET, bez zaburzen KUrczliwosCi ...........ccccceuiiiniiiiiiiis e 5-10

b) klasa NYHA , EF 50-55%, powyzej 10 MET, niewielkie
zaburzenia kurczliwosci ...
c) Il klasa NYHA, EF 45%-55% 7-10 MET, umiarkowane

zaburzenia KUrCZIIWOSCI ..........coiiiiiiiiiiiieeie e areeeiee e 20-40
d) lll klasa NYHA, EF 35%—45 %, 5-7 MET, nasilone zabu-
1ZEeNia KUFCZIIWOSC .....coiiiiiiiicii e e 40-60
e) IV klasa NYHA, EF <35%, ponizej 5 MET, znaczne zabu-
rZEeNIA KUFCZIIWOSCI ....ooiiiiiiieiii et et 60-90
UWAGA:

Stopieri  wydolno$ci uktadu krgzenia musi by¢ oceniony na
podstawie badania klinicznego, badarn obrazowych serca i/lub
badania EKG wysitkowego. Przy zaliczaniu nastepstw do
poszczegdlnych podpunktéw, muszg byc¢ spetnione co najmniej
dwa kryteria.

KLASYFIKACJA NYHA - KLASYFIKACJA NOWOJORSKIEGO
TOWARZYSTWA KARDIOLOGICZNEGO WYROZNIA
NASTEPUJACE STANY CZYNNOSCIOWE SERCA:

Klasa l. | Choroba serca bez ograniczenia fizycznej aktywnosci. Podstawowa
aktywnosc¢ fizyczna nie powoduje zmeczenia, dusznosci, kotatania serca
i béléw wiencowych.

Klasa Ill. Choroba serca powodujgca niewielkie ograniczenia aktywnosci fizycznej.

Dobre samopoczucie w spoczynku. Podstawowa aktywno$¢ powoduje
zmeczenie, dusznos$é, kotatanie serca, boéle wiencowe.

Klasa lll.  Choroba serca powodujaca ograniczenie aktywnosci fizycznej. Dobre
samopoczucie w spoczynku. Mniejsza niz podstawowa aktywnos$c¢

fizyczna powoduje zmeczenie, dusznos¢, kotatanie serca, béle wiericowe.

Klasa IV. Choroba serca, ktdra przy jakiejkolwiek aktywnosci fizycznej wywotuje
dyskomfort. Objawy niewydolnosci serca lub niewydolnos$ci wiencowe;j

moga wystepowac¢ nawet w spoczynku. Jesli zostanie podjeta jakakolwiek

aktywnos¢ fizyczna, wzrasta dyskomfort.

DEFINICJA EF FRAKCJA WYRZUTOWA LEWEJ KOMORY:
Frakcja wyrzutowa lewej komory — ilo$¢ krwi wyptywajaca z lewej
komory do ukfadu krazenia podczas skurczu serca. Frakcja
wyrzutowa jest zwykle wyrazana w procentach, jako stosunek
objetosci krwi wyptywajacej w czasie skurczu z lewej komory do
catkowitej objetosci lewej komory. Frakcja wyrzutowa okresla
zdolnos¢ serca do skurczu i jest wyktadnikiem wydolnosci serca.
W przypadku choroby serca prowadzacej do jego niewydolnosci,
frakcja wyrzutowa wynosi zwykle ponizej 50%.

DEFINICJA ROWNOWAZNIKA METABOLICZNEGO MET,
STOSOWANEGO PRZY OCENIE PROBY WYSILKOWEJ:

MET-y (MET - rownowaznik metaboliczny jest jednostkg spoczyn-
kowego poboru tlenu, ok. 3,5 ml tlenu na kilogram masy ciata na
minutg) uzyskuje sie, dzielac objgtos¢ tlenu (w ml/min) przez
iloczyn: masy ciata (w kg) x 3,5. Liczbe 3,5 przyjmuje si¢ jako
warto$¢ odpowiadajaca zuzyciu tlenu w spoczynku i wyraza w mili-
litrach tlenu na kilogram masy ciata na minute.

64. Uszkodzenia przepony — rozerwanie przepony, przepu-
kliny przeponowe — w zaleznosci od stopnia zaburzen
funkcji przewodu pokarmowego, oddychania i krazenia:
a) bez zaburzen funkcji — np. po leczeniu operacyjnym ..........
b) zaburzenia niewielkiego stopnia ..............ccccoiiiiiiiiicine
c) zaburzenia $redniego stopnia
d) zaburzenia duzego stopnia

F. USZKODZENIA BRZUCHA | ICH NASTEPSTWA

65. Uszkodzenia powlok jamy brzusznej (przepukliny
urazowe, przetoki, blizny itp.), okolicy ledzwiowej
i krzyzowej — w zaleznosci od charakteru blizn, ubytkéw,
umiejscowienia i rozmiaréw uszkodzenia:
a) blizny, niewielkie ubytki tkanek ..............cccocviiiieiiiiiienee
b) rozlegte przerosnigte, $ciggajace blizny, ubytki migsniowe,
przetrwate przepukliny
c) przetoki
UWAGA:
Za przepukliny urazowe uwaza sie przepukliny spowodowane
pourazowym uszkodzeniem powtok brzusznych (np. po rozerwaniu
miesni powtok brzusznych. Nie podlegajg orzekaniu przy ustalaniu
nastepstw nieszczesliwego wypadku przepukliny do ujawnienia
ktérych doszto w wyniku wysitku fizycznego lub dzwigniecia
ciezaru.

66. Uszkodzenia zotadka, jelit, sieci, krezki jelita:

a) bez zaburzen funkcji przewodu pokarmowego ....................

b) z niewielkiego stopnia zaburzeniami funkcji i dostatecznym
stanem odzywiania .........ccccoviiiiiiiiie

c) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzy-
wiania — w zaleznosci od stopnia zaburzen i stanu
OAZYWIANIA ...t

d) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzy-
wiania — odzywianie jedynie pozajelitowe

67. Przetoki jelitowe, katlowe i odbyt sztuczny — w zaleznosci
od mozliwosci zaopatrzenia sprzetem stomijnym i miej-
scowych powiktan przetoki:

a) jelita cienkiego
b) jelita grubego

68. Uszkodzenie duzych naczyn krwionosnych jamy brzusz-
nej i miednicy nie powodujace uposledzenia funkcji
innych narzadéw w zaleznosci od rozlegtosci uszko-
dzenia NACZYN: .........cooiiiiiii e

69. Uszkodzenie odbytu, zwieracza odbytu:
a) blizny, zwezenia, niewielkie dolegliwosCi ............ccccveeieenen.
b) powodujace state, catkowite nietrzymanie katu i gazéw ......

70. Uszkodzenia odbytnicy
a) petnoscienne uszkodzenie — bez zaburzen funkcji
b) wypadanie btony SIUZOWE] .........ccccocveiiiiiiiiiiiiieeeeee,
c) wypadanie odbytnicy w zalezno$ci od stopnia wypa-
daANIA .

71. Uszkodzenia sledziony:
a) leczone zachowawczo (krwiak, pekniecie narzadu -
potwierdzone badaniem obrazowym) .............cccccoiiiiinne

b) leczone operacyjnie z zachowaniem narzadu ...

c) utrata u os6b powyzej 18 roku zycia

d) utrata u osob ponizej 18 roku zycia

72. Uszkodzenie watroby i przewodéw zétciowych, peche-
rzyka zétciowego lub trzustki — w zaleznosci od powiktan

i zaburzen funkcji:
a) bez zaburzen funkcjonalnych, utrata pecherzyka zotcio-
WEGO ettt ettt bbbttt
b) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu A wg
Childa-Pugha, zaburzenia czynnosci zewnatrzwydziel-
niczej trzustki niewielkiego stopnia lub utrata czesci

narzadu .
c) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu B wg
Childa-Pugha, zaburzenia czynnos$ci zewnatrz- i wewnatrz-
wydzielniczej trzustki $redniego stopnia lub utrata
zZnacznej €z€SCi NArZaAAU ........cceeeeeiieeeieeieeeee s
d) zaburzenia czynno$ci watroby w stopniu C wg

Childa-Pugha, ciezkie zaburzenia czynnosci zewnatrz-
i wewnatrzwydzielniczej trzustki ............ccccceeiiiiiiiiiiiis
UWAGA:
Przetoke trzustkowg ocenia¢ wg ilosci wydzielanej tresci, stopnia
wydolno$ci zewnatrzwydzielniczej oraz zmian wtérnych powfok
Jjamy brzusznej wg punktu 72b-d.
Przetoke zofciowq ocenia¢ wg ilosci wydzielanej tresci oraz zmian
wtérnych powtok brzusznych wg punktu 72b-d.
Zwezenia drég zofciowych orzeka¢ wg czestosci nawrotow zapalen
drég zétciowych oraz zmian wtérnych w watrobie wg punktu 72b-d.




KLASYFIKACJA CHILDA-PUGHA - w odniesieniu do wartosci
naleznych

Parametr Liczba punktow
1 2
Albumina (g/dl) w sur. >3,5 2,8-3,5
Bilirubina (umol/l) w sur. <25 25-40
Czas protrombinowy (sek. <4 4-6
ponad norme)
Wodobrzusze brak niewielkie
Nasilenie encefalopatii brak I-11°

GRUPA A — 5-6 pkt, GRUPAB — 7-9 pkt, GRUPA C — 10-15 pkt

G. USZKODZENIA NARZADOW MOCZOWO-PLCIOWYCH

73. Uszkodzenie nerek:
a) uszkodzenie nerki bez zaburzen funkgcji (krwiak, pekniecie
narzadu — potwierdzone badaniem obrazowym) .................
b) uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek powodujace
uposledzenie ich funkcji — w zaleznosci od stopnia
uposledzenia funKCji .........cooviiiiiiiiicc

74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidiowo
dzialajace]: ..o

75. Utrata jednej nerki przy uposledzeniu funkcjonowania
drugiej nerki — w zaleznosci od stopnia uposledzenia
funkcji pozostatej nerki: ...............ccoooooiiiiii

76. Uszkodzenie moczowodu, powodujace zwezenie jego
Swiatta:
a) nie powodujace zaburzen funkcji ....
b) z zaburzeniem funkcji uktadu moczowego

77. Uszkodzenie pecherza — w zaleznosci od stopnia zmniej-
szenia jego pojemnosci, zaburzen w oddawaniu moczu,
przewlektych stanéw zapalnych:

a) bez zaburzen funkcji ........c.cccceiiiiiiiiii
b) niewielkiego i $redniego stopnia zaburzenia funkgji ..
c) znacznego stopnia zaburzenia funkgji

78. Przetoki gérnych drég moczowych, pecherza moczo-
wego i cewki moczowej:

a) uposledzajace jakos$¢ zycia (w zaleznosci od mozliwosci

i sposobu zaopatrzenia przetoki i innych zaburzen wtér-

nych) w stopniu $rednim ............cccoceiiiiiiiiie e

b) uposledzajace jako$¢ zycia (w zaleznosci od mozliwosci

i sposobu zaopatrzenia przetoki i innych zaburzen wtér-

nych) W Stopniu ZNACZNYM ......ccviieiiiniiiee e

79. Zwezenia cewki moczowej:
a) powodujace trudnosci w oddawaniu moczu, bez nawra-
cajgcych zakazen
b) z nawracajacymi zakazeniami
C) z nietrzymaniem moczu lub zaleganiem moczu ....
UWAGA:
Stopien zaburzen w oddawaniu moczu powinien by¢ potwierdzony
badaniami urodynamicznymi.

80. Utrata pracia: .............cooooiiiiii e

81. Uszkodzenie lub czesciowa utrata pracia — w zaleznosci
od stopnia uszkodzenia i zaburzenia funkgcji: ......................

82. Uszkodzenie lub utrata jednego jadra, jajnika oraz
pozostalych struktur ukladu rozrodczego (nie ujetych
w pozostatych punktach tabeli) — w zaleznosci od stopnia
uszkodzenia i uposledzenia funkcji: .............ccccoooiiiiinn,

83. Utrata obu jader lub obu jajnikéw: ....

84. Pourazowy wodniak jadra:
a) wyleczony operacyjnie .
b) w zaleznosci od nasilenia zmian

85. Utrata lub uszkodzenie macicy:
a) uszkodzenie lub czesciowa utrata
b) utrata w wieku do 50 lat
c) utrata w wieku powyzej 50 lat ...

86. Uszkodzenie krocza, worka mosznowego, sromu, pochwy,
posladkow:
a) blizny, ubytki, deformacje ...
b) wypadanie pochwy ..........
c) wypadanie pochwy i macicy ..

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

<2,8
>40
>6

nasilone
-1ve

H. OSTRE ZATRUCIA, NAGLE DZIALANIA CZYNNIKOW
CHEMICZNYCH, FIZYCZNYCH | BIOLOGICZNYCH

87. Nagle zatrucia gazami oraz substancjami i produktami
chemicznymi:
a) ze stwierdzong utratg przytomnosci, obserwacja szpitalng
lecz bez trwatych wtérnych powiktan ...........ccccoeoeiiiiinnns
b) powodujgce trwate upos$ledzenie funkcji narzadéw lub
uktadow w stopniu $rednim ..........cccoeiiieieiinie e
c) powodujace trwate uposledzenie funkcji narzadéw lub
uktadéw w stopniu znacznym — ocenia¢ wedtug pozyciji
odpowiednich dla danego narzadu lub uktadu.
d) uszkodzenie uktadu krwiotwdrczego ..........ccccocevriieeiinaiinenns

88. Inne nastepstwa zatru¢ oraz ogélne nastepstwa dziatania
czynnikéw chemicznych, fizycznych i biologicznych
(porazenia pradem, porazenia piorunem, nastepstwa
ukaszen) — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

a) ze stwierdzong utratg przytomnosci, obserwacja szpitalng
lecz bez trwatych wtérnych powiktan ...

b) powodujace trwate uposledzenie funkcji narzadéw Ilub
uktadow w stopniu Srednim ..o

c) powodujace trwate uposledzenie funkcji narzadéw lub
uktadéw w stopniu znacznym — ocenia¢ wedtug pozycji
odpowiednich dla danego narzadu lub uktadu.

UWAGA:

Uszkodzenie wzroku i stuchu ocenia¢ wg odpowiednich tabel 26a,

31, 41.

Miejscowe nastepstwa dziatania czynnikéw chemicznych, fizycz-

nych i biologicznych ocenia¢ wedtug punktéw odpowiednich dla

danej okolicy ciata.

I USZKODZENIA KREGOSLUPA, RDZENIA KREGOWEGO
I ICH NASTEPSTWA

89. Uszkodzenie kregostupa w odcinku szyjnym:

a) skrecenie, sttuczenie, niewielkie uszkodzenie aparatu
wiezadlowego — z przemieszczeniem kregéw ponizej
3 mm lub niestabilno$¢ katowa ponizej 12° — w zaleznosci
od stopnia zaburzenia ruchomos$ci ..........cccevvveeiieiiceiinis
ze ztamaniem blaszki granicznej lub kompresjg trzonu
kregu do 25 % wysokosci kregu, inne ztamanie kregu
powodujgce znieksztatcenie $redniego stopnia, podwich-
nigcie (potwierdzone czynnosciowymi badaniami RTG),
stan po usunigciu jadra miazdzystego, usztywnienie
operacyjne — w zaleznosci od stopnia zaburzenia rucho-
MOSCI .. s
ztamanie z kompresjg trzonu powyzej 25%, inne ztamanie
kregu powodujace znieksztatcenie duzego stopnia,
zwichniecie, usztywnienie operacyjne - w zaleznosci od
stopnia zaburzenia ruchomosCi ...........ccccevviiieeiiiiicceiee e

d) catkowite zesztywnienie z niekorzystnym ustawieniem

gtowy .
UWAGA:
Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz jednego
Jjadra miazdzystego — ocenia¢ wedfug punktu 89b lub ¢ w zale-
znosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia ruchomosci.

Jezeli jedyng przyczyng ograniczenia ruchomosci kregostupa
szyjnego jest zespot bolowy korzeniowy orzekac¢ wytacznie wedfug
pozycji 95.

b

-

C

-

90. Uszkodzenie kregostupa w odcinku

(Th1-Th11):

a) ztamanie blaszki granicznej lub kompresja trzonu kregu do
25% wysokosci kregu, inne ztamanie kregu powodujace
znieksztatcenie sredniego stopnia, stan po usunieciu jadra
miazdzystego — w zaleznos$ci od stopnia zaburzenia rucho-
IMNOSCH .ttt ettt ettt
ztamanie z kompresjq trzonu powyzej 25%, inne ztamanie
kregu powodujace znieksztatcenie duzego stopnia, zwich-
nigcie, usztywnienie operacyjne — w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruchomosci ..
catkowite zesztywnienie — w zaleznosci od ustawienia
KregoStUPA ....c.viiiiiiiieiie i
UWAGA:
Ztamanie wigcej niz jednego kregu lub usunigcie wiecej niz jednego
Jjadra miazdzystego — ocenia¢ wedftug punktu 90b lub ¢ w zale-
znosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia ruchomosci.

piersiowym

b

-

C

-

91. Uszkodzenie kregostupa w odcinku piersiowym i ledz-
wiowym (Th12 - L5):

a) skrecenie, sttuczenie, z niewielkim uszkodzeniem aparatu
wigzadlowego — w zaleznosci od stopnia zaburzenia
FUCNOMOSCI ...

b) ztamanie blaszki granicznej lub kompresja trzonu kregu do
25% wysokosci kregu, inne ztamanie kregu powodujace
znieksztatcenie sredniego stopnia, stan po usunieciu jadra

Procent
uszczerbku
na zdrowiu




Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu

miazdzystego — w zaleznosci od stopnia zaburzenia
ruchomosci
c) zlamanie z kompresjg trzonu powyzej 6, inne ztamanie
kregu powodujace znieksztatcenie duzego stopnia,
zwichniecie, usztywnienie operacyjne — w zaleznosci od
stopnia zaburzenia ruchomosci ............cccoovvveiiiiiciciee,
d) zesztywnienie — w zalezno$ci od ustawienia krego-

SHUP@ <.

UWAGA:

Jezeli ztamaniu Th12 towarzyszy ztamanie sgsiedniego kregu

w odcinku piersiowym, oceniac¢ wedfug punktu 91 tabeli.

Ztamanie wigcej niz jednego Kregu lub usunigcie wiecej niz jednego

Jjadra miazdzystego — ocenia¢ wedftug punktu 91b lub ¢, w zale-

znosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia ruchomosci.

Jezeli jedyng przyczyng ograniczenia ruchomosci kregostupa

ledzwiowego jest zespot bolowy korzeniowy ocenia¢ wytgcznie

wedtug punktu 95.

Kregozmyk rzekomy (zwyrodnieniowy) i prawdziwy (na tle krego-

szczeliny) nie jest traktowany jako nastepstwo nieszczesliwego

wypadku.

92. Izolowane zlamanie wyrostkéw poprzecznych lub osci-
stych kregu, kosci guzicznej:
a) ztamanie jednego wyrostka poprzecznego lub oscistego
kregu, ztamanie Ko$Ci QUZICZNE] ..........cccvvveiiiiiciiiiiie
b) mnogie ztamanie wyrostkéw poprzecznych lub oscistych
kregéw (w zaleznosci od liczby, stopnia przemieszczenia
i ograniczenia ruchomosci kregostupa) ..........cccccceeviiiieennns
UWAGA:
W przypadku istnienia zespotu bélowego guzicznego w zwigzku ze
sttuczeniem lub ztamaniem ko$ci guzicznej ocenia¢ wytgcznie wg
punktu 95h.

93. Uszkodzenia kregostupa powiktane zapaleniem kregéw,
obecnoscia cialta obcego (z wyjatkiem cial obcych
zwigzanych z zastosowaniem technik operacyjnych) itp. —
ocenia sie¢ wg poz. 89-92, zwigkszajac stopien
USZCZEIBKU O ...

94. Uszkodzenie rdzenia kregowego:

a) porazenie konczyn gornych i /lub dolnych 0-1° w skali
Lovette'a, gteboki niedowtad czterokonczynowy 2° w skali
Lovette'a , zespdt Brown-Sequarda, bedacy nastepstwem
potowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku szyjnym
z porazeniem konczyn 0-1° w skali Lovette'a ......................
gteboki niedowtad konczyn goérnych lub dolnych -
2° w skali Lovette'a, niedowtad czterokonczynowy
3° w skali Lovette'a, zespét Brown-Sequarda, bedacy
nastepstwem potowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku
szyjnym z niedowtadem konczyn 2° w skali Lovette'a .........
Sredniego stopnia niedowtad konczyn gérnych lub dol-
nych — 3° w skali Lovette'a, zesp6t Brown-Sequarda,
bedacy nastepstwem potowiczego uszkodzenia rdzenia
w odcinku szyjnym z niedowtadem konczyn 3° w skali
Lovette'a, lub potowicze uszkodzenie rdzenia w odcinku
piersiowym — z niedowtadem konczyny dolnej 0-2° w skali
LOVEHE'A ...
niewielki niedowtad konczyn gérnych i/llub dolnych —
4° w skali Lovette'a z zaburzeniami ze strony zwieraczy
i zaburzeniami ze strony narzadéw piciowych, zespoét
Brown-Sequarda, bedacy nastepstwem potowiczego
uszkodzenia rdzenia w odcinku szyjnym z niedowtadem
konczyn 4° w skali Lovette'a lub potowicze uszkodzenie
rdzenia w odcinku piersiowym — z niedowtadem konczyny
dolnej 3-4° w skali Lovette'a, izolowane zaburzenia ze
strony zwieraczy i narzadoéw piciowych, zespdét stozka
KOACOWEGO ...
niewielki niedowtad konczyn gérnych i/lub dolnych —
4° w skali Lovette'a bez zaburzen ze strony zwieraczy
i narzadow piciowych, zaburzen troficznych ............cccceeel
UWAGA:

Ocena porazen zwieraczy i zaburzen ze strony narzadéw pfciowych
wchodzi w zakres oceny punktu 94a-c.

£

o

d

=

e

Nl

95. Urazowe zespoty korzeniowe (bélowe, ruchowe, czuciowe
lub mieszane) — w zaleznosci od stopnia:

a) SZYJNe BOIOWE ........coceiiiiiiiiiiiiicccc e

b) szyjne bez niedowtadéw - bol, zaburzenia czucia,

ostabienie lub brak odruchow ..o

c) szyjne z obecnos$cig niedowtadéw — w zaleznosci od

stopnia niedowtadu i zanikéw miesniowych ................c.......

d) piersiowe

e) ledzwiowo-krzyzowe bolowe

f) ledzwiowo-krzyzowe bez niedowtadéw — bdl, zaburzenia

dzenie w obiektywnej dokumentacji medycznej z leczenia i diagno-
styki nastepstw zdarzenia.

J.  USZKODZENIA MIEDNICY

96. Rozejscie spojenia tonowego i/lub zwichnigcie stawu
krzyzowo-biodrowego — w zaleznosci od stopnia przemie-
szczenia i zaburzen chodu:

a) rozejscie spojenia fonowego, bez dolegliwosci ze strony
stawow krzyzowo-biodrowych, bez zaburzen chodu ...........
b) rozejscie spojenia fonowego z dolegliwosciami ze strony
stawow krzyzowo-biodrowych, z zaburzeniami chodu .......
c) rozejscie, zwichniecie spojenia tonowego ze zwichnigciem
stawu krzyzowo-biodrowego leczone operacyjnie w zale-
znosci od stopnia zaburzen chodu ...........cccccoiiiiiiiicccs

UWAGA:

Jezeli rozejsciu spojenia fonowego towarzyszy ztamanie koSci

miednicy ocenia¢ wedfug punktu 97 lub 99.

97. Ziamanie miednicy z przerwaniem obreczy konczyny
dolnej jedno- lub wielo-miejscowe — w zaleznosci od
znieksztatcenia i uposledzenia chodu:

a) w odcinku przednim jednostronne (ko$¢ tonowa, ko$¢

tonowa i kulszowa)
b) w odcinku przednim obustronnie
¢) w odcinku przednim i tylnym (typ Malgaignea)
d) w odcinku przednim i tylnym obustronnie

UWAGA:

Ztamania stabilne koSci miednicy, ztamania awulsyjne ocenia¢

wedtug punktu 99.

98. Ztamanie panewki stawu biodrowego — z centralnym lub
bez centralnego zwichniecia stawu — w zaleznosci od
uposledzenia funkcji stawu:

a) ztamanie niewielkiego fragmentu panewki bez zwichniecia
centralnego lub z centralnym zwichnigciem 1° ....................
b) pozostate zwichnigcia centralne i ztamania panewki — ze
$rednim stopniem ograniczenia funkcji .... .
c) pozostate zwichniecia centralne i ztamania panewki — ze
znacznym stopniem ograniczenia funkcji stawu ..................
d) bardzo duze zmiany, zesztywnienie w stawie — w zalez-
NOS$Ci 0d ustawienia ............coccoviiiiiiiiiici

UWAGA:

Uraz stawu biodrowego wygojony sztucznym stawem ocenia¢ wg

punktu 143.

99. lzolowane ztamania kosci miednicy i kosci krzyzowej bez
przerwania obreczy konczyny dolnej:

a) jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy (np. ztamanie
jednej gatezi kosci fonowej lub kulszowej), kosci krzyzowej —
bez znieksztatcenia i bez zaburzenia funkcji........................

b) mnogie ztamania kosci miednicy i/lub kosci krzyzowej —
bez znieksztatcenia i bez zaburzenia funkcji ...........c.cocee.

c) jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy i/lub kosci krzy-
zowej — ze znieksztatceniem i z zaburzeniami funkgji .........

d) mnogie ztamania kosci miednicy i/lub kosci krzyzowej ze
znieksztatceniem i z zaburzeniami funkgcji

UWAGA:

Towarzyszgce ztamaniom uszkodzenia narzadéw miednicy i obja-
wy neurologiczne ocenia si¢ dodatkowo wg pozycji dotyczgcych
odpowiednich uszkodzen narzgdoéw miednicy Ilub uszkodzen
neurologicznych.

K. USZKODZENIA KONCZYNY GORNEJ

OBRECZ KONCZYNY GORNEJ

100. Ztamanie topatki:
a) wygojone ztamanie topatki z nieznacznym przemieszcze
niem bez wigkszych zaburzen funkcji kofaczyny .................
b) wygojone ztamanie fopatki z duzym przemieszczeniem
i wyraznym upos$ledzeniem funkcji konczyny — w zale-
znosci od stopnia zaburzen ..........cccocvevieeiiiiieeiiieeee
c) wygojone ztamanie szyjki i panewki z duzym przemie-
szczeniem, przykurczem w stawie topatkowo-ramiennym,
z duzymi zanikami mig$ni i innymi zmianami ......................
UWAGA:
Normy pozycji 100 uwzgledniajg rowniez ewentualne powiktania
neurologiczne.

czucia, ostabienie lub brak odruchOw .............cccocciiiiiiiis i 5-15 101. Stan po ztamaniu obojczyka — w zaleznosci od stopnia
g) ledzwiowo-krzyzowe z obecnoscig niedowtadéw — w zale- znieksztalcenia i/lub ograniczenia ruchéw:
znosci od stopnia niedowtadu i zanikéw migsniowych ........ ... 10-30 a) niewielkie znieksztatcenie, bez ograniczenia ruchdw .......... 1-3 1-2
N) QUZICZINE ... eeee e 2-5 b) $redniego stopnia znieksztatcenie i ograniczenie ruchu
UWAGA: miernego stopnia 2-5
Zaburzenia stwierdzane w punkcie 95a-h powinny mie¢ potwier- c) duze znieksztatcenie i ograniczenie ruchu 5-20



Procent

uszczerbku
na zdrowiu
102. Staw rzekomy obojczyka — w zaleznosci od znieksztatcen,
przemieszczen, uposledzenia funkcji konczyny: ............... 10-25 5-20
UWAGA:
W przypadku ztamania obojczyka powiktanego stawem rzekomym
orzekac wytgcznie z punktu 102.
103. Podwichniecie, zwichniecie stawu obojczykowo-barkowego
lub obojczykowo-mostkowego — w zaleznosci od ograni-
czenia ruchéw, stopnia znieksztalcenia i uposledzenia
funkciji:
a) NIEZNACZNE ZMIANY .......ccocuiiiiiiiiiiiee it 1-3
b) zmiany $redniego stopnia 3-12

C) znaczne zmiany 12-20
UWAGA:

W przypadku, gdy deficyt funkcji koriczyny gérnej wynika z nakta-

dania sie skutkow ztamania obojczyka oraz uszkodzen

neurologicznych, deficyt funkcji koriczyny oceniac¢ jedynie wg

pozycji 182, natomiast stopien znieksztatcenia obojczyka wedfug

pozycji 101-103. W przypadku nie naktadania sie deficytéw oceniac¢

dodatkowo wedtug pozycji 182.

104. Uszkodzenia obojczyka powiktane przewleklym zapale-
niem kosci, obecnoscia cial obcych (z wyjatkiem ciat
obcych zwigzanych z zastosowaniem technik operacyj-
nych) — ocenia si¢ wg poz. 101-103 — zwigkszajac stopien
trwatego uszczerbku O: ...........ccoooiiiiiiiii e, 1-5

105. Uszkodzenia stawu topatkowo-ramiennego (zwichnigcia,
ztamania- glowy, nasady blizszej kosci ramiennej,
skrecenia) oraz uszkodzenia pozostatych struktur barku —
w zaleznosci od blizn, ubytkéw tkanek, ograniczenia
ruchoéw, zanikéw miesni, przemieszczen i znieksztatcen:
a) miernego stopnia
b) $redniego stopnia ..
c) duzego stopnia

1-10 1-5
10-20 5-15
20-30 15-25

106. Zestarzate nieodprowadzone zwichnigcie stawu lopat-
kowo-ramiennego w zaleznosci od zakresu ruchow
i ustawienia konczyny: ... 20-35 15-30

107. Nawykowe zwichnigcie:
a) po leczeniu operacyjnym w zaleznosci od ograniczenia
TUCROMOSCI ... 5-25 5-20
b) nie leczone operacyjnie ............cccccviiiiiiiiiiiii 25 20
UWAGA:
Nawykowego zwichniecia nie nalezy traktowac jako kolejnego
nieszczesliwego wypadku lecz jako skutek ostatniego urazowego
zwichniecia stawu fopatkowo-ramiennego. Przy orzekaniu wedfug
punktu 107 nalezy zebra¢ szczegétowy wywiad w kierunku
przebytych wczesniej urazowych zwichnie¢ w stawie oraz
zapozna¢ sie z dodatkowg dokumentacja medyczng — w celu
ustalenia daty ostatniego zwichniecia urazowego oraz daty
pierwszego zwichniecia nawykowego.

108. Staw cepowy w nastepstwie pourazowych ubytkow
kosci — w zaleznosci od zaburzen funkcji:

UWAGA:

Staw wiotki z powodu porazen — ocenia sie wg norm neurolo-

gicznych.

25-40 20-35

109. Zesztywnienie stawu barkowego:
a) w ustawieniu czynnos$ciowo korzystnym — w zaleznosci od
ustawienia i funkciji . 20-35 15-30
b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym 40 35

110. Bliznowaty przykurcz stawu barkowego — w zaleznosci od
zaburzen czynnosci stawu: orzeka¢ wediug punktu
105 lub 109.

111. Uszkodzenie barku powikiane przewleklym zapaleniem
kosci, obecnoscia cial obcych (z wyjatkiem ciat obcych
zwigzanych z zastosowaniem technik operacyjnych),
przetokami i zmianami neurologicznymi — ocenia si¢ wg
poz. 105-110, zwiekszajac stopien uszczerbku — w zale-
znosci od stopnia powiktan i uposledzenia funkgciji: ........... 1-35 1-25

112. Utrata konczyny w barku: ... 75 70
113. Utrata konczyny wraz z topatka: ..............cocceeiiiiieiiinicns 80 75
RAMIE Prawe Lewe

114. Ztamanie trzonu kosci ramiennej — w zaleznosci od
przemieszczen, ograniczen ruchu w stawie lopatkowo-
ramiennym i lokciowym oraz zaburzen neurologicz-
nych:
a) zmiany niewielkiego StOPNIa .........ccccevirieiiiiiieicieeeee 3-15 2-10
b) zmiany $redniego StopNia .........cccoverieriiiie e 15-30 10-25
c) zmiany duzego stopnia, przewlekte zapalenie kosci, prze-
toki, brak zrostu, staw rzekomy ..........cccccoiiiiiiiiii 30-55 25-50

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

115. Uszkodzenia skéry, ubytki miesni, uszkodzenia s$cigegien,
naczyn, nerwoéw ramienia — w zaleznosci od zmian
wtornych i uposledzenia funkcji:
a) zmiany niewielkie 1-5
b) zmiany $rednie 5-10 5-10
C) ZMiANY dUZE ......ocoiiiiiiiiiiiicice s 10-50 10-45
UWAGA:
Wedltug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez ztamar koSci.
W przypadku wspdtistnienia ztaman ko$ci orzeka¢ wedftug punktu
114.
116. Utrata konczyny w obrebie ramienia:
a) z zachowaniem tylko 1/3 blizszej ko$ci ramienne;j 70 65
b) przy dtuzszych kikutach 60
117. Przepukliny migsniowe ramienia — w zaleznosci od roz-
MIAFOW ... s 1-8 1-6
LOKIEC Prawy Lewy
118. Ztamania w obrebie lokcia (nasada dalsza kosci
ramiennej, nasada blizsza kosci promieniowej i tokcio-
wej) — w zaleznosci od znieksztalcen i ograniczenia
ruchéw w stawie tokciowym oraz deficytow neurolo-
gicznych:
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
b) $rednie zmiany 5-15 4-10
c) duze zmiany, przewlekie zapalenie kosci, przetoki, brak
Zrostu, staw rzekomy .........ccooeeeiiiiiiiiieiieee e 15-50 10-45
119. Zesztywnienie stawu tokciowego:
a) w zgieciu zblizonym do kata prostego i z zachowanymi
ruchami obrotowymi przedramienia (70-105°) .................... 30 25
b) z brakiem ruchéw obrotowych 30
c) w ustawieniu wyprostnym lub zblizonym (0°-20°) ... 45
d) w innych ustawieniach — w zaleznosci od przydatnosm
czynnos$ciowej konczyny ... 25-40
120. Uszkodzenia tokcia — zwichnigcia, skrecenia, uszkodzenia
tkanek migkkich, skory oraz zaburzenia neurologiczne —
w zaleznosci od blizn, ograniczenia ruchéw, zanikow
miesni, przemieszczen, znieksztatcen, deficytow neuro-
logicznych:
a) zmiany niewielkiego stopnia .... 1-4
b) zmiany $redniego stopnia 5-15 4-10
c) zmiany duzego stopnia, przetoki 10-40
UWAGA:
Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez ztaman ko$ci.
W przypadku wspdtistnienia ztaman ko$ci orzeka¢ wedtug punktu
118.
121. Cepowy staw lokciowy — w zaleznosci od stopnia
wiotkosci i stanu miesni: ... 15-30 10-25
122. Utrata konczyny gornej na poziomie stawu tokciowego: ... 65 60
UWAGA:
Funkcjonalny petny wyprost stawu tokciowego 0°, petne zgiecie
140°, supinacja i pronacja 0°-80°.
PRZEDRAMIE Prawe Lewe
123. Ztamania w obrebie dalszych nasad jednej lub obu kosci
przedramienia, powodujace ograniczenia ruchomosci
nadgarstka, ruchéw obrotowych przedramienia, rucho-
mosci palcow i znieksztalcenia — w zaleznosci od stopnia
zaburzen czynnosciowych:
a) bez lub z niewielkim znieksztatceniem bez istotnych
zaburzen ruchomosci (np. ztamania podokostnowe u dzie-
ci, zlamania bez przemieszczenia, izolowane ztamania
wyrostka rylcowatego) ........c.oooveiieiiiieiieieee e 1-3 1-2
b) $rednie znieksztatcenia z ograniczeniem ruchomosci bez
zaburzen WEOrNYCH ... 3-10 2-8
c) $érednie lub duze znieksztatcenia ze $rednim ogranicze-
niem ruchomosci, ze zmianami wtérnymi (np. zespot
Sudecka i inne) 10-20 8-15
d) bardzo duze znieksztatcenia z duzym ogramczemem
ruchéw, ze zmianami wtérnymi (np. zespdt Sudecka
iinne) 20-30 15-25
124. Ztamania trzonéw jednej lub obu kosci przedramienia —
w zaleznosci od przemieszczen, znieksztatcen i zaburzen
czynnosciowych:
a) niewielkie zmiany 1-4
b) $rednie zmiany 4-15
c) duze zmiany, zmiany Wtdrne i inNe ...........c.ccoceevreeccinnnnne 20-35 15-30

125.

Uszkodzenie czesci miekkich przedramienia, skory,
migsni, sciggien, naczyn — w zaleznosci od rozmiaréw,
uszkodzenia i uposledzenia funkcji, zmian wtérnych
(troficzne, krazeniowe, blizny i inne):



a) niewielkie zmiany
b) $rednie zmiany ...
c) znaczne zmiany
UWAGA:
Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez ztaman ko$ci.
W przypadku wspétistnienia ztaman ko$ci orzeka¢ wedtug punktow
123, 124, 126, 127.

126. Staw rzekomy kosci tokciowej lub promieniowej -
w zaleznosci od znieksztatcen, ubytkow kosci, uposle-
dzenia funkcji i innych zmian wtérnych:

a) $redniego stopnia ..
b) duzego stopnia

UWAGA:

W przypadku ztamania jednej ko$ci przedramienia powiktanej

stawem rzekomym orzeka¢ wytgcznie z punktu 126.

127. Brak zrostu, staw rzekomy obu kosci przedramienia —
w zaleznosci od znieksztatcen, ubytkow kosci, uposle-
dzenia funkgcji i innych zmian wtérnych:

a) $redniego stopnia
b) duzego stopnia

UWAGA:

W przypadku ztamania obu koSci przedramienia powiktanych

stawem rzekomym orzeka¢ wytgcznie z punktu 127.

128. Uszkodzenie przedramienia powiktane przewleklym zapa-
leniem kosci, przetokami, obecnoscia ciat obcych (z wyja-
tkiem cial obcych zwigzanych z zastosowaniem technik
operacyjnych), ubytkiem tkanki kostnej i zmianami
neurologicznymi — ocenia si¢ wg poz. 123-127, zwigksza-
jac stopien trwatego uszczerbku w zaleznosci od stopnia
POWIKEANA: ...
129. Utrata konczyny w obrebie przedramienia — w zaleznosci
od charakteru kikuta i jego przydatnosci do oprote-
zowania: .

130. Utrata przedramienia w okolicy nadgarstka: ......................

NADGARSTEK
131. Skrecenie, zwichniecie w obrebie nadgarstka, ztamanie
kosci nadgarstka (np. kosci t6deczkowatej), uszkodzenia
skory, miesni, naczyn — w zaleznosci od blizn, ubytkéw,
znieksztalcen, niestabilnosci, rozlegtosci uszkodzenia,
uposledzenia funkcji, zmian troficznych i innych zmian
wtornych:
a) niewielkiego StopNia ..........cceviriiiiiiiic e
b) $redniego stopnia
c) duzego stopnia z ustawieniem reki czynnosciowo nieko-
rzystnym

132. Catkowite zesztywnienie w obrebie nadgarstka (stawu

promieniowo — nadgarstkowego):

a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym — w zalezno$ci od
stopnia uposledzenia funkcji reki i palcow ...

b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym — w zalezno$ci
od stopnia uposledzenia funkcji reki i palcow

133. Uszkodzenie nadgarstka powiklane glebokimi trwatymi
zmianami troficznymi, przewleklym ropnym zapaleniem
kosci nadgarstka, przetokami i zmianami neurolo-
gicznymi — ocenia si¢ wg poz. 131-132, zwigkszajac
stopien trwatego uszczerbku — w zaleznosci od stopnia
POWIKEANA: ...t

134. Utrata reki na poziomie nadgarstka: ................ccceeiiiienne

SRODRECZE
135. Ztamania kosci srédrecza, uszkodzenia s$ciegien i pozo-
statych czesci miekkich (skory, migsni, naczyn, nerwow),
w zaleznosci od blizn, ubytkéw, znieksztalcen, uposle-
dzenia funkcji reki i palcow oraz innych zmian wtor-
nych:
a) niewielkie zmiany
b) $rednie zmiany
c) rozlegte zmiany ...

KCIUK

136. Utrata w zakresie kciuka — w zaleznosci od rozmiaru

ubytku, blizn, znieksztalcen, jakosci kikuta, ograniczenia

ruchéw palca, uposledzenia funkcji reki i innych zmian

wtérnych:

a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki, trwata utrata ptytki
paznokciowe;j

b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka paznokcio-

Procent

uszczerbku

na zdrowiu
1-5 1-4
5-10 4-8
10-20 8-15
10-20 10-15
20-35 15-30
10-25 10-20
25-40 20-35
1-15 1-15

1-10
10-20

20-30

15-30

25-45

55

Prawe

10-20

Prawy

1-5

1-8
8-15

15-25

10-25

20-40

50

Lewe

1-4
4-8
8-18

Lewy

1-4

4-13

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

c) utrata paliczka paznokciowego z czes$cig paliczka podsta-
wowego mniej niz 2/3 dtugosci paliczka .. 15-20 13-18
d) utrata paliczka paznokciowego i paliczka podstawowego
ponad 2/3 jego dtugosci lub utrata obu paliczkéw bez kosci
STOATECZA ... 20-28 18-25
e) utrata obu paliczkéw z ko$cig $rédrecza ... 28-35 25-33
137. Inne uszkodzenia kciuka: ztamania, zwichniecia, uszko-
dzenia miesni, Sciegien, naczyn, nerwéw — w zaleznosci
od blizn, znieksztalcen, zaburzen czucia, ograniczenia
ruchéw palca, uposledzenia funkcji reki i innych zmian
wtornych:
a) niewielkie zmiany 1-4
b) $rednie zmiany 4-13
C) ZNACZNE ZMIANY .....eoviiiiiiiiiciiiiie e 15-20 13-18
d) bardzo duze zmiany graniczace z utratg kciuka (dotyczy
utraty funkcji) 20-23 18-20
e) catkowita bezuzytecznos$¢ kciuka ......... e ——— 25 23
f) rozlegte zmiany, graniczace z utratg pierwszej kosci $
recza (dotyczy utraty funkcji) ........ccooeviiiiiiiiii 25-35 23-33
UWAGA:
Przy ocenie stopnia zaburzen czynno$ci kciuka bra¢ pod uwage
przede wszystkim zdolno$¢ przeciwstawienia i chwytu.
PALEC WSKAZUJACY Prawy Lewy
138. Utrata w obrebie wskaziciela — w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, jakosci kikuta, ograniczenia ruchow wska-
ziciela, uposledzenia funkcji reki:
a) utrata czesciowa lub catkowita opuszki, trwata utrata ptytki
PAZNOKCIOWE] ...ttt 1-5 1-4
b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka paznokciowe-
G0 s 5-10 4-8
c) utrata paliczka paznokciowego z cze$cig paliczka $rodko-
wego 10-15 8-13
d) utrata dwoch paliczkéow 15-20 13-18
d) utrata w obrebie paliczka podstawowego lub utrata trzech
PAICZKOW ... s 20-25 18-23
e) utrata wskaziciela w obrebie lub z koscig $rodrecza ........... 25-30 23-27
139. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie wskaziciela:
ztamania, zwichnigcia, uszkodzenia miesni, sSciegien,
naczyn, nerwéw — w zaleznosci od blizn, znieksztatcen,
zaburzen czucia, ograniczenia ruchéw palca, uposle-
dzenia funkcji reki, przykurczow stawoéw, zesztywnien,
zmian troficznych i innych zmian wtérnych — w zaleznosci
od stopnia:
a) niewielkie zmiany 1-4
b) zmiany $redniego stopnia 4-8
c) zmiany duzZego StOPNIA .......ccoeriireeieiiiiee e 10-15 8-13
d) zmiany znacznego stopnia, graniczace z utratg wskazi-
ciela (bezuzyteczno$€ palca) .........coceevverineeicninicie e 15-20 13-18
e) catkowita bezuzytecznos$¢ wskaziciela ..............cccocceees 23 20
PALEC TRZECI, CZWARTY | PIATY Prawy Lewy
140. Palec trzeci, czwarty i piaty — w zaleznosci od stopnia
uszkodzenia:
a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki lub trwata utrata
PHytki PAzZNOKCIOWE] .....covviiiiiiiiiiiieeee e 1-2,5 1-2
b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka paznokciowego .... 2,5-5 2-4,5
c) utrata w obrebie paliczka $rodkowego lub utrata dwdch
PANCZKOW ...t 5-8 4,5-7
d) utrata w obrebie paliczka podstawowego lub utrata trzech
PALICZKOW ..t 8-10 7-8,5
141. Utrata palcow lll, IV lub V w obrebie lub z koscia sréd-
FECZA ..ottt 10-15 8-13
UWAGA:
Uszkodzenie palca Il przy braku lub bezuzyteczno$ci wskaziciela —
ocenia sie podwdjnie palec trzeci. Palec trzeci moze zastapic
wskaziciela, przy jego uszkodzeniu powstaje znaczne upo$ledzenie
funkgcji reki.
142. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palcow I, IV
lub V - ziamania, zwichniecia, uszkodzenia miesni,
Sciegien, naczyn, nerwow - w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, zaburzen czucia, ograniczenia ruchow
palca, przykurczéow stawow, zesztywnien, zmian troficz-
nych i innych zmian wtérnych — za kazdy palec w zale-
znosci od stopnia:
a) niewielkie zmiany 1-2,5 1-2
b) zmiany $redniego stopnia .. 2-4,5
c) zmiany duzego stopnia 5-8 4,5-7
d) catkowita bezuzytecznose ... 9 8

UWAGA:
Przy uszkodzeniach obejmujgcych wigkszg liczbe palcéw, suma

procentéw za poszczegdlne uszkodzenia palcow nie moze
przekroczy¢ wartosci przewidzianej za catkowitg utrate reki ( dla
prawej — 55%, dla lewej — 50%).



Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu

L. USZKODZENIA KONCZYNY DOLNEJ

STAW BIODROWY

143. Uszkodzenia stawu biodrowego — zwichnigcia, ztamania
blizszej nasady kosci udowej, ztamania szyjki, ztamania
kretarzowe, urazowe ztuszczenia gtowy kosci udowej —
w zaleznosci od zakresu ruchéw, przemieszczen, skroé-
cenia, znieksztatcen, zmian wtérnych:

a) ze zmianami miernego stopnia
b) ze zmianami $redniego stopnia
c) duzego stopnia
d) z bardzo ciezkimi zmianami miejscowymi i dolegliwo$ciami
wtérnymi (kregostup, staw krzyzowo-biodrowy, kolano,
niepowodzenia leczenia operacyjnego — np. biodro wiszg-

LTI 11 3 PSPPSR 40-65

e) leczenie uszkodzenia zakonczone zabiegiem protezowa-

nia stawu w zaleznos$ci od ograniczenia funkcji ........ccccce. woeciiiienn, 15-40

144. Uszkodzenie tkanek migkkich okolicy stawu biodrowego
(skory, miesni, naczyn, aparatu wigzadtowo torebkowego,
nerwéw) — w zaleznosci od blizn, ubytkow, deficytow
neurologicznych, stopnia ograniczenia ruchéw:

a) niewielkiego stopnia
b) $redniego stopnia ..
c) znacznego stopnia

d) bardzo duze zmiany ... e 30-60

UWAGA:

Wedtug tej pozycji ocenia¢ uszkodzenia bez ztaman ko$ci i zwich-
nie¢. W przypadku wspdtistnienia ztaman kosci lub zwichnie¢ kosci
oceniac¢ wedfug punktu 143.

W przypadku wspdtistnienia uszkodzenia nerwéw obwodowych
w okolicy stawu biodrowego ocenia¢ wedtug punktu 144, w zalez-
nosci od stopnia zaburzen wykorzystujgc zakresy procentowe
z punktu 182, odpowiadajgce poszczegdlnym nerwom (np. w przy-
padku wspdtistnienia uszkodzenia nerwu kulszowego zakres
20-60% w punkcie 182 ocena winna by¢ dokonana z punktu 144 c
lub d).

145. Zesztywnienie stawu biodrowego — w zaleznosci od
ustawienia i wtérnych zaburzen:

a) w ustawieniu czynno$ciowo KOrzystnym ..........ccccvvvvciines vveecnieneennn, 15-35
b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym ...........cccccciiees i, 30-60

146. Uszkodzenia w obrebie i okolicy stawu biodrowego
powi kltane przewleklym zapaleniem kosci, przetokami,
obecnoscia cial obcych (z wyjatkiem cial obcych
zwigzanych z zastosowaniem technik operacyjnych),
ubytkiem tkanki kostnej i zmianami neurologicznymi —
ocenia si¢ wg poz. 143 i 145, zwiekszajac stopien
trwalego uszczerbku w zaleznosci od stopnia powi-

KEAI Lo eee e 5-15

147. Utrata konczyny dolnej przez wyluszczenie jej w stawie
biodrowym lub odjecie w okolicy podkretarzowej —
w zaleznosci od znieksztalcen, stanu kikuta i mozliwosci

j€g0 OProtezowania: ...............cccociiiiiiiiii s 75-85

ubo

148. Ztamanie kosci udowej — w zaleznosci od znieksztatcen,
skrécenia, zanikow miesni, ograniczenia ruchow w stawie
biodrowym i kolanowym, zaburzen chodu, zaburzen
funkcji konczyny i innych zmian wtérnych:

a) niewielkie zmiany — zrost niepowiktany, bez zaburzen osi

KORCZYNY ..ttt ee aaeeee e 1-15

b) $rednie zmiany — zrost ztamania, zaburzenia osi konczyny,
skrocenie konczyny od 3 do 6 cm, zaburzenia rotacji

konczyny w $rednim stopniu upos$ledzajace chéd ...............  oeoieieenen, 15-30

c) duze zmiany — zrost opdzniony, znaczne zaburzenia osi
konczyny, skrocenie konczyny powyzej 6 cm, zaburzenia
rotacji konczyny w znacznym stopniu uposledzajace

CROA ... 30-40

149. Staw rzekomy kosci udowej, ubytki kosci udowej
uniemozliwiajace obcigzenie konczyny, — w zaleznosci od
stopnia uposledzenia funkcji, skrécenia i zaburzen

WEOTNYCR: Lo eeaee e 40-60

150. Uszkodzenie skory, miesni, sciegien (blizny, ubytki,
przepukliny migsniowe itp.) — w zaleznosci od zaburzen
funkcji itp.:
a) niewielkiego STOPNIA ........oiiiiiiiii e e
b) $redniego stopnia
c) znacznego stopnia
UWAGA:
Wedltug tej pozycji oceniac jedynie uszkodzenia bez ztamari koSci.
W przypadku wspdfistnienia ztaman ko$ci ocenia¢ wedfug punktu
148.

151. Uszkodzenie duzych naczyn, tetniaki pourazowe -
w zaleznosci od stopnia zaburzen: ...........

152. Uszkodzenie uda powiklane przewleklym ropnym zapa-
leniem kosci, przetokami, ciatami obcymi (z wyjatkiem
ciat obcych zwigzanych z zastosowaniem technik opera-
cyjnych), skostnieniem pozaszkieletowym i zmianami
neurologicznymi (z wylaczeniem nerwu kulszowego) —
ocenia si¢ wg punktu 148-151, zwiekszajac stopien
uszczerbku — w zaleznosci od rozmiaréw powiktan o: .......

153. Uszkodzenie uda powiklane wspoélistniejacym uszkodze-
niem nerwu kulszowego ocenia si¢ wg punktu 148-151,
zwigkszajac stopien trwatego uszczerbku — w zaleznosci
od rozmiaréw uszkodzenia Nnerwu o: ............cccccccenirienennnn.

UWAGA:

tgczny stopien uszczerbku ocenianego wg poz. 148-151 j poz. 153

nie moze przekroczy¢ 70%.

154. Utrata konczyny — w zaleznosci od dtugosci kikuta i przy-
datnosci jego cech do oprotezowania

KOLANO

155. Ztamanie nasad tworzacych staw kolanowy i rzepki z lub
bez uszkodzenia aparatu wiezadlowego — w zaleznosci od
znieksztalcen, szpotawosci, koslawosci, przykurczow,
ograniczenia ruchow, stabilnosci stawu, zaburzen
statyczno-dynamicznych konczyny i innych zmian:

a) niewielkie zmiany — mozliwo$¢ zgigcia do kata w prze-
dziale 90°-120° i/lub deficyt wyprostu do kata 5°, mata lub

Srednia niestabilno$¢ prosta lub niewielka rotacyjna ...........

b) $rednie zmiany — mozliwo$¢ zgiecia do kata w przedziale

od 40° do 90° i/lub deficyt wyprostu do kata w zakresie
15°-5°, duza niestabilno$¢ prosta lub $redniego stopnia
rotacyjna badz niewielkiego lub $redniego stopnia ztozona,
zaburzenia osi kofczyny ...
duze zmiany — mozliwo$¢ zgigcia do kata w przedziale od
0°-40° i/lub deficyt wyprostu do kata powyzej 15°, utrwa-
lone duze niestabilnosci ztozone i rotacyjne, znaczne

zaburzenia 0Si KOACZYNY ......cccviiiieiiiiiececeeeeee e

d) zesztywnienie stawu kolanowego w pozycji funkcjonalnej

KOrZyStNej 0-15° .......oiiiiiiiieiei e

e) zesztywnienie stawu kolanowego w pozycjach funkcjo-

nalnych niekorzystnych ..........cocoiiiiiiiis

C

-

156. Skrecenia i zwichniecia stawu kolanowego (w tym
zwichnigcie rzepki) z uszkodzeniem aparatu wigzadtowo-
stawowego (torebki, wiezadet, takotek) — w zaleznosci od
ograniczenia ruchéw, stabilnosci stawu, wydolnosci
statyczno-dynamicznej konczyny:

a) izolowane uszkodzenia tgkotek, stan po leczeniu opera-
cyjnym fakotek z dobrym efektem, uszkodzenia aparatu
wiezadlowego bez cech niestabilnosci — w zaleznosci od
stopnia uposledzenia zakresu ruchu ...........cccccoviviiiines

b) uszkodzenia aparatu wiezadtowego z lub bez uszkodzenia

takotek — powodujace matg lub $rednig niestabilno$¢

prostg, niewielkiego stopnia rotacyjng, stan po leczeniu
operacyjnym struktur stawu z dobrym efektem — w zale-
znosci od stopnia uposledzenia zakresu ruchu ...................
uszkodzeniami aparatu wigzadtowego z lub bez uszko-
dzenia takotek, powodujgce duzg niestabilnos¢ prosta lub
$redniego stopnia rotacyjna, badz niewielkiego lub $red-
niego stopnia ztozong — w zaleznosci od uposledzenia
ZaKresu FUCHU ...
d) utrwalone duze niestabilnos$ci ztozone i rotacyjne, uszko-
dzenia obu wigzadet krzyzowych, znaczne zaburzenia osi
konczyny — w zaleznosci od stopnia uposledzenia zakresu
FUCKIU L.t

C

-

157. Inne uszkodzenia okolicy stawu kolanowego - blizny
skory, ciata obce (z wyjatkiem ciat obcych zwigzanych
z zastosowaniem technik operacyjnych), przewlekte stany
zapalne, przetoki i inne zmiany wtérne — w zaleznosci od
nasilenia zmian :
a) niewielkie zmiany
b) $rednie zmiany ..
c) duze zmiany ......

158. Utrata konczyny na poziomie stawu kolanowego: ..............
UWAGA:

Prawidfowo funkcjonalny zakres ruchéw w stawie kolanowym
przyjmuje sie od 0° dla wyprostu do 120° dla zgiecia.

Jezeli zesztywnienie stawu kolanowego jest spowodowane
uszkodzeniami innymi niz ztamania ko$ci, ocenia¢ wedfug punktu
155d lub e.

PODUDZIE

159. Ztamanie trzonéw kosci podudzia jednej lub obu -

10



160.

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

w zaleznosci od znieksztalcen, przemieszczen, powiktan
wtornych, zmian troficznych i czynnosciowych konczyny
itp.:
a) niewielkie zmiany — zrost niepowiktany, niewielkie zaburze-
nia osi konczyny, niewielkie skrocenie ...............ccccccceneneee.
b) $rednie zmiany — zrost ztamania lub cechy zrostu op6znio-
nego, zaburzenia osi konczyny w $rednim stopniu
uposledzajgace Chld ..........ccoviiiiiiiiiiiieee e
bardzo rozlegte zmiany kosci z towarzyszgcymi ogranicze-
niami funkgcji sasiednich stawéw — powiktane przewleklym
zapaleniem kosci z przetokami, ubytkami kosci, stawem
rzekomym, martwicg aseptyczng, zmianami neurolo-
gicznymi i innymi zmianami wtornymi ..........c.cceeeeeiieiieennnn.

o

lzolowane ztamanie strzatki (nie obejmuje kostki bocz-
nej) — w zaleznosci od przemieszczen, znieksztatcen,
uposledzenia funkcji konczyny: ..............ccocooiiiiiiicniien.

UWAGA:
W przypadku wspdtistnienia trwatego uszkodzenia nerwu strzato-
wego, uszczerbek ocenia¢ dodatkowo wg. punktu 182u.

161.

Uszkodzenie tkanek migkkich podudzia, skéry, miesni,
naczyn, nerwow podudzia, Sciegna Achillesa i innych scie-
gien —w zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia, znieksztat-
cenia stopy i ograniczen czynnosciowych, zmian neurolo-
gicznych, naczyniowych, troficznychiinnych:
a) niewielkie ZMIanYy ..o
b) Srednie Zmiany ..o
c) znaczne zaburzenia funkcji stopy, duze zmiany neurolo-
GICZNE .o

UWAGA:
Wedltug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez ztamari koSci.
W przypadku wspdtistnienia ztaman ko$ci orzeka¢ wedtug punktu

159,

162.

163.

164.

160.

Utrata konczyny w obrebie podudzia — w zaleznosci od

charakteru kikuta, dlugosci, przydatnosci do oprote-

zowania i zmian wtérnych w obrebie konczyny:

a) przy dtugosci kikuta do 8 cm mierzac od szpary stawowej
(u dzieci do lat 10 przy dtugosci kikuta do 6 cm)

b) przy dtuzszych kikutach

STAW GOLENIOWO-SKOKOWY | SKOKOWO-PIETOWY,
STOPA

Uszkodzenie stawu goleniowowo-skokowego i/lub
skokowo-pietowego skrecenia, stluczenia, uszkodzenia
wiezadet, torebki, uszkodzenia tkanek migkkich, blizny —
w zaleznosci od znieksztatcen, funkcji stopy, zmian
wtornych i innych powiktan:
a) nastepstwa skrecen powodujgce niewielkie zaburzenia
ruchomosci, niewielkie znieksztatcenia, blizny, ubytki .........
b) miernego stopnia zaburzenia ruchomosci i znieksztatce-
nie — po czesciowym uszkodzeniu wiezadet bez niestabil-
NOSCI W StaWaCh .........ccoiiiiii e
$redniego stopnia zaburzenia ruchomosci i znieksztatce-
nie — po czesciowym uszkodzeniu wigzadet, z niestabil-
NOSCIg W StaWaCh .......cciiiiiii e
duze zmiany z utrzymujacymi sie objawami funkcjonalnej
niestabilnosci stawdéw, po catkowitym rozerwaniu wie-
ZAABE ...

o

d

=

Ztamania i zwichniecia kosci wchodzacych w sktad stawu
goleniowo-skokowego i/lub skokowo-pietowego, nasad
dalszych kosci podudzia — w zaleznosci od znieksztatcen,
ograniczen ruchomosci stopy, zaburzen statyczno-
dynamicznych stopy, zesztywnienia stawéw goleniowo-
skokowego i/lub skokowo-pietowego — w zaleznosci od
utrzymujacych sie dolegliwosci:
a) niewielkiego stopnia ograniczenie funkcji w obrebie sta-
WOW SKOKOWYCH ...
b) $redniego stopnia zaburzenia funkcji w obrebie stawow
SKOKOWYCH ..o
c) duzego stopnia zaburzenia funkcji w obrebie stawéw
skokowych lub zesztywnienie w ustawieniu pod katem
zblizonym do prostego ........ccccovvieiiiiiiciene e
d) zesztywnienie w ustawieniu czynnosciowo niekorzyst-

e) znacznego stopma zaburzenia funkcji w obrebie stawow
skokowych, powiktane przewlektym zapaleniem kosci, sta-
wow, przetokami, martwica, zmianami troficznymi i innymi
zmianami wtérnymi, zesztywnienie w ustawieniu nieko-
FZYSENYM Lo

UWAGA:
Jezeli ztamaniom lub zwichnigciom towarzyszg uszkodzenia wigza-
dfowe, trwaty uszczerbek na zdrowiu nalezy oceniac z punktu 164.

165.

Ztamania kosci skokowej i/lub pietowej (nie wchodzace
w zakres punktu 164) — w zaleznosci od utrzymujacych
sie dolegliwosci, przemieszczen, znieksztalcen, usta-

166.

167.

168.

169.

170.

171.

172.

173.

174.

175.

176.

177.

178.

179.

180.

181.

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

wienia stopy, zaburzen statyczno-dynamicznych, zmian
troficznych i innych powiktan:

a) niewielkie zmiany
b) $rednie zmiany ..
c) duze zmiany

Utrata kosci skokowej i/llub pigtowej — w zaleznosci od
wielkosci, blizn, znieksztalcen, zaburzen statyczno-
dynamicznych stopy i innych powiktan:

a) czesciowa utrata
b) catkowita utrata

Ztamania i zwichnigcia kosci stepu w zaleznosci od

przemieszczen, znieksztatcen i innych zmian wtérnych:

a) niewielkiego stopnia — w zaleznos$ci od wielkosci zaburzen
CZYNNOSCIOWYCH ...

b) $redniego stopnia — w zaleznosci od wielko$ci zaburzen
czynnosciowych ..

c) znacznego stopma Iub z innymi powiktaniami
znosci od wielkosci zaburzen

Ztamania kosci srédstopia — w zaleznosci od przemie-
szczen, znieksztatcenia stopy, zaburzen statyczno-
dynamicznych i innych zmian:

a) zlamanie jednej kosci $rodstopia — | lub V
b) ztamanie jednej kosci $rodstopia — II, I1l lub IV ..
c) ztamanie dwdch kosci $rédstopia
d) ztamanie trzech lub wigcej kosci $rédstopia ..............ccceeeee.

Ztamania kosci srédstopia powiktane zapaleniem kosci,
przetokami, wtornymi zmianami troficznymi i zmianami
neurologicznymi — ocenia sie wg poz. 168, zwigkszajac sto-
pien uszczerbku —w zaleznosci od stopnia powiktano: .......

Inne uszkodzenia okolicy stepu i Srodstopia — skrecenia,
stluczenia, uszkodzenia skoéry, miesni, sciegien, naczyn,
nerwéw — w zaleznosci od rozmiaru blizn, znieksztatcen,
dynamicznych

zmian troficznych, zaburzen
i innych zmian wtérnych:

a) zmiany niewielkie ..
b) $rednie zmiany ..
c) duze zmiany

stopy

Utrata stopy W caloSCi: ... e 50
Utrata stopy na poziomie stawu Choparta: ..............cccocciies i 45
Utrata stopy w stawie Lisfranka: ... i, 35
Utrata stopy w obrebie kosci srodstopia — w zaleznosci

od rozlegtosci utraty przodostopia i cech kikuta: .............. ... 20-30

PALCE STOPY

Utrata w zakresie palucha — w zaleznosci od blizn, znie-
ksztatcen, wielkosci ubytkow, charakteru kikuta, zaburzen
statyki i chodu oraz innych zmian wtérnych:
a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki lub trwata utrata
ptytki paznokciowe;j ..
b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka paznokciowego
palucha
c) utrata palucha na poziomie paliczka blizszego
d) catkowita utrata palucha ............cccceviiiiiiiiicce

Uszkodzenia palucha - zwichnigcia, ztamania, uszkodze-
nia tkanek miekkich — w zaleznosci od rozlegtosci blizn,
ubytkéw, znieksztatcenia, uposledzenia unkcji stopy:

a) niewielkie Zmiany ..o
b) $rednie zmiany
c) duze zmiany z niekorzystnym ustawieniem ....

Utrata palucha wraz z koscig srodstopia — w zaleznosci
od rozmiaru utraty kosci srodstopia: ..............ccceeiiiiine

Utrata w zakresie palcow II, lll, IV i V:

a) czesciowa utrata palca na wysokosci paliczka $rodko-
wego — za kazdy palec

b) catkowita utrata — za kazdy palec

Utrata palca V z koscig srodstopia: .............ccoeooiiiiinnines

Utrata palcow Il, lll i IV z koscia sSrédstopia — w zaleznosci
od wielkosci utraty kosci srédstopia, ustawienia stopy
i innych zmian wtérnych — za kazdy palec: ..........................

Uszkodzenia I, lll , IV i V palca — zwichniecia, ztamania,
uszkodzenia tkanek migkkich - w zaleznosci od
rozlegtosci blizn, ubytkéw, znieksztalcenia, ustawienia,
stopnia uposledzenia funkcji i liczby uszkodzonych
palcow orzekac tacznie: ...............ccceiiiiiiiiie



UWAGA:

Warto$¢ uszczerbku ustalona za uszkodzenie jednego palca nie
moze przekroczy¢ wartosci przewidzianej za catkowitg utrate tego
palca.

M. PORAZENIA LUB NIEDOWLADY POSZCZEGOLNYCH
NERWOW OBWODOWYCH

182. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite — w zaleznosci od

stopnia zaburzen:

a) nerwu przeponowego ponizej jego potgczenia z nerwem
podobojczykowym

b) nerwu piersiowego dtugiego ..
c) nerwu pachowego — czesci czuciowej, ruchowej lub catego
nerwu . .

d) nerwu mig$niowo- skornego — czesci czucmwej, ruchowej
lub catego NEMWU ..........c.cciiiiiiii

e) nerwu promieniowego powyzej odejscia gatazki do
migsnia trojgtowego ramienia — czgsci czuciowej, ruchowe;j
ub Calego NEIWU ..o

f) nerwu promieniowego ponizej odejscia gatazki do migsnia
tréjgtowego ramienia — czesci czuciowej, ruchowej lub
CACGO NEIWU ...ttt

g) nerwu promieniowego nad wejsciem do kanatu miesnia
odwracacza przedramienia — cze$ci czuciowej, ruchowej
lub catego NENWU ..o

h) nerwu promieniowego po wyjsciu z kanatu migsénia
odwracacza przedramienia — cze$ci czuciowej, ruchowej
ub Calego NEIWU .......ooiiiiiiii e

i) nerwu posrodkowego w zakresie ramienia — czesci
czuciowej, ruchowej lub catego nerwu ............cccceceeeieeennen.

j) nerwu posrodkowego w zakresie nadgarstka — czesci
czuciowej, ruchowej lub catego nerwu ...........ccccceeeveieeenen,

k) nerwu fokciowego — czesci czuciowej, ruchowej lub catego
NEIWU .ttt bttt

1) splotu barkowego czesci nadobojczykowej (gornej) .
m) splotu barkowego czesci podobojczykowej (dolnej) ..
n) pozostatych nerwéw odcinka szyjno-piersiowego
0) nerwu zastonowego — cze$ci czuciowej, ruchowej Iub
CABYO NEIWU ...t

p) nerwu udowego — czgsci czuciowej, ruchowej lub catego
nerwu

q) nerwéw posladkowych (gérnego i dolnego)
r) nerwu sromowego WSPOINEJO .......ccccoveeriieiiiieiieeiieiee e

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Lewa

Prawa

5-10

2-20
3-25 2-20
3-45 2-35
5-35 3-25
3-25 —-20
2-15 1-10
4-40 3-30
3-20 2-15
2-25 1-20
10-25 5-20
15-45 10-40
......... 1-15
......... 2-20
......... 3-25

s) nerwu kulszowego przed podziatem na nerw piszczelowy
i strzatkowy
t) nerwu piszczelowego — czesci czuciowej,
catego nerwu
u) nerwu strzatkowego — czesci czuciowej, ruchowej lub
catego nerwu
v) splotu ledzwiowo-krzyzowego .. .
w) pozostatych nerwéw odcinka ledzwiowo-krzyzowego .........
UWAGA:
Wedtug punktu 182 ocenia sig tylko uszkodzenia nerwéw obwodo-
wych. W przypadku wspdtistnienia uszkodzen kostnych, miesnio-
wych i nerwowych, nalezy stosowa¢ ocene wg punktow dotyczg-
cych uszkodzen koriczyn gérnych i dolnych.

183. Kauzalgie potwierdzone obserwacja szpitalng — w zalez-
NOSCI 0d SOPNIA .....oooviiiiiiiiiciec e

UWAGA:

W ocenie tej zawiera sie deficyt zwigzany z uszkodzeniem typo-

wym dla danego nerwu.

UWAGI OGOLNE:

Przy wielomiejscowych uszkodzeniach koriczyny goérnej lub dolnej
(lub jej cze$ci) w ustaleniu ostatecznej wysokosci trwatego
uszczerbku na zdrowiu nalezy bra¢ pod uwage catkowitg funkcje
konczyny (lub jej czesci) a nie tylko wynik matematyczny sumowa-
nia procentéw trwatego uszczerbku za poszczegolne uszkodzenia.
tgczny uszczerbek na zdrowiu zwigzany z uszkodzeniem skory,
miesni, nerwdéw, kosci nie moze przekroczy¢ wartosci za catko-
witg utrate konczyny lub czeSci koriczyny, ktorej te uszkodzenia
dotycza.

Trwafty uszczerbek na zdrowiu spowodowany niepowiktanymi
bliznami pooperacyjnymi, zwigzanymi z leczeniem narzgdoéw i ukta-
dow, zawiera sie w punktach tabeli przewidzianych do oceny
uszkodzenia tych narzgdow lub uktadéw i nie podlega dodatko-
wemu orzekaniu.

W przypadku, gdy blizny sg jedynym trwafym nastepstwem
leczenia lub pojawity sie powiktania w postaci np. bliznowca lub
przepukliny, ocenia¢ wedtug odpowiednich punktéw tabeli
przewidzianych dla uszkodzenia tkanek miekkich.

Uszkodzenie kikuta amputowanych koriczyn, wymagajgce zmiany
protezy, reamputacji lub niemozno$ci zastosowania protezy —
ocenia¢ wg amputacji na wyzszym poziomie.

W przypadku uszkodzen konczyn gérnych u oséb leworecznych,
stosowac¢ ocene uszczerbku dla koriczyny gornej lewej w wyso-
koSci uszczerbku, jaka jest przewidziana dla koriczyny goérnej
praweyj.

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

20-60
5-40
5-30

30-70
1-10
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