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1. Uvop

Ova informacija ima za svrhu ugovaratelju osiguranja/
osiguraniku pruziti informacije potrebne za lakSe
razumijevanje ugovora o osiguranju.

Sukladno zakonu o osiguranju (nn30/15 i 112/18) i zakonu
o zastiti potroSaca (nn 41/14, 110/15 i 14/19) drustvo
za osiguranje, prije sklapanja ugovora o osiguranju,
obavjeStava ugovaratelja osiguranja/osiguranika o
sliedec¢im informacijama i podacima:

2. NAS IDENTITET KAO OSIGURATELJA, GLAVNA POSLOVNA DJELATNOST
| ADRESA ZA KONTAKT

ADRIATIC osiguranje d. d. - dionicko drustvo za osiguranje
imovine i osoba i druge poslove osiguranja (dalje u tekstu:
ADRIATIC).

Upisani smo u sudski registar Trgovackog suda u Zagrebu
pod maticnim brojem (MBS): 060006216, nas OIB je:
94472454976.

Sjediste Drustva je Listopadska 2, 10 000 Zagreb,
Republika Hrvatska.

Nasi djelatnici pri prodaji osiguranja ne daju savjete o
proizvodima. Za sklopljene ugovore o osiguranju ostvaruju
primitke temeljem sklopljenog ugovora o radu, a sve
sukladno Zakonu o radu i drugim pozitivnim propisima.

3. UGOVOR I UVJETI OSIGURANJA

Potpuni sadrzaj ugovora o osiguranju koji sklapamo
proizlazi iz ponude koja nije izmijenjena kasnije sklopljenim
ugovorom, police osiguranja ilidruge isprave o sklopljenom
ugovoru i uz policu priloZzenih uvjeta osiguranja koji su nize
otisnuti, a u pojedinacnim slu¢ajevima (kada je to posebno
ugovoreno) i iz posebnih uvjeta osiguranja.

Uvjeti osiguranja sadrzani su u ponudi, polici osiguranja,
Uvjetima osiguranja koji su nize otisnuti, a u pojedinacnim
sluCajevima, kada je to posebno ugovoreno, i u posebnim
uvjetima koji se primjenjuju u pojedinacnim slucajevima.
Uvjeti osiguranja koji su nize otisnuti utvrduju, medu
ostalim, rok u kojem ponuda obvezuje ponuditelja, pravo
na opoziv ponude za sklapanje ugovora o osiguranju i
pravo na odustanak od sklopljenog ugovora o osiguranju,
te uvjete za prestanak i raskid ugovora.

4. ROK U KOJEM PONUDA OBVEZUJE PONUDITELJA,
PRAVO NA OPOZIV | PRAVO NA ODUSTANAK

Pisana ponuda obvezuje ponuditelja, ako on nije odredio
kraci rok, za vrijeme od 8 (osam) dana od dana dostave
ponude drugoj ugovornoj strani. Ponudu moze opozvati
ponuditelj u navedenom roku od 8 (osam) dana od dana
njezine dostave drugoj ugovornoj strani, a ako je potreban
lijeCnicki pregled, onda za vrijeme od 30 (trideset) dana.

Stranke imaju pravo odustanka od sklopljenog ugovora
o osiguranju u skladu s uvjetima pod kojima se ugovor
sklapa, a koji su navedeni u ponudi osiguranja i odredbama
Zakona o obveznim odnosima.

5. UVJETI ZA PRESTANAK | RASKID UGOVORA

Ako drukCije nije ugovoreno, ugovor o osiguranju
proizvodi svoje uCinke istekom dana koji je njime oznacen
kao dan pocetka trajanja osiguranja, pa sve do svrsetka
posliednjeg dana roka za koiji je osiguranje ugovoreno.
Ugovaratelj osiguranja ima pravo jednostrano raskinuti
ugovor o osiguranju u roku od 14 (Cetrnaest) dana od dana
sklapanja ugovora o osiguranju na daljinu (primjerice,
putem interneta) bez navodenja razloga.

Ako je osiguranje, na izricit zahtjev ugovaratelja, zapocelo
prije isteka roka za jednostrani raskid, odnosno prije
isteka roka od 14 (Cetrnaest) dana od dana sklapanja
ugovora o osiguranju, ugovaratelj osiguranja u tom je
slucaju duzan ADRIATICU platiti premiju proporcionalno
proteklom trajanju ugovora o osiguranju, pod uvjetom da
nije nastupio osigurani sluca;.

Obavijest o raskidu dostavlja se u pisanom obliku na
adresu sjedista ADRIATICA, prije isteka roka za raskid
ugovora o osiguranju.

Ako je osiguranje sklopljeno na rok dulji od pet godina,
svaka strana moze nakon proteka toga roka, uz otkazni
rok od Sest mjeseci, pisano izjaviti drugoj strani da
otkazuje ugovor.

Ugovor o osiguranju se moze raskinuti i u drugim
sluCajevima kako je navedeno u pripadaju¢im Uvjetima
osiguranja.

6. TRAJANJE | ZAVRSETAK UGOVORA

Ugovor o osiguranju sklapa se i ugovorne strane obvezuje
za vremensko trajanje ugovoreno i navedeno u polici
osiguranja.

7. PREMIJA OSIGURANJA

Premija osiguranja predstavlja odredeni nov&ani iznos
koji je ugovaratelj osiguranja duzan platiti osiguratelju
kao naknadu za ispunjenje njegove obveze iz ugovora
0 osiguranju prema osiguraniku, odnosno Kkorisniku
osiguranja.

Visina premije i ukupni iznos za pla¢anje vidljivi su iz
izraCuna premije ili ponude. Ako se promijene podaci
mjerodavni za izracun premije do trenutka sklapanja
ugovora o osiguranju ili dode do promjene porezne
zakonske regulative, moze do¢i i do promjene iznosa
premije ili ukupnog iznosa za placanje.
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Prema trenutno vazec¢im propisima, na predmetnu premiju
osiguranja ne obraCunava se porez. Porez na dodanu
vrijednost (PDV) se ne obracunava.

Premiju osiguranja duzni ste placati u skladu s ugovorenim
rokovima placanja. Ako se premija placa jednokratno
(odjednom), duzni ste je platiti prilikom sklapanja ugovora.
8. PRAVO KOJE SE PRIMJENJUJE NA UGOVOR |
SUDSKA NADLEZNOST

Na sklapanje, postojanje, provedbu, ispunjavanje, vazenje
i na bilo koji drugi aspekt ovog ugovora primjenjuje se
pravo Republike Hrvatske.

Nadleznost suda odreduje se prema mjestu sklapanja
ugovora o osiguranju.

9. JEZIK' I PISMO UGOVORA

Jezik ugovora i naSe medusobne komunikacije jest
hrvatski, a pismo latini¢no.

10. RAZILAZENJA U MISLJENJU

Ako kao osiguranik, odnosno potrosac, za trajanja ugovora
0 osiguranju niste zadovoljni nasim odlukama ili ako
pregovori s nama nisu doveli do Vama Zeljenog rezultata,
mozete se obratiti pravobranitelju u osiguranju: Hrvatski
ured za osiguranje, Pravobraniteljstvo za djelatnost
osiguranja, Marticeva 71, 10 000 Zagreb, e-posta:
pravobranitelj@huo.hr, tel.: 01 4696 600.
Pravobraniteljstvo za djelatnost osiguranja je neovisno
i samostalno tijelo mirenja koje radi besplatno za
potroSaCe. No, preduvjet za postupak mirenja pred
Pravobraniteljstvom je da nam najprije pruzite moguc¢nost
da preispitamo svoju odluku.

11. NACIN RJESAVANJA SPOROVA |

PODNOSENJU PRITUZBE

Sve eventualne sporove s nama koji proizlaze ili su

povezani s predmetnim ugovorom o osiguranju, odnosno

izvrSenjem obveza iz ugovora o osiguranju, nastojat cemo
ponajprije s Vama rijesiti sporazumno, u mirnom postupku

u okviru postupka izvansudskog rjeSavanja sporova, koji

smo uspostavili sukladno odredbama Zakona o osiguranju.

Ako ste nezadovoljni naSim postupanjem ili naSom

odlukom, imate pravo podnoSenja prituzbe kao izjave

nezadovoljstva upuc¢ene nama, a koja se odnosi na
pruzanje usluga osiguranja, odnosno izvrSenja obveza iz
ugovora o osiguranju.

Podnositelj prituzbe moze biti osiguranik, ugovaratelj ili

korisnik iz ugovora o osiguranju.

Prituzbu mozete podnijeti bez obzira na to gdje zivite.

PodnoSenje prituzbe je besplatno. Ne trebate odvjetnika

da biste podnijeli prituzbu.

Prituzba moze biti podnesena zbog:

* naSeg postupanja kao osiguratelja, odnosno osobe koja
za nas kao osiguratelja obavlja poslove zastupanja u
osiguranju

» naSe odluke u vezi s ugovorom o osiguranju ili izvrSenjem
ugovora o osiguranju

* na$eg postupanija u vezi s rieSavanjem odstetnog zahtjeva
iz ugovora o osiguranju.

UPUTA O

Prituzba se moze izjaviti i usmeno na zapisnik kod

nas na adresi za kontakt, ili na adresu naSeg najblizeg

prodajnog mjesta, ili podnijeti putem poste, telefaksa ili

elektronicke poste, prema dolje navedenim podacima,

u instruktivnom roku od 15 (petnaest) dana od dana

kada ste kao podnositelj prituzbe primili odluku na koju

podnosite prituzbu, odnosno od dana kada ste saznali za

razlog prituzbe. Faks za prituzbe: 01 3036 950, e-posta:

prituzbe@adriatic-osiguranje.hr.

Prituzba obvezno treba sadrzavati:

* ime, prezime i adresu podnositelja koji je fiziCka osoba ili
njegova zakonskog zastupnika, odnosno tvrtku, sjediste
i ime i prezime odgovorne osobe podnositelja prituzbe
koji je pravna osoba

* razloge prituzbe i zahtjeve podnositelja prituzbe

» dokaze kojima se potvrduju navodi iz prituzbe, kada ih je
moguce priloZiti, a moze sadrzavati isprave koje nisu bile
razmatrane u postupku u kojem je donesena odluka zbog
koje se prituzba podnosi, kao i prijedloge za izvodenje
dokaza

 datum podnoS$enja prituzbe i potpis podnositelja prituzbe,
odnosno osobe koja ga zastupa

* punomoc za zastupanje, kada je prituzba podnesena po
punomocniku.

Obrazac prituzbe mozete preuzeti i na nasoj internetskoj

stranici www.adriatic-osiguranje.hr.

12. NACIN POSTUPANJA PO PRITUZBI | PRAVO NA
INFORMIRANOST

Stupit ¢emo u kontakt s Vama da bismo razgovarali o
Vasoj prituzbi, a mozda ¢emo od Vas zatraZiti i dodatne
informacije. Ako ne mozemo rijesiti Vasu prituzbu, objasnit
¢emo Vam zasto.

Rok za pisani odgovor na Vasu prituzbu je 15 (petnaest)
dana od dana primitka prituzbe, aiznimno, kada se odgovor
ne moze dati u roku, Mi ¢emo Vas obavijestiti 0 razlozima
kasnjenja i naznacCiti kada ¢e naSa istraga vjerojatno biti
dovrSena i kada ce biti odgovoreno na prituzbu. Odgovor
na prituzbu detaljno ¢emo obrazloziti i potpisati.

Na Va$ zahtjev, obavijestit cemo Vas o zaprimljenoj prituzbi
i tijeku postupka odlucivanja po prituzbi.

Ako se VaSa prituzba ne rijeSi ili bude prekinuta iz nekog
drugog razloga, svoj predmet mozete iznijeti na sudu.
Ako spor ne uspijemo rijeSiti u mirnom izvansudskom
postupku kod nas, imate pravo izabrati daljnji pravni put.

13. NAPOMENA VEZANA UZ PRITUZBE

RjeSavanje prituzbi je odvojeno od rjeSavanja odstetnih
zahtjeva, kao i pojedinacnih zahtjeva za postupanje po
ugovoru o osiguranju, odnosno zahtjeva za davanje
informacija ili pojasnjenja.

14. ADRESA NADZORNOGA TIJELA

Kao osiguratelj podlijezemo nadzoru Hrvatske agencije za
nadzor financijskih usluga (HANFA), Sektoru za osiguranja,
Ulica Franje Rackoga 6, 10000 Zagreb, e-posta: info@
hanfa.hr, tel.: 01 6173 200, faks: 01 4811 406.

U primjeni od 03.06.2019. godine.
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OPCI UVJETI ZA OSIGURANJE OSOBA OD POSLJEDICA
NESRETNOG SLUCAJA (NEZGODE)

UVODNE ODREDBE

Clanak 1.
Ovi Op¢i uvjeti za osiguranje osoba od posljedica
nesretnog slucaja-nezgode (udaljnjemtekstu: Opéi
uvjeti) sastavni su dio ugovora o osiguranju osoba
od posljedica nesretnog slucaja koji je Ugovaratel;
osiguranja sklopio s ADRIATIC OSIGURANJEM
d.d. (u daljnjem tekstu: Osiguratelj).
Ovi Opé¢i uvjeti ne primjenjuju se na ugovore o
osiguranju osoba od posljedica nesretnog slucaja
(nezgode) za koje su predvideni Posebni uvijeti.
Ovim Opc¢im uvjetima reguliraju se odnosi izmedu
Ugovaratelja, Osiguranika i Osiguratelja prema
ugovorenim oblicima osiguranja za slucaj:
- smrti uslijed nesretnog slucaja
- trajnog gubitka opce radne sposobnosti
(invalidnosti)
- prolazne nesposobnosti
naknada)

za rad (dnevna

- narusSenja zdravlja koje zahtijeva lijeC¢niCku
pomoc¢ (troSkovi lijecenja)

- troSkova spaSavanja

- dnevne naknade za boravak u bolnici zbog
lijeCenja od posljedica nesretnog slucaja.

Ostali sluCajevi osiguranja regulirani su Posebnim

i Dopunskim uvjetima.

Pojedini izrazi u ovim Opc¢im uvjetima znace:

- Ugovaratelj je osoba koja s Osigurateljem
sklopi ugovor o osiguranju

- Ponuditelj je osoba koja u namjeri da sklopi
osiguranje, podnese pismenu ili usmenu
ponudu Osiguratelju

- Osiguranik je osoba od ¢ije smrti, invalidnosti
ili naruSenja zdravlja, ovisi isplata osigurane
svote, odnosno naknade

- trajni invaliditet je potpuni ili djelomicni
gubitak organa, trajni, potpuni ili djelomicni
gubitak funkcija organa ili pojedinih dijelova
organa nakon zavr8enog lijeCenja

- korisnik je osoba kojoj se isplacuje osigurana
svota, odnosno naknada

- polica je isprava o sklopljenom ugovoru o
osiguranju

- osigurana svota je najveci iznos do koje je
Osiguratelj u obvezi

- premija je iznos koji je Ugovaratelj duzan
platiti Osiguratelju po ugovoru o osiguranju

- potvrda o pokricu je privremeni dokaz

(6)

o sklopljenom osiguranju i sadrzi bitne
elemente ugovora o osiguranju.

U slu€aju neslaganja neke od odredbi ovih Opc¢ih

uvjeta i neke odredbe police, primijenit ¢e se

odredbe police, a u sluCaju neslaganja neke

tiskane odredbe police i neke njene rukom pisane

odredbe, primijenit ¢e se rukom pisane odredbe.

SKLAPANJE UGOVORA O OSIGURANJU

Q)

Clanak 2.
Ugovor o osiguranju od posljedica nesretnog
slu€aja (nezgode) sklapa se na temelju pisane ili
usmene ponude.
Osiguratelj moze prethodno traziti pisanu
ponudu od Ponuditelja na posebnoj tiskanici. Ako
ugovaratelj i Osiguranik nisu jedna te ista osoba,
Osiguratelj moze traziti da ponudu potpiSe i osoba
koja treba biti osigurana na temelju te ponude.
Ako Osiguratelj ne prihvati pisanu ponudu, duzan
je u roku od 8 dana od dana njenog primitka o
tome pismom izvijestiti Ponuditelja.
Ako Osiguratelj nije odbio ponudu koja ne odstupa
od uvjeta po kojima osigurava, smatra se da je
osiguranje sklopljeno u 24,00 sata onoga dana
kada je ponuda predana na posti.
Ako Osiguratelj izjavi da prihva¢a ponudu samo
pod posebnim uvjetima, osiguranje se smatra
sklopljenim danom kada je ugovaratelj pristao na
izmijenjene uvjete.
Smatra se da je Ponuditelj odustao od sklapanja
ugovora, ako na izmijenjene uvjete ne pristane u
roku od 8 dana od dana primitka preporu¢enog
pisma Osiguratelja.
Ugovor o osiguranju sklopljen je kada ugovaratelj
i Osiguratelj potpiSu policu osiguranja ili potvrdu o
pokricu.

OBLIK UGOVORA O OSIGURANJU

Clanak 3.
Ugovor o osiguranju i svi dodaci ugovoru vrijede
samo ako su sklopljeni u pisanom obliku.
su podneseni u roku iz odredaba ovih Opcih uvjeta.
Kao dan primitka smatra se datum postanskog ziga.

SPOSOBNOST ZA OSIGURANJE

™

Clanak 4.

U pravilu se mogu osigurati osobe od navrSene 14.
(Cetrnaeste) do navrSene 75. (sedamdesetpete)
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godine zivota. Osobe mlade od 14 godina i starije
od 75 godina mogu biti osigurane samo po
Posebnim ili Dopunskim uvjetima.

Osobe cCija je opc¢a radna sposobnost umanjena
uslijed neke teze bolesti, tezih tjelesnih mana ili
nedostataka, osiguravaju se uz naplatu povisene
premije u skladu s ¢lankom 8. stavkom 2. ovih
Opc¢ih uvjeta.

DuSevno bolesne osobe i osobe potpuno lisene
poslovne sposobnosti u svakom sluCaju su
iskljuCene iz osiguranja, osim ako zakonom nije
drugacije odredeno.

POJAM NESRETNOG SLUCAJA

M
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Clanak 5.

Nesretnim slu€ajem u smislu ovih Opcih uvjeta
smatra se svaki iznenadni i od volje Osiguranika
nezavisni dogadaj koji, djeluju¢i uglavhom izvana
i naglo na tijelo Osiguranika, ima za posljedicu
njegovu smrt, potpunu ili djelomi€nu invalidnost,
prolaznu nesposobnost za rad il narusenje zdravlja
koje zahtijeva lije€¢niCku pomoc.
U smislu prethodnog stavka smatraju se nesretnim
slu€ajevima narocCito sljedeci dogadaji: gazenje,
sudar, udar kakvim predmetom ili o kakav predmet,
udar elektricne struje ili groma, pad, okliznuce,
survavanje, ranjavanje oruzjem ili raznim drugim
predmetima ili eksplozivnim materijalima, ubod
kakvim predmetom, udar ili ujed Zivotinje i ubod
insekta osim ako je takvim ubodom prouzrocena
kakva infektivna bolest.

Kao nesretni sluCaj smatra se i sljedece:

1) trovanje hranom ili kemijskim sredstvima
iz neznanja Osiguranika, osim u slucaju
profesionalnih bolesti

2) infekcija ozljede prouzrocene nesretnim
slucajem

3) trovanje uslijed udisanja plinova ili otrovnih
para, osim profesionalnih bolesti

4) opekotine vatrom ili elektricitetom, vruc¢im
predmetom, teku¢inama ili parom, kiselinama,
luzinama i sl.

5) davljenje i utapanje

6) guSenje ili uguSenje uslijed zatrpavanja
(zemljom, pijeskom i sl.)

7) istegnu¢e miSica, i8CaSenje, uganuce,
prijelomi kostiju koji nastanu uslijed naglih
tielesnih pokreta ili iznenadnih naprezanja
izazvanih nepredvidenim vanjskim
dogadajima ukoliko je to nakon ozljede
utvrdeno u bolnici ili u drugoj zdravstvenoj
ustanovi

8) djelovanje svjetlosti, suncéevih  zraka,
temperature ili loSeg vremena, ako im je
Osiguranik bio izlozen neposredno radi
jednog prije toga nastalog nesretnog
slucaja ili se naSao u takvim nepredvidenim
okolnostima koje nije mogao sprijediti ili im je
bio izloZzen radi spaSavanja ljudskog Zivota

9) djelovanje rendgenskih ili radijskih zraka,
ako nastupe naglo ili iznenada, osim
profesionalnih bolesti.

Ne smatraju se nesretnim sluCajevima u smislu

ovih Opc¢ih uvjeta:

1)  zarazne, profesionalne i ostale bolesti kao i
posljedice psihickih utjecaja

2) trbusne kile, kile na pupku, vodene ili ostale
kile, osim onih koje nastanu uslijed izravnog
oStecenja trbusnog zida pod neposrednim
djelovanjem vanjske mehaniCke sile na
trbusni zid, ukoliko je nakon ozljede utvrdena
ozljeda mekih dijelova trbusnog zida u tom
podrucju

3) infekcije i bolesti koje nastanu uslijed raznih
alergija, rezanja ili kidanja Zuljeva ili drugih
izraslina tvrde koze

4) anafilaktiCki Sok, osim ako nastupi pri lijeCenju
radi nastalog nesretnog slucaja

5) hernija disci intervertebralis, sve vrste
lumbalgija, diskopatija, sakralgija, miofascitis,
kokcigodinija, iSialgija, fibrozitis, fascitis i sve
patoanatomske promjene slabinsko krstacne
regije oznaCene analognim terminima

6) odljeplienje mreznice (ablatio retinae)
prethodno bolesnog ili degenerativhog
promjenjenog oka, a izuzetno se priznaje
odljeplijenje mreznice prethodno zdravog
oka, ukoliko postoje znakovi izravne
vanjske ozljede ocCne jabucice utvrdene u
zdravstvenoj ustanovi

7) posljedice koje nastanu uslijed delirijum
tremensa i djelovanja droga

8) posljedice medicinskih, narocito operativnih
zahvata, koje se poduzimaju radi lijeCenja ili
preventive, radi sprijeCavanja bolesti, osim
ako je do tih posljedica doslo uslijed dokazane
greSke medicinskog osoblja (vitium artis)

9) patoloSke promjene Kkostiju i
epifiziolize

patoloske

10) sustavne neuromuskularne bolestii endokrine
bolesti.
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POCETAK | TRAJANJE OSIGURANJA

Clanak 6.

Osiguranje pocinje u 24,00 sata onoga dana koji je
oznacen na polici kao poCetak osiguranja, ako nije
drugacije ugovoreno i prestaje u 24,00 sata onoga
dana koji je u polici naveden kao dan prestanka
osiguranja.
Ako je u polici naveden samo pocetak osiguranja,
osiguranje se produzuje iz godine u godinu sve
dok ga koja ugovorna strana ne otkaze.
Osiguranje prestaje za svakog pojedinog
Osiguranika u 24,00 sata bez obzira je li i koliko
ugovoreno trajanje onoga dana kada:
1) nastupi smrt Osiguranika ilibude ustanovljena

invalidnost od 100%

2) Osiguranik postane duSevno bolestan ili
potpuno lisen poslovne sposobnosti u skladu
s ¢lankom 4. stavkom 3. Opcih uvjeta

3) istekne godina osiguranja u kojoj Osiguranik
navrsi 75 godina Zivota

4) protekne rok iz ¢lanka 10. stavka 3. ovih Opcih
uvjeta, a premija do toga roka nije pla¢ena

5) bude raskinut ugovor o osiguranju u smislu

Clanka 18. ovih Opcih uvjeta.
Obveza Osiguratelja pocCinje u 24,00 sata
onog dana koji je oznaCen u polici kao pocetak
osiguranja, ali ne prije 24,00 sata onog dana kada
je placena prva premija, osim ako je u polici ili
dopunskim uvjetima drugacije ugovoreno.
Ako je u polici ugovoreno placanje premije
nalogom za prijenos, obveza pocinje u 24,00 sata
onoga dana koji je u polici oznaCen kao pocetak
osiguranja.
Obveza Osiguratelja prestaje u 24,00 sata onoga
dana kada istekne rok trajanja oznacen u polici.

OPSEG OBVEZE OSIGURATELJA

M

Clanak 7.
Kada se sukladno ovim Uvjetima ostvari nesretni
slu€aj, ovisno o ugovorenom pokri¢u posljedice
nesretnog slucaja, Osiguratelj je obvezan isplatiti:
1) osiguranu svotu za sluCaj smrti, ako je
uslijed nesretnog slucaja nastupila smrt
Osiguranika, odnosno osiguranu svotu za
slucaj invalidnosti, ako je uslijed nesretnog
sluCaja nastupila potpuna (100%) invalidnost
Osiguranika
2) postotak od osigurane svote za slucaj
invalidnosti koji odgovara postotku djelomi¢ne
invalidnosti, ako je uslijed nesretnog sluc¢aja
nastupila djelomi¢na invalidnost Osiguranika

3) ako ukupan postotak invalidnosti iznosi preko
50%, tada se na svaki dio postotka invalidnosti
koji iznosi preko 50% priznaje dvostruki iznos
naknade

4) dnevnu naknadu prema clanku 14. stavku 7.
ovih Op¢ih uvjeta, ako je Osiguranik privremeno
nesposoban za rad, odnosno, za obavljanje
svog redovnog zanimanja

5) dnevnu naknadu za boravak u bolnici zbog
lije€enja od posljedica nesretnog slu€aja prema
Clanku 14. stavku 8. ovih Opcih uvjeta

6) naknadu troSkova lijeCenja prema clanku
14. stavku 8. i 9. ovih Opdéih uvjeta, ako je
Osiguraniku uslijed nesretnog sluaja bila
potrebna lije¢nicka pomoc i ako je uslijed toga
imao troskove lijeCenja

7) ostale ugovorene obveze prema Posebnim ili
Dopunskim uvjetima.

Obveza Osiguratelja iz prethodnog stavka postoji kad
je nesretni slucaj nastao pri obavljanju one djelatnosti
koja je u polici izri€ito navedena (na primjer pri i izvan
obavljanja redovnog zanimanja ili samo u jednom
odredenom zanimanju ili svojstvu kao na primjer:
sporta$, lovac, vozag ili putnik u motornom vozilu,
izletnik, vatrogasac, demonter mina, kaskader itd.).
Kad se Osiguraniku dogodi nesretni slucaj u
nasoj drzavi, Osiguratelj pokriva nastale troSkove
spaSavanja Osiguranika helikopteromiili zrakoplovom,
ali najvise do 50% od osigurane svote za slucaj smrti

uslijed nesretnog slucaja.

OGRANICENJE OBVEZE OSIGURATELJA

(1)

Clanak 8.

Ako nije posebno ugovoreno i ako nije placena
odgovarajuca uvecana premija, ugovorene osigurane
svote smanjuju se u razmjeru izmedu premije koju je
trebalo platiti i stvarno placene premije, kad nesretni
slu€aj nastane:

1) pri upravljanju i voznji zrakoplovom i letjelicama
svih vrsta, kao i pri sportskim skokovima
padobranom osim u svojstvu putnika u javhom
prijevozu

pri treningu i sudjelovanju Osiguranika u
javnim sportskim takmiCenjima u svojstvu
registriranog Clana sportske organizacije i to:
nogometa, hokeja, dziju-dzice, dzuda, karatea,
boksa, skijanja, ragbija, hrvanja, skijaskih
skokova, alpinistike i podvodnog ribolova kao
i pri automobilskim, motociklistickim i go-kart
brzinskim utrkama, motokrosu i pri treningu za
njih te svi ostali sportovi koji su u visem razredu
opasnosti od VI. razreda opasnosti cjenika
Osiguratelja
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3) uslijed ratnih dogadanja i ratnih sukoba bilo
koje vrste izvan granica naSe drzave, osim
ako se nesretni slu¢aj dogodi u roku od
14 dana od prvog dana nastupanja takvih
dogadaja u zemlji u kojoj Osiguranik boravi
i ako su ga tamo ti dogadaji iznenadili, pod
uvjetom da Osiguranik nije sudjelovao u tim
dogadajima i sukobima

4) kod osoba koje predstavljaju anormalni rizik
uslijed toga Sto su preboljele neku tezu
bolest ili su u trenutku sklapanja ugovora bile
teze bolesne ili su optere¢ene urodenim ili
steCenim tjelesnim manama ili nedostacima.

Kao anormalni rizik iz toCke 4. prethodnog stavka

smatraju se osobe koje imaju mane, nedostatke

ili bolesti uslijed kojih je njihova opc¢a radna

sposobnost umanjena prema Posebnim uvjetima

za osiguranje uvecanih rizika, koji su sastavni dio
ovih Op¢ih uvjeta.

ISKLJUCENJE OBVEZE OSIGURATELJA

(1

Clanak 9.

IskljuCene su u cijelosti sve obveze Osiguratelja, ako je

nesretni slu¢aj nastao:

1)  uslijed potresa

2)  uslijed objavljenog rata u nasoj drzavi

3) uslijed ratnih dogadaja, neprijateljstava ili ratu
slicnih  radnji, gradanskog rata, revolucije,
pobune, ustanka ili gradanskih nemira koji
nastaju iz takvih dogadaja, sabotaze ili terorizma
pocinjenog iz politickih pobuda, nasilja ili
drugih sliénih dogadaja u kojima je sudjelovao
Osiguranik

4)  pri upravljanju letjelicama svih vrsta, plovnim
objektima, motornim i drugim vozilima bez
propisane sluzbene isprave koja daje ovlastenje
vozacu za upravljanje i voznju tom vrstom i tipom
letjelice, plovnog objekta, motornog i drugog
vozila.
U skladu s ovim Opcim uvjetima smatra se da
Osiguranik posjeduije propisanu sluzbenu ispravu
kada u svrhu pripremanja i polaganja ispita za
dobivanje sluzbene isprave, poduzima voznju
uz neposredni nadzor sluzbeno ovlastenog
struénog instruktora

5) uslijed poku$aja ili
Osiguranika

6) uslijed toga S&to je ugovaratelj osiguranja,
Osiguranik ili korisnik namjerno prouzrocio
nesretni slucaj

izvrSenja samoubojstva

7)  pri pripremanju, pokusaju ili izvrSenju krivicnog
djela s umisljajem, kao i pri bijegu poslije takve

(2)
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radnje

8) uslijed djelovanja alkohola ili narkotickih
sredstava na Osiguranika, bez obzira na bilo
kakvu odgovornost trece osobe za nastanak
nesretnog sluCaja. Smatra se da je nesretni
slu€aj nastao uslijed djelovanja alkohola, ako je
poslije nastanka nesretnog slu€aja utvrdena
koncentracija visa od 0,80%o0 kod vozaca, a kod
ostalih visa od 1%o alkohola u krvi, a u ovakvim
slu€ajevima ne postoji obveza Osiguratelja samo,
ako je takvo alkoholizirano stanje Osiguranika
imalo uzro€nu vezu s nastankom nesretnog
slucaja.

Ugovor o osiguranju je nistavan, ako je u trenutku

njegovog sklapanja ve¢ nastao osigurani slucaj ili je

bio u nastajanju ili je bilo izviesno da ¢e nastupiti, a

uplacena premija vrac¢a se ugovaratelju umanjena za

troSkove Osiguratelja.

Clanak 10.
Placanje premije mozZe se ugovoriti tako da
Ugovaratelj premiju plati odjednom prigodom
sklapanja ugovoraiili u obrocima. Ako je ugovoreno
obro¢no placanje premije, Ugovoritelj prvi obrok
placa prigodom sklapanja ugovora, ako nije
drugacCije ugovoreno, a ostale obroke premije
sukladno ugovorenim rokovima. Osiguratelj ima
pravo da sve neplacene obroke premije iz tekuce
godine naplati prilikom bilo koje isplate iz temelja
tog osiguranja.
Premija se placa Osiguratelju odnosno njegovom
predstavniku u gotovom, putem poSste ili banke.
Ako se premija pla¢a putem poste smatra se da je
placena u 24,00 sata onoga dana kad je uplacena
na posti, a ako je placéena putem banke smatra
se da je placena u 24,00 sata onoga dana kad je
nalog predan banci.
Za svaki dan prekoracenja roka Osiguratelj moze
zaraCunati zateznu kamatu u visini odredenoj
propisima.
Ako ugovaratelj ne plati dospjelu premiju
do ugovorenog roka, niti to ucini koja druga
zainteresirana osoba, ugovor o osiguranju
prestaje po isteku tridesetog dana od dana kada
je ugovaratelju osiguranja uru¢eno preporu¢eno
pismo Osiguratelja s izvje§¢em o dospjeloj premiji.
Taj rok ne moze isteci prije nego $to protekne 30
dana od dospije¢a premije.
U svakom sluCaju ugovor za tekucu godinu
prestaje, ako premija ne bude pla¢ena u roku od
godinu dana od dana dospijeca.
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Premija ugovorena za tekué¢u godinu osiguranja
pripada Osiguratelju kad je osiguranje prestalo
prije ugovorenog isteka radi isplate osigurane
svote za sluc¢aj smrti ili invalidnosti.

U ostalim sluCajevima prestanka ugovora
0 osiguranju prije isteka ugovorenog roka,
Osiguratelju pripada samo premija do zavrSetka
dana do kojega je trajalo osiguranje.

Clanak 11.
Ugovaratelj odnosno Osiguranik duzan je prijaviti
Osiguratelju promjenu zanimanja.
Ako promjena zanimanja utjeCe na promjenu
opasnosti, Osiguratelj ¢e u slu€aju povecanja
opasnosti predloziti pove¢anu premiju, a u slu€aju
smanjenja opasnosti, smanjenje premijeili povecanje
osiguranih svota. Tako odredene osigurane svote i
premije vrijede od dana promjene zanimanja.
Ako ugovaratelj ne prijavi promjenu zanimanja niti
prihvati povecanje odnosno smanjenje premije
u roku od 14 dana od primitka prijedloga, a u
meduvremenu nastane osigurani slu€aj, osigurane
svote ¢e se smanijiti ili povecati u razmjeru izmedu
placene premije i premije koju je trebalo platiti.

PRIJAVA NESRETNOG SLUCAJA

Q)

2

Clanak 12.

Osiguranik koji je uslijed nesretnog sluCaja

ozlijeden duzan je:

1)  odmah se prijaviti lijeCniku odnosno pozvati
lijeCnika radi pregleda i pruzanja potrebne
pomoci i odmah poduzeti sve potrebne mjere
radi lijeCenja te se drzati lijeCniCkih savjeta i
uputa u pogledu nacina lijeCenja

2) izvijestiti o nesretnom sluCaju pismom
Osiguratelia u roku kada mu to prema
njegovom zdravstvenom stanju bude mogucée

3) pruziti s prijavom o nesrethom sluCaju
Osiguratelju sva potrebna izvjeS¢a i podatke
naroCito o mjestu i vremenu kada je slucaj
nastao, potpuni opis dogadaja, ime lijecnika
koji ga je pregledao i uputio na lijecenje ili koji
ga lijeci, nalaz lijeCnika o vrsti i tezini ozljede,
0 nastalim eventualnim posljedicama, kao i
podatke 0 manama, nedostacima i bolestima
(Clanak 8. stavak 1. toCka 4. ovih Opcih uvjeta)
koje je eventualno Osiguranik imao prije
nastanka nesretnog slucaja.

Ako je nesretni sluCaj imao za posljedicu smrt

Osiguranika, korisnik osiguranja je duzan o tome

pismom izvijestiti Osiguratelja i pribaviti potrebnu

medicinsku i ostalu dokumentaciju.

(3)
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TroSkovi za lije€niCki pregled i izvjeS¢a (poCetno
i zaklju€no lije¢nicko izvjeSce, ponovni lijecnicki
pregled i nalaz specijaliste) i ostali troSkovi koji
se odnose na dokazivanje okolnosti nastanka
nesretnog slucaja i prava iz ugovora o osiguranju
padaju na teret podnositelja zahtjeva.

Osiguratelj je ovlasten i ima pravo od Osiguranika,
ugovaratelja, korisnika zdravstvene ustanove
ili bilo koje druge pravne ili fiziCke osobe traziti
naknadna objasnjenja i dokaze, kao i na svoj troSak
poduzimati radnje u svrhu lijecnickog pregleda
Osiguranika putem svojih lije€nika ili lijecnickih
komisija zbog utvrdivanja vaznih okolnosti u svezi
s prijavljenim nesretnim slu¢ajem.

Ako Osiguranik ne postupi prema odredbama
iz toCke 1. stavka 1. ovog Clanka te zbog takvog
postupanja pridonese nastanku invaliditeta ili
pridonese da invaliditet bude veci nego Sto bi
inaCe bio, ima pravo samo na razmjerno smanjenu
naknadu.

Ako ugovaratelj, Osiguranik ili korisnik ne prijavi
nesretni slu¢aj uz odgovaraju¢u dokumentaciju
prema odredbama ovih Opcih uvjeta, ve¢ odmah
pokrene sudskispor protiv Osiguratelja, takva tuzba
nema znacaj prijave i smatra se da je preuranjena.
Svi troSkovi ovakvog sudskog postupka (sudske
takse, troSkovi vjeStaCenja, nagrada i troSkovi
odvjetnika, svjedoka i drugo) bez obzira na ishod
sudskog spora, padaju na teret tuzitelja.

Tuzitelj u ovakvim sporovima nema pravo na
naknadu kamata na presudeni iznos.

UTVRDIVANJE PRAVA KORISNIKA

M
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Clanak 13.

Ako je uslijed nesretnog slu€aja Osiguranik umro,
korisnik je duzan podnijeti prijavu, policu, dokaz
0 uplacenoj premiji i dokaz da je smrt nastupila
kao posljedica nesretnog slucaja. Korisnik koji
nije ugovorom o osiguranju izri¢ito ili imenom
predviden, duzan je podnijeti i dokaz o svojem
pravu na primanje osigurane svote.

Ako je nesretnislu¢ajimaozaposljedicuinvalidnost,
Osiguranik je duzan podnijeti: prijavu, policu, dokaz
0 uplacenoj premiji, dokaz o okolnostima nastanka
nesretnog slu€aja i medicinsku dokumentaciju
s utvrdenim posljedicama radi odredivanja
konacnog postotka trajne invalidnosti.

Konacni postotak invalidnosti odreduje Osiguratelj
prema Tablici za odredivanje postotka trajnog gubitka
opc¢e radne sposobnosti (invalidnosti) Osiguranika
kao posljedice nesretnog slucaja (u daljnjem tekstu:
Tablica invalidnosti). Ako neko tjelesno oStecenje nije
u Tabliciinvalidnosti predvideno, postotak invalidnosti



4)

(%)

(6)

(7)

(8)

NESRETNI SLUCAJ (NEZGODA)

odreduje se u skladu sa slicnim o$tecenjima koja su
predvidena u Tablici invalidnosti.

Individualne sposobnosti, socijalni polozaj ili
zanimanje Osiguranika (profesionalna sposobnost)
ne uzimaju se u obzir pri odredivanju postotka
invalidnosti.

Kod viSestrukih ozljeda pojedinih udova ili organa
ukupna invalidnost na odredenom udu ili organu
ne moze prijeCi postotak koji je odreden Tablicom
invalidnosti za potpuni gubitak tog uda ili organa.
U slu€aju gubitka vise udova ili organa uslijed
jednog nesretnog slucaja, postoci invalidnosti za
svaki pojedini ud ili organ zbrajaju se.

Zbroj postotaka invalidnosti prema Tablici
invalidnosti zbog gubitka ili oStec¢enja viSe udova
ili organa uslijed jednog nesretnog sluCaja ne
moze iznositi viSe od 100%, ali isplata moze biti
veca od osigurane svote koja je ugovorena za
slucaj potpune invalidnosti prema odredbi Clanka
7. stavak 1. toCke 3. ovih Op¢ih uvjeta.

Ako je u Osiguranika postojao trajni invaliditet
kao posljedica ranije ozljede ili degenerativnih
bolesti prije nastanka nesretnog slucaja, obveza
Osiguratelja odreduje se prema novom invaliditetu,
odnosno prema razlici izmedu ukupnog postotka
invaliditeta nakon nastanka nesretnog slucaja
i postotka invaliditea prije nastanka nesretnog
slu€aja u skladu s Tablicom invaliditeta Osiguratelja.
Ako je Osiguranik uslijed nesretnog slucaja
privremeno nesposoban za rad, duzan je o tome
podnijeti potvrdu lijeCnika koji ga je lijecCio. Ta
potvrda (izvjeS¢e) mora sadrzavati lijeCniCki nalaz
s potpunom dijagnozom, to¢ne podatke kada je i
radi Cega zapoceto lijeCenje i od kojeg do kojeg
dana Osiguranik nije bio sposoban obavljati svoje
redovno zanimanje.

ISPLATA OSIGURANE SVOTE

)

)

Clanak 14.
Osiguratelj isplacuje osiguranu svotu odnosno
njen odgovarajuc¢i dio ili ugovorenu dnevnu
naknadu Osiguraniku odnosno korisniku u roku
od 14 dana nakon $to obveza Osiguratelja i visina
obveze budu utvrdene.
Ako Osiguratelj ne izvrSi isplatu u predvidenom
roku, korisnik ima pravo na zatezne kamate u visini
koja je odredena propisima.
Osiguratelj je duzan isplatiti ugovorenu svotu
odnosno naknadu samo ako je nesretni slucaj
nastupio za vrijeme trajanja osiguranja i ako su
posljedice nesretnog sluaja predvidene u ¢lanku
7. ovih Opcih uvjeta nastupile tijekom godine dana
od dana nastanka nesretnog slucaja.

(3)

Konac¢ni postotak invalidnosti odreduje se prema
Tablici invalidnosti poslije zavrSenog lijeCenja u
vrijeme kad je kod Osiguranika u odnosu na ozljede
i nastale posljedice nastupilo stanje ustaljenosti, tj.
kada se prema lije€nickom predvidanju ne moze
oCekivati da ¢e se stanje pogorsati ili poboljsati.
Ako to stanje ne nastupi ni po isteku tre¢e godine
od dana nastanka nesretnog slucaja, kao kona¢no
stanje uzima se stanje po isteku toga roka i prema
njemu se odreduje postotak invalidnosti.

Ako nije moguce poslije nastanka nesretnog slu¢aja
utvrditi konac€ni postotak invalidnosti, Osiguratelj
je duzan na zahtjev Osiguranika isplatiti iznos koji
neosporno odgovara postotku invalidnosti za koji
se vec tada na temelju medicinske dokumentacije
moze utvrditi da ¢e trajno ostati.

Ako Osiguranik umre prije isteka godine dana od
dananastanka nesretnog slucaja od posljedicatoga
nesretnog sluc€aja, a konacni postotak invalidnosti
je bio ve¢ utvrden, Osiguratelj isplacuje iznos koji
je odreden za slu€aj smrti odnosno razliku izmedu
osigurane svote za slu€aj smrti i iznosa koji je bio
prije toga isplacen na ime invalidnosti, ukoliko
takva razlika postoji.

Ako konacni postotak invalidnosti nije bio utvrden,
a Osiguranik umre uslijed istog nesretnog slucaja,
Osiguratelj isplacuje osiguranu svotu odredenu za
slu€aj smrti, odnosno samo razliku izmedu te svote
ili eventualno ve¢ ispla¢enog dijela (akontacije), ali
samo tada ako je Osiguranik umro najkasnije u roku
od 3 godine od dana nastanka nesretnog slucaja.
Ako prije utvrdivanja konacnog postotka
invalidnosti u roku od 3 godine od dana nastanka
nesretnog sluc¢aja nastupi smrt Osiguranika iz bilo
kojeg drugog uzroka, visinu obveze Osiguratelja
iz osnova invalidnosti utvrduje lije€nik na temelju
postojece medicinske dokumentacije.

Ako osigurani sluCaj ima za posljedicu
Osiguranikovu prolaznu nesposobnost za rad, a
ugovorena je isplata dnevne naknade, Osiguratel;j
isplacuje osiguranu naknadu u ugovorenoj visini
od dana oznac¢enog u polici, a ukoliko taj dan nije
odreden, od prvog dana koji slijedi danu kada je
zapoceto lijeCenje kod lije¢nika ili zdravstvene
ustanove pa do posljednjeg dana trajanja radne
nesposobnosti, odnosno dana smrti ili utvrdene
invalidnosti, ali najvise 200 dana.

Ako je prolazna nesposobnost za rad produzena iz
bilo kojih zdravstvenih razloga, Osiguratelj je duzan
isplatiti dnevnu naknadu samo za vrijeme trajanja
bolovanja prouzroCenog iskljuCivo nesretnim
slu¢ajem, bez obzira je li bilo puno bolovanje ili sa
skra¢enim radnim vremenom, ali i u tom slucaju
najviSe za 200 dana.
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Ako nesretni sluc¢aj ima za posljedicu boravak
Osiguranika u bolnici radi lije€enja, a ugovorena je
dnevna naknada za lijeCenje u bolnici, Osiguratelj
isplacuje ugovorenu naknadu od prvog do zadnjeg
dana boravka u bolnici, odnosno do dana smrti ili
utvrdenog invaliditeta u smislu odredbe 3. ovog
¢lanka, ali najvise do 365 dana.

Ako nesretni slu€aj ima za posljedicu narusavanje
zdravlja Osiguranika koji zahtijeva lije€niCku
pomog, augovorena je i naknada troskova lijeCenja,
Osiguratelj isplacuje Osiguraniku, bez obzira na to
ima li ikakvih drugih posljedica, prema podnijetim
dokazima naknadu svih stvarnih i nuznih troSkova
lijeCenja nastalih najduze tijekom godine dana od
dana nastanka nesretnog slucaja, ali najvise do
ugovorenog iznosa.

U troSkove lije€enja iz prethodnog stavka spada i
nabava umjetnih udova, ali samo ako je to potrebno
prema ocjeni lije€nika.

Osiguratelj je u obvezi nadoknaditi samo onaj
dio troSkova lije€enja koje je stvarno snosio sam
Osiguranik i to samo za lijeCenje u Republici
Hrvatskoj osoba koje imaju obvezno zdavstveno
osiguranje. Za osobe koje nemaju obvezno
zdravstveno osiguranje, a nisu posebno ugovorile
i platile odgovaraju¢u premiju, Osiguratelj priznaje
50% nastalih troSkova.

Ne postoji obveza Osiguratelja za isplatu
naknade troSkova lije€enja u toplicama i sli¢nim
zdravstvenim ustanovama kao ni za lijekove izvan
medicinskih ustanova.

Ako kao daljnja posljedica nesretnog sluCaja
nastupi smrt Osiguranika ili invalidnost, Osiguratel;
isplacuje korisniku, odnosno Osiguraniku, iznos
osigurane svote predvidene za takve sluCajeve bez
obzira na isplaéenu dnevnu naknadu za prolaznu
nesposobnost za rad ili isplacenu dnevnu naknadu
trosSkova lijeCenja.

U sluCaju nesretnog slucaja i spaSavanja
Osiguranika  helikopterom ili  zrakoplovom,
Osiguratelj nadoknaduje samo nuzne i dokazane
troSkove koji su nastali radi spaSavanja Zivota
Osiguranika na nepristupaCnim mjestima ili radi
pruzanja nuzne i hitne medicinske pomoci.
TroSkovi za spaSavanje u pravilu se isplac¢uju osobi
koja dokaze da je snosila te troSkove.

PRAVO NAKNADE

M

Clanak 15.
U osiguranju po ovim Opc¢im uvjetima Osiguratel;
koji je isplatio osiguranu svotu ne moze imati ni po
kojim temeljima pravo na naknadu od tre¢e osobe
odgovorne za nastupanje osiguranog slucaja.

()

3)

Pravo na naknadu od tre¢e osobe odgovorne
za nastupanje osiguranog sluCaja pripada
Osiguraniku, odnosno korisniku, nezavisno od
njegovog prava na osiguranu svotu po ovim Op¢éim
uvjetima.

Odredbe prethodnih stavaka ne odnose se na
slu¢aj kad je osiguranje od posljedica nesretnog
sluc¢aja ugovoreno kao osiguranje od odgovornosti.

KORISNICI OSIGURANJA

(1)

()

4)

(5)

Clanak 16.
Korisnik za slu€aj smrti Osiguranika utvrduje se
policom osiguranja.
Ako u polici osiguranja, Dopunskim uvjetima uz
ove Opce uvjete nije drugacije ili uopce nije nista
odredeno, korisnici za slu¢aj Osiguranikove smrti
smatraju se po redovima:
1)  njegova djeca i njegov supruznik, s tim da im
osigurana svota za slu€aj smrti pripada na
jednake dijelove
njegova djeca na jednake dijelove ako nema
supruznika
njegov supruznik i njegovi roditelji, ako nema
djece, tako da supruzniku pripada jedna
polovica osigurane svote za slu¢aj smrti, a
druga polovica na jednake dijelove pripada
roditeljima, ako su oba Ziva, odnosno onom
roditelju koji je u zivotu
4) njegov supruznik, ako su oba roditelja
Osiguranika umrla prije njegove smrti,
kojemu tada pripada cijela osigurana svota
za slu€aj smrti
5)  njegovi roditelji ili roditelj koji je na zivotu, ako
nema supruznika i ako su oba roditelja ziva
pripada im osigurana svota za slu€aj smrti
na jednake dijelove, a ako je samo jedan na
zivotu njemu pripada ta svota u cijelosti
6) njegov zakonski nasljednik ili nasljednici
utvrdeni pravomoénom sudskom odlukom,
ako nema osoba navedenih u prethodnim
to¢kama.
Korisnici blizeg reda isklju€uju pravo na osiguranu
svotu za slu€aj smrti korisnika daljnjeg reda.
Supruznik je ona osoba koja je bila u braku s
Osiguranikom u trenutku njegove smrti, kada se
radi o odredivanju korisnika u smislu ovoga ¢lanka.
Korisnik za slucaj invalidnosti, dnevne naknade i
troSkova lijeCenja je sam Osiguranik, ukoliko nije
drugacije ugovoreno.
Ako je maloljetna osoba korisnik osiguranja
isplatu osigurane svote odnosno naknade, isplatit
¢e Osiguratelj njegovim roditeljima odnosno
staratelju. U tom slu€aju, Osiguratelj ima pravo
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ZAVRSNE ODREDBE

od ovih osoba zahtijevati da prethodno pribave
rieSenje nadleznog organa starateljstva na prijem
osigurane svote, odnosno naknade, koja pripada
maloljetnoj osobi.

POSTUPAK VJESTACENJA

Clanak 17.

Ako se Osiguratelj i Osiguranik ili ugovaratelj,
odnosno korisnik ne sloze u pogledu vrste i opsega
posljedica nesretnog slucaja ili u pogledu toga je
li i u kojem opsegu ozljeda Osiguranika u uzro¢noj
vezi s nesretnim sluCajem, utvrdivanje ovih
Cinjenica mogu povijeriti dvojici vjeStaka - lijecnika
od kojih jednog imenuje Osiguratelj, a drugog
suprotna strana. Prije vjeStaCenja ova dvojica
vjesStaka biraju treceg vjeSataka koji ¢e dati svoje
stru¢no misljenje i to samo o pitanjima koja ostanu
sporna medu vjeStacima i u granicama njihovih
procjena. Svaka strana placa troSkove vjeStaka
kojeg je imenovala, a trecem vjestaku svaka strana
pla¢a polovicu troSkova.

OTKAZ UGOVORA O OSIGURANJU

M

)

Clanak 18.

Svaka ugovorna strana moZe otkazati ugovor
o0 osiguranju s neodredenim trajanjem ukoliko
ugovor nije prestao po kojem drugom temelju.
Otkaz se obavlja pisanim putem najkasnije 3
mjeseca prije isteka tekuce godine osiguranja.
Ako je osiguranje sklopljeno na rok duzi od 5
godina, svaka strana moze nakon isteka toga roka
uz otkazni rok od 6 mjeseci, pismom izjaviti drugoj
strani da raskida ugovor.

ZASTARA

Clanak 19.
Potrazivanja iz ugovora o osiguranju osoba
od posliedica nesretnog sluCaja (nezgode)
zastarijevaju prema odredbama Zakona o
obveznim odnosima.

(1)

()

@)

Clanak 20.

Ugovaratelj je duzan, uz ugovorenu premiju,
platiti sve doprinose i poreze koji budu uvedeni
propisima.

Sastavni dio ovih Opc¢ih uvjeta je Tablica za
odredivanje postotka trajnog gubitka opce
radne sposobnosti (invalidnosti) Osiguranika kao
posljedice nesretnog slucaja (nezgode).

Za odnose izmedu ugovaratelja, Osiguranika i
Osiguratelja koji nisu odredeni ovim Opc¢im uvjetima,
primijenit ¢e se odredbe Zakona o obveznom
odnosima.

Ovi Uvjeti UNO 2 primjenjuju se od 1.2.2000.
Zbog zakonske regulative i promjene naziva tvrtke
Jadransko osiguranje d.d. u Adriatic osiguranje d.d.
- oznaka Uvjeta UNO 2 postaje AD 2019/01-1.
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TABLICA
ZA ODREDPIVANJE POSTOTKA TRAJNOG INVALIDITETA KAO
POSLJEDICE NESRETNOG SLUCAJA (NEZGODE)

OPCE ODREDBE

M

)

@)

4)

(%)

(6)

(7)

Ova Tablica za odredivanje postotka trajnog
invaliditeta kao posljedice nesretnog sluCaja
(nezgode) (u daljnjem tekstu: Tablica invaliditeta)
sastavni je dio Uvjeta i svakog pojedinog ugovora o
osiguranju osoba od posljedica nesretnog slucaja
koji ugovaratelj osiguranja zakljuci s osigurateljem.
U osiguranju osoba od posljedica nesretnog slucaja
kod ocjene invaliditeta primjenjuje se iskljucivo
postotak odreden ovom Tablicom invaliditeta.
Kona€ni se invaliditet odreduje najranije 3
mjeseca poslije zavrSenog cjelokupnog lijeCenja i
rehabilitacije, osim kod amputacija i onih to¢aka
Tablice invaliditeta gdje je drugacije odredeno.
Rehabilitacija je obvezni dio lijeCenja. Ako
osiguranik ne provodi ili zanemaruje lijeCniCke
upute o nacinu i duzini lijeCenja, osiguratelj ¢e
konacni invaliditet iz tablice umanijiti za 50%.

Kod natuCenja miSi¢no-koStanih  struktura
invaliditet se ne odreduje. Subjektivhe tegobe u
smislu smanjenja motoricke misi¢ne snage, bolova
i otoka na mjestu ozljede ne uzimaju se u obzir
pri odredivanju postotka trajnog invaliditeta. Kod
pseudoartroza trajni invaliditet se ne odreduje.
Kod viSestrukih ozljeda pojedinog uda, kraljeznice
ili organa, ukupni invaliditet na odredenom udu,
kraljeznici ili organu odreduje se tako Sto se za
najvecu posljedicu osStec¢enja uzima postotak
predviden u Tablici invaliditeta, od sljedece
najvece posliedice uzima se polovina postotka
predvidenog u Tablici invaliditeta redom 1/4, 1/8
itd. Ukupan postotak invaliditeta ne moze premasiti
postotak koji je odreden Tablicom invaliditeta za
potpuni gubitak tog uda ili organa.
Ocjeneinvaliditeta zarazli€ite posljedice najednom
zglobu se ne zbrajaju, a invaliditet se odreduje
po onoj toCki koja daje najveci postotak. Prilikom
primjene odredenih to¢aka iz Tablice invaliditeta,
za jednu posljedicu, primjenjuje se za iste organe
ili udove ona to¢ka koja odreduje najveci postotak,
odnosno nije dozvoljena primjena dvije toCke za
isto funkcionalno ostecenje, odnosno posljedicu.
U sluCaju gubitka ili oStec¢enja vise udova ili
organa uslijed jednog nesretnog slucaja, postoci
invaliditeta za svaki pojedini ud ili organ zbrajaju
se, ali ne mogu iznositi vise od 100%.

(8)

(10)

(11)

Ako neko oStecenje nije predvideno u Tablici
invaliditeta, postotak invaliditeta odreduje se u
skladu sa sli¢nim o$tecenjima koja su navedena u
Tablici invaliditeta, ali ne moze biti ve¢i od postotka
one toCke s kojom se usporeduje.

Ako je kod osiguranika postojao trajni invaliditet
prije  nastanka nesretnog sluCaja, obveza
osiguratelja odreduje se prema novom invaliditetu,
neovisno od ranijeg, osim u sljede¢im slu¢ajevima:
1) ako je prijavlieni nesretni sluCaj uzrokovao
povecanje dotadasnjeg invaliditeta, obveza
osiguratelja se utvrduje prema razlici izmedu
ukupnog postotka invaliditeta i ranijeg postotka
ako osiguranik prilikom nesretnog slucaja
izgubi ili ozlijedi jedan od ranije povrijedenih
udova ili organa, obveza osiguratelja utvrduje
se samo prema povecanom invaliditetu.

ako ranije degenerativhe bolesti zglobno-
koStanog sustava utjeCu na povecanje
invaliditeta nakon nesretnog slucaja,
osiguratelj ¢e konacni invaliditet iz Tablice
invaliditeta umanijiti razmjerno stanju bolesti
za jednu polovinu ili jednu trec¢inu.

4) ako se dokaze da osiguranik boluje od Secerne
bolesti, bolesti centralnog i/ili perifernog Ziv€anog
sustava, gluhoce, nagluhosti, slabovidnosti, bolesti
krvozilnog sustava ili kroniCne bolesti pluca te ako
te bolesti utjeCu na povecanje invaliditeta nakon
nesretnog slucaja, osiguratelj ¢e konacni invaliditet
iz Tablice invaliditeta umaniiti za jednu polovinu.
ako je ranija kroniCna bolest uzrok nastanka
nesretnog slucaja, osiguratelj ¢e konacni invaliditet
iz Tablice invaliditeta umanijiti za jednu polovinu
Individualne sposobnosti socijalni polozaj ili
zanimanje (profesionalna sposobnost) ne uzimaju
se u obzir pri utvrdivanju postotka invaliditeta.

Na temelju ove Tablice NE odreduje se postotak duSevne
boli zbog umanjenja opce Zivotne aktivnosti. Pod
zivotnom aktivno$¢u smatra se moguénost Covjeka da
zadovoljava svoje opce Zivotne potrebe i zadovoljstva.
U medicini ne postoje kriteriji koji bi, kod trajnog
ostecenja funkcije nekog organa ili dijela tijela, istodobno
odredivali i postotak smanjenja opce Zivotne aktivnosti.
Istina, neki se poremecaiji funkcija mogu vrlo egzaktno
odrediti i u brojkama, npr. poremecaj vida, smanjenje
sluha, smanjenje pokretnosti zglobova. Medutim, ovako
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odredeni postotak smanjenja funkciie odnosi se na
strogo odredeni dio tijela il organa i ni u kojem slucaju nije
istovjietan smanjenju opce zivotne aktivnosti (Invalidnost
NIJE isto $to i smanjenje opce zivotne aktivnosti)

M

)

@)

4)

©)

Difuzna ili zariSna oSte¢enja mozga s posljedicom

u vidu: (100%)

1)  decerebracijskog sindroma - apali¢ki sindrom
- kroni€no vegetativno stanje

2) locked-in sindroma (diskoneksija)

3) tetraplegija, triplegija, hemiplegija sa
smetnjama  funkcije  povezivanja i/ili
smetnjama komunikacijske upotrebe govora
(senzomotoricka afazija)

4) teSkioblicivaskularne demencije Binswangerova
tipa, demencija Alzehaimerova tipa te Jakob-
Creuzfeldova bolest, koje zahtijevaju trajnu
bolni¢ku skrb

5) dekompenzirana Parkinsonova bolest (akineza,
rigor, tremor)

Difuzna ili ZariSna oSte¢enja mozga s posljedicom

u vidu: (do 90%)

1)  hemiplegije

2) hemipareze s jako izrazenim sindromom
gornjeg motori¢kog neurona

3) dominirajuce ekstrapiramidalne simptomatologije
(atetozni pokreti, koreatski pokreti, koreoatetozni
pokreti, hemibalisti¢ki pokreti, rigor, tremor)

4) pseudobularne paralize (nemoguc¢nost govora,
zvakanja, gutanja) s prisilnim placem ili smijehom

5) oSte¢enja malog mozga s izrazitim
poremecajima (ataksija, astazija, abazija,
asinergija, barditeleokineza, dismetrija,
adijadohokineza, hipotonija miSi¢a)

Pseudobulbarni sindrom (smetnje govora, zvakanja

i gutanja): (70%)

Posttraumatska epilepsija bolni¢ki lijeCena: (do

20%/ do 60%)

1)  (20%)srijetkim napadajima (do 5 napadaja godisnje)
usprkos redovitom uzimanju antiepileptika Sto je
dokazano potvrdom koncentracije antiepileptika u
krvi (EMIT)

2) (60%) s ucCestalim napadajima (preko
4 napadaja mjesecno) usprkos urednoj
medikaciji uz karakterne promjene li¢nosti
dokazane viSekratnim neuropsihologijskim
testiranjem tijekom lijeCenja

Zarina oStecenja mozga (dokazana objektivnim

dijagnostickim postupcima - MR mozgaili CT mozga) s

bolnicki evidentiranim posljedicama u vidu razvijenog

psihoorganskog sindroma potvrdenog nalazom

psihijatra i temeljem najmanje tri psihologijska
testiranja unutar tri godine: (do 30%/ do 50%)
1) (30%) u lakom stupnju
2)  (40%) u srednjem stupnju
3)  (50%) u jakom stupnju
(6) Stanje nakon nagnjeCenja mozga dokazanog
tijekom lijeCenja objektivnim  dijagnostiCkim
postupcima dijagnosticke obrade (CT mozga, MR
mozga): (5%/ do 45%)
1)  bez neuroloskih ispada: (5%)
2) s blazim neuroloskim ispadima: (do 15%)
3) s neuroloskim ispadima u srednjem stupnju:
(do 30%)
4) s neuroloskim ispadima u jakom stupnju: (do 45%)
(7) Ostecenja malog mozga sa smetnjama u vidu:
ataksije, aisinergije, dismetrije, braditeleokineze,
adijadohokineze, dizaterije te hipotonije: (30%)

POSEBNE ODREDBE:

Za kraniocerebralne ozlijede koje nisu bolnicki
utvrdene i lijeCene u roku 24 sata nakon ozljede, ne
priznaje se invaliditet po tockama od 1. do 7.

Trajni invaliditet za potres mozga se ne odreduije.
Svi oblici epilepsije moraju biti  bolnicki,
hospitalizacijom preko 24 sata, utvrdeni uz primjenu
suvremenih dijagnostic¢kih metoda.

Kod razli€itih posljedica kraniocerebralnih ozljeda
uslijed jednog nesretnog sluCaja postoci se za
invaliditet ne zbrajaju, ve¢ se postotak odreduje
samo po tocCki koja je najpovoljnija za osiguranika.
Trajni invaliditet za sve sluCajeve koji spadaju pod
toCke 1. do 7. odreduje se najranije godinu dana
poslije ozljede, a za posttraumatske epilepsije dvije
godine te za psihoorganski sindrom tri godine poslije
ozljede.

(8) Gubitak vlasista: (3%/ do 20%)
1) (3%) Cetvrtina povrsine vlasista
2)  (10%) polovina povrSine vlasista
3) (20%) citavo vlasiste

(9) Potpuni gubitak vida na oba oka: (100%)

(10) Potpuni gubitak vida jednog oka: (33%)

(11) Oslabljenje vida jednog oka: - za svaku desetinu
smanjenja: (3,33%)

(12) U slu€aju da je na drugom oku vid oslabljen za vide
od tri desetine, za svaku desetinu smanjenja vida
ozlijedenog oka: (6,66%)

(13) Ostecenja niti zivca okulomotorijusa kao trajna i
ireparabilna posljedica ozljeda oka: (10%/ 20%)

1) (10%) eksterna oftalmoplegija



(14)

(15)

(16)

(17)
(18)

(19)

(20)
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2) (20%) totalna oftalmoplegija

Gubitak ocne lece (afakija): (20%/ 30%)

1)  (20%) jednog oka

2)  (30%) oba oka

Djelomi¢na oSte¢enja mreznice i staklastog tijela: po
(3%)

1)  (3%) djelomi¢ni ispad vidnog polja kao
posljedica posttraumatske ablacije retine
2)  (3%) zamucenije staklastog tijela kao posljedica

traumatskog krvarenja
Trajno proSirenje zjenice kao posljedica direktnog
udara oka: (3%)
Unutarnja oftalmoplegija: (do 10%)
Ozljede suznog aparata i o¢nih kapaka: (3%)

1)  (3%) epifora (nekontrolirano otjecanje suza)

2)  (3%) entropium, ektropim (uvrtanje, izvrtanje
vjednog ruba)

3) (3%) ptoza kapka (spusten kapak)

Koncentri¢no suzenje vidnog polja na jednom oku
uz potpunu sljepoc¢u drugog oka: (do 10%/ do 60%)

1) (10%) od 80 do 60 stupnjeva
2)  (30%) do 40 stupnjeva

3)  (50%) do 20 stupnjeva

4)  (60%) do 5 stupnjeva

Jednostrano koncentri€no suzenje vidnog polja: (do
5%/ do 30%)
1) (5%) do 50 stupnjeva

2)  (15%) do 30 stupnjeva
3) (30%) do 5 stupnjeva
POSEBNE ODREDBE:

Invaliditet se nakon ablacije retine odreduje po
toCkama 11., 12., 13. ili 16. najranije mjesec dana od
ozljede ili operacije.

Ozljeda ocne jabucice koja je uzrokovala ablaciju
retine mora biti bolniCki dijagnosticirana.

Ne ocjenjuje se oStecenje vida utvrdeno nakon
ozliede miSi¢no-ligamentarnih struktura vratne
kraljeznici ili zatvorene ozljede mozga.

Invaliditet po toCkama 19. i 20. odreduje se
ponovljenom automatiziranom (kompjuterskom)
perimetrijom najranije godinu dana.

Ocjena ostec¢enja oka vrsi se po zavr§enom lijeCenju
osim po to¢kama 13. i 17. za koje minimalni rok iznosi
godinu dana nakon ozljede.

Invaliditet po toCki 16. ocjenjuje se Maskeovim
tablicama uz primjenu tocke 12. Tablice invaliditeta.

(21)

Potpuna gluhoca na oba uha sa: (40%/ 60%)
1)  (40%) urednom
vestibularnog organa

kaloricnom  reakcijom

(22)

(23)

(24)

(25)

(26)

2) (60%) wugaslom kaloricnom

vestibularnog organa

reakcijom

Potpuna gluho¢a na jednom uhu s urednom
kalori€nom reakcijom vestibularnog organa: (15%/
20%)

1)  (15%) urednom kaloricnom reakcijom
vestibularnog organa
2) (20%) ugaslom kaloricnom reakcijom

vestibularnog organa na tom uhu
Obostrana nagluhost s urednom kalori€nom
reakcijom vestibularnog organa: Ukupno gubitak
sluha po Fowler-Sabine: (do 10%/ do 20%)

1) (10%) 31 do 60%
2) (20%) 61 do 85%
Obostrana nagluhost s obostrano ugaslom

kalori€nom reakcijom vestibularnih organa: Ukupni
gubitak sluha po Fowler- Sabine: (do 10%/ do 30%)

1) (10%) 20 do 30%
2)  (20%) 31 do 60%
3)  (30%) 61 do 85%

Jednostrana teSka nagluhost/ gubitak sluha na
razini od 90-95 decibela: (10%/ 12,5%)

1)  (10,0%) s urednom kaloricnom reakcijom
vestibularnog organa

(12,5%) s ugaslom kaloricnom reakcijom

vestibularnog organa

2)

Gubitak ili posebno teSka deformacija udne Skoljke:
(10%)

POSEBNE ODREDBE:

Za sve sluCajeve iz ove glave odreduje se
invaliditet poslije zavrSenog lijecenja, ali ne ranije
od 6 mjeseci nakon ozljede, osim tocke 26. koja se
ocjenjuje po zavrsenom lijeCenju.

Ne ocjenjuje se ostecenje sluha i vestibularnog
organa utvrdenih nakon ozljede miSi¢no-
ligamentarnih struktura vratne kraljeznice
zatvorene ozljede mozga.

Ako je kod osiguranika utvrdeno oStecenje sluha
po tipu akusticne traume zbog profesionalne
izlozenosti buci, gubitak sluha nastao zbog traume
po Fowler-Sabine umanjuje se za jednu polovinu.

(27)

Oziljno-deformiraju¢a oStecenja na licu pracena
funkcionalnim smetnjama i/ili  posttraumatski
deformiteti kostiju lica: (do 5%/ 25%)

1) (5%) u lakom stupnju
2)  (10%) u srednjem stupnju
3) (25%) u jakom stupnju
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POSEBNE ODREDBE:
Za kozmetiCke i estetske ozZiljke na licu ne odreduje
se invaliditet.

(28) Ograniceno otvaranje usta: (do 5%/ do 30%)

1) (5%) razmak gornjih i donjih zuba - od 5 do 4 cm
2)  (15%) razmak gornjih i donjih zuba - do 3 cm
3)  (30%) razmak gornijih i donjih zuba - do 1,5 cm

(29) Defekti na Celjusnim kostima, na jeziku ili nepcu s

funkcionalnim smetnjama: (do 10%/ do 30%)

1) (10%) u lakom stupnju
2)  (20%) u srednjem stupnju do
3)  (30%) u jakom stupnju

(30) Gubitak stalnih zuba (za svaki zub): (1%)
POSEBNE ODREDBE:

Za djelomi¢ni gubitak zuba ili gubitak zubi pri jelu
ne odreduje se invaliditet po tocki 30.

(31) Ostecenja facijalnog Zivca (zivac lica) poslije
frakture sljepooCne kosti ili ozljede odgovarajuce

parotidne regije: (do 10%/ do 30%)

1) (10%) u srednjem stupnju
2)  (20%) u jakom stupnju s kontrakturom i tikom
mimicke muskulature
3) (30%) paraliza zivca lica
POSEBNE ODREDBE:

Invaliditet po toCki 31. odreduje se poslije
zavrSenog lije€enja, ali ne ranije od dvije godine
poslije ozljede uz u€injen EMNG.

(V) NOS

(32) Ozljede nosa: (do 10%/ do 25%)
1)
2)

(33) Nestanak osjeta njuha (ansomia) kao posljedica
verificirane frakture gornjeg unutarnjeg dijela
nosnog skeleta: ( 5%)

(10%) djelomicni gubitak nosa
(25%) gubitak Citavog nosa

(34) Otezano disanje uslijed frakture nosnog septuma
koja je utvrdena klinicki i rendgenolo$ki neposredno
poslije ozljede: do (5%)

POSEBNE ODREDBE:

Kod razli¢itih posljedica ozljeda nosa zbog jednog
nesretnog slu€aja postoci se za invaliditet ne
zbrajaju, ve¢ se invaliditet odreduje samo po tocki
najpovoljnijoj za osiguranika.

Invaliditet po toCkama 33. i 34. odreduje se nakon
zavrSenog lijeCenja, ali ne ranije od jedne godine
poslije ozljede ili operacije.

(V1) DUSNIK | JEDNJAK

(35) Ozljede dugnika: (3%/ do 10%)

1)
2)
(36) Stenoza dusnika radi koje se mora stalno nositi kanila:
(50%)
(37) Trajna organska promuklost zbog ozljede: (3%)

(3%) stanje poslije traheotomije
(10%) stenoza dusnika

(38) Suzenje jednjaka rendgenoloski verificirano: (do 5%/
do 30%)
1) (5%) u lakom stupnju
2)  (10%) u srednjem stupnju
3)
(39) Potpuno suzenje jednjaka s trajnom gastrostomom:
(80%)

(VIl) PRSNI KOS

(40) Ozljede rebara rendgenoloski verificirane neposredno
poslije ozljede: (do 3%/ do 5%)

(30%) u jakom stupnju

1)  (3%) prijelom 2 rebra ako je zacijelijen s
dislokacijom ili prijelom prsne kosti zacijeljen
s dislokacijom, a bez smanjenja plu¢ne
ventilacije restriktivnog tipa

2) (5%) prijelom 3 ili viSe rebara zacijeljen s

dislokacijom bez smanjenja plué¢ne ventilacije
restriktivnog tipa

(41)
(42)

Stanje nakon torakotomije: (do10%)
Ostecenje plu¢ne funkcije restriktivnog tipa uslijed
loma rebara, penetrantnih ozljeda prsnog kosa
ili hematotoraksa (dokazanog torakocentezom)
bolnicki lijecenih: (do 10%/ do 50%)

1) (10%) 20 do 30% umanijen vitalni kapacitet
2)  (30%) 31 do 50 % umanjen vitalni kapacitet
3)  (50%) 51% ili viSe umanjen vitalni kapacitet

(43) Fistula nakon empijema: (do 15%)

POSEBNE ODREDBE:

Kapacitet plu¢a odreduje se ponovljenom spirometrijom,
najranije 18 mjeseci nakon ozliede s tim da posliedniji
nalaz spirometrije ne bude stariji od tri mjeseca.

Ako su stanja iz toCki 40., 41. i 43. pracena
poremecajem pluéne funkcije restriktivnog tipa,
onda se ne ocjenjuje po navedenim toCkama, ve¢
po toCki 42.

Po toCkama 40., 41. i 43. ocijeniti nakon zavrSenog
lijeCenja, ali ne ranije od godinu od dana od
ozljedivanja.

Za prijelom jednog rebra ne odreduje se invaliditet.
Ako je spirometrijskom pretragom registriran
mijeSani poremecaj pluéne funkcije (opstruktivni
i restriktivni), invaliditet se umanjuje razmjerno
ispadu funkcije zbog bolesti.

(44) Gubitak jedne dojke: (5%/ 10%)
1) (10%) do 50 godina zivota
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2)
3)  (5%) tesko ostecenje dojke do 50 godina zZivota
Gubitak obje dojke: (10%/ do 30%)

(5%) preko 50 godina zZivota

(45)

1) (30%) do 50 godina Zivota
2) (15%) preko 50 godina zivota
3) (10%) teSko oStecenje obje dojke do 50

godina zivota
Posljedice penetrantnih ozljeda srca i velikih krvnih
Zila prsnog koSa: (do 15%/ do 50%)

(46)

1) (30%) srce s normalnim elektrokardiogramom
i ultrazvukom

2)  (do 50%) s promijenjenim elektrokardiogramom
i ultrazvukom prema tezini promjene

3)  (15%) krvni zile

4) (40%) posttraumatska aneurizma aorte s

implantatom
(47) Posljedice nepenetrantnih ozljeda srca i velikih
krvnih zila grudnog ko3a bolnicki lijeCenih unutar
24 sata po nezgodi: (do 20%/ do 40%)
1) (20%) oStecenje miokarda sa scintigrafijski
dokazanim podrucjem nekroze
(40%) oStecenije srcanih zalistaka s implantatom
(40%) posttraumatska aneurizma aorte s

implantatom

(48) Dublji ozilici na tijelu nakon opekotina ili ozljeda bez
smetnji motiliteta, a zahvacaju: (do 5%/ do 15%)

1) (5%) od 10% do 20% povrsine tijela

2)  (15%) preko 20% povrsine tijela

Duboki oziljci na tijelu nakon opeklina ili ozljeda, a
zahvacaju: (do 5%/ do 30%)

2)
3)

(49)

1) (5%) do 10% povrsine tijela
2)  (15%) do 20% povrsSine tijela
3) (30%) preko 20% povrsine tijela

POSEBNI UVJETI:
Za dublje ozilike koji zahvacaju do 10% povrSine
tijela ne odreduje se invaliditet.
Slucajevi iz toCki 48. i 49. izraCunavaju se primjenom
pravila devetke (shema se nalazi na kraju Tablice).
Dublji oZiljak nastaje nakon intermedijalne opekline
(Il' b stupanj) i/ili ozljede s veéim defektom koze.
Duboki oziljak nastaje nakon duboke opekline (llI
stupanj) ili potkozne subdermalne opekotine (IV
stupanj) i/ili veCeg defekta koznog pokrivaca.
Za posljedice epidermalne opekline (I stupanj) i
povrsine (Il A stupanj) invaliditet se ne odreduije.
Funkcionalne  smetnje  izazvane  opeklinama
ili ozliedama iz toCke 49. ocjenjuju se prema
odgovaraju¢im to¢kama Tablice.

(IX) TRBUSNI ORGANI

(50) Traumatska hernija utvrdena bolni¢ki neposredno
poslije ozljedivanja uz dijagnosticiranu ozljedu
trbusnog zida u tom podrucju: (5%)

(51) Ozljede osita: (10%/ 20%)

1) (10%) stanje nakon prsnuca oSita verificiranog
u bolnici neposredno nakon ozljede verificirano
i kirurski zbrinuto

2) (20%) dijafragmalna hernija-recidiv nakon

kirurski zbrinute dijafragmalne traumatske kile
(52) Ozljeda crijeva ili Zeluca s resekcijom: (do 20%)
(53) Ozljede Zeluca ili crijeva s preSivanjem uz smetnje
pasaze dokazane irigografijom ili pasazom (do 20%)
(54) Ozljeda jetre s resekcijom: (5%/ do 30%)

1) (5%) do 1/3 jetre

2)  (15%) do 2/3 uz uredne jetrene probe ili manje
od 2/3 uz funkcijsko oStec¢enje jetre

3)  (30%) preko 2/3 uz funkcijsko oStecenje jetre

(55) Gubitak slezene (splenektomija): (5%/ 15%)
1) (15%) do 20 godina starosti
2)  ( 5%) preko 20 godina starosti

(56) Ozljeda gusterace prema funkcionalnom ostecenju:
(do 15%)

(57) Anus praeter naturalis - trajni: (50%)

(58) Incontinentio alvi - trajna (dokazana EMG-om
sfinktera): (do 25%/ 50%)
1) (25%) djelomicna
2)  (50%) potpuna

POSEBNI UVJETI:

Za ozljedu jetre i slezene bez gubitka tkiva se ne
odreduje trajni invaliditet.

Trajni invaliditet po toCki 54. cijeni se najranije
godinu dana nakon ozljede.

(X) MOKRACNI ORGANI

(59) Gubitak jednog bubrega uz normalnu funkciju
drugog: (30%)

(60) Gubitak jednog bubrega uz oStecenje funkcije
drugog: (do 40%/ do 80%)

1) (40%) u lakom stupniju - do 30% ostecenja funkcije

2)  (55%) u srednjem stupnju - do 50% oStecenja
funkcije

3)  (80%) u jakom stupnju - preko 50% osStecenja
funkcije

(61) Funkcijska oStecenja jednog bubrega: (do 10%/ do

20%)

1) (10%) u lakom stupnju - do 30% oStecenja
funkcije

2)  (15%) u srednjem stupnju - do 50% oStecenja
funkcije



(62)

(63)

(64)

(65)

(66)
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3) (20%) u jakom stupnju - preko 50% oStecenja
funkcije
Funkcijska oStecenja oba bubrega: (do 30%/ do

60%)

1) (30%) u lakom stupnju - do 30% oStecenja
funkcije

2)  (45%) u srednjem stupnju - do 50% oStecenja
funkcije

3) (60%) u jakom stupnju - preko 50% ostecenja

funkcije

Poremecaj ispustanja mokrace uslijed ozljede uretre
graduirane po Charrieru: (do 10%/ do 35%)

1) (10%) u lakom stupnju - ispod 18 CH
2)  (20%) u srednjem stupnju - ispod 14 CH
3)  (35%) u jakom stupniju - ispod 6 CH

Ozljeda mokracnog mjehura sa smanjenim kapacitetom
(ispod 300 ml) za svaku 1/3 smanjenja kapaciteta: (10%)
Potpuna inkontinencija urina (dokazana urodinamskom
obradom: EMG sfinktera-cistometrija-uroflowmetrija):
(40%)

1) (40%) kod muskarca

2) (40%) kod Zena

Urinarna fistula: (20%/ 30%)

1) (20%) uretralna

2) (30%) perinealna i vaginalna

(XI) GENITALNI ORGANI

(67)

(68)

(69)

(70)

(71)

(72)

Gubitak jednog testisa: (5%/ 15%)

1) (15%) do 60 godina Zivota

2) ( 5%) preko 60 godina zivota

Gubitak oba testisa: (30%/ 50%)

1) (50%) do 60 godina zZivota

2) (30%) preko 60 godina Zivota

Gubitak penisa: (30%/ 50%)

1) (50%) do 60 godina Zivota

2) (30%) preko 60 godina Zivota

TeSka deformacija penisa s onemoguéenom
kohabitacijom: (20%/ 40%)

1)  (40%) do 60 godina Zivota

2)  (20%) preko 60 godina Zivota

Gubitak maternice i jajnika do 55 godina zivota:
(10%/ 30%)

1) (30%) gubitak maternice
2)  (10%) gubitak jednog jajnika
3) (30%) gubitak oba jajnika

Gubitak maternice i jajnika preko 55 godina zivota:
(5%/ 10%)

1) (10%) gubitak maternice

2)  (5%) gubitak svakog jajnika

(73)

Ostecenje vulve i vagine koje onemogucavaju
kohabitaciju: (20%/ 40%)

1)  (40%) do 60 godina zivota

2)  (20%) preko 60 godina zivota

(XIl) KRALJEZNICA

(74)

(75)

(76)

(77)

(78)

(79)

(80)

(81)

(82)

(83)

Ozljeda kraljeZnice s trajnim potpunim oStecenjem
kraljezni¢ne mozdine ili perifernih zivaca (tetraplegija,
triplegija, paraplegija), s gubitkom kontrole defekacije
i uriniranja verificirana MR-om ili CT-om kraljeznice,
EMNG-om te urodinamiskom obradom: (100%)
Ozljeda kraljeznice s paralizom donjih udova bez
smetnje defekacije i uriniranja verificirana MR-om
ili CT-om kraljeznice i EMNG-om: (80%)

Ozljeda kraljeznice s trajnim djelomi¢nim
oStec¢enjem kraljezni€ne mozdine ili perifernih
Zivaca (tetrapareza, tripareza) bez gubitka kontrole
defekacije i uriniranja, verificirana MR-om ili CT-om
kraljeznice te EMNG-om: (50%)

Ozljedakraljeznice s parezom donjih udova, verificirana
MR-om ili CT-om kraljeznice i EMNG-om: (40%)
Posljedica prijeloma jednog kraljeSka operacijski
fuzioniranog sa susjedna dva kraljeSka: (do 5%)
Posljedice prijeloma tijela najmanje dva kraljeSka
operativno lijeCenog uz promjenu krivulje
kraljeznice (kifoza, skolioza, stvaranje bloka): (do
10%/ do 40%)

1) (10%) u lakom stupnju
2)  (20%) u srednjem stupnju
3) (40%) u jakom stupnju

Umanjena pokretljivost kraljeznice poslije prijeloma
koStanih struktura vratnih segmenata dokazanih CT-
om ili MR-om neposredno nakon ozljede: (do 5%/
10%)

1) (5%) retrofleksija od 6 do 10 cm

2)  (10%) retrofleksija do 6 cm

Umanjena pokretljivost kraljeznice poslije prijeloma
tijela kraljeSka prsnog segmenta dokazanog MR-
om ili CT-om neposredno nakon ozljede: (3%)
Umanjena pokretljivost kraljeznice poslije prijeloma
tijela kraljeSka slabinskog segmenta dokazanog MR-
om ili CT-om neposredno nakon ozljede: (3%/ do 15%)

1) (3%) u lakom stupnju
2)  (10%) u srednjem stupnju
3)  (15%) u jakom stupnju

Serijski prijelom 3 ili vise poprecnih nastavaka
kraljeznice: (do 5%)

POSEBNE ODREDBE:

Ostecenja koja spadaju pod toCke 74.175. ocjenjuju
se po utvrdivanju ireparabilnih neurolo$kih lezija, a
za toCke 76. i 77. ocijeniti po zavrSenom lijecenju,
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ali ne ranije od 2 godine od dana ozljedivanja.
Invaliditet poslije ozljede kraljeznice po toCkama
78., 79., 80., 81. i 82. ocjenjuje se uz obvezno
mjerenje 6 mjeseci nakon zavr§enog cjelokupnog
lijeCenja i rehabilitacije i obvezno dostavljanje
izvorne radioloSke dokumentacije.

Za retrofleksiju vratne kraljeznice koja je iznad 10
cm ne odreduje se invaliditet.

Hernija disci intervertebralis, sve vrste lumbalgija,
diskopatija, spondiloza, spondilolisteza, sakralgija,
kokcigodinija, ishijalgija, fibrozitisa, fascitisa i sve
patoanatomske promjene slabinsko krizne regije
oznacCene nalognim terminima, nisu obuhvacene
osiguranjem.

(XINI) ZDJELICA

(84) ViSestruki prijelom zdjelice uz tezu deformaciju ili
denivelaciju sakroilijakalnih zglobova ili simfize: (30%)

(85) Simfizeoliza s dislokacijom horizontalnom i/ili
vertikalnom: (10% do 25%)
1)
2)
3)

(86) Prijelom jedne crijevne kosti saniran uz dislokaciju:
(do 5%)

(87) Prijelom obje crijevne kosti saniran uz dislokaciju:
(do 10%)

(88) Prijelom stidne ili sjedne kosti saniran uz dislokaciju:
(do 5%)

(89) Prijelom 2 kosti: stidne, sjedne ili stidne i sjedne uz
dislokaciju: (do 10%)

(90) Prijelom krstacne kosti saniran uz dislokaciju: (do 5%)

(10%) velic¢ine 1 cm
(15%) veliCine 2 cm
(25%) veliCine preko 2 cm

POSEBNI UVJETI:

Za prijelom kostiju zdjelice koje su zarasle bez
dislokacije i bez objektivnih funkcionalnih smetnji
ne odreduje se invaliditet.

Za prijelom trti¢ne kosti ne odreduje se invaliditet.

(XIV) RUKE

(91) Gubitak obje ruke ili Sake: (100%)
(92) Gubitak ruke u ramenu (eksartikulacija): (70%)
(93) Gubitak ruke u podrucju nadlaktice: (65%)

(94) Gubitak ruke ispod lakta s oCuvanom funkcijom
lakta: (60%)
(95) Gubitak Sake: (55%)
(96) Gubitak svih prstiju : (45%/ 90%)
1) (90%) na obje Sake
2)  (45%) na jednoj Saci
(97) Gubitak pojedinog prsta: (3%/ do 20%)
1) (20%) palca

2)  (12%) kaziprsta
3) (7%) srednjeg
4)  (3%) domalog ili malog, za svaki prst

(98) Gubitak dorucne kosti: (2%/ do 6%)
1)  (6%) palca
2)  (4%) kaziprsta
3) (po 2%) za svaku kost srednjeg, domalog i
malog prsta

POSEBNI UVJETI:

Zagubitak jednog ¢lanka palca odreduje se polovina,
a za gubitak jednog Clanka ostalih prstiju odreduje
se trecina invaliditeta odredenog za gubitak tog
prsta.

Djelomi¢an gubitak koStanog dijela ¢lanka cijeni
se kao potpuni gubitak ¢lanka tog prsta.

Za gubitak jagodice prsta odreduje se 1/2
invaliditeta odredenog za gubitak ¢lanka tog prsta.

(99) Potpuna ukoCenost ramenog zgloba: (25%/ 35%)

1)  (35%) u funkcijski nepovoljnom polozaju
(abdukcija od 20 do 40 stupnjeva)
2)  (25%) u funkcijski povoljinom polozaju

(abdukcija do 20 stupnjeva).
(100) Rendgenoloski dokazani prijelomi u podrucju
ramena zarasli s pomakom ili intraartikularni prijelom
uz smanjenu pokretljivost ramenog zgloba: (do 5%)

POSEBNE ODREDBE:

Po to¢kama 99. i 100. invaliditet se ocjenjuje 6
mjeseci nakon zavr§enog cjelokupnog lije€enja i
rehabilitacije.

(101) Labavost ramenog zgloba s koStanim defektom
zglobnih tijela: (do 10%)

Endoproteza ramenog zgloba: (30%)

Kroni¢ni osteomielitis kostiju gornjih ekstremiteta
s fistulom koji nije zalije€en ni u roku 3 godine od

dana ozljedivanja: (10%)

(102)
(103)

(104)
(105)

Paraliza Zivca (nervus accessorius): (15%)
Paraliza ru¢nog zivéanog spleta (plexus brachialis):
(60%)

Paraliza brahijalnog pleksusa (DUNCHENNE - ERB-
gorniji dio ili DEJERINE KLUMPKE - doniji dio): (35%)
Paraliza pazu$nog zivca (nervus axillaris): (do 10%)

(106)

(107)
(108) Paraliza pojedinog zivca ruke: (do 30%)
1)
2)
3)
Paraliza miSicnokoznog Zivca (nervus musculotaneus):
(do 5%)

Paraliza dva zivca jedne ruke: (40%)

(25%) palCanog zivca (nervus radialis)
(30%) sredisnjeg zivca (nervus medianus)
(25%) lakatnog zivca (nervus ulnaris)
(109)

(110)

(111) Paraliza tri Zivca jedne ruke: (55%)
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POSEBNE ODREDBE:

(112)

(113)

(114)

Za posljedice iS€aSenja akromioklavikularnog
zgloba ili sternoklavikularnog zgloba ne odreduje
se invaliditet.

Za posljedice po prijelomu klju¢ne kosti i lopatice
ne odreduje se invaliditet.

Za parezu zivca odreduje se maksimalno do 2/3
invaliditeta odredenog za paralizu tog zivca.

Za sluCajeve koji spadaju pod toCke 104. do 111.
ocjenjuie se invaliditet po zavrSenom lijeCenju i
rehabilitaciji, ali ne prije dvie godine poslije ozliede,
uz obveznu verifikaciju s EMNG-om ne starijim od 3
mjeseca.

Potpuna uko€enost zgloba lakta: (do 15%/ 25%)

1)
2)

(25%) u funkcijski nepovoljnom polozaju
(15%) u funkcijski povoljnom polozaju od
100 do 140 stupnjeva

Rendgenoloski dokazani prijelomi u podrucju lakta
zarasli s pomakom ili intraartikularni prijelomi uz
smanjenu pokretljivost lakatnog zgloba: (do 5%)
Rasklimani zglob lakta-oscilacija pokreta u poprenom
smjeru (oscilacija preko 20 stupnjeva): (do10%)

POSEBNE ODREDBE:

(115)
(116)

(117)

(118)

(119)

(120)

Po tockama 112. do 114. invaliditet se ocjenjuje 6
mjeseci nakon zavr§enog cjelokupnog lijeCenja i
rehabilitacije.

Endoproteza lakta (25%)

Potpuna ukoCenost podlaktice: (15% do 25%)

1) (25%) u supinaciji

2)  (15%) u srednjem polozaju

3) (20%) u pronaciji

Potpuna ukocCenost ru¢nog zgloba: (15% do
30%)
1)

2)

3)
Rendgenoloski dokazani prijelomi u podrucju
ru¢nog zgloba zarasli s pomakom ili intraartikularni
prijelomi uz smanjenu pokretljivost ru¢nog zgloba:
(do 5%)

Endoproteza navikularne (Cunjaste) kosti i/ili os
lunatum (mjesecaste kosti): (20%)

Potpuna ukocCenost: (2%/ do 40%)

(15%) u polozaju ekstenzije
(20%) u osovini podlaktice
(30%) u polozaju fleksije

1) (40%) svih prstiju jedne ruke

2)  (15%) Citavog palca

3) (9%) citavog kaziprsta

4) (5%) Citavog srednjeg prsta

5) (zasvaki po 2%) Citavog domalog ili Citavog

malog prsta

POSEBNE ODREDBE:

(121)

(122)

Za potpunu ukocenost jednog zgloba palca
odreduje se polovina, a za potpunu ukoCenost
jednog zgloba ostalih prstiju odreduje se trecina
postotka odredenog za gubitak tog prsta.

Zbroj postotaka za ukoCenost pojedinih zglobova
jednog prsta ne moze biti vec¢i od postotka
odredenog za potpunu uko¢enost tog prsta.

Nepravilno zarastao prijelom metakarpalnih kostiju:
1) (2%) I. doru€ne kosti
2)  (1%) Il. dorucne kosti

Umanjena pokretljivost bazalnog zgloba palca u
jakom stupnju : (2%)

POSEBNE ODREDBE:

Ukupan invaliditet za ozljede prstiju ne moze
iznositi viSe od invaliditeta za gubitak.

Pod jakim stupnjem podrazumijeva se pokretljivost
umanjena preko polovine normalne pokretljivosti
zgloba.

Za posljedice ozljeda prstiju invaliditet se odreduje
bez primjene nacela iz tocke 3. Opcih odredbi
Tablice invaliditeta

(XV) NOGE

(123)
(124)
(125)

(126)
(127)

(128)

(129)
(130)
(131)

(132)
(133)

(134)
(135)

(136)

Gubitak obje natkoljenice: (100%)

Eksartikulacija noge u kuku: (70%)

Gubitak natkoljenice u gornjoj trecini, patrljak
nepodesan za protezu: (60%)

Gubitak natkoljenice ispod gornje trec¢ine: (50%)
Gubitak obje potkoljenice, patrljak podesan za
protezu: (80%)

Gubitak potkoljenice: (40%/ 45%)

1)  (45%) patrljak ispod 6 cm

2) (40%) patrljak preko 6 cm

Gubitak oba stopala: (80%)

Gubitak jednog stopala: (35%)

Gubitak stopala: (30%/ 35%)

1)
2)
Transdonozna amputacija: (25%)
Gubitak donozne kosti: (5%)

1)
2)
Gubitak svih prstiju stopala na jednoj nozi: (20%)
Gubitak palca na nozi: (5%/ 10%)

1)
2)
Gubitak Citavog Il. - V. prsta na nozi, za svaki prst
po: (2,5%)

(35%) po Chopartovoj liniji
(30%) u Linsfrancovoj liniji

(po 5% za svaku) prve ili pete kosti
(po 3% za svaku) druge, trece i Cetvrte kosti

( 5%) gubitak distalnog ¢lanka palca
(10%) gubitak cijelog palca
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Djelomi¢ni gubitak Il. - V. prsta na nozi, za svaki
prst po: (1%)

POSEBNE ODREDBE:

(138)

(139)

(140)

(141)

(142)

(143)

(144)

UkoCenost interfalangealnih zglobovalll. - V. prsta
u ispruzenom polozaju ili umanjena pokretljivost
ovih zglobova ne predstavlja invaliditet.

Potpuna ukocenost kuka: (30%/ 40%)

1) (40%) u funkcijski nepovoljnom polozaju

2)  (30%) u funkcijski povoljnom polozaju
Rendgenoloski dokazani prijelomi u podrucju kuka
zarasli s pomakom ili intraartikularni prijelomi uz
smanjenu pokretljivost kuka: (do 10%)

Potpuna ukoCenost oba kuka: (70%)
Nereponirano zastarjelo traumatsko iS€asenje
kuka: (40%)

Deformiraju¢a posttraumatska artroza poslije
prijeloma uz smanjenu pokretljivost kuka s
RTG verifikacijom - komparirano sa zdravim s
umanjenjem pokretljivosti za viSe od 2/3: (do 25%)
Endoproteza kuka: (20%/ 30%)

1)  (20%)parcijalna endoproteza

2)  (30%)totalna endoproteza

Nepravilno zarastao prijelom bedrene kosti uz
angulaciju za: (do 10%/ 15%)

1) (10%) 10 do 20 stupnjeva
2)  (15%) preko 20 stupnjeva
POSEBNE ODREDBE:

(145)

(146)

(147)

(148)

(149)

PotoCkamaod 138. do 144. invaliditet se ocjenjuje
6 mjeseci nakon zavrSenog cjelokupnog lijecenja
i rehabilitacije.

Kroni¢ni osteomijelitis kostiju nogu s fistulom
koji nije zalije€en ni u roku 3 godine od dana
ozljedivanja: (10%)

Skracenje noge zbog prijeloma: (do 10%/ 20%)

1) (10%) 2do 4 cm
2) (15%) 4,1 do 6 cm
3) (20%) preko 6 cm

Potpuna ukoCenost koljena: (25%/ 35%)
1) (25%) u funkcijski povoljinom polozaju (do
10 stupnjeva fleksije)

2)  (35%) u funkcijski nepovoljnom polozaju
Deformirajuca artroza koljena poslije ozljede zglobnih
tijela uz umanjenu pokretljivost, s rendgenoloskom
verifikacijom komparirano sa zdravim s umanjenjem
pokretljivosti za viSe od 2/3: (do 25%)
Rendgenoloski verificirani prijelomi u podrucju
koljena zarasli s pomakom ili intraartikularni
prijelomi uz smanjenu pokretljivost koljena: (do 5%)

(150)

Nestabilnost koljena nakon rupture, puknuca
ligamentnih struktura - komparirano sa zdravim:
(do 10%/ 20%)

1) (10%) nestabilnost vise od 10,1 mm
2)  (20%) potrebno stalno noSenje ortopedskog
aparata
POSEBNE ODREDBE:

(151)

(152)

Po to¢kama 147. do 150. invaliditet se ocjenjuje 6
mjeseci nakon zavr§enog cjelokupnog lijeCenja i
rehabilitacije.

Endoproteza koljena: (20%/ 30%)

1) (20%) parcijalna endoproteza

2)  (30%) totalna endoproteza

Operativno odstranjenje meniskusa: (do 5%)

POSEBNE ODREDBE:

(153)

(154)

(155)

(156)

(157)

(158)

Invaliditet se ne odreduje za oStecenje i
djelomi¢no odstranjenje meniskusa.

Slobodno zglobno tijelo nastalo iza ozljede
koljena rendgenoloski dokazano: (do 5%)
Funkcijske smetnje poslije odstranjenja ivera
(patele): (5%/ 15%)

1)  (5%) parcijalno odstranjena
2) (15%) totalno odstranjena
Nepravilno  zarastao prijelom potkoljenice

rendgenoloski dokazan s valgus, varus, rotacijskom
ili recurvatum deformacijom, komparirano sa
zdravom: (do 10%/ do 15%)

1) (10%) od 10 do 15 stupnjeva

2)  (15%) preko 15 stupnjeva

Potpuna ukoCenost noznog zgloba: (do 20%/
25%)

1) (25%) u funkcijski nepovoljnom poloZzaju

2)  (20%) u funkcijski povoljnom polozaju (5 do
10 stupnjeva plantarne fleksije)

Rendgenoloski dokazani prijelomi u podrucju

noznog zgloba zarasli s pomakom ili intraartikularni
prijelomi uz smanjenu pokretljivost zgloba: (do 5%)

Endoproteza noznog zgloba: (25%)

POSEBNE ODREDBE:

(159)

(160)

Po tockama 153. do 158. invaliditet se ocjenjuje 6
mjeseci nakon zavr§enog cjelokupnog lijeCenja i
rehabilitacije.

Traumatsko proSirenje maleolarne vilice stopala
- komparirane sa zdravim: (do 5%)

Deformacija  stopala: pes eskavatus, pes
planovalgus, pes varus, pes ekvinus: (do 5%/do
10%)
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1) (5%) u lakom stupnju

2)  (10%) u jakom stupnju

Deformacija kalkaneusa poslije kompresivnog
prijeloma: (do 10%)

Deformacija talusa poslije prijeloma, rendgenoloski
verificirana: (do 5%)

Deformacija metatarzusa nakon prijeloma
metatarzalnih kostiju (za I. i V. kost po 2%): (do 4%)

POSEBNE ODREDBE:

(164)

(165)

(166)

(167)
(168)
(169)
(170)
A7)

Po to¢kama 159. do 163. invaliditet se ocjenjuje 6
mjeseci nakon zavr§enog cjelokupnog lije€enja i
rehabilitacije.

Potpuna ukocCenost krajnjeg zgloba palca na
nozi: (2%)

Potpuna ukoCenost osnovnog zgloba palca na
nozi ili oba zgloba: (5%)

Veliki ozilici na peti ili tabanu poslije defekta
mekih dijelova preko polovice povrsine: (do 10%)
Paraliza Zivca kuka: (40%)

Paraliza bedrenog zivca: (30%)

Paraliza goljeni¢nog zivca: (25%)

Paraliza lisnog Zivca: (25%)

Paraliza glutealnog zivca: (10%)

POSEBNE ODREDBE:

Za pareze Zivca na nozi odreduje se maksimalno
2/3 postotka odredenog za paralizu dotiCnog
zZivca.

Za slucCajeve koji spadaju pod toCke 167. - 171.,
odreduje se invaliditet po zavrSenom lijeCenju
i rehabilitaciji, ali ne ranije od 2 godine poslije
ozljede s verifikacijom EMNG-a ne starijim od 3
mjeseca.

U sluCaju oStecenja viSe zivaca invaliditet se
ocjenjuje prema tocki koja je najpovoljnija za
oStecenika kojoj se pribraja najvise do 1/3
postotka oStec¢enih drugih Zivaca.

PRAVILO DEVETKE

- Vrat i glava: (9%)
- Jedna ruka: (9%)
- Prednja strana trupa: (2x9%)
- Zadnja strana trupa: (2x9%)
- Jedna noga: (2x9%)
- Perineum i genitalije: (1%)

Tablica 01.01. - 01.06., 01.99. je u primjeni od 1. sije¢nja
2003. godine

Zbog zakonske regulative i promjene naziva tvrtke
Jadransko osiguranje d.d. u Adriatic osiguranje d.d.
- oznaka Tablice (01.01. - 01.06., 01.99.) postaje AD
2019/01-2
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INFORMACIJE O OBRADI PODATAKA

ADRIATIC osiguranje d.d., Zagreb, Listopadska 2, OIB
94472454976 (u daljnjem tekstu: Drustvo) prikuplja
i obraduje osobne podatke klijenata. Drustvo je
odgovorno za adekvatnu zastitu osobnih podataka i kao
takvo se pridrzava svih pravnih normi o obradi, zastiti,
povijerljivosti, postupanju i Cuvanju osobnih podataka.
Osobne podatke koji su predmet obrade obradujemo
na nacin i u opsegu kako je to definirano u Uredbi (EU)
2016/679 Europskog parlamenta i Vije¢a od 27. travnja
2016. godine, pronalazeci pravni temelj za obradu
Vasih osobnih podataka u relevantnim odredbama
mjerodavnih zakona i propisa.
VasSe podatke prikupljamo i obradujemo posteno u
svrhu obrade VaSeg zahtjeva za sklapanjem ugovora
0 osiguranju, izraCuna visine premije, rjeSavanja
VasSeg odstetnog zahtjeva, naplate zakasnjele premije
ili odgovora na upite. Pritom opseg osobnih podataka
koje prikupljamo ovisi o vrsti ugovora o osiguranju
koji namjeravate sklopiti ili sklapate, te zahtjevu za
ostvarivanjem prava iz osiguranja. Obrada osobnih
podataka je nuzna za izvrSavanje ugovora i radi
postovanja pravnih obveza Drustva. Osobne podatke
koji su potrebni za sklapanje osiguranja i procjenu rizika
koja mu prethodi prikupljamo sukladno pravilima struke
i djelatnosti Drustva. Sklapanjem ugovora o osiguranju
ujedno dajete suglasnost Drustvu da od trecih osoba
prikuplija Vase osobne podatke koje ste u skladu s
propisanom svrhom otkrili tim tre¢im osobama, a koji su
Drustvu nuzni za ispunjenje zakonskih obveza ili obveza
po ugovoru o osiguranju.
Obrada osobnih podataka nuznih za svrhe izravnog
marketinga Drustva (obavijesti o istecima ugovora
0 osiguranju, novim proizvodima, izmjeni postojecih
proizvoda i usluga) i za potrebe istrazivanja trzista je
legitiman interes Drustva, osim kada, od legitimnog
interesa Drustva, prednost ima Va$ interes, odnosno
Vasa temeljna prava i slobode koji zahtijevaju zastitu
osobnih podataka.
Osobni podaci koje prikupljamo i obradujemo, odnosno
bez kojih ne mozemo sklopiti ugovor ili ispuniti obveze
iz ugovora o osiguranju, su:
= ime i prezime, adresa, prebivaliste ili boraviste,

adresa za dostavu pismena, Vasi identifikacijski

brojevi, datum rodenja, kontakt podaci, podaci o

predmetu, po potrebi, identifikacijska isprava.

Osobne podatke mozemo prikupljati na temelju
Vase izjave ili uvidom u Vase dokumente, odnosno
uzimanjem preslike Vasih dokumenata kada je to
propisano zakonom ili nasim internim procedurama.
Podatke o ¢lanstvuupojediniminteresnimorganizacijama
(primjerice, €lanstvo u sindikatu) i podatke o invaliditetu
Drustvo Ce obradivati kao osobne podatke koje ste nam
ocito dali i objavili iskljuCivo radi ostvarivanja odredenih
pogodnosti kod sklapanja ugovora o osiguranju.
Sljede¢im kategorijama primatelja mozemo po potrebi
otkriti VaSe podatke, ali isklju€ivo u svrhe koje su navedene:
posrednicima u osiguranju i reosiguranju, drustvima za
osiguranje i reosiguranje, zdravstvenim ustanovama,
stru€njacima i vjeStacima (odvjetnici, detektivi, procjenitelji,
medicinski vjestaci), te tvrtkama koje obavljaju usluge
asistencije (ukoliko je ugovorena). Svi primatelji VasSih
podataka postuju odgovarajuce tehnicke i zastitne mjere
kako bi se osigurala zastita Vasih prava.Osobni podaci
ispitanika mogu biti proslijedeni Hrvatskom uredu za
osiguranje, Ministarstvu unutarnjin poslova, Centru za
vozila Hrvatske, Hrvatskoj agenciji za nadzor financijskih
usluga ili drugom nadleznom tijelu u svrhu slanja izvjestaja
ili ispunjenja drugih zakonskih obveza kada je zakonom
propisana obveza slanja tih podataka.
Osobni podaci pohranjivat ¢e se na propisanim mjestima
i bit ¢e onoliko dugo pohranjeni koliko je potrebno radi
ispunjenja svrhe za koju su i obradivani. Svi osobni
podaci koji se prikupljaju i obraduju mogu se povudi
iz obrade na Vas zahtjev, osim i ako postoji zakonska
obveza Drustva ili legitimni interes (npr. sudski spor) za
vremenski dulju pohranu.
Ukoliko odbijete dati pojedine podatke, nec¢emo
moci ispuniti svoje zakonske ili ugovorne obveze,
Sto  ¢e  rezultirati nemoguc¢nos¢éu  sklapanja
ugovora ili  nemoguc¢noS¢u ispunjenja  obveze
po ugovoru.
VaSe podatke obradujemo unutar Europskog gospodarskog
pojasa. U sluCaju eventualne potrebe prijenosa osobnih
podataka izvan tog podrucja, takav prijenos Ce se odvijati samo
ako je Europska komisija potvrdila da treca zemlja ispunjava
odredenu razinu zastite podataka ili ako postoje odgovarajuce
mjere zastite.
Vasi osobni podaci bit ¢e predmetom automatizirane
obrade na temelju koje ¢e po potrebi biti izraden Vas
profil klijenata u svrhu analize usluga i ostvarenih prava
te unaprjedivanja kvalitete poslovnog odnosa.
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VaSa prava mozete ostvariti u naSsem Drustvu
podnoSenjem zahtjeva u pisanom obliku na elektronsku
adresu dpo@adriatic-osiguranje.hr ili na adresu
sjediSta DruStva - n/p sluzbeniku za zastitu podataka,
Listopadska 2, Zagreb. To su:

= pravo na pristup podacima

= pravo na ispravak i upotpunjavanje podataka

m pravo na ograniCavanje automatizirane obrade
podataka (ako je primjenjivo)

m pravo na prenosivost Vasih osobnih podataka ili
brisanje osobnih podataka (ako je primjenijivo)

m pravo uskrate privole za obradu osobnih podataka
u marketinske svrhe

= pravo na podnos$enje prigovora ili reklamacije na
obradu osobnih podataka - podrazumijeva Vase
pravo na podnoSenje prigovora/reklamacije,
ukoliko smatrate da su Vasi osobni podaci koristeni
suprotno propisima.

Obrazac zahtjeva za ostvarivanje nekog od Vasih
navedenih prava dostupan je na www.adriatic-
osiguranje.hr.
Svi Vasi zahtjevi i prituzbe bit ¢e rijeSeni u skladu
sa zakonskim propisima i u propisanim rokovima, a
najkasnije u roku od 30 dana od dana zaprimanja, nakon
§to nesporno utvrdimo Vas$ identitet.
Ukoliko niste zadovoljni naSim odlukama i smatrate da
su povrijedena Va8a prava, mozete se obratiti Agenciji
za zastitu osobnih podataka, Marticeva ulica 14, Zagreb.
Kontakt podaci sluzbenika za zastitu podataka:

= tel. 01 3036 715

= e-mail: dpo@adriatic-osiguranje.hr

ADRIATIC osiguranje d.d.



