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UBEZFPIEGCZEMNIA

Zatacznik nr 1 do Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia INTER Ochrona HIVIWZW.

TABELA OCENY TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU
WSKUTEK NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

SPIS TRESCI

Rozdziat Strony
L Uszkodzenia glowy 2.4
I Uszkodzenia twarzy 4-5
. Uszkodzenia narzadu wzroky 5.7
IV.  Uszkodzenia narzadu stuchu 7
V. Uszkodzenia szyi, krtani, tchawicy i przelyku 7-8
VI.  Uszkodzenia kiatki piersiowe] i ich nastepstwa 89
VII..  Uszkodzenia brzucha i ich nastepstwa 10
VIl Uszkodzenia narzadéw moczowo-piciowych 10-11
IX.  Ostre zatrucia, nagfe dziatania czynnikéw chemicznych, fizycznych i biologicznych 1112
X.  Uszkodzenia krggostupa, rdzenia kregowego i ich nastepstwa 12-13
XI.  Uszkodzenia miednicy 13-14
Xll.  Uszkodzenia koficzyny gornej 1418
Xill. - Uszkodzenia konczyny dolnej 18-22

XIV. PoraZenia lub hiedowlady poszczegéinych nerwéw obwodowych 22
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l. USZKODZENIA GLOWY
k

1. Uszkodzenie powlok czaszki (bez uszkodzen kostnych) Pmc:: ;:?:ﬁzrb g
a) znaczne, rozlegte (powyzej 5 cm diugosci) szpecage, Sciagajgce blizny {w zaleznosci od rozmiaru, widocznosdi, Kiiwosci blizn 1-10

itp.)
Utrata skory owlosionej - oskalpowanie {w zaleznosci od obszaru)
b} ponizej 25% powierzchni skory owlosionej 1-10
¢} od 25% do 75 % powierzchni skéry owlosione] 11-20
d) powyze] 75% powigrzehni skary owlosionej 21-30

UWAGA: W przypadku sketeczne/ replaniacyi skalpu fub uzupetnienta ubytkir skory owlosionej przeszczepem skory oraz odtworzenia wiasnego owlosienia,
nalezy oceniat wg punktu fa.

P szczerbk
2. Uszkodzenie koci skiepienia | podstawy czaszki, w zaleznogci od rozleglosci mc::tzgmfwz-ﬁr ¢
a) szczeliny zlaman 1-5
b) walobienia, fragmentacia 1-10
Procent uszczerbku
3. Ubytki w kosciach skiepienia czaszki o lacznej powierzchni, w zaleznosct od rozmiaréw :: zdrowiu
a) ponizej 10 cm? 1-10
b) od 10 do 50 cm 2 11-15
¢) powyzej 50 2 16-25

UWAGA:

~Jezeli powstaly ubylek kosci zostat tzupetniony operacfa plastyczng z dobrym efekiem, odselek frwalego uszczerbk na zdrowiy, oceniony wg powyzszef
zasady, nalezy zmniefszyc o polowe.

~Jelell przy uszkodzenlach | ubytkach koci czaszki (poz. 2 i 3) Wystepujq jednoczesnie uszkadzenia powlok czaszki (poz.. 1), nalezy osobno oceniad
stopiefi uszezerbku za uszkodzenia lub ubyiki kosci wy poz.. 2 fub 3 i 0sobno za uszkodzenia powlok czaszki wg poz..1.

4. Utrwalone, utrzymu]ace sie mimo prawidtowego leczenia, powikiania towarzyszace uszkodzeniom wymienionym w p01 P
1, 2, 3 wpostaci: nawracajacego, mimo leczenia operacyjnego, plynotoku usznego lub nosowego, przewleklego zapaleni] Procent uszczerbku

ksci, ropowicy podczepcowe] leczone] operacyjnie na zdrowiu
ocenia sie dodatkowo, w zale2nosdi od rodzaju i stopnia powikfan 1-15
3. Poragenia i niedowdady pochodzenia mézgowego Proc:;tzgs;:;lz_ﬁrbku
a) borazenie polowicze, porazenie koficzyn dolnych uniemoziwiajgce samodzielne stanie i chodzenie (0 - 1 ° wg skali Lovetie’a) 100
b) gleboki miedowlad polowiczy lub obu karficzyn dolnych znacznie utredniajacy sprawnosc kohczyn (2 ° lub 2/3° wyg skali 60-80
Lovete'a)
©) $redniego stopnia niedowlad polowiczy fub riedowlad obw kofczyn dolnych (3° lub 3/4° wyg skali Lovette'a) 40-60
d) nieznacznego stopnia (niewielki, dyskretny) niedowlad polowiczy 1ub obu koriezyn dolnych (4 ° lub 4/5° wy skali Lovetie’a), 540
dyskretny deficyt sity pray ohecnosci zaburzeh napiecia miséniowego, niedostatecznosci precyzji ruchow itp.
&) parazenie konczyny gémej (0 - 1° wy skali Lovettea) z niedowladem koriczyny dolnej {3-4° wg skali Lovette'a):
- prawej (dominujacej) 70-90
- lewe] 60-80
1) niedowlad koficzyny gémej (3- 4 * wg skali Lovette'a) z porazeniem konezyny dolnej {0- 1 ° wy skali Lovetie'a):
- prawej (dominujgcej) 7090
- ewej 60-80
g} monoparezy pochodzenia oérodkowego dotyczace koficzyny gomej {0-1° wg skali Lovette'a):
- prawa {dominujgea) 50-60
- lewa 40-50
h) monoparezy pochodzenia osrodkowego detyczace konczyny gomej 2°-2/3 ° wg skali Lovetie’a:
- prawa (dominufgca) : 30-50
- lewa 20-40
i) monoparezy pochodzenia odrodkowego dotyczage kohczyny gémej 3-4 ° wy skali Lovette'a:
- prawa {dominujaca) 10-30
- lewa 520
J) monoparezy pochodzenia o$rodkowego dotyczges koriczyny dolnej (0-1° wg skali Lovette’a) 44-50
k) monoparezy pochedzenta osrodkowego dotyczace koficzyny dolnej {2-2/3° wg skali Lovetie'a) 2540
|} monoparezy pochodzenta osrodkowego dotyczace koficzyny dolne {3-3/4 * wg skali Lovette'a) 15-25
1) monoparezy pochodzenia osrodkowego detyczace kofczyny dolne {4- 415 ° wg skali Lovette'a) 515
UWAGA:

- W przypadiu wspéfistnienia zeburzen mowy pochodzenia osrodkowego, nalezy acenia¢ dodatkowo wy poz. 11, uwzgledniajge, 2e cafkowily uszczerbek
na zdrowls 2 tyluf uszkodzenia mbzgu nie moze przekroczyé 100%.

- W przypadiu wspdlistnienia deficylu ruchowego z innymi objawarni erganiczneqo uszkodzenia mozgu, nalezy ocenfac wg poz. 9.

- W przypadku rénicy w nastleniu niedowady pomigdzy koficzynami dolnymi, naley oceniac wg punkty 5 g, oddzielnie dia kazdej koriczyny.
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SKALA LOVETTE'A
Stopnie : S R Opis upo$ledzenia
(o brak czynnego skurczu miednia - brak sily-miegniowe] s ]

1o -$lad ¢zynnego skurczu mieghia =5 %- prawiditowe] sity miegnlows)- -

. wyrazny:skurcz migshia i zdolnosé Wykonania mehu przy pomoiy | odciqzeniu'oﬂcjink'a

~nuchormiego — 20 % prawidlowe; siy migSHiowe]

3 zdolnoéé do wykonywania richur czyhinego samodzielnego  pokenanfem ciezkosci danego odeinka — 50 %. prawidiows] sily mieSniows]

4o 2dolriose do wykonanfa czynnego fichu Zpewnym oporem - 80% prawidiowsj sily miesniowe]

& prawidiowa sita, ti: Zdolnos¢ wykonywania czynnego ruchu 2 pefnym oporem = 100 % prawidiowej sily miesniowej

I Procent uszczerbk
6. Zespoly pozapiramidowe o n: zdrofm'u !
a) utrwalony zespot pozapiramidowy znacznie utrudniajagy sprawno$é ustroju | wymagajacy opieki osoh trzecich 100
b) zespdt pozapiramidowy utrudniajagy sprawnoé Ustroju w roznym stopniit (z zaburzeniami mowy, iip.), nie wymagajacy 11-70
opieki osdb rzecich
¢) zaznaczony zespdl pozapiramidowy 510
7. Zaburzenia rownowagi i zaburzenia sprawnosci ruchowej (ataksja, dysmetria) pochodzenia centralnego, Zespoly Procent usz¢zerbku
méidikowe ha zdrowii
a) uniemoZfiwiajace chodzenie i samodzielne funkcjonowanie 100
b) utrugniajace w duzym stophiu chodzenie | Sprawnos¢ ruchowa 50-30
¢} utrudniajace w miemym stopniu chodzenie i sprawnosé ruchowg 11-30
d} utrudniajace w niewiefkim stopniu chodzenie | sprawnos¢ ruchowa, dyskrethe uposledzenle zbomosgi | precyzji ruchow 110
. i Procent uszczerbku

8. Padaczka jako izolowane nastepstwo uszkodzenia mozgu na zdrowiu
a) padaczka z zaburzeniami psychicznymi, charakieropatia, otepienicn, uniemozliwiajacym samodzielne funkcjonowanie 71100
b) padaczka z rzadkimi napadami, ale ze zmianami otepiennymi, utrudniajacymi w duzym stopnit samodzisine funkcjonowanie 50-70
©) padaczka z bardzo czestymi napadami - 3 napady w tygodniu | wigcej 31-40
d) padaczka z napadami - powyZej 2 napadow na miesiac 21-30
e} padaczka z napadami- 2 i Inhigj napaddw na miesiac 11-20
f) padaczka z napadami o réznej morfolegii - bez uirat przylomnosci 1-10

UWAGA:

- Podstawg rozpoznania padaczki 84: powlarzajace sie napady padaczkowe, typowe zmiany EEG, dokumentagja ambulatoryina wzglednie szpitaina
potwierdzajace rozpoznanie, ustalone rozZpoznanie przez fekarza leczgoego, badamia CT i NMR w cely wykluczenia prayczyn nigurazowych. Podejrzenie

padaczki nig jest wystarczajace do uznania uszczerbky z fego tytuly.
- W przypadku wspdfistnienia padaczki z innymi objawami organicznego uszkodzenia mozgi nalezy ocenias wy poz. 9.,

8. Zahurzenia neurologiczne | psychiczne spowodowane organicznym uszkodzeniem mozgu {encefalopatie), w zaleznosd

Procent uszczerbku

od stopnia zaburzen neurclogicznych i psychicznych na zdrowiu
a) ciezkie zaburzenia psychiczne i neurologiczne uniemozliwiajace samodzielng egzystendie 80-100
b} encefalopatia ze znacznymi zmianam charakterologicznymi lub duzym deficytem neurclogiczaym 50-70
¢} encefalopatia ze zmianami charakterologicznymi Hub deficylem neurologicznym o $rednim nasileniu 20-49
d) encefalopatia z niewielkimi zmianan; charakterologicznymi iflub niewielkint deficytem neurologicznym 515

UWAGA: Rozpoznanie encefalopalii powinno byé potwisrdzone wystepowaniem deficyty w stanie naurologicznym i psychicznym, udokumeniowane

badanism neurologloznym,
EEG, TK(CT} lub RM{NMR).

psychiatrycznym, psychologicznym {testami psychologicznymi, np. tzw. riady psychoorganiczney i in.) oraz zmianami w obrazie

10. Zaburzenia adaptacyjne, nerwice, tzw. zespoly cerebrasteniczne i inne utrwalone skargi sublektywne powstafe w Procent uszczerbku
nastepstwie urazéw czaszkowo-moézgowych na zdrowiu

a) utrwalone skargi subiektywne ZWigzane z urazem glowy W zaleznosc) od stopnifa zaburzen (bole glowy, zawroty glowy, 1-5
zaburzenia pamieci i koncentracji, zaburzenia snu, drazliwosc, nadpobudliwodé utrzymujace sie powy2e] 6 miesiecy od urazu

b} zespdl stresu pourazowego, utwalone nerwice 2Zwigzane z urazem czaszkowo-mbzgowym Iub clezkim uszkodzeniem ciafa - W 610
zaleznodci od stopnia zaburzen, wymagajgce stafego leczenia psychiatrycznego

. Procent uszczerbku

11, Zaburzenia mowy na zdrowi

8} afazja calkowita {sensoryczna lub senseryczno-moloryczna) z agrafia i aleksfa 100

b} afazja catkowita motoryczna 60

¢} afazja w znacznym stopniu utrudniajaca porozumiewanie sie 40-59

d} afazja w umiarkowanym i niewielkim stopniu ulrudniajaca porozumiewanie sig 20-30

&) afazja nieznacznego stopnia, afazja amnestyczna, dyskretne zaburzenia mowy, dysfazja 515

12. Zespoly podwzgérzowe i inne utrwalone zaburzenia wewnatrzwydzielnicze z potwierdzonym pochodzeniem

Procent uszczerbku

osrodkowym (moczéwka presta, cukrzyca, nadezynnosc tarczycy itp.) ha zdrowiu
a) znacznie uposledzajace czynnose Ustroju 21-40
b) nieznacznie uposledzajace czynno$¢ ustroju 10-20
. - , . . . Procent uszezerbku
13. Uszkodzenie czesciowe fub catkowite nerwdw ruchowych galki oczne] ( netwy: ckoruchowy, bloczkowy, odwodzacy) ha zdrowiu
a) 2 objswami dwojenia cbrazu, opadania powieki i zaburzeniami akomodacji 21-30
b) z objawami dwojenia obrazu | opadania powieki 11-20
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€) 2 chjawani dwojenia obrazy bez opadania powieki 510
d} zaburzenia akomodacii lub inne zaburzenia czynno$¢i miesni wewnetrznych oka 110
. - Ny . " . . Procent uszezerbku
14. Uszkodzenie czesciowe fub catkowite nerwu tréjdzielnego, w zaleznoéci od stopnia uszkodzeniz na zdrowiu
a) czuiciows (w fym neuralgia pourazowa) 1410
| b} uchowe 1-10
€) c2uciowo — ruchowe 320
. Procent uszczerbky
15. Uszkodzenie nerwur twarzowego na zdrowiu
a) obwodowe catkowite z niedemykaniem powieki 20
b) obwodowe czesciowe w zaleznosd od hasilenia dolegliwosei 319
¢) izolowane uszkodzenie centralne 210

UWAGA:
- Wspdfistnienie uszkodzenia nerwu twarzowego z peknigciem kosci skalistef naledy aceniad wg poz.. 48,

- Uszkodzenie centralne nerwu twarzowego wspilisiniejace z innymi objawami Swiadczacymi o uszkodzeniu mdzgu oceniad wg poz. 5 lub 8,

16. Utrwalone uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwow jezykowo-gardlowego I blednego, w zaleznosci od stopnia | Procent uszczerbku
zaburzein mowy, polykania, oddechu, kraZenia i przewedu pokarmowego ha zdrowiu

a) duzego stopnia 26-50

b) sredniego stopnia 10-25

©) niewtefkiego stopnia 510

17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu dedatkowego, w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 315

18, Uszkodzenie czesciowe fub catkowite nerwu podjezykowego, w zaleinosci od stopnia uszkodzenia 520

UWAGA: Jezeli uszkodzeniom nerwaw czaszkowych towarzysza inne uszkodzenia mbzgu nalezy oceniac wg poz.. 9.

1I. USZKODZENIA TWARZY

19. Uszkodzenia powlok twarzy {blizny i ubytki) Proc:: tzg:;x:rbku

a) oszpeoenia {widoczne, szpecace blizny, powyzej 2 em dhrgosci, Jub powyzej 1,5 cm? powierzchni) bez zaburzen funkcji - w 110
zaleznosc od rozmiardw blizn i ubytkow w powiokach twarzy

b} oszpecenia z miemymi zaburzeniami funkeji - w zale?nosci od rozmiaréw blizn § ubytikow w powlokach twarzy araz stopnia 520
zaburzen funkeji po optymalng] korekeji

¢) oszpecenia potaczone z duZymi zaburzeniam funkeli (sumujac oceng za oszpecenie z aceng poszczegdinych zaburzen 21-50
funkgji - preyjmowania pokarmoéw, zaburzen oddychania, mowy, zaburzenia funkeji powiek i#p.) - w zaleznosei od rozmiarw
blizn i ubytkéw w powlokach twarzy oraz stopnia zaburzen funkefi po optymalnej korelcji

d) blizny po oparzeniach powyze] stopnia llA — za 1%TBSA (calkowite] powlerzchni ciata) 5

20. Uszkodzenia nosa (w tym zlamania kosci nosa, przegrody nosa, uszkodzenia czedei chrzestnej, ubytki czesci Procent uszczerbku
miekkich) na zdrowiy

a} widoczne, szpecace znieksztalcenie nosa, utrzymufage sie po korekeji, bez zaburzen oddychania i powonienia — w zaleinosei 1-5
od rozleglosci uszkodzenia

b) uszkodzenie struktury chrzgstno-kosingj nosa z zaburzeniami oddychania utrzymuiacymi sie po korekcji - w zaleznosd od 515
rozleglosei uszkodzenia i stopnia zaburzen oddychania

€) uszkodzente struktury chrzestno-kostnej nosa z zaburzeniami oddychania i powonienia, ufrzymujace sie po korekeji — w 16-20
zaleznoscl od stopnia zaburzen w oddychanit i powonieniu

d) zaburzenia lub utrata powonienia w nastepstwie uszkodzenia przedniego dofu czaszii 2.5

&} ulrata 2nacang] czgécf nosa b utrata calkowita (lacznie z koo nosa) 21-30

UWAGA:

- Jezell znieksztalceniu nosa lowarzyszg biizny nosa naley oceniaé facznie wy poz. 20.

- Jezelj uszkodzenie nosa wehodzi w zespéf uszkodzen objetych poz. 19, nalezy stosowac oceng wg poz. 19.

- Zalecane jest patwierdzenle utraty powonienia obigktywnymi badaniami,

21. Utrata zebow Procent uszczerbku

a) stale siekacze i kly - za kazdy zap:
1. utrata czeSciowa korony (ponizej % korony) 0,5
2. utrata catkowita korony z zachowaniem korzenia ( co najrmnie] ¥ korony) 1
3. calkowita utrata zeba wraz z korzeniem 2

b} pozostale zghy - za kazdy zab:
1. utrata korony {co najmnief ¥ korony) 05
2. calkowita utrata zeba wraz z korzeniem 1

22, Zizmania koci oczodohy, kosci szczgkowych, kosel jarzmowe], w zaleznosci od zrostu w przemieszczeniy, Procent uszczerbku
utrwalonych znieksztalces, asymetrii zgryzu, uposledzenia zucia, zaburzen czucia na zdrowiy
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&) nieznacznego stopnia

1-5

b} znacznego stopnia

610

UWAGA;

- W przypadiu urazu oczodoly z dwojeniem obrazu, bez zaburzen ostrodci wzroky, nalezy oceniac dodatkowo Wy punktu 27, w przypadku zaburzer

ostrosei wzroky wediug fabeli 27 a.

- W przypadku pojawienia sie duiych deficytéw neurologicznych dolyczacych unerwienia twarzy, nales y oceniac dodatkowo z punkty wiasciwego dla

danego nerwit,
- Jezeli uszkodzeniom kosci twarzoczaszhki lowarzyszy oszpecenie, nalezy oceniac fedynie wy poz.19.

- W przypadku zlamania 2uchwy oraz imnych koscl twarzoczaszki, nastepstwa uszkodzen zuchwy nalely oceniac oddzislie od zlamania pozostatych

kofcei twarzoczaszhi - dodatkowo z poz. 24.

23, Utrata szczeki lub zuchwy lagznie z oszpeceniem i utrata zehéw, wzaleZnoécl od wielkose) ubytldw, oszpecenia i Procent uszezerbku
powiklaii na zdrowiu
) czeSciowa 16-35
b) catkowita 40-50
P t uszezerbk
24. Ziamania zuchwy wygojone z przemieszezeniem odlaméw roc:.: z‘éﬁﬁﬁr .
8) bez zaburzen czynnosci stawu zuchwowo-skroniowego - w zaleznose od stopnia znieksztatcenia | rozwarcla szczek 1-5
b) 2 zaburzeniami czynnosc stawll 2uchwawo-skroniowago - w zaleznoéci od stopnia zaburzen Jucia i rozwarcia szczek 6-10
Procent erhk
25. Ubytek podniebienia 0 :: zzfzfuziu .
a) zzaburzeniami mowy | potykania —w zaleznoécl od stopnia zaburzen 320
b) zduzymi zaburzeniari mowy i polykania ~ w zale2nosei od stopnia zaburzen 21-40
. \ N . , \ , R . . Procent uszezerbku
26. Ubytki i urazy jezyka, wzaleznosel od wielkosei ubytkéw, znieksztalcer, zaburzen mowy, trudnoéci w polykaniu na zdrowiu
a) ubytki jezyka niewiefkiego stopnia bez istotnych zaburzen 1-3
b) ubyiki jezyka - ubytki i znieksztalcenia $redniego stopnia uposledzajace odzywianie | mowe w stopniu nieznacznie 4-15
utrudniajgeym porozumiewanie sie, w zaleznoscl od stopnia
c) duze ubytki jezyka | znaczne zniekszialvenia, uposledzajgce odzywianie i mowe w stophiu umiarkowanie i znacznie 16-30
utrudniajgcym porozumigwanie sie, w zaleznodci od stopnia
d) catkowita utrata jezyka 40
lll. USZKODZENIA NARZADU WZROKU
P szczerbk
27. Obnizenie ostrosci wzroku bads utrata Jednego lub obu oczy ruc;:: tzgm:;:r !
@ pray obnizeniu ostrosci wzroku lub Ulragie wzroky jednego lub ober oczu, trwaly uszczerbek nalezy oceniad wg
ponizszej Tabeli 27a
Ostros¢wzroku | 1,0 09 08 | .07 | 06 05 -1 04 | 03 0.2 0.1 0
oka prawego_ | {10110} [-(910). (8119 [ (710} | (6H10) | (5A10) |- {410) | (310). [ (2110 | (o).
Ostrosé waroku. | ) . . i i
oka lewego Procent tfwa}ego uszczerbku -
1,0 10/10) 0 26 | 5 | 75 10 125 15 20 25 30 35
0.9 (910) 25 5 | 75 10 12,5 15 20 25 30 4 35 |40
0,8 {810) 5 75 10 12,5 i5 20 25 30 35 40 45
0.7 (7H0) 7.5 10 125 | 15 20 25 30 35 40 45 50
0,6 {(610) 10 125 | 15 20 25 30 35 40 45 50 | 55
0,5 (5/10) 125 15 | 20 25 30 35 40 45 50 55 60
0.4 (410) 15 20 25 30 35 0 . 45 S0 | 55 1 60 | 65
0,3 (310) 20 25 | 30 35 40 45 50 55 60 65 70-.
0,2 (210) 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 .8
01 (110 30 35 40 45 50 55 60 85 | 70 80- | 90
0 35 0 | 45 50 55 60 [ 65 70 80 90 | 100
b} utrwalone dwojenie obrazu bez zaburzen osirosc) wzroku 1410
©) utrata wzroku jednego oka 2 jednoczesnym wyluszezeniem gatki ooznef 40

UWAGA;

- Oslrod¢ wzroku nalezy zawsze ocenia¢ po korekefi szklami. zaréwno przy zmelieniu rogéwki lub soczewki, fak | przy wspdlistnieniu uszkodzenia

statkGwki lub nerwyt wzrokowego,
- Oceng koricows nalezy pomniejszy? o ewentualne wezesniejsze uposledzente ostrogci wzroku,
- Wartodé uszczerblu w punkcie 27 ¢ obejmuje oszpecenie zwiazane z wyliszezeniem gafki ocznej.

- - . . - " Procent uszczerbku
28, PoraZenie nastawnosci {akomodaci) przy braku zaburzes ostro$ci weroku po korekeji na zdrowiy
a) jednego oka 15
b} obuaczu 30
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Procent uszczerbku
29. Uszkodzenie galki ocznej wskutek urazéw tepych na zdrowiu
) z zaburzeniami ostrosci wzroku wg Tabeli 27a
b} bez zaburzen ostrodci wzioku, 2 widocznym defekiem kosmetycznym 1ub deformacia w obreble galki oczne] —w zaleznosci 1-5
od stophia
. Procent uszczerblu
30. Uszkodzenie galki ocznej wskutek urazéw drazacyeh na zdrowiu
a) 7 zaburzeniami ostrogci wzrok wq Tabeli 27a
b} bez zaburzen ostrodci wzroku, z widocznym defektem kesmetyczaym lub deformacja w obrebie gatki ocznej — w zaleznosci 1-5
od stopnia
3. Uszhodzenle galki oczne] wskutek urazéw chemicznych, termicznych, spowodowanych promieniowaniem Procent uszczerbku
elektromagnetycznym oraz energia elektryczng na zdrowiu
a) w zalemoscl od 2aburzen ostrosci wzroku wy Tabeli 272
b) bez zaburzen ostroéci wzroku, z widocznym defektem kosmetyczaym lub deformacja w obrebie galki oczne}- w zaleznosci od 15
stopnia
32 Koncentryczne zwelenle pola widzenia - nalezy oceniac wy poniszej Tabeli 32;
_ Zwezenie do - Przy nignaruszenym drugim oku W obu oczach Przy slepocie 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% 55-10%
20° 15-20% 50 - 80% 70 -85%
10° 20-25% 80-90% 85-95% -
ponizej 10° .25 - 35% 80-95% 35-100%
. . - Procent uszezerbku
33. Polowicze § inne niedowidzenia na zdrowiu
a) dwuskroniowe 60
b) dwuhosowe 30
¢} jednaimignne 30
d) inne ubytki pofa widzenia {jednooszne) 1-15
‘2 e _ - . " Pracent uszczerbku
34. Bezsoczewkowos¢ pourazowa bez wspdfistnienia zaburzen ostrosci wzroku po optymalnej korekeji na zdrowiu
a) wjednym oky 15
b) w obu oczach 30
UWAGA: W przypadku gdy wspafistnieja nie dajace sie skorygowac zaburzenia osroscl Wzioku nalezy oceniac dodatkowo wg Tabell 27a, z ograniczeniem

do 35 % dla jednego oka i 100 % dia obu oczu.

35. Pseudosoczewkowosé pourazowa {usuniecie soczewki wskutek urazu ze wszczepieniem sztucznej soczewki Procent uszczerbku
wewmatrzgatkowej) przy wspélistnieniu nie poddajacych sig koreke]i zaburzen ostrosci wzroku na zdrowin
a) wjednym oku wg Tabeli 27
15-35
b} wobuoczach wg Tabeli 27a
30100
36. Zaburzenia w droinoéci przewodtw lzowych (fzawienie), po korekejl operacynej, w zaleznosci od stopnia i natezenial Procent uszezerbku
objawéw na zdrowiu
a) w jednym oku 510
b) w obu oczach 11-15

37. Qdwarstwienie siatkéwki jednego oka - pourazowe

wg tabeli 2731 32
lub punktu 33d

od3

UWAGHA: Cdwarstwienie siatkowki jednego oka, uznaje sig tylko wiedy, jesh wystepuje po urazie oka lub glowy{odejrmujac trwaly uszczerbek istiigjace
pized urazem). Odwarstwienie siatkéwki bez potwierdzonego razu oka fub glowy ( po wysitku, diwignigeiu, pochyleniu, skoky itp.) nie sq uznawane za

potirazowe,
wy tabeli 272§ 32
37. Odwarstwienie siatkowki jednego oka - pourazowe I?.Ib pur:ktu%éd
od3
Procent uszezerbku
38. Jaskra wtdma pourazowa, po potwierdzonym urazie oka lub glowy na zdrowiu
a) wJednym oku wy tabeli 27ai 32
3-35
b) wobu oczach wy labeli 2721 32
3100
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. Procent uszczerbku
39. Wytrzeszcz tetnicy na zdrowit
a) jednostronny {w zalesnoiei od stopnia) to 35
b) dwustronny (w zaleznodei od stopnia) do 100
40. Zaéma pourazowa (naleZy ocenia: po zakoficzonym leczeniu i optymalne] korekeji) wyg Tabeli 27a
Procent uszczerbku
41, Przewdfeke zapalenfe spojowek w zwigzku z urazem oka cna zdrowiu
@) _niewielkie zmiany 15
b) duze zmiany, blizny rogowki i spojowki, zrosty powiek 6-10

UWAGA:

- Suma orzeczonego uszezerbiu na zorowiy z fytuks uszkodzen poszczegéinych struktur oka nie moze przekroczy¢ Wartoscel uszezerbku przewidzianej

za cafkowitg ulrafe wzroku w jednym oku (35 %) lub w obu oczach (100 %),

- Jezeli uraz powiok lub tkanek oczodol wehodzi w skiad uszkodzes innych czeéci twarzy, nalezy oceniaé wedlug poz.19 hub 22, uzupeiniafac ocene wy

Tabeli 27a.

IV. USZKODZENIA NARZADU SLUCHU

42. Uposledzenie ostroci shuchu - nalefy oceniaé wy ponizszej Tabeli 42:

Procentowy Uszczerbek na zdrowit z tytuiu utraty stuchu wg Rosera (mod.)

\Un% 0-25dB 26-40d8 41-70dB pow. 70 dB
Ucho lewe C _
0-75d8 .0 5% 10% 20%
26-40 4B 5% i5% 20% 30%
41-70d8 10% 20% 30% 40%
pow. 70 dB 20% 30% 40% - 50%

UWAGA: Qddzieinie oblicza sig Srednia dia ucha prawego | fewégo biorac pod uwage czestotliwodei dn'a 500, 1000 i 2000 Hz.. Jeeli rdZnica pomiedzy
wartosciami dla 500 Hz i 2000 HZ jest wisksza niz 40 dB, ubytek stuchy wylicza sig jako dredniq z czterech progbw : 500, 1000, 2000 i 4000 Hz.. Jeseli
roZnica pomigdzy warlosciami dia 500 Hz | 2000 Hz Jest wigksza niz 40 dB, ale prog styszalnosci dia 4000 Hz Jest lepszy niz dia 2000 Hz, ubytek stuchu

wylicza sig fako Srednia z frzech progow 500, 1000,4000 Hz,

- . Procent uszczerbku
43. Urazy matzowiny usznej na zdrowiu
a) znieksztalcenie matzowiny (blizny, oparzenia i odmroZenia) lub utrata czecl matzowiny - w zaleznosdl od stopnia uszkodzen 1-8
b) catkowita utrata jednej matzowiny 15
c} calkowita utrata obu matzowin 25
44, Zwgzenie lub zaroéniecie zewnglznego przewodu shuchowego - jednostronne lub obustronne z oslabieniem lub .,
przytepieniem stuchu wg Tabeli 42
. , , Procent uszczerbku
45. Przewiekle ropne zapalenie ucha Srodkowego, zwiazane z urazem ' natzdrowi:r
3) jednostronne 5
b} obustronne 10
46, Przewlekle ropne zapalenie ucha $rodkowego pourazowe, powikiane Perlakiem, prachnica kosci lub pofipem ucha, w| Procent uszezerbka
zaleZnosci od stophia powiklan na zdrowiu
a) jednostronne 515
b) obustronne 10-20
47. Uszkodzenie ucha $rodkowego, blony bebenkowej, kosteczek stuchowych, kosci skroniowej wy Tabeli 42
Procent usz¢zerbku
48. Uszkodzenie ucha wewnetrznego 0 na zdrowiu
a) zuszkodzeniem czesci shichowej wy Tabeli 42
b) z uszkodzeniem czesci statycznej (zawroty glowy, nudnoéci, niewielkie zaburzenia rewnowagi) 1-20
€] z uszkodzeniem czesci statycznej {zawroty glowy, zaburzenia rdwnowagi utrudniajace poruszanie sie, nudnoti, wymioty) 20-50
d) zuszkodzentem czedei sluchows) i stafycznej - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia wg Tabeli 42,
2wiekszajac procent
uszezerbku wg poz.
48h lub 48¢
Procent uszczerbk
49, Uszkodzenie nerwu twarzowego lacznie z peknigeiem kosci skalistej oc:: zd:owiu “
a) jednostronne - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-25
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[b) dwustronne | 10-60 ]
V. USZKODZENIA SZY1, KRTAN|, TCHAWICY | PRZELYKU
0, Uszkodzenie gardia z upoéledzeniem funkcji 510
51. Uszkodzenie lub zwezenie krtani, uszkodzenie nerwow krianiowych, pozwalajace na obchodzenie sie bez rurki Procent uszczerbku
tchawiczej, - wzalezno$cei od stopnia uszkodzenia na zdrowiu
a) niewietka okresowa dusznosé, chrypka 510
b} Swist krtaniowy, dusznosé przy umiarkewanych wysitkach, zachiystywanie sie, w zaleznosci od nasilenia objawow 11-30
. . . . . . . A Procent uszczerbku
52. Uszkodzenie krtani, powodujace koniecznosc stafego noszenia rurki tchawicze] na zdrowiu
a) zzaburzeniami glosu - w zaleinoscl od stopnia 30-59
b) zberglosem 60

53. Uszkodzenie tchawicy ze zwezeniem jej $wiatta, w zaleznosci od stopnia jej awaenia

Procent uszczerbku

na zdrowiu
a) bez niewydolnosci oddechowej 1-10
b} dusznosé w trakeie wysiku fizycznego 11-20
¢} dusznoit w trakeie chodzenia po poziomym odcinku drogi wymagajaca okresowego zatrzymania sie w celu nabrania powletrzd 2140
d) duze zwezenie, utrzymujage sie po korekji, potwierdzone badaniem bronchoskopowym z dusznoscig spoczynkowa, 41-60
Procent uszczerbku
54, Uszkodzenie przetyku ha zdrowiu
a) ztrwalym zwezeniem, bez zaburzer w odZywianiu 15
b) z czesciowymi trudnosciami w odzywianiu, w zaleznoéci od stopiia UpoSledzenia stanu odZywiania, nie wymagajace zabiegow 6-20
rekonstrukeyinych
©) ze znacznymi zaburzeniami droznoéci, frudnosciami w odzywiani, wymagajace zabiegdw rekonstrukeyjnych, w zaleznosci od 2150
stapnia upo$ledzenia stanu odzywiania
d) powikiania po uszkodzeniu przelyku i zablegach rekonstrukeyjnych, zwgzZenia w zespoleniach, stale przetoki, itp. nalezy 10-30
oceniat wy poz. 54¢, zwiekszajac stopien uszezerbky, w zaleznosci od stopnia powiklan o:
Procent uszczerbku
55. Uszkodzenie tkanek migkkich skéry, migéni, w zaleznosei od blizn, ruchomosci szyi, ustawienia glowy fa zdrowiu
a) blizny skome, rozlegle (powyzej 5 cm diugosch), widoczne, szpecace, bez ograniczenia ruchomosci szyi, w zalemosci od 15
rozmiary, widocznosci, thliwosci blizn
b} zmfany z frwalym ograniczeniem ruchomosci szy malego | Sredniege stopnia — do 50% zakrasu ruchormosa 6-14
¢) zmiany ze znacznym ograniczeniem ruchomoscl szyi— powyZe] 50% zakresu michomoscl, z niesymetrycznym ustawieniem 1530
glowy
d) blizny po oparzeniach powyze] stopnia A ~ za 1%TBSA {calkowile] powierzchni ciala) 2
UWAGA: Uszkedzenie tkanek migkkich z jadnoczesnym uszkodzenient kregosiupa szyjnego nalezy oceniaé wg poz. 89.
V1. USZKODZENIA KLATKI PIERSIOWE. | ICH NASTEPSTWA
56. Urazy czesci migkkich klatki piersiowe], grzbietu, w zaleznosci od stopnia znieksztalcenta, rozlegtosci blizn, ubytkow| Procent uszczerbku
migsni i stopnia uposledzenia oddychania na zdrowiu
a) widoczne znieksztalcenia, ubytki i blizny skérne, rozlegle (powyze] 5 o diugosci), widoczne, szpecce, nie ograniczajgce 15
ruchomosc klatki piarsiowej
b_mieme ograniczenie richomosci Klalki piersiowej- blizny, ubytki miesniowe z niewielkim zmnigjszeniem wydolnosei oddechows 10
¢) Sredniego stopnia egraniczenie ruchomoscl Klatki piersiowej- blizny, ubytki migéniowe ze $rednim zmniejszenism wydofnosci 10-25
gddechowej
d) znacznege stopnia ograniczenie ruchomosci Klatki piersiowey, rozlegle $ciagajace blizny, duze ubytki migdniowe ze znacznym 25-40
2mniejszeniem wydonosci oddechowej
&) blizny po oparzeniach powysej stopnia 1A — za 3%TBSA {calkowite] powierzchni ciala) 1
UWAGA: Stopnie uposledzenia wydolnosei oddechowsf zawarle sq w uwadze po poz. 62,
Procent uszczerbku
57. Uszkodzenie lub utrata sutka u koblet ( u mezczyzn crzekanie wy poz.56) oc:a 2drowiu
a) blizny lub czedciowa utrata brodawki w zaleznosci od rozlegioe biizn 15
b) znaczna ub calkowita utrata brodawki — do 50 roku Zycia 10-15
c) znaczna lub calkowita utrata brodawki - po 50 roku Zycia 510
d} czgsciowe uszkodzenie sutka lub jego czesciowa utrata, w zaleznosci od wielkosci ubytku do 50 oKl fycia 515
&) czgsciowe uszkodzenie sutka [ub jego czesciowa utrata, w zaleznosci od wielkosci ubytku po 50 roku Zycia 110
catkowita utrata sutka — do 50 roku Zycia 15-20
q) catkowita utrata sutka — po 50 roku Zycia 10-15
h) utrata sutka z czgécly migénia piersiowego — nalezy oceniaé wy powyzszych punkiow, dodajac, w zaleznosci od stopnia 1-10

deformacii, dysfunkeji klatki piersiowej i koficzyny gomsj




UWAGA: Stopieri uszezerbiu na zorowiu po calkowitej utracie sutka nalezy oceniad rowniez wg ewsntualnej utraly funkef,
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58, Zlamania, co najmnie] 2-ch zeber Procent uszczerby
a) 2 obecnoécia znigksztalcen | bez zmnieiszenia wydolnosc oddechowej 1-5
b) z miemym ograniczeniem ruchomosci Klatki plersiowe] - z nfewielkiego stopnia zmnieiszeniem wydolnosei oddechowg] 6-10
c) ze Sredniego stopnia ograntczeniem ruchomosci Klatkj piersiowe] - ze sredniego stopnia 2mniejszeniern wydolnosci oddechows 11-25
d} ze znacznego stopnia ograniczeniem ruchomosel Katki piersiowe], ze znacznym zmniejszeniem wydoinosci oddechowej 26-40
UWAGA: Stopnie uposledzenia wydolnodel oddechowe] zawarle §3 W uwadze po poz. 62.
59. Zlamanie mostka Proc::tzgfgfwz.zrbku
a) bez znieksziatcen, 2 potwierdzonym przewiekiym zespolem bolowym 1-3
b) ze zrostem w przemieszezeniu, w zaleznosdl od stopnia znieksztatcen i dolegliwosei 310

wy poz. 58-59,

60. Zlamania Zeber lub mostka powiklane przewleklym zapaleniem koéci, ohecnodcia ciat obeych (z wyjatkiem ciat
obeych zwiazanych z zastosowaniem technik operacyjnych), przetokami

2wickszajac stopien
uszczerbku, zaleznie
od stopnia powiklas i
upofledzenia funkeji o

1-15
. . . . R . . . s . Procent uszezerhku
61, Uszkodzenie phuc i oplucnej (zrosty oplucnowe, uszkodzenie tkanki plucnej, ubytki tkanki ptucnej, claka obce itp.) na zdrowil
a) uszkodzenie phuc t oplucnej bez cech niewydolnosci oddechowej 1-5
b} _z objawami niewydoinosei oddechowej niewielkiego stopnia 5-10
©) z objawami niewydolnosci oddechowe] sredniego slopria 10-25
d) z niewydolnogcia oddechowq znacznego stopnia 2540
. . . , R . . wi poz. 61,
62, Uszkodzenie tkanki plucnej powiklane przetokami oskrzelowymi, ropniem pluc wickszajac stopien
uszczerbku, zafeznie
o stopnia powiklan o
510

UWAGA: Przy ocenie wg poz. 56, 58, 60, 61 62,

poza badaniem renfgenowskim, uszkodzenia tkanki plucnef i stopnie niewydolnoser eddechowej musza

byc polwigrdzone badaniem spirometrycznym lub badaniem gazometycznym. W przypadku gdy nastepstwa abrazen klatki piersiowsf sg oceniane 2 kifku
pozycji niniejszef Tabeli, a niewydolnosé oddechowa towarzyszy fym nastgpstwom, trwaly uszczerbek na zdrowiu wynikajacy ze stopnia niewydolnosci

oddechowsj ustala sig wylacznie wg poz.56 hib 58 iub 61.
STOPNIE UPOSLEDZENIA WYDOLNOSCI ODDECHOWES:

a) hiewielkiego stopnia zmniejszenie wydalnosci oddechowej - VG 70 -80%, FEV1 70 -80 %, FEVI%VC - 70-80% - w odniesieniy do.wartoscl nalednych

b} . $redniego stopnia zmniejszenie wydolnogc oddechowej-.VC 50 — 70%, FEV1 50 70 %, FEVI%VC 50 - 70 % - w odniesieniv do wartosel naleznych

¢). znaczne zimniejszenie wydolnosci oddechowej —VC panize] 50%, FEV1 panizef 50%, FEVI%VC: ponizej §0°% - w odniesieniu do wartosct naleZnych,

P szczerbk
63. Uszkodzenie serca lub osierdzia roc::tzg rowizr Y
a) poleczeniu operacyjnym, z wydoinym ukladem krazenia, EF powyzej 55 %, powyzej 10 MET, bez zaburzen Kurcziwosc 5
b) 1klasa NYHA , EF 50 - 55%, powyze] 10 MET, niewielkie zaburzenta kurcziiwosel 615
c} H klasa NYHA, EF 45% -55% 7-10 MET, Urviarkowane zaburzenia kuicziwosol 16-25
d) W klasa NYHA, EF 35%~ 45 %, 5-7 MET, nasilong zaburzenia kurczliwosci 26-55

e} IVklasa NYHA, EF <35 %, panizej 5 MET, znaczne zaburzenia kurczliwosci

56-90

UWAGA: Stopien wydolnosci uklady krazenia musi by¢ oceniony na podstawie badania kiinicznego, badaf obrazowych serca lub badania EKG
wysitkowego. Przy zaliczaniu nastepstw do poszczegdinych punktow, muszq byé spelnione co najmnis] dwa z nastepujacych kryteriow - klasa NYHA, EF,

MET, zaburzenia kurczliiwoser

KLASYFIKACJA NYHA - NOWDJORSKIEGO TOWARZYSTWA KARDIOLOGICZNEGO

Klasa | Chorcbia ‘serca bez ograniczenia fizycznej aktywnosai. Podstawowa aktywnoé¢ fizyczna nie powoduje zmeczenia, dusznoci; kotatania serca
i boldw wieficowych. ) e i

Klasa Il Choroba serca powddujaca niewieliie-ograniczenia altywnosci fizycene]. Dobre samopoczucie w spaczynku, Podstawowa aktywnosé
powoduje Zmeczente, dusznost, kotatnie serca, bole wishcowe, - )

Kiasa Il Choroba serca powodujaca ograniczenie. aklywnosdi fizycznej. Dobre samopoczucie w spoczynku. Mniejsza niz podstawowa akiywnosé

.| fizyezna powoidufe zmeczenie, dusznost, kolatanie serca, bols wisticowe.

Klasa IV Choroba serca, kiora przy jakiejkolwiek aktywnoscl fizycznej wywoluje dyskorrifort. Objawy niewydolnosci serca lub niewydalnosel wiencowe]

moga wystepowat nawet w spoczynku. Jesh zostanie podjeta jakakolwiek aktywnose fizyczna, wzrasta dyskomdont,

DEFINICJA EF frakcja wyrzutowa lewej komory

flosG krwi wyplywajaca z léwej komory.do Ukladu kraZenia podczas skurczu serca, Frakeja wyrzutowa jest zwykie wyrazana w pracentach, jako stosunek
objgtoscl krwi wyplywajace] w czasie skurczu 2 lewej kormiory do catkowitej objgtosel lewej komory, Frakcja wyrzutowa okredla zdonoéé serca do skurczu |

jest wyktadiikiem wydolno$ei serca

DEFINICJA ROWNCWAZNIKA METABOLICZNEGG — MET, stosowanego przy ocenie praby wysilkowsj
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rownowainik metaboliczny jest Jednostka spoczynkowego pobary fent , ok.3,5 mltlemi na kilogram rasy.ciala na minute) uzyskuje sig, dzielac objgtosé
tienu (w.mifmin) przez iloczyn: masy ciata:(w kaYx 3.5, Liczbi 3.5 prayimuje sig jako wartosé odpowiadajice zuzycit Henu w spoczynku | wyraza w

miliitrach lenu na kilogram masy ciata na minute

64. Uszkodzenia przepony — rozerwanie przepony, przepukliny przeponowe, w zaleznoéci od stopnia zaburzen funkeji Procent uszczerbku
przewodu_pokarmowego, oddychania i kraZenia na zdrowiu

a) bez zaburzeh funkcji po leczeniu operacyjnym 1-§

b} zaburzenia niewiglkiego stopnia 6-10

¢) zaburzenia $redniego stopnia 11-20

d) zaburzenia duzego stopnia 2140

VII. USZKODZENIA BRZUCHA I ICH NASTEPSTWA:

65. Uszkodzenia powlok famy brzusznej {przepukliny urazowe, przetoki, blizny itp.), okolicy ledzwiowej i
krzyzowe], w zaleinoéci od charaktery blizn, ubytkow, umiejscowienia i rozmiarow uszkodzenia

Procent uszczerbku na zdrowiu

a} widoczne znieksztaloenia, ubytkii blizny skérme, rozlegle (powyzej 5 cm dlugosei), widoczne, szpecace 1-5
b) uszkodzenia powlok | ubytki migsniowe, przepuldiny pourazows Utrzymujace sie po korekii 515
c) blizny po oparzeniach powyze] stopnia IIA - za 3%TESA {catkowilej powierzchni ciala) 1

UWAGA: Za przepukliny urazowe uwaza sig wytacznie przepukiiny spowodowane pourazowym uszkodzeniem powdok brzusznyeh (np. po rozerwaniv
migsni powlok brzusznych). Przepuldiny pachwinowe, pepkowe itp., oraz wszysthie, ktore uwidocznily sie po wysiku, diwignigeiy - nie sa uznawane za

pourazowe,

66. Uszkodzenia Zotadka, jelit, siecy, krezki jelita

Procent uszezerbku na zdrowir

a) wymagajace leczenia operacyjnego, bez zaburzen funkeji przewodu pokamowego 1.5

b) z niewielkiego stopnia zaburzeniami funkei i dostatecznym stanem odzywiania 510

©) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzywiania - w zalsznosd od stopnia zaburzen i stanu 540
odzywiania

d) z 2aburzeniami frawienia | niedostatecznym stanem odzywiania -odzywiattie jedynie pozajelitowe 50

67, Trwale przetoki jelitowe, kalowe | odbyt sztuczny, w zaleznosci od mozliwesci zaopatrzenia sprzgtem
stomijnym i miejscowych powiklan przetoki

Procent uszczerbki na zdrowiy

a) jelita clenkiego 20-70
b} jelita grubego 20-50
68. Uszkodzenle duZych naczyn krwicnosnych jamy brzuszne] i miednicy, nie powodujace uposledzenia 1-10

funkeji innych narzadow w zaleznoéei od rozlegtodci uszkodzenia naczyi

UWAGA: Dla oceny wy niniejsze] Tabel za duze naczynia krwionosne przyimuje sig aote brzuszng, feinice biodrowe wspoine, fetnice biodrowe

wewnelrzne | zewnglrzne,

69. Uszkodzenie odbytu, zwieracza odbytu

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) blizny, zwerenta, niewielkie dolegliwosai

1-5

b) powodujage stale, calkowite nistrzymanie kaly | gazow

10

70. Uszkodzenia odbytnicy

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) pelnoscienne Uszkodzenle — niewiclkie dolegliwosci, bez zaburzen funkgi 1-§
b} wypadanie blony §luzowej 610
¢} wypadanie odbytnicy w zaleznoéci od stopnia wypadania, utrzymujace sie po leczeniy operacyinym 11-30

71. Uszkodzenia §ledziony

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) leczane zachowawczo (krwiak, pekniecie narzadu — potwierdzone badaniem obrazowym) 2
b} leczone operacyjnie z zachowaniem narzadu 5
¢} utrata u osob powyze] 18 roku zycia 15
d) utrata u osdb ponizej 18 roky 20

72, Uszkodzenie watroby i przewodow s6lciowych, pecherzyka Zélciowego lub frzustki - w zaleZnosci od Procent uszczerhku na zdrowiu
powiklan i zaburzen funkgji

a) bez zaburzef: funkejonalnych, pourazewa utraia pgcherzyka zétciowego 1-5

b) zaburzenia czynnosci wairoby w sfopniu A wg Childa- Pugha , zaburzenia czynnoscl zewnafrawydzielnicze] 6-15

trzustki niewielkiego stopnia lub ufrata £zebci narzadu

©) zaburzenia ¢zynnosci watroby w stopniu B wg Childa- Pugha , zaburzenia czynnoicl zewnatrz- i 16-40
wewnatrawydzielnicze] trzustki Sredniego stopnia lub utrata zZnacznef czesci narzadu

d) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu C wg Childa- Pugha, ciezkie zaburzenia €ZyNnoscl zewngtrz - i 41.55
wewnalrzwydzielnicze] trzustki

UWAGA:

- Przefokg bzustkows nalezy oceniad wy logci wydzielanef tresci, stopnia wydalnosei zewngirzwydzieiniczef oraz zmian widmych powlok Jjamy brzusznej

Wy punklow 72 b-d.

- Przelokg 2ociowa nalezy oceniac wy fosci wydzielanej tredei oraz zmian widmych powlok brzusznych wg punkiow 72 b-d,
- Zwezenia drbg 26lciowych nale2y oceniad Wy czestoscl nawrotow zapaled drog 20lciowych oraz zmian wibm ych w watrobie wg punktow 72 b-d.

KLASYFIKAC.JA GHILDA ~PUGHA - w odniesieniu do wartosci naleznych

Parametr . ' Liczba-punktéw
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: . 1 2- 3
Albumina.{g/dl) w sur, >3,5 . 2,8-3.5 <28
Bilirubiria {umolf) w sur. . <95 25-40. >40
.Czas protrombinowy _{sek, ponad nome) |- <4 - 46 . >6
‘Wodolirzusze “brak niewiglkie hasilone
Nasilenie encefalopatii . - brak. I-1j° - {v®

GRUPA A - 5-6 pkt, GRUPA B — 7-9 pkt, GRUPA G — 10-15 pkt.
VIII. USZKODZENIA NARZADOW MOCZOWO-PLCIOWYCH
13. Uszkodzenie jednej nerki lub obu narek powodujace upasledzenie ich funkeji — w zaleznosel od stopnia 1025
uposiedzenia funkgji:
[ 74. Utrata jedne] nerki przy drugie] 2drowe] i prawidlowo dzialajacej: | 30
75. Utrata jedne;j nerki | uposledzenie funkcjonowania drugiej nerki - w zaleznogci od stopnia uposledzenia 31-70

funkcji pozostaiej nerki:

76. Uszkodzenie moczowodu, powodujace Zwezenie jego swiatla:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niie powodujace zaburzen funkcji

1-5

b z zaburzentem funkji uktadu moczoweqo

6-20

77. Uszkodzenie pecherza - w zaleznosci od stopnia zmniejszenia jego pojemnosci, zaburzen w oddawaniu
moczy, przewleklych standw zapalnych:

Procent usz¢zerbku na zdrowi

d) wymagajace leczenia operacyjneqo, bez zaburzen funkeji 5
b) niewiefkiego i sredniego stopnia zaburzenia funkgji 615
&) zhacznego stopnia zaburzenia funkci 16-30

78. Przetoki gornych drég moczowych, pecherza moczowego | cewki moczowej, utrzymujace sig po
leczeniu zabiegowym

Procent uszczerbku na zdrewiu

wiomych) w stopniu znaczaym

a) Uposledzajace jakost 2ycia (w zaleznosci od mozfiwoscl | sposobu zaopalrzenia przetoki | innych zaburzen 10-25
widrnych) w stopniu Srednim
b} uposledzajace jakost 2ycia (w zaleznodcl od MOZIWoaa | sposobu zacpatrzenia przetokii innych zaburzen 26-50

79. Zwezenia cewki moczowej

Procent uszezerbku na zdrowiy

a) powodujace frudnoscl w oddawaniu maczu

515
b) 2 nietrzymaniem moczu [ub zaleganiem moczu 16-40
©) 2 nietrzymaniem lub zaleganiem moczu z powiklaniami 41- 55
UWAGA; Stopief zaburzefi w oddawaniu moczu powinien by potwierdzony badaniami urodynamicznymi,
|80, Utrata pracia I 40 ]
I 81. Uszkodzenie lub czeSciowa utrata pracia - w zaleznoéci od stopnia uszkodzenia | zaburzenia fun kciji | 530 |

82, Uszkodzenie fub utrata jednego jadra, jajnika oraz bozostalych struktur ukladu rozrodczego (nie ujgtych
W pozostalych punktach tabeli) - w zaleznosci od stopnia uszkedzenia i upoéledzenia funkeji

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) w wieku do 50 roku zycia

520
b) w wigku po 50 roku zycia 1-10
83, Utrata obu jader lub obu jajnikow Procent uszczerbku na zdrowiu
a} w wieku do 50 roku #ycia 40
b) w wieku po 50 roku Zycia 20

84. Pourazowy wodniak jadra

Procent uszczerbiu na zdrowiu

a} wyleczony operacyjnie

2

b) w zaleznosci od nasilenia zmian utrzymujacych sie po leczeniu operacyjnym

310

85. Utrata macicy

Procent uszczerbku na zdrowiu

a} w wieku do 50 lat

40

b) w wieku powyzej 50 lat

15

86. Pourazowe uszkedzenie krocza, worka mosznowego, sromu, pochwy, posladkéw

Procent uszezerbu na zdrowiu

a) rozlegle blizny, ubytki, deformacie 1-5
b) wypadanie pochwy, utrzymujace sie po leczeniu zabiegowym 6-10
<) Wypadanie pochwy i macicy, utrzymujace sig po leczeniu zabiegowym 30

IX. OSTRE ZATRUCIA, NAGLE DZIALANIA CZYNNIKGW CHEMICZNYCH,
nastaplé nie wezesnief niz po 6-ciu miesiacach).

FIZYCZNYCH I BIOLOGICZNYCH (orzeczenie stopnia inwalidztwa moze

1
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87. Nagle zatrucia gazami oraz substancjami i produktami chemicznymi - uzhane za nieszczesliwy
padek

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) powodujace trwate uposledzents funkejl harzadéw Jub ukladéw w stopniu riewielkim | srednim 515
b) powodujgce trwale uposledzenic funkcji narzadéw lub uktadow w stopniu znacziym nalezy oeeniat wediug pozycji
odpowiednich dla danego narzadu
lub ukladu
¢) uszkedzenie ukladu kiwiotwérczego 16-25

BB, Inne nastepstwa zatrué oraz ogdine nastepstwa dziakania czynnikéw chemicznych, fizycznych i

biologicznych (porazenia pradem, beraZenia piorunem, nastepstwa ukaszen), w zaleznoéci od stopnia
uszkodzenia

Procent uszezerbku na zdrowiu

a) powodujace frwale uposledzenie funkat narzadéw lub ukladdw w stopniu niewielkim i &rednim 5-15
b} powodujgce trwate upoéledzenie funkgii narzadow lub ukladow w stopniu znacznym naley oceniac wedug pozycji
odpowiednich dla danego narzadu
lub ukiadu.

UWAGA:

- Uszkodzenia narzaddw | ukladdw: oddechowsgo, kwintworczego, KraZenia, przewodu pokatmowego, herwowego, uklady ruchu - nale?y oceniad wy

odpowiednich poz. ninigjszef Tabeli
- Uszkodzenie wzroku i stuchy nalezy oceniad wg odpowiednich Tabel 27, 32, 42,

- Migjscowe nastepstwa dziatania czynnikbw chemicznych, fizycznyeh i biologicznych nalezy oceniac wy boz.. odpowiednich dia danef okolicy clafa.

X. USZKODZENIA KREGOSLUPA, RDZENIA KREGOWEGO I ICH NASTEPSTWA

89. Uszkodzenie kregostupa w odcinku szyjnym

Procent uszczerbku na zdrowiu

8} z ograniczeniem ruchomosci do 25% 1-6
b) z ograniczeniem ruchomosci 26% - 50% 714
¢) _z ograniczeniem nichomosci 51% - 75% 15-20
d) z ograniczenicm ruchomaSci ponad 75% 21-29
&) zesztywnienie w pozyci zblizonej do fizjologicznej 30
1) zesztywnienie w niekorzysinym ustawieniu ghowy 45
4) obnizenie wysokosel trzonu o co najmaie] 10%, naley ocenia¢ wg poz. 89 a1, dodajag, w zaleznosci od stopnia 210

znieksztalcenia

h) niestabilncéci (na podstawie czynnodciowych zdjeé rtg: przemieszczenie sgsiednich trzondw nie mniej niz 3,5
mm lub rotacia o kat wigkszy niz 11°

nalezy ocenia¢ wg poz., 89 a-g,
zwigkszajac stopien inwalidziwa o
8

i) uszkodzenia kregosiupa powiklane zapaleniem kregdw, obecnoseia ciafa obeego itp. ~

halezy oceniad wy poz. 89 a-h,
Zwigkszajac stopieh inwalidztwa o
5

UWAGA:
- Przy wystepowaniy objawow korzeniowych dodatiowo nalezy oceniac wg poz, 94.

- Jezeli fedyng Przyczyng ograniczenia ruchomosei kregostupa szyjnego jest zespot bblowy korzeniowy, nafezy oceniac wylacznie wediug pozycji 94,

- Lgezny sfopien pourazowego inwalidztwa kregostupa szyjnego nie moze przekraczyt 45%.

Zakres ruchomosci: zgiecie 50°, prostowanie 60°, rotacja po 80°, pochylanie na boki po 45°,

90. Uszkadzenia kregostupa w odcinkuy piersiowym (Th1-Th10)

Procent uszezerbku na zdrowiu

a) z ograniczeniem ruchomosci do 50%. 1-9
b} 2 ograniczeniem ruchomogei powyzej 50% 16-19
©) zesztywnienie w pozygii fizjologicznej 20
d) zesztywnienie w ustawianiy nigkorzystnym 2530

&) obnizenie wysokesci trzonu o co najmnigj 10%

nalezy oceniaé wy poz. 90 a-d,
zZwigkszajac stopien inwalidztwa, w
zaleznosci od stopnia
Zniekszialcenia 0:1-5

fi niestabilnogci (na podstawie czynnosciowych zdjeé Hg: przemieszczenie sgsiednich trzondw kregéw o wiece]
niz 5 mim hrb rotacja o kaf wigkszy niz 119

nalezy cceniad wg poz. 96 a-¢,
zwigkszajac stopien inwalidztwa o:
7

g} uszkodzenia kregoslupa powikiane zapaleniem kregow, obecnoscia ciala obcego itp,

nalezy ocenia¢ wg p. 90 a-f,
Zwigkszajae stopies inwalidztwa o
3

UWAGA:
- Przywystepowaniy objawdw korzeniowych dodatkowo naleZy oceniac wg poz. 94.

- Jeelijedyng przyczyng ograniczenia nichomosci kregosiupa fest zespét bolowy korzentowy, nalezy oceniaé wytacznie wg poz.94.

- Laczny stopion pourazowego inwalidzlwa kregosfupa pieisiowego nie moze przekroczyé 30%.

Zakres ruchomosci: zgiecie 60°, rotacja po 36°, test Schobera 10-11cm ( od C7 do 81} 2 tego odcinek piersiowy 2-3 cm.

91. Uszkodzenia kregosfupa w odeinku piersiowo-lediwiowym (Th11-L5) Procent uszezerbku na zdrowiu
2) z ograniczeniem rschomosel do 25% 1-§

b} z ograniczeniem ruchomosci 26% - 50% 14

©) z ograniczeniem rechomosci powyZej 50% 15-24

12
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d) zeszlywnienie w pozycji zblizonej do fizjologiczne]

25

€) zesztywnienie w niekorzystnym ustawieniu tulowia

30

f) obnizenie wysokosci frzonu o co najmniej o 10%

nalezy oceniat wg poz. 91 a-e,
Zwigkszajac stopien inwalidztwa, w
zaleznosci od stopnia
zhieksztafcenia o: 3-10

g} niestabilnosci {na podstawle czyanosciowych 2djgt rtg: przemieszczenie sagiednich frzondw kregéw o wiece] miz
5 mm lub rotacja o kat wigkszy niz 15°)

nalezy oceniat wyg poz. 91 a-f,
2Zwigkszajac stopien inwalidztwa o
7

h) uszkodzenia kregostupa powikiane zapaleniem kregow, obecnoscig ciata obceqo itp.

nalezy oceniad we poz, 91a-g,
2wigkszajac stopien inwalidziwa o:
5

UWAGA;
- Przy wystgpowaniu objawdw korzeniowych, dodatkowo nalezy oceniad wg poz. 94,

- Jezeli jedyng przyczyna ograniczenia ruchomosci kregostupa jest zespdt bolowy korzeniowy nalezy oceniad wyfacznie wg poz..94.

- Laczny stopief pourazowego inwalidziwa kregostupa lediwiowego nle moze przekroczyé 40%.

- Kregozmyk rzekomy (zwyrodnieniowy} { prawdziwy (na tle kiggoszczeiiny) nie jest traktowany jako nasigpstwo nieszczedliwego wypadku.

Zakres ruchomoéci: zgiecie 60°, wyprost 25°, pachylanie na boki po 25°, test Schobera 10-11cm {od C7 do 1) z tego odcinek ledzwiowy 7-8 cm.

92. izolowane zlamanie wyrostkow poprzecznych, kalozystych, oécistych, wzaleznosci od ograniczenia
ruchomogci kregostupa

naleZy oceniaé wy poz. 89-91

93. Uszhodzenie rdzenia kregowego

Procent uszczerbku na zdrowiu

a} porazenia konczyn gomych lub dolnych (0-1° w skall Lovette'a), glghoki niedowlad czterokofczynowy (2° w
skali Lovette'a, zespot Brown-Sequarda, bedaey nastepstwem polowiczego uszkodzenia rdzenia w odeinky
szyjnym z porazeniem koriczyn (0-1° w skali Lovette'a)

100

b) gleboki niedowfad koriczyn gomych fub dolnych (2° w skali Lovetie'a), niedowfad czterokoficzynowy (3°w skalf
Lovetie'a), zespot Brown-Sequarda, badacy nastepstwen polawiczego uszkodzenia rdzenia w adcinku szyjnym z
niedowladem koficzyn (2° w skali Lovette'a)

60-90

¢) sredniego stopnia niedowtad konczyn gomych lub dolnych (3°w skali Lovette’a), zespé! Brown-Sequarda,
bedacy nastgpstwem polowiczeto uszkodzenia rdzenia w odcinku szyjnym z niedowladem koficzyn (3° w skali
Lovette'a), lub polowicze uszkodzenie rdzenia w odcinku piersiowym, z niedowladem keficzyny dotne] (0-2° w skali
Lovette'a)

30-59

d) niewielki niedowfad koficzyn gémych iflub dolnych (4° w skal Lovetie'a), zespot Brown-Sequarda, bedacy
nastepstwem polowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku szyjnym z niedowtadem koriczyn (4° w skali Lovette'a)
lub polowlsze uszkodzenie rdzenia w odcinku piersiowym z niedowladem konezyny dolnej (3-4°w skali Lovette’a)

529

&) zaburzenia czucia, zespoly bélowe bez niedowladow, w zaleznoscl od stopnia zaburzeit

&15

f) zaburzenfa ze strony zwieraczy i narzaddw plciowych bez niedowladdow, zespd! stozka koricowego, w zaleznosci
od stopnia zaburzed

530

94. Urazowe zespoly korzeniowe (bélowe, ruchowe, cztictowe fub mieszane), w zalesnoéci od stopnia

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) szyjne bolowe

2-4
b) szyjne bez niedowtaddw - bdl, zaburzenia czucia, ostabiente IUb brak odruchaw 515
¢) szyjne z obecnojcig niedowtadow - w zaleznosd od stopnia niedowladu i zanikdw migéniowych {co najmiej 520
2om)
d) piersiowe 2-10
&) ledZwiowo- krzyzowe bélowe 2-4
f) tediwiowo-krzyZzowe bez niedowladdw - bal, zaburzenia czucia, ostabienie Iub brak odruchow 515
g} ledzwiowo — krzyZowe z cbecnodcia hedowladdw - w zaleznosd od stopnia niedowtadu i zanikéw miegniowych 520
(co najmnie] 2 cm)
h} guziczne 25
UWAGA.

- Zaburzenia ocenione wy poz. 94 a-h musza mieé pofwierdzenie w obiektywnej dokumentacji medycznej z diagnostyki i leczenia naslepstw zdarzenia,

- Za niewiglkie zaburzenia nalezy uznaé stwlerdzone badaniem oslabienia czuicia, oslablenie Jub zniesienie odruchow,

- Za zaburzenia znacznego sfopnia nalezy uznaé wystepowanie nisdowladdw | zanikéw miggniowych.

Xi. USZKODZENIA MIEDNICY

95. Utrwalong rozejscie spojenia fonowego lub zwichniecie stawu krzyZowo-biodrowego, w zaleznodei od
stopnia przemieszczenia | zaburzei chodu

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) ufrwalone rozejécie spojenia lonowego, bez dolegliwosci ze strony stawdw krzyZzowo- biodrowych, bez 2aburzen 14

chodu

b} utrwalone rozejécle spojenia lonowego z dolegliwasciami ze strony stawow krzyzowo- biodrowych, z 515
zaburzenjami chodu

€) utrwalone zwichnigcie stawu krzy2owo- biodrowego niewielkiego stopnia nie wymagajace leczenia 29

operacyjnege, w zaleznoéci od stopnia zaburzen chodu

d) utrwalone zwichnigeie stawu krzyzowo- biodrowego Znacznego stopnia, po leczeniu operacyinym, w zaleznosci 10-30

od sfopnia zaburzen chodu

UWAGA:
Jezeli rozejéciv spojenia tonowego towarzyszy zlamanie kosci miednicy, nalezy oceniaé wedhig poz. 96 fub 98.
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96. Ziamanie miednicy 2 przerwanlem obreczy hiodrowe], jedno- lub wielomiejscowe, W zaleznoscl od
znieksztaicenia | uposledzenia chodu

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) w odcinku przednim jednostranne (kosé lonowa , kost lonowa | kulszowa} 1-10

b} w odcinku przednim obustronnie 515

©) w odcinky przednim § tylnym (typ Malgaigne'a}, 10-30

d) w odcinku przednim i tylnym obustrennie 20-40
UWAGA:

Zlamania stabilne kosci migdnicy, Zlamania awulsyjne nalezy oceniac wg poz. 98.

97. Zlamanie panewki stawur biodrowego, z centratnym, lub bez centralnege zwichniccia stawu, w nalezy oceniac wg p.142

zaleinosci od upoéledzenia funkeji stawu

UWAGA:
Uraz stawu biodrowego wygojony sziucznym stawem nalezy oceniac wg poz. 145,

98. Izolowane zlamania kosci miednicy | kosci krzyowsj bez przerwania obreczy koriczyny dolnej

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) jednomiejscowe zlamanie kosci miednicy {np. zlamanie jedne] gatezi kosci tonowej lub kulszowej), kosci 1-3
krzy2owej — bez istotnego znieksztatcenia i z niewfellimi Zaburzeniami funkgji

b} jednomiejscowe zlamanie kosci miednicy (np. ziamante jednej galezi kosci {onowej tub kulszowej), kosci 4-8
krzyZowej - ze Znieksztalceniem | zaburzeniami funkgji

€) mnogie zlamania kodcl miednicy b kodci krzyzows; - bez istothego znieksztalcenia i z niewielkin zabUrzeniami 2.7
funkgiji

d) mnogie 2lamania kosci miednicy jub kosci krzyzowej ze znicksztalceniem | z zaburzenami funkcii 515

UWAGA:

Towarzyszqce Zlamanfom uszkodzenia Narzadow rmiednicy | objawy neurologiczne nalazy ocenia¢ dodatkowo wg pozycji dofyczacych odpowiednich

uszkodzen narzadow misdnicy lub uszkodzen neurologicznych,

XU USZKODZENIA KONCZYNY GORNEJ
LOPATKA

Prawa {lub dominujaca); Lewa

99, Ztamanie fopatki

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) wygojone zamanie lopatki z niezhacznym przemieszczeniem | niewielkimi zaburzeriami funkgji korczyny 1-5;1-3
b} wyaojone Zlamanie fopatki z wyraznym przemieszczeniem i nigwiglkim uposledzenient funkgji koczyny - z 6-12;49
ograniczehiem ruchomosci do 30%

¢) wygojone lamanie fopatki z Wyraznym przemieszczeniem i Srednim uposledzeniem funkeji konczyny - z 3-20 ; 1015
ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31-50%

d) wygojone zlamanie topatii ZwyraZnym przemieszczeniem | znacznym Upodledzenlem funkeji konezyny - z 21-40; 16-30

ograniczeniem ruchomosei powyzej 50%

UWAGA;
Normy pozycji 99 uwzgledniaja rowniez ewentualne powikiania newrclogiczne.

0BOJCZYK

100. Stan po wadliwym wygojeniu Ziamania abojczyka, w zaleznosci od stopnia zniekszalcenia |
ograniczenia ruchomosci

Procent uszezerbku na zdrowiu

&) niewielkiego stopnia deformacja z ograniczeniem nuchomosc stawu ramienno-opatkowegs do 20%

8;16

b} deformacja z wyraznym ograniczentem ruchomosci stawu ramienno-lopatkowego powyzej 20%

920,715

101. Staw rzekomy obojezyka, w zaleznogei od znicksztalcen, przemieszczen, upodledzenia funkcii
konczyny

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) zmfany wtome z ograniczeniem ruchomodcl w stawie ramienno-lopatkowym do 20%

10-14 ; 812

b) zmiany wtome z ograniczeniem ruchomodci w stawie ramienno-fopatkowym powyzej 20%

15-25; 13-20

UWAGA: W przypadky zlamania obojezyka powikianego stawem rzekomym nalezy ocenia¢ wylacznis z poz.107,

102. Zwichnigcie, podwichniecis stawu obojezykowo-barkowego lub ohojezykowo-mostkowego, w
zaleznoséei od ograniczenia ruchéw, stopnia znieksztalcenia i uposledzenia fun keji:

Procent uszczerbku na zdrowiu

2) brak lub niewielka deformadia i ograniczenie ruchomoac do 10% " 1-5;1-3
b} wyrazna deformacia f ograniczenie nichomosci do 20 (Ire, oAy 6-10; 4-8
¢) wyrazna deformacja | ograniczenie ruchomosd) powyzej 20% (I, 1%} 11-25; 9-20

UWAGA:

- W przypadu, gy defieyt funkeji koficzyny gémej wynika z nakladania sig skutkdw zfamania obojczyka oraz uszkodzen neurclogicznych, deffeyt funkcii

koftczyny nale2y oceniac jedynie wg poz,181,
- W przypadku nie naktadania sie deficytow halezy ocaniac dodatkowo wediug poz. 181,

103. Uszkodzenia obojczyka powikfane przewleklym zapaleniem koéci

nalezy oceniac wg poz, 100-102,
zwigkszajac stoplen trwalego
uszczerbku 0: 5
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104, Uszkodzenia stawu ramiennc-fopatkowego {zwichnigcia, Ziamania - glowy, nasady blizszef kosci
ramiennej, skrecenia) oraz uszkodzenia pozostatych struktur barku, w zaleznosci od ubytkdw tianek,
|_ograniczenia ruchiw, zanikéw miesni, przemieszczen | znieksztatcer zlamanej gfowy koécl ramiennej itp.

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 30%

ruchdw i ustawienia koficzyny

11,17
b} Srednig zmiany z ograniczeniem ruchomodel w zakresis 31%-50, 12-19 ; 8-14
©) Znaczne zmiany z ograhiczeniem ruchomodci powyzej 50% 20-35; 15-30
UWAGA:

Uszkodzenia stawu ramienno-topatkowego wyleczone protezq nalezy oceniad wg poz. 164,

105. Zastarzate nieadprowadzalne zwichnigcle stawu ramienno-lopatkowego, w zaleZnosci od zakresuy 20-35; 1530

106. Nawykowe zwichnigcie stawu ramienno-lopatkowego potwierdzone dokumentacja lekarska i
radiologiczng

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) po leczeniu operacyjnym w zaleznosci od ograniczenia ruchomosc

525,520

b} nie leczone operacyjnie

23,20

UWAGA:

Kolejnych epizoddw nawykowego zwichnigcia nie naledy trakowad Jako kolgjnego nieszczesliwego wypadku fecz jako skutek osfatniego urazowego
2wichnigcia stawu ramienno-fopatkowego. Przy ocenie wy poz. 106 naledy zebrac szczegdlowy wywiad w kiennku przebytych wezedniej tirazowych
wichnigé w stawie oraz zapoznaé sig z dodatkowa dokumentacja medyczng - w cely ustalenia daly ostatniago Zwichnigcia urazowego oraz dafy

pisrwszego zwichnigcia nawykowego.

(107, Staw wiotki, cepowy w nastepstwie pourazowych ubytkdw kosci, wzaleznosci od zaburzen funkeiji

25-35; 20-30 ]

UWAGA: Staw wiotki z powodu porazen naleZy oceniad wg norm heurologicznyeh.

108. Zesztywnienie stawu ramienno-topatkowego - calkowity brak ruchomoéci w stawie

Procent uszczerbku ha zdrowiu

a) w ustawieniu czynnodciowo korzystnym - w zale2nosd od ustawienia i funkci

20-35; 1530

b) w ustawieniu czynnosciowo nigkorzystnym

40,35

109. Bliznowaty przykurcz stawu ramienno-topatkowego, w zaleznosci od zaburzen czynnogci stawu

nalezy ocenfad wy poz. 104 lub
108.

110. Uszkodzenie stawu ramiennc-lopatkowego, powikfane przewleklym zapaleniem kosci, przetokami itp.,

nalezy oceniaé wg poz, 104 -109,
zwigkszajac stopien uszezerbku o
5

UWAGA:

- W przypadku, gdy deficyt funkeji koriczyny gormej wynika z nakladania sie skufkow uszkodzeh stawy tamienno-opatkowego oraz uszkodzeh

neurologicznych, deficyt funkeji koriczyny nalezy oceniaé jedynie wg poz. 181,
- W przypadku nie nakiadania sie deficytow nalpzy oceniaé dodatkowo wediug poz, 181,

[_111. Utrata koficzyny w stawie ramienng-fopatkowym: 70,60 ]
[112. Utrata koriczyny wraz z fopatka 75160 R

Zakres richomosci stawu ramienno-lopatkowego: zgigcie 0-180°, wyprost 0-60°, odwodzenie 0-90°, unoszenie 90-180° (niekiedy odwodzenie i

unoszenie okreslane jest jednym terminem - odwodzenie i wtedy zakres ruchu wynosi 0-180°), przywadzenie 0-50°

 Totacfa zewnetrzna 0-70°, rotacja

wewnetrzna 0-100° (pozycja funkcjonalna, swobodna: 20-40° 2gigcia: 20-50° odwiedzenia: 30-50° rotacji wewnetrznej).

RAMIE

Prawe (dominujace } ; Lewe

113. Ztamanie trzonu ko&ct ramiennej - w zaleznogc) od przemieszczen, ograniczen ruchu w stawie
topatkowe-ramiennym i fokciowym

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) uposledzenie funkcji kofiezyny z ograniczeniem ruchomoaa w stawie ramienho-topatkowym lub lokciowym do
30%

2-15; 210

b) uposledzente funkeji koriczyny z ograniczeniem mehomosd w stawle ramienno-lopatkowynt [ub Jokciowym
powyzej 30%

6-30 ;1125

<) Zlamania powikiane przewleklym zapaleniem kedci, Drakiem Zroste, stawem rzekomym itp.

Zwiekszajac stopien inwalidztwa w
zaleznosci od zaburzen funkeji o:

ocenia sig wg poz. 113 alub b,

515

114. Uszkedzenia migéni, uszkodzenia Sciegien 1 ich przyczepdw, w zaleznosei od zmian wtémych i
uposledzenia funkcji

Procent uszczerbku ha zdrowiu

a) zmiany hiewielkie 1-5;1-4
b) zmiany srednie 612 ;58
€) zmiany duze 13-20 ; 10-15
UWAGA:

Wedtug powyzszef pozycji malezy oceniad jedynie uszkodzenia bez Zlamart kosch, W przypadku wspdfistnienia zfamar kosei nalezy oceniad wg poz.. 113,

[_115. Utrata koiczyny w obrebie ramienia

| Procent uszczerbku na zdrowit ;
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8) z zachowaniem tylko 1/3 blizsze] kosci ramienngj 65;60
b} przy dhuiszych kikutach 60 ; 55
STAW LOKCIOWY
Prawy ; Lewy
116. Ztamania w obrebie lokciz (nasada dalsza kosci ramiennej, nasada blizsza kosci promieniowe i Ptocent uszczerbku na zdrowiu
tokciowej), w zaleznogct od zaburzen osi, ograniczenta ruchéw w stawie lokciowym oraz innych zmian
wibrnych
&) niewielkie 2miany z ograniczeniem ruchomoscl do 70% 1-5;14
b) Srednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 21-50% 815, 510
c} duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyZej 50% 16-30; 1125
117. Zesztywnienie stawy lokciowego Procent uszczerbku na zdrowiu
8) w zgieciu zblizonym do kata prostego i z zachowanymi ruchami cbrolowymi przedramienia 25;20
b} w zgigciu zblizonym do kata prostego | w zaleznosei od ograniczenia zakresu ruchaw obrotowych przedramienia 26-30 ; 21-25
6} w ustawieniu wyprostnym lub zblizonym {do 0% 4035
d) w irnych niekorzystnych ustawieniach, w Zaleznodc od przydatnosei czynnosciowe] koficzyny 30-40 ; 25-35
118. Uszkodzenia fokcia - zwichnigcia, skrecenia, uszkodzenia thanek migkkich, w zaleZnosci od Procent uszczerbku na zdrowiu
ograniczenia ruchaw, zanikéw miesni, przemieszczen, znieksztaleer: oraz innych zmian wtémych
&} niewietkie zmiany z ograniczeniem ruchomoscl do 0% 1-5;1-4
b) $rednie zmiany z ograniczeniem fichomoscl w zakresio 21-50% 615510
¢} duze zmiany 2z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50%. 6-30; 11-25
UWAGA:
Wedlug powyZszej pozycii nalezy aceniat Jedynie uszkodzenia bez ziaman kodol, W przypadku wspofisinienia ziaman kogci naley oceniac wedhiy punkiu
118.
Prawy ; Lewy
[ 119. Cepowy staw lokciowy, utrwalony mimo leczenia, w zaleZnosci od stopnia wiotkosci i stanu migsni i 1830 ; 10-25 ]
120. Uszkodzenia stawu tokclowego powiklane przewleklym stanem zapalnyrm, przetokami itp. naley oceniac wg poz, 116-119,

zwigkszajac stopien stalego kib
divgotrwalego uszczerbku na
zdrowiu ¢; §

Zakres rechomosci stawu tokeiowego: pelny wyprost stawu Yokciowego 0°, pelne zgiecie 140°, supinacja | pronacja 0°-80° {pozycja funkejonalna 80°
zgiecia),

PRZEDRAMIE
Prawe {dominujace) ; Lewe
121. Zlamania w obrebie dalszych nasad jednej lub obu kosci przedramienia, powodujace ograniczenia Procent uszczerbku na zdrowiu
ruchomosci nadgarstka i znichsztalcenia, w zaleznosci od stopnia zaburzen funkcji
a) niewielkfe zmiany z ograniczeniem richemosc do 30% 1-6;1-5
b) $rednie zmiany z ograniczeniem rchomosci w zakiesie 31-60% 7-15,6-10
c) duze zmiany z ograniczeniem ruchomosa powyzej 60% 16-25 ; 11-20
d} usztywnfenie przequbu dloni w polozeniu korzystnym (wyprost i pronacja). 15-20 ; 10-15
e) uszlywnienie przegubu dioni w polozenit nigkorzystnym 21-30 ; 16-25
122, Ziamania trzonow jednef lub obu kozcl przedramienia, w zale3nosci od znieksztalcen | zaburzen Procent uszczerbku na zdrowiu
czynnosciowych
a) niewielkle zmiany z ograniczeniem ruchow do 20% 6;1-5
b} $rednie zmiany z ograniczeniem ruchow w zakresie 21% - 50% 7-15; 6-10
¢} duze zmiany, zmiany wibme i inne z ograntczeniem ruchaw pow. 50% 16-30 ; 11-25
123, lzolowane uszkodzenie czesci miekkich przedramienia, skéry, migéni, éciegien, naczyi, wzaleznosci Pracent uszczerbku na zdrowiu
od rozmiaréw, uszkodzenia i upoéledzenia funkcji, zmian wiémych (troficzne, krazeniows, blizny i inne)
a) niewielkie zmiany 1-5;1-4
b} $rednie zmiany 610 ; 58
¢} Znaczne zmiahy 11-26 ; 915

UWAGA: Wedlug powyzszej pozycji nalezy oceniaé jedynie uszkodzena bez Zaman koscl, W przypadku wspéfisinienia zlaman fosci naleZy vceniac wy
poz. 121, 122, 124, 125,

124, Staw rzekomy koéci tokciowej lub promieniowej, w zaleznosei od znieksztalcen, ubytkow kosei, Procent uszczerbku na zdrowils
uposledzenia funkcji i innych zmian widrnych

a) sredniego sfopnia 10-20 ; 10-15

b) duzego stopnia 21-35; 16-30

UWAGA: W przypadiu zfamania Jednsf koéci przedramienia powikianej stawem rzekomym nalezy oceniaé wylgcznie wg poz. 124

126. Staw rzekomy obu kosci przedramienia, w zaleznoéei od znieksztalcen, ubytkow kosci, uposiedzenia Procent uszczerbku na zdrowiu
funkcji, zmian widrych

a) $redniego stopnia 1025 ; 10-20

b} duzego stopnia 26-40 ; 21-35
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UWAGA: W przypadku zlamania obu koéci przedramienia powiklanych stawem rzekomym nalezy oceniaé wytacznie wg poz. 125.

126. Uszkodzenie przedramienia powikfane przewleklym zapaleniem kosc, przetokami, ubytkiem tkanki
kostnej

NaleZy acenia wy poz.
121,122,423,124 ub 125,
2wigkszajac stopien trwalego
uszczerbky o 5

127, Utrata keficzyny w obrebie przedramienia, w Zaleznosci od charakteru kikuta i jego przydatnogci do 45-60 ; 40-55
oprotezowania
| 128, Utrata przedramienia w okolicy nadgarstka [ 45 ; 40
Zakres ruchomosci przedramienia: nawracanie 0-80°, odwracanie 0-80° (pozycja funkcjonalna, swobodna - 20° nawrdcenia).
NADGARSTEK
Prawy {dominujacy) ; Lewy

129, Uszkodzenia nadgarstha: skrecenia, zwichniecia , ztamania - w zaleznosci od blizn, ubytkow,
znieksztalcen, niestabilneéci, upogledzenia funkeji, zmian troficznych i innych zmian wtémych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 30%

1-6;1-5
b) Srednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31-60% 715, 610
¢} due zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyze] 60% 16-25 ; 11-20

130. Catkowite zesztywnienie w obrebie nadgarstka

Procent uszczerbku na zdrowiu

8) W ustawienitr czynnosciowo korzystnym - w zaleinosei od stopnia uposledzenia funtkeji reki i palcow

15-20; 1015

b) w ustawiehiu czynno$cigwo niekorzystnym - w zaleznodci od stopaia uposledzenia funkeji reki i palcow

20-30; 1525

131. Uszkodzenie nadgarstka powiktane trwalymi zmianami troficznymi, przewlekiym ropnym zapaleniem
kodci nadgarstka, przetokami

otenia sie wy poz. 130-131,
Zwiekszajac stopien trwalego
uszezerbku o: 5

| 132, Utrata reki nz poziemie nadgarstka

[ 4540

Zakres ruchomesci nadgarstka: zgiecie dioniowe 60° {czynne), 80° (bleme), zgigcie grzbietowe 60° (czynne), 80° {bierne), odchylenie promieniowe 20°
odehylenie fokeiowe 30°, (pozycja funkejonalna - od 10° zgiedia dloniowego do 10° zgiecia grzbietowego i ed 0° do 10° odchylenia lekciowego)

$RODRECZE

Prawe {dominujace) ; Lewe

133. Uszkodzenie Srodrecza: kocl, czesci migkkich, w zaleznodci od ubytkéw, znieksztalces oraz
uposledzenia funke]i reki, palcow i innych 2mian wiémych

Procent uszczerbku na zdrowit

a) | kod¢ §rodreczal w zaleznosc od funkeji keiuka):

. z ograniczeniem ruchomosci keiuka do 30% 1-6;1-5

i, z ograniczeniem ruchomo$ci w zakresie 31-60% 7-12 ;69

III. z ograniczeniem ruchomosci powyze] 60% 13-20 ; 10-15
b) Il'kos¢ rodrecza { w zalemosci od ruchomosel paica wskazujgcego):

|. Z ograniczeniem ruchomosci do 30% 1-5;1-3

II. z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31-60% 6-9;4-6

lll. z ograniczeniem powyZej 60% 10415, 7-10
¢) Il ked¢ $rodrecza ( w zaleznodei od ruchomosei palca 111 innych zmian wtémych):

1. z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 20-50% 1-2;1

!I. z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50% 35,24
d) V.V kosé Sréxdrecza { w zaleznodei od ruchomosci odpowlednich palcow i innych 2mian wtomych) — acena
osobna dla kazdej koscl $rodrecza;

. 2 ograniczeniem rechomosci w zakresie 20-50% 121

. Z ograniczeniam ruchomosci powyzej 50% 34;2

KCIUK

Prawy {dominujaey) ; Lewy

134, Utrata w obrebie keiuka, w zaleznosci od rozmiars ubytk, jakosci kikuta, znieksztatcen, ograniczenia
ruchomosci palca oraz uposledzenia funkeji reki i innych zmian wtdrnych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) czesciowa lub catkowita uirata opuszki

1-4;1-2
b) czgsciowa [ub calkowita utrata paliczka paznokcioweqo w zaleznosci od zmian wtémych 510;3-6
€) utrata paliczka paznokclowego i paliczka podstawnego (do % diugosdl paliczka podstawnego), w zaleznoéci od 11-15;7-10
Zmian wtdmych
d) utrata paiczka paznokciowego i paliczka podstawnego ponizej 2 diugosci lub utrata obu paliczkow bez kodci 16-20 ; 11-15
Srodrecza
&) utrata obu paliczkéw z koscig Srodrecza 20-25; 15-20

135. Inne uszkodzenia keiuka (zlamania, zwichniecia, Uszkodzenia tkanek migkkich) w zaleznoéci od
uposledzenia ruchomosei keiuka oraz funkcji reki i zmian widrnych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem nichomosd do 25% 1-5;1-3
b} srednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 26-50% 6-10; 4-8
<) znaczne zmiany z ograniczeniem ruchomosc] w zakresie 51-75% 11-15; 912
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d) bardzo duze zmiany z ograniczeniem ruchomosel powyzej 75%

16-20 ; 1315

€} rozlegle zmiany palca i reki, graniczgoe z funkcjonalng utratg palca wraz z pietwsza koscia $rodrecza

21-25 ;1620

UWAGA:

Przy ocenie stopnia zaburzer czynnosci keluka bierze she pod uwage przede wszystkim zdolinosé odwodzenia, przeciwstawiania i chwytu.

Zakres ruchomosci keiuka

- staw srddrgczno-paliczkowy 0-60° (pozycla funkcjonalna 20° 2gigcial,
- staw miedzypaliczkowy 0-80° {pozydia funkgjonalna 20° zgiecia),

- odwodzenie 0-50°,

- przywodzenie - maksymalna odleglosé migdzy kresg zgieciows stawu migdzypaliczkowego keiuka, a kresg zgleciows stawu $rddrgezno-paliczkowege

palca V - pelny zakres ruchu - 0 e, brak ruchy — 8 cm,

- opozycja (przeciwstawianie) - maksymalna odleglost migdzy kresg Zgieciowy stawy migdzypaliczkowega keivka, a kresq zgigciows stawow $radreczno-

paliczkowych na wysokosci Il stawu srédreczno-paticzkowego — pelny zakres ruchu — 8 cm, brak ruchu =0 ¢m,

PALEC WSKAZUJACY

Reka prawa (dominujaca) ; Lewa

136. Utrata w obrebie wskaziciela - w zaleznosci od Znieksztalcen, jakogci kikuta, ograniczenia ruchow
wskaziciela, uposledzenia funkeji reki

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) utrata czesciowa opuszki

1-2:1
b) utrata paliczka paznokciowego 35;23
c} utrata paliczka paznokcioweqo z czedeia paliczka $rodkowego 6-9; 4-7
d} uirata paliczka Srodkowego 16;8
€) utrata trzech paliczkow 15,16
f) utrata wskaziciela z kogcig Srodrecza 1620 ; 11-15

137, Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie wskaziciela: zlamania, zwichnigcia, uszkodzenla czesci migkkich
- w zaleZnosci od znieksztalcen, zaburzen czucia, ograniczenia ruchéw palca, uposledzenia funkcji reki,
rzykurczéw stawdw, zesztywnief, zmian troficznyeh i innych zmian wiémych, w zaleznosei od stopnia

Procent uszezerbku na zdrowiu

a) hiewielkie zmiany z ograniczeniem richomosel do 20% 1-3;1-2
b} zmiany $redniego stopnia 7 ograniczentem ruchomose) w zakresie 21-40% 46; 34
©) miany duzego stopnia 2 ograniczehiem nichomosc w 2akresie 41-70% 71157
d) zmiany znacznego stopnia z egraniczeniem ruchomosc powyzej 70% 12-15; 8-10
€} rozlegle zmiany palca i reld, graniczage z funkcjonalng utrata palca wraz koécia $rodrecza 16-20 ; 1115

PALEC TRZEC), CZWARTY I PIATY:

Reka prawa {dominujaca) ; Lewa

138. Palec il ViV, wzaleznosci od poziomu utraty

Procent uszczerbku na zdrowit

a) palec lll - utrata paliczka paznokciowego 3;2
b} patec lll - utrata dwoch paliczkdw 7;5
<) palec IIl - uirata trzech paliczkow 10;8
d} palec IV i V - utrata paliczka paznokciowego 2;1
e) palec IV i V - virata dwach paliczkéw 4;2
alec IV iV~ utrata trzech paliczkow 7;3
139, Utrata palcéw Iii, IViub V z koscia $rodrecza Procent uszczerbku na zdrowiu
a} palecll 10-12; 8-10
b) palec ViV, 79,35
c} utraty mnogie:
. jednoczesna strata keiuka  palea wskazujacego 35;25
Il. catkowita strata kciuka i palca, Innego niz wskazujacy 25;20
Ml catkowita strata dwoch palotw, innych ni keiuk | palec wskazujgey 12;8
IV, calkowita strata trzech palcaw, innych niz keiuk i palec wskazujacy 2015
V. calkowita strata czterech paledw, tgcznie z keiukiem 45;40
V1. calkowita strata czterech palcaw, innych niz keiuk 40;35

140. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palcow I, IV Tub V- Zlamania, zwichnigcia, uszkodzenia czesel
migkkich, w zaleznosci od nieksztalcen, zaburzen czucia, ograniczenia ruchdw palca, przykurczow
stawdw, zesztywniefi, zmian troficznych i innych zmian wtémych - za kaidy palec w zaleznogci od stopnia

Procent uszezerbku na zdrowiu

a) palec I:

I. egraniczenie ruchomosci do 50% bez zmian wiomych 1-2;1-2
Il. ograniczenie ruchomoscei powyze] 50% bez zmian wiamych 35;34
I ograniczenie ruchomosci do 50% ze zmiznami wiémymi 1-5;1-4
V. agraniczenie rushomosci powyzej 50% ze zmianami widmymi 610 ; 5-8
b) palec IV i V:
I. agraniczenie ruchomosci do 50% bez zmian wiomych 1-2;1
il. ograniczenie ruchomosci powyze] 50% bez zmian wibrnych 34;2
M. ograniczenie ruchomosci do 50% ze zmianami wiomymi 1-4;1-2
V. ograniczenie ruchomoscl powyzej 50% ze Zmignami wibmymi 58,34

UWAGA:
- Laczny stopien pourazowego inwalldztwa reki nie moze przekroczyc 55% - prawef i 50% - lews).

- Przy uszkodzeniach obejmujacych wigksza ficzbg palcow, globalna ocena musi by¢ nizsza nit aczna calkowita utrata tych palcow i odpowiadaé stopniowi

uiylecznosol reki,
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Zakres ruchomosci palce Il - vV

- staw $r6drgozno-paliczkowy 0-80° (pozycja funkcjonaina 30° zgigcia),

- staw migdzypaliczkowy blizszy 0-100° (pozycja funkcjonalna 40° zgiecia),
- staw miedzypaliczkowy dalszy 0-70° {pozycja funkejonalna 20° 2giecia),

XIll. USZKODZENIA KONCZYNY DOLNE.
STAW BIODROWY

S

BEZFIEGZENIA

141, Utrata koniczyny dolnej

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) przez wyluszczenie jej w stawie biodrowym

fi']

b) edjecie powyzej % uda

60

142, Uszkodzenia stawu biodrowego ~ Zwichnigeia, zlamania panewki, zlamania blizszej nasady kosci
udowej, zlamania szyjki, zlamania kretarzowe, urazowe ziuszczenhia glowy kosci udowej oraz uszkodzenia
tkanek migkkich okolicy stawu biod rowego, w zaleinosci od ubytkéw, stopnia ograniczenia ruchow,
znigksztalcesi i zmian wiérmych

Procent uszezerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomogcl do 30% 212
b) Srednie zmiany z ograniczeniem nichomoscl w zakresic 31-60% 13-24
¢) duze zmiany z ograniczeniem nuchomosci powyze] 60% 2540

143, Zesztywnienie stawu biodrowego, w zaleznodci od ustawienia i wtémych zaburzer: statyki | dynamiki

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) w ustawieniu czynnosciowo karzystnym

30-35

b} w ustawieniu czynnosciowa niekorzystnym

36-45

144, Przykurcze i zesztywnienia powiklane przewleklym zapaleniem tkanki kostnej, z przetokami itp.

ocenia sie wy poz. 142,
Zwigkszajac stopien uszczerbku o:
5

145. Pourazowa endoprotezoplastyka stawu biodrowego, w zaleznosci od ruchomosc, dolegliwogci
bélowych, koniecznosci zaopatrzenia ortopedycznedo, moliwosci i zaburzen chedu

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) bez ograniczen funkgji 15
b) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosc do 50% 16-25
¢) Znaczne zmiany z agraniczeniem AChomosct powyzej 50% 26-45

UWAGA:
Nalezy zwracat uwage na, zgfaszane jako wynik urazowego uszkodzenia biodra,

2miany chorobowe: krwinpochodne ropne zapalenie kodcl, grusiica

kostno-stawows, nowotwory, martwice aseplyczne kodci, biodro szpotawe dorastajacych i inne znieksztatcenia powodujace zaburzenia stalyki. Przy tego
rouzaju stanach chorobowych oceng trwalego tszezerbky ogranicza sig wylacznie do spowodowanego przedmiotowyri nieszczesliwym wypadkiom,

W przypadku, gdy deficyt funkeji koficzyny doinej wynika z nakladania sig skufkow uszkodzen biodra oraz uszkodzen neurologicznych, deficyt funkcji
konczyny nalozy oceniad jedynie wg poz. 181. W przypadku nie nakladania sig deficylow nalezy oceniaé dodatkowo wg poz. 181.

Zakres ruchomosei stawu biodrowego: zgigcle 0-120°, wyprost 0-20°, odwodzenie 0-50°, przywodzenie 0-40°, rotacfa (obracanie) na zewnatrz 0-45°,

rotacia do wewnafrz 0-50° .

uno

146. Ztamanie kosci udowej, w zaleznodci od znieks2talcen, skrocenia, zanikéw migsni, ograniczenia

ruchdw w stawie biodrowym i kolanowym, zaburze chodu, zaburzef funkeji konczyny i innych zmian
widrnych

Procent uszczerbku na zdrowiu

od stopnia uposledzenia funkeji, skrécenia, zmian zapalnych i zaburzen wiérnych

a} skrdcenie w zakresie 1-3 cm bez zmian wiomych 510
b} skrbeenie w zakresie 3,1-5 cm bez zmian widémych 11-20
¢} skrdcenie powyzej 5 cm bez zmian widmych 21-30
d} nigwielkie zmiany ze skrdceniem do 3 cm 1015
&) Srednie zmiany ze skraceniam w zakresie 3,15 cm, uposledzenie chodu w stopniu srednim 16-29

duze zmiany ze skroceniem powyze] 5 om, uposledzenie chodu w stopniu znacznym 30-40
147. Staw rzekomy koéei udowej, ubytki koscl udowej uniemoZliwiajace obciazenie konczyny, w zalsZnosei 40-50

148. izolowane uszkodzenia tkanek miekkich, w zaleinoéci od zaburzen funkcji koiiczyny

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkiego stopnia

1-5
b) Sredniego stopnia 610
¢} Znacznego stopnia 11-15

wedlug punktu 146,

UWAGA: Wedhig powyzszef pozycii nale?y aceniac Jedynie uszkodzenia ez zlama koéci, W przypadku wspddisinienia zlaman kosci naleZy oceniac

149, Uszkodzenie duzych naczyd, tetniaki pourazowe, w zaleZnosci od stopnia zaburzeh ukrwienia
koriczyny i powikian

520

I 150, Uszkodzenie uda powiklane przewlekiym roprym zapaleniem koc, przetokami, skostnieniem

nalezy ocenia¢ wg poz. 146, |
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pozaszkieletowym:

Zwickszajae stopien twalego
uszczerbku, w zaleznosel od
rozmiardw powikian o: §

151. Uszkodzenie uda powiklane wspélistniejacym uszkodzeniem nerwu Hulszowego

naleZy oceniac wy poz. 146-149,
zwighszajac stopien rwalego
uszczerbku, w zaleznosci od

rozmiarbw uszkodzenia nerwu o;

525

[ 152, Utrata kofczyny, w zaleznodei od diugosci kikuta i jego przydatnogei do oprotezowania

50-60

—

UWAGA: Faczny stopief uszczerbku ocenfanego wy poz. 146 -152 nie moze przekraczyd 60%.

KOLAND

153. Ziamania kosci tworzacych staw kofanowy, w zaleznosci od znieksztalcen, przykurczéw, ograniczenia
ruchdw, stabilnosci stawu | innych zmian wtornych. Dodatkowo ocenia sie wg poz. 155, 156

Procent uszczerbku na zdrowit

&) virata nichomosci w zakresie 040° 7a kazde 2 stopnie ubytku ruchu 1
b) utrata ruchomosci w zakresie 41°-90° za kazde 5 stopni ubytku ruchu 1
¢) utrata ruchomoscl w zakresle 91°-120°za kazde 10 stopni ubytku ruchu 1
d) zesztywnienie stawu kelanowego w pozydji funkcjonalnie korzystnej (0-15°). 25
€) zesztywitienie stawu kalanowego w pozycji funkejonalnie niekorzystne] 35

154. Uszkedzena aparaty wiezadtowo - torebkowego, w zale#nosci od stabiinosci stawu oraz wydolnosci
statyczno-dynamicznej konczyny. Dodatkowa ocenia sie wg poz, 153,

Procent uszczerbky na zdrowiy

migsniowej, itp.)

a) niestabilnoi¢ jednoplaszezyznowa I, z niewieliim amianami widmymi (zaniki miedniowe | Zhnigjszenie sity 1-5
migsniowej, itp.)

b) niestabinos¢ jednoplaszezyznowa II5, dwuplaszezyznowa I°, w zaleznosci od zmian widmych (zaniki migsniowe 6-12
§ Zmnigjszenie sily mieshiowej, ip.)

¢} niestabilnoé¢ jednoplaszczyznowa II° Iub dwuplaszczyznowa I, w zaleznodcl od zmian widmych (zaniki 1319
migSniowe | zmniejszenie sity migsniowe], itp.)

d) niestabinost dwuptaszczyznowa I11°, w zaleznosg od Zmian widmych (zanlki miesniowe i zmnigjszenie sity 20-25
migSniowel, itp.)

€} peta niestabilnosé wieloptaszezyznowa, w zaleznogei od zmian wtomych (zaniki migsniowe i zmniejazenie sity 26-30

155. Inne nastepstwa urazéw stawu kolanowego (zaburzenia o0si stawu, przewlekfe wysigkowe zapalenia,
przewlekfe dolegliwosci bélowe, chondromalacja, niestabilnogci rzepki, zlamania rzepki, w zaleznosci od
funkeji staws kolanowego oraz stopnia nasilenia istniejacych dolegliwosei.

nalezy oeeniac wy poz. 153,
zwigkszajgc stopien trwalego
uszczerbku o: 1-5

UWAGA:
Laczny stopiert pourazowego trwalego uszczerbky stawy kolanowego nie moze przekroczyé 40%.

Nie kaide rozpoznanie nawykowego zwichnigcia rzepki nalely trakfowac jako urazowe. Kazdorazowo naley bra¢ pod uwage mechanizm urazu, skutki
urazu (rozerwanie lorebki stawowef | krwiak Srodstawowy), sposéb leczenia (unigruchomienie w opatrunku gipsowym kib nie), a takze wspéistnienie zmian
anafomicznych {takich jak: dysplazja stawu Zepkowo-udowego stwierdzana na Zdjgciach osiowych, znaczna kodlawodé kolana, wiotkos¢ wielostawowao,
choroby predystyntjace do hawykowego zwichnigcia rzepki {zespdt Downa, dysplazja nasadowa lub nasadowo-kregowa). Analize kazdotazowo nalezy

przeprowadzic w opareiu ¢ peing dokumentacfe medycana,

[ 156. Utrata keficzyny na pozigmie stawn kolanowego

50 !

Zakres ruchomosei stawu kolanowego: od 0° dia wyprostu do 120° dla zglecia.

PODUDZIE

157. Ztamanie kogei podudzia, w zaleznosci od znieksztalcen, skrécenia, ograniczenia ruchomodci w
stawie skokowym i kolanowym oraz innych zmian wtérnych:

Procent uszczerbku na zdrowiu

koficzyny

a) skrocenie w 2akresie 1- 3 ¢ bez zmian widmych 510
b} skrocenie w zakresie 3.7 - 5 cm bez zmian widrnych 11-20
©) skrocenie powyzej 5 cm bez zmian widmych 21.25
d) nigwielkle zmiany ze skiGcenient do 3 em 10-15
e} Srednie zmiany ze skrdceniem w zakiesie 31-5¢em 16-28
duze zmiany Ze skroceniem powyzej 5 cm 30-35
158, lzolowane zlamanie strzalki, w zaleZnoéci od przemieszozen, znieksztaicen, uposledzenia funkeij 1-3

158, Uszkodzenia tkanek migkkich podudzia, skéry, migsni, naczyn, &cipgna Achillesa | innych $ciegien, w
zaleznosci od rozlegloéci uszkodzenia oraz ograniczer czynnosciowych i innych zmian wiomych:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem rachomosci do 30% 1-5
b) Srednie zmiany 7 ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31-50% 6-10
€) Znaczne 2miany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50% 1120
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160. Utrata konczyny w obrehie podudzia, w zaleznogci od charakteru kikuta, dlugosci, przydatnosci do
oprotezowania i zmian wtémych w obrehie koficzyny:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) przy diugosci kikuta do & cm Imierzac od szpary stawowe]

50

b) przy dhufszych kikutach

4045

UWAGA: W przypadku, gdy deficyt funkefi koficzyny doinej wynika z naldadania sig skutkow uszkodzen podudzia orez uszkodzen neurologicznych, deficyt
funkgji k Z

off

STAW GOLENIOWO-SKOKOWY | SKOKOWO-PIETOWY, STOPA

oriczyny naleZy oceniaé jedynie wg poz. 181, W przypadku nie nattadania sig deficytow naledy oceniaé dodatkowo wg poz. 181.

161. Uszkodzenie stawur skokowo ~ goleniowego i skokowo- pigtoweyo: skrecenia, zwichniecia, Ztamania
itp., w zaleznogci od znieksztalcen oraz ograniczenia ruchomosci i utezymujacych sie delegliwosci:

Procent uszezerbku na zdrowiu

a) nigwielkiego stopnia z ograniczeniem ruchemogci do 20%

1-4
b) $redniego stopnia z ograniczeniem ruchomosti w zakresie 21-50% 510
¢) du2ego sfopnia z ograniczeniem powyzej 50% 11-20
d) powiklane przewleklym zapaleniem koici, stawow, przetokami oraz innymi zmianaml wiomymi 2wigkszyC aceng trwalego

usz¢zerbke o: 5

162. Zesztywnienie stawu skokowo-goleniowego, w zaleznosci od utrzymujacych sig dolegliwosci oraz
ograniczenia funkcji:

Procent uszezerbku na zdrowiu

a) pod katen zblizonym do prostego +5°

20
b} w innych ustawieniach czynnoéciowo niekorzystnych w zaleznosdi od ustawienia 21-30
¢) w ustawieniach niekorzystnych z przetokami, zapaleniem kosci itp, nalezy zwigkszyé ocene trwatego

uszczerbku o: §

163. Ziamania kosci skokowe] Iub pigtowe], w zaleznosci od utrzymujacych sie dolegliwosci oraz
ograniczenia funicji:

Procent uszezerbku na zdrowiu

&) niewlelkie zmiany z ograniczeniem ruchomosa do 20%

1-4
b} sredrie zmiany z ograniczeniem ruchomosei w Zakresie 21-50% 510
c} duze zmiany z ograniczeniem rughomozai powyzej 50% 11-20

164. Utrata kosci skokowej lub pletowej, w zaleznoscl od wielkosci, blizn, znieksztalcen, zaburzen
statyczno- dynamicznych stopy | innych powiklar:

Procent uszczerbku na zdrowiu

) cZesciowa utrata

20-30

b) catkowita utrata

31-35

165. Uszkodzenie koéci stepu z przentieszczeniem, znieksztalceniem oraz innymi zmianami wtgmyrmi:

Procent uszczerbku na zdrowiv

a) zmiany niewielkisgo stopnia z ograniczeniem ruchomosci do 20% 14
b) zmiany sredniego stopnia z agraniczeniem rnichomosdl w zakresie 21-50% 510
¢} zmiany Znacznego stopnia z ograniczenfem ruchomoad howyzej 50% 11-20

186. Ztamania kosci Srédstopia, w zaleznosct og przemieszczen, znieksztalcen stopy, zaburzen statyczno
dynamicznych i innych zmian wtornych:

Procent usz¢zerbku na zdrowiu

a) llub V kosci $rodstopia:
1. niewielkie zmiany bez znieksztalcen

14
H. znaczne zmiany, znieksztalcenie, ograniczenie uchomoscl stopy 510
BHIL I lub IV kol $radstopiar
1. niewielkie zmiany 1-3
Il. znaczne zmiany ze znieksztalceniem i ograniczeniem ruchomosci stopy 47
|_c) zlamania tzech i wiece] ko Srddstopia, w zaleznosel od znisksztalcen | zaburzan czynnosciowych 315

167. Ztamania kogci $rédstopia powiklane zapaleniem kosci, przetokami, wtérnymi zmianami troficznymi

ocenia sig wg poz, 166,
zwiekszajag sfopier trwalego
uszczerbku o: §

168. Inne uszkodzenia okolicy stepu i érddstopia — skrecenla, stluczenia, uszkodzenia migsnj, Sciegien, w
zaleZnesci od znieksztatced, zmian troficznych, zaburzer dynamicznych stopy [ innych zmian wiérnych:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) zmiany niewielkie

b} Srednie zmiany 51-11]

¢) duze zmiany 11-15
{_169. Utrata stopy w calosci 45 |
[_170. Utrata stopy na poziomie stawy skokowego 40 ]
| 171, Utrata stopy w Srodkowej czesci stepu . 35 ]

172, Utrata stopy w okelicy stepowo-Srodstopnej, w zaleznoéei od rozleglosci utraty przodostopia i jakosei 20-30

kikuta
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Zakres ruchomosci stawu skokowego: zgiecie grzbietowe 0-20°, 2gigcle podeszwowe 0-40-50°, nawracanie 0-10°, odwracanie 0-40°, przywodzenie 0-

10°, odwodzenie 0-10°,
UWAGA;

W przypadiy, gdy defieyt funkeji kofczyny dolnej wynika z nakladania sig skutkow uszkodzen stopy oraz uszkodzen neurologicznych, deficyt funkefi
kaficzyny nalezy oceniat jedynie wg poz, 180. W przypadku nie nakladania sig defieytow, nalezy ocenia¢ dodatkowo Wy poz.180.

PALCE STOPY

173. Uszkodzenie palucha, w zaleznodci od biizn, znieksztalcen, wielkosci ubytkaw, charakteru kikuta,
zaburze statykii chodu i innych zmian wtémych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) ubytki opuszki lub czeéclowa virata paliczka paznokciowego palucha 1-3
b} utrata paliczka paznokciowego palucha 4
c) uttata calego palucha 8

174. Inne uszkodzenia palucha — w zaleznogci od rozleglosei zmian | ograniczenia ruchomogci

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosel do 0% 1.2
b} rednie zmiany z ograniczeniem ruchomodd w zakresie 31-50% 35
¢) duze zmiany z ograniczeniem nichomosei powyzej 50% -8

175, Utrata palucha

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) wraz Z koscia $rodstopia - w zaleznoscl od rozmiary utraty ko$cl $rodstopia 1015
b) wraz z co najmniej trzema inrymi palcami stopy 16
¢) wraz ze wszystkim innymi palcami stopy 20

176. Uszkodzenia, ubytki w zakresie palcow I, I, IV, v

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) czesciowa utrata

rozlaglosci ubytkiw, znieksztalcenia, ustawienia, stopnia uposledzenia funkeji i liczby uszkodzonych
palcéw naleiy ocenfaé lacznie

1
b} catkowita utrata 2
©) catkowita strata czlerech palcow stop 10
d) znaczne zmiany, duze ograniczenie fuchomosci palca 1-2
{ 177 Utrata palca v z koscia $radstopia 3-8
178. Utrata palcdw II, Il IV z koscia §rodstopia, w zaleznosci od wielkosdl utraty kesci srodstopia, 35
ustawienia stopy { innych zmian wtérnych
179, Uszkodzenia I, i, IV V palca - 2wichniecia, zlamania, uszkodzenia thanek migkkich, w zaleznogei od 1.5

Zakres ruchomosci palcow stopy: zgiecie 0-40° (czynne), 0-60° (bieme), wyprost 0-45°{czynney}, 0-80° (bieme),
UWAGA:

- Lqezny stopien frwalego uszczerbiu koricz yny dolngj nie moze przekroczyt wartodei za amputacip ha tym poziomie.

- Sfopiart rwatego uszezerbku ustalony za uszkodzenie jednego palca nie moie przekroczyé wartodei przewidzianef za catkowita ulrate tego palca.

XIV. PORAZENIA LUB NIEDOWLADY POSZCZEGOLNYCH NERWOW OBWODOWYCH:

Prawa ; Lewa

180. Uszkodzenie czeSciowe lub catkowite - wzaleznosci od stopnia zaburzen: Procent uszczerbku na zdrowin
a) nenwu przeponoweyo ponizej jego pofaczenia z nerwem podobojczykewym 515
b) nerwu piersiowego diugiego 515; 5106
€) nerwy pachowego- czesci czuciowe], nichowej lub calego nerwu 3-20; 515
d} nerwu miséniowo-skémego - c2g8¢l czuciowe], ruchowej lub cafego nerwy 10-20 5-15
€} nenw promieniowego powyze] odejscia gatazki do miesnia tréjgtowego ramienia - czesel czuciawej, ruchowej 3-40; 2-3¢
lub catege nerwu
f} nerwu promieniowego ponizej odejscia galazki do migsnia trdjglowego ramienia - czesci czuciowe], ruchowej lub 5-30;3-25
calego nerwu
g) nerwu promieniowego had wejclem do kanaty migénia odwracacza przedrantieniz - czedci czuciowe], uchowej 3-25;2-15
hb calego nerwu
h} nerwu promieniowego po wyjSciu z kanaty miggnia odwracacza przedramienia - cz¢éci czuciowej, ruchowej lub 2415 ;110
calego nenwu
i) nerwu posrodkowego w zakresie ramienia - czg5ci czuciowe] ruchowej lub caleqo nerwu 4-35,3-25
[) neswu posrodkowego w zakresie nadgarstia - czgsci czuciowe], ruchowei lub cafego nerwu 3-20; 215
K) nerwu fokciowego- czescl czuciows], nichowej lub calego nerwu 2-25;1-20
I} splotu barkowego czescl nadobojczykowe] (gomej) 1025 ; 5-20
m) splotw barkowego czesci podobojczykowej (dolnej) 1540 ; 10-35
n) pozostafych nerwow odcinka szyjno-piersiowego 1-15
0) nenwu zastonowego - czesci czusiowe], archowef lub cafego nerwy 2415
p} nerwu udowego - czedci cuciows), ruchowej lub catego nerwe 2-30

nerwdw posladkowych (gomego i doinego) 320
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1} nerwu stomowego wspalnego 3-20
5) nexwu kulszoweqo przed poadzialem na nenw piszczelowy i strzalkowy 10-50
1) nerwu piszczelowego - czesd czuciowej, nichowej lub catego nerwu 5-30
u) nerwu strzatkowego - czesel cauciowej, nichowe; lub cafego nerwy 520
V) splotu ledwiowo-krzyZowego 30-60
W} pozestalych nerwow odcinka ledswiowokrzyzowego 110
UWAGA:

Wskazana ocena kiiniczna | ocena itosciowa opatta ha badaniach przewodnictwa herwowo-migsniowego.

UWAGI KONCOWE:

Przy wielomigfscowych uszkodzeniach koficzyny géej lub dofnef {lub je czpbcf) w ustaloniu ostateczne] wysokodci lrwalego uszczerbku na zdrowiu
naleZy bra¢ pod uwage cafkowily funkeje koiczyny {lub jef czescl) a nie tylko wynik matomatyczny sumowania procentow iwalego uszczerbku za
poszezegoine uszkodzenia.

Laczny stoplen pourazowego inwalidztwa konczyny dolnej nie moze przekroczyé wartosci za amptitacje na tym poziomie.,

Uszkodzenie kikuta amputowanych konczyn, wymagajace zmiany protezy, reamputaci fub nlemoznodei zastosowania protezy - oceniat wg ampufacii na
WYZ52ym poziomie,

Przy bliznach po oparzeniach skory powyzef stopnia HA zalecana jest dodatkowa ocena z tyttlu ukraty funkeji skéry: na twarzy za 1% TESA -5%
uszozerbiu, ha szyi— za 1% TBSA ~2% uszezerbky, na koficzynach za 1% TBSA —1% uszezerbku, na rekach za 1% TBSA ~4% uszezerbky, na tulowiu
23 3% TBSA ~1% uszczerbku,

ot Z2,
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UBEZRIESCZENIA

Zatacznik nr 2 do Szczegdlnych Warunkow Ubezpieczenia INTER Ochrona HIVIWZW.

Osrodki referencyjne leczenia ARV w Polsce (stan na 05,01.2010r,)

01- 201 Warszawa

Klinika Hepatologii i Nabytych
Niedoboréw Immunologicznych AM
ul, Wolska 37
01 - 201 Warszawa

p. Nazwa o$rodka referencyjnego Szpitale, na bazie ktérych dziatajq o$rodki
referencyjne
1. Wojewadzki Szpital Zakazny
ul. Wolska 37

Wojewodzki Szpital Zakazny
ul. Wolska 37
01 - 201 Warszawa
tel.22 335-53-51. centrala

2, Klinika Chordb Zakaznych AM
ul. Zurawia 14
15— 540 Bialystok

Wojewoddzki Szpital Specjalistyczny im. Dluskiego
ul. Zurawia 14
15 - 540 Biatystok
tel. 85740 94 01

3. Klinika Choréb Zakaznych AM
ul. Sw. Floriana 12
85 - 030 Bydgoszcz

Wojewodzki Szpital Obserwacyjno - Zakazny
im. T. Browicza,
ul. Sw. Floriana 12
85-030 Bydgoszcz
tel. 52 322 48 70

4, Szpital Specjalistyczny - Osrodek
Diagnostyki i Terapii AIDS,
ul. Zjednoczenia 10
41-500 Chorzow

Szpital Specjalistyczny
ul. Zjednoczenia 10
41 - 500 Chorzow

tel. 32 241 32 55

5. Kiinika Chordb Zakaznych AM
ul. Smoluchowskiego 18
80-214 Gdansk

Wojewddzki Szpital Zakazny
ul. Smoluchowskiego 18
80 - 214 Gdansk
tel. 58 3415310

6. | KatedraiKlinika Chorob Zakaznych AM
Collegium Medicum Uniwersytetu

ul. Sniadeckich 5

31 - 531 Krakow

Szpital Uniwersytecki w Krakowie
ul. Sniadeckich 5
31~ 531 Krakow
tel. 124247001

7. Wojewédzki Szpital Specjalistyczny
Katedra i Klinika Chorob Zakaznych AM
ul. Kniaziewicza 1/5
91 - 347 Lodz

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny
im. W, Biegariskiego
ul. Kniaziewicza 1/5
91 - 347 Lodz
tel. 42 251 60 50
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8. Szpital Zakazny Klinika Choréb Zaktad Opieki Zdrowotnej
Zakaznych AM Stare Miasto, ul. Szkolna 2
ul. Wincentego 2 60 - 987 Poznar
61 - 003 Poznan tel. 61 852 52 40
9. | Katedrai Kiinika Choréb Zakaznych AM Samodzielny Publiczny Wojewodzki Szpital
ul. Arkonska 4 Zespolony
71 - 455 Szczecin ul. Arkonska 4
71 - 455 Szczecin
tel. 91 81390 00
918139345
10.| Katedra i Klinika Chordb Zakaznych AM Wojewodzki Specjalistyczny Szpital Chordb
ul. Koszarowa 5 Infekeyjnych

51- 149 Wroclaw

ul. Koszarowa 5
51 - 149 Wrociaw
tel. 71 326 13 25
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