SAVA

OSIGURANIJE

USLOVI ZA KOLEKTIVNO OSIGURANJE
ZAPOSLENIH ZA SLUCAJ

PROFESIONALNIH BOLESTI

Del.br. 02-278 Beograd, 05.02.2021. godine

Na_osnovu ¢lana 21. stav 2 tatka 4. Statuta “SAVA
NEZIVOTNOG OSIGURANJA”, akcionarskog druitva za
osiguranje, Beograd, lzvrini odbor “SAVA NEZIVOTNOG
OSIGURANIJA” a.d.o. Beograd (dalje: Osiguravac, Drustvo)
dana 05.02.2021. godine doneo je:

USLOVE ZA KOLEKTIVNO OSIGURANJE ZAPOSLENIH ZA
SLUCAJ PROFESIONALNIH BOLESTI

Clan 1.

UVODNE ODREDBE

(1) Ovi uslovi za kolektivno osiguranje zaposlenih za sluéaj
profesionalnih bolesti (u daljem tekstu: Uslovi) sastavni
su deo ugovora o kolektivnom osiguraniju zaposlenih za
slucaj profesionalnih bolesti (u daljem tekstu: Ugovor o
osiguranju) koji ugovara& osiguranja zaklju¢uje sa
osiguravacem.

(2) Odredeni izrazi upotrebljeni u ovim Uslovima imaju
sledece znaéenje:

1) OSIGURAVAC - davalac osiguranja, odnosno, Druétvo
za osiguranje - Sava neZivotno osiguranje a.d.o.
Beograd;

2) UGOVARAC OSIGURANJA — pravno lice koje zakljuéi
ugovor o kolektivnom osiguranju zaposlenih za sluéaj
profesionalnih bolesti;

3) OSIGURANIK - zaposleno lice kod Ugovaraca
osiguranja koje je osigurano za slucaj profesionalne
bolesti;

4) KORISNIK OSIGURANJA — lice u &iju korist se zakljucuje
ugovor o osiguranju;

5) OSIGURANI SLUCAJ - dogadaj s obzirom na koji se
zakljuéuje osiguranje a koji mora biti bududi, neizvestan
i nezavistan od isklju¢ive volje ugovaraca osiguranja,
odnosno osiguranika;

6) OSIGURANA SUMA — maksimalna obaveza osiguravaca
za isplatu naknade $tete;

7) PREMUA OSIGURANJA — novéani iznos koji ugovaraé
osiguranja placa za osiguranje na osnovu ugovora o
osiguranju;

8) PONUDA - pisani predlog Osiguravaca za zakljucenje
ugovora o osiguranju

9) POLISA OSIGURANJA — isprava o zaklju¢enom ugovoru
o kolektivnom osiguranju zaposlenih za slucaj
profesionalnih bolesti;

10) RADNO MESTO SA POVECANIM RIZIKOM - radno
mesto utvrdeno aktom o proceni rizika ugovarada
osiguranja na kome, i pored potpuno primenjenih mera u
skladu sa pozitivnim zakonskim propisima Republike Srbije,
postoje okolnosti koje mogu da ugroze bezbednost i
zdravlje zaposlenog;
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11) PROFESIONALNA BOLEST — je bolest za koju se dokaze
da je posledica delovanja $tetnosti u procesu ili u vezi
sa procesom rada ifili radnoj sredini, a intenzitet
Stetnosti i duZina trajanja izloenosti toj Stetnosti je na
nivou za koji je poznato da uzrokuje oStecenje zdravlja.
Profesionalna bolest mora biti dijagnostifikovana od
strane referentne medicinske ustanove ¢ija je delatnost
prevencija, utvrdivanje i le¢enje profesionalnih bolesti
na teritoriji Republike Srbije;

12) NAKNADA 1Z OSIGURANJA — novéana naknada u vezi sa
ostvarenjem prava iz kolektivnog osiguranja zaposlenih
za slucaj profesionalnih bolesti; iznos koji osuguravac
isplacuje po osnovu ugovora o osiguranju.

Clan 2.

ZAKUUCENJE UGOVORA O OSIGURANJU

(1) Ugovor o kolektivnom osiguranju zaposlenih za slucaj

profesionalnih  bolesti, zaklju¢uje se na osnovu
prethodne ponude za zakljudivanje ugovora o
kolektivnom  osiguranju  zaposlenih  za slucaj
profesionalnih bolesti, koju osigurava¢ daje licu koje
Zeli da zaklju¢i ovaj ugovor o osiguranju, a na bazi
Upitnika potpisanog od strane ovlascenog lica
Ugovaraca osiguranja.
Ponuda sadrii bitne podatke o ugovornim stranama,
odnosno  osiguranicima kolektivnog  osiguranja
zaposlenih za slucaj profesionalnih bolesti, datum
pocetka, kao i datum zavréetka osiguranja, iznos i
rokove placanja premije osiguranja, osigurane sume po
rizicima pokri¢a i druge bitne elemente za ugovaranje
osiguranja.

(2) Ugovor o osiguranju se smatra zakljuéenim kada
ugovaraC osiguranja i osiguravaé potpisu polisu
osiguranja. Ugovorom o osiguranju  ugovarac
osiguranja se obavezuje da plati osiguravadu premiju
osiguranja, a osiguravac¢ se obavezuje da, ako nastane
osigurani slucaj isplati korisniku osiguranja ugovorenu
osiguranu sumu ili njen deo.

(3) Ugovor o osiguranju zaklju¢uje se za sva lica koja su kod
ugovaraa osiguranja zaposlena na odredeno ili
neodredeno vreme.

Osiguranjem mogu biti obuhvaéena i lica koja se kod
ugovaraca osiguranja nalaze u dopunskom radnom
odnosu ako je to ugovoreno i evidentirano u ugovoru
0 osiguranju.

(4) Ugovor o osiguranju moze se zakljugiti sa naznakom i
bez naznake imena i prezimena osiguranika.

1) Ako je ugovoreno osiguranje sa naznakom imena, tada
Ovo osiguranje vaZi samo za ona lica koja se nalaze na
spisku koji je sastavni deo ugovora o osiguranju.

2) Ako je ugovoreno osiguranje bez naznake imena i
prezimena osiguranika, osiguranjem su obuhvacéeni svi
zaposleni koji se u trenutku nastanka osiguranog
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slutaja, nalaze u kadrovskoj evidenciji ugovaraca

osiguranja.
(5) Ugovara¢ osiguranja je u obavezi da, prilikom
zaklju¢enja ugovora o osiguranju i pre pocetka svake
naredne godine tokom trajanja ugovora o osiguranju,
prijavi osigurava¢u broj zaposlenih na radnim mestima
sa poveéanim rizikom i broj zaposlenih na radnim
mestima koja nemaju povecan rizik i to najkasnije 5
dana pre podetka naredne godine osiguranja, odnosno
isteka ugovora o osiguranju. Prijava se vr3i na osnovu
akta o proceni rizika koji donosi ugovara¢ osiguranja u
skladu sa pozitivnim zakonskim propisima Republike
Srbije.
Ugovaraé osiguranja je duZan da osiguravacu prilikom
zakljuéenja ugovora o osiguranju prijavi sve okolnosti
koje su od znacaja za ocenu rizika, a koje su mu poznate
ili mu nisu mogle ostati nepoznate.

(6

€Clan 3.

SPOSOBNOST ZA OSIGURANIE

(1)Prema ovim uslovima mogu se osigurati lica zaposlena
kod ugovarada, pod uslovom da u momentu zakljucenja
ugovora o osiguranju nije zapofeo postupak
utvrdivanja i prijave profesionalne bolesti, odnosno da
nije bila dijagnostifikovana profesionalna bolest.

(2) Ovim osiguranjem ne mogu biti osigurana lica starija
od 3ezdesetpet godina, kao ni mlada od petnaest
godina.

(3) Ovi uslovi primenjuju se na osiguranje svih zaposlenih
Ugovaraca osiguranja, pod uslovom da je ukupan broj
zaposlenih Ugovaraca osiguranja najmanje pet (5).

Clan 4.

OSIGURANI SLUCAJ

(1) Prema ovim uslovima, osiguranim slu¢ajem smatra se:

1) postavljanje dijagnoze profesionalne bolesti
osiguranika od strane klavifikovane medicinske
ustanove, gde ée se datum utvrdivanja dijagnoze
smatrati datumom nastanka osiguranog slucaja.

2) organsko i/ili telesno ostecenje osiguranika kao
posledica profesionalne bolesti.

(2) Pod profesionalnom boles¢u se smatra bolest koja je
dijagnostifikovana od strane kvalifikovane medicinske
ustanove, u toku trajanja ugovora o osiguranju, i koja je
prouzrokovana duZim neposrednim uticajem procesa i
uslova rada na radnim mestima, odnosno poslovima
koje je osiguranik obavljao, i koja se nalazi na listi
profesionalnih bolesti koja je sastavni deo ovih uslova.

(3) Pod kvalifikovanim medicinskim ustanovama smatraju
se referentne medicinske ustanove dija je delatnost
prevencija, utvrdivanje i le¢enje profesionalnih bolesti
na teritoriji Republike Srbije.

(4) Osigurani slu¢aj organskog i/ili telesnog o3teéenja usled
profesionalne bolesti predstavlja utvrdivanje procenta
organskog i/ili telesnog oStecenja kao posledice
profesionalne bolesti. Preduslov utvrdivanju organskog
i/ili telesnog ostecenja jeste prethodna dijagnoza,
odnosno medicinski potvrdeno postojanje
profesionalne bolesti. Procenat organskog i/ili telesnog
oStecenja kao posledica profesionalne bolesti definisan

SAVA NEZIVOTNO OSIGURANJE a.d.o. Beograd, Bul. vojvode Misi¢a 51, 11000 Beograd, www.sava-osiguranje.rs
TR: 205-8273-04 Komercijalna banka a.d. Beograd, MB: 17407813, PIB: 100002516, ¢lan Sava Insurance Group

INTERNO
U-PB-1/21

je tabelom za odredivanje procenta telesnog ifili
organskog ostecenja osiguranika usled profesionalne
bolesti, koja ¢ini sastavni deo ovih Uslova.

Clan 5.
TRAJANJE UGOVORA O OSIGURANJU | OSIGURAVAJUCE
POKRICE
(1) Ugovor o osiguranju se moZe zakljuiti:
1)na neodredeno vreme, 5to znadi da se osiguranje
nastavlja iz godine u godinu sve dok ga jedna od
ugovornih strana pisanim putem ne otkaZe i to
najkasnije tri meseca pre isteka tekuce godine
osiguranja. Kod ovog osiguranja na polisi se oznacava
samo datum pocetka osiguranja;
2) sa odredenim rokom trajanja, sa naznacenim danom
pocetka i danom isteka osiguranja.

(2) Osiguranje potinje od 24.00 casa onog dana koji je
oznaten u polisi kao pocetak osiguranja, osim ako u
polisi nije drugacije ugovoreno, pod uslovom da je
pladena premija osiguranja. Osiguranje prestaje
istekom 24.00 ¢asa onoga dana koji je u polisi
osiguranja naveden kao dan isteka osiguranja.

(3) Ako prva ugovorena premija nije platena do dana koji
je u polisi oznaéen kao pocetak osiguranja, obaveza
osiguravada pocinje u 24,00 ¢asa dana kada je prva
ugovorena premija placena u celosti.

(4) Obaveza osiguravaca da isplati naknadu iz osiguranja
pocinje u 24.00 ¢asa onog dana koji je u polisi oznacen
kao poéetak ugovora o osiguranju, ali ne pre 24.00 ¢asa
onog dana kada je plac¢ena prva premija, osim ako je u
polisi drugacije ugovoreno. Obaveza osiguravaca
prestaje u 24.00 casa onog dana koji je na polisi
naveden kao datum isteka osiguranja, odnosno kada
istekne rok oznaéen u pisanom otkazu.

(5) Ugovor o osiguranju prestaje i ukoliko istekne rok iz
¢lana 8. ovih uslova, a premija do tog roka nije placena,
i ukoliko bude raskinut ugovor o osiguranju u smislu
¢lana 14. ovih uslova.

(6) U svakom slu¢aju, obaveza osiguravaca prestaje za
svakog pojedinog osiguranika, bez obzira na to na
koliko je ugovoreno trajanje osiguranja, onog dana
kada:

1) se dogodi smrt osiguranika — danom nastupanja
smrti;

2) osiguranik postane poslovno nesposoban;

3) prestane radni odnos osiguranika kod Ugovaraca
u toku trajanja ugovora o osiguranju — danom
prestanka radnog odnosa.

4) osiguranik navréi 65 godina Zivota.

€Clan 6.

OBAVEZA OSIGURAVACA

(1) Obaveza osiguravaca je definisana i utvrduju se na
osnovu polise koja je vaZila na dan nastanka osiguranog
slu¢aja. Ukoliko se dogodi osigurani slucaj, Osiguravac
je u obavezi da isplati iznose predvidene ugovorom o
osiguranju i to:
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l)osiguranu sumu koja je ugovorena na polisi
osiguranja za slu¢aj utvrdivanja dijagnoze
profesionalne bolesti osiguranika;

2)procenat od osigurane sume ugovorene za slucaj
telesnog i/ili organskog osteéenja osiguranika, usled
profesionalne bolesti, prema Tabeli za odredivanje
procenta telesnog i/ili organskog ostecenja
osiguranika usled profesionalne bolesti, koja je
sastavni deo ovih Uslova.

(2) Osiguravac utvrduje procenat telesnog i/ili organskog
ostecenja osiguranika usled profesionalne bolesti,
prema tabeli telesnog i/ili organskog osteéenja usled
profesionalne bolesti, nakon zavrienog ledenja.
Navedeni procenat se primenjuje na ugovorenu
osiguranu sumu za telesno i/ili organsko oitecenje
usled profesionalne bolesti.

(3) Isplata osigurane sume za dijagnozu profesionalne
bolesti ne umanjuje isplatu procenta od osigurane
sume za telesno ifili ogransko osteéenje usled
profesionalne bolesti.

(4) Maksimalna obaveza osiguravada po osnovu nastanka
telesnog i/ili organskog osteéenja u toku trajanja
ugovora o osiguranju je 100 % osigurane sume za
telesno i/ili organsko oStecenja usled profesionalne
bolesti.

(5) Ukoliko je usled jedne profesionalne bolesti nastupilo
vide organskih i/ili telesnih ostecenja, ukupan procenat
oStecenja odreduje se tako $to se za najvece ostecenje
uzima procenat predviden u tabeli telesnog i/ili
organskog ostecenja usled profesionalne bolesti; od
slededeg najvedeg oStedenja uzima se polovina
procenta predvidenog u tabeli telesnog i/ili organskog
ostecenja usled profesionalne bolesti i tako redom 1/4,
1/8 itd. Isplata osigurava¢a u svakom slutaju ne moze
biti ve¢a od 100% ugovorom utvrdene osigurane sume
za telesno i/ili organsko o3teéenje usled profesionalne
bolesti.

(6) U sludaju da je osiguraniku u toku trajanja ugovora o
osiguranju dijagnostifikovano vise razli¢itih
profesionalnih bolesti, osiguravaé je duzan da po svakoj
prijavljenoj profesionalnoj bolesti isplati osiguranu
sumu za dijagnozu profesionalne bolesti, dok se
procenti ostecenja za svaku profesionalnu bolest
sabiraju i isplata osiguravaca u tom sluéaju ne moZe biti
veca od 100% osigurane sume za telesno i/ili organsko
ostecéenje usled profesionalne bolesti.

(7) Obaveza osiguravaca postoji samo ako je osigurani
slu¢aj nastao u ugovorenom periodu osiguranja.

Clan 7.
ISKUWUCENJE OBAVEZE OSIGURAVACA
(1) Ovim uslovima isklju¢ene su sve obaveze osiguravada
ukoliko je profesionalna bolest nastala:
1) namernim prouzrokovanjem profesionalne bolesti od
strane osiguranika;
2} usled nekoriscenja sredstava ifili opreme za liénu
zastitu na radu;
3) ukoliko osiguranik nije primenjivao propisane mere
poslodavca za bezbedan i zdrav rad;
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ukoliko zaposleni koji radi na radnom mestu sa
povecanim rizikom nije redovno i na vreme
ispunjavao  svoju obavezu obavljanja lekarskog
pregleda na koji ga je upucivao poslodavac;

usled toga 3$to je osiguranik prouzrokovao
profesionalnu bolest akutnim pijanstvom,

koris¢enjem  opojnih  droga, ili upotrebom
psihotropnih supstanci;
usled, nesavesnog, skrivljenog ili neodgovornog

ponasanja na radnom mestu;
ukoliko osiguranik nije struéno obucen za obavljanje
poslova na svom radnom mestu.

(2) Obaveza osiguravaca je iskljutena i u sluéajevima :
1) ukoliko je osiguranik, odnosno korisnik osiguranja

3)

4)

prijavio odredenu profesionalnu bolest za koju je
osiguravac ve¢ isplatio osiguranu sumu za dijagnozu
profesionalne bolesti, odnosno deo ili celu osiguranu
sumu za telesno i/ili organsko o$teéenje usled
profesionalne bolesti u toku trajanja ugovora o
osiguranju;

ukoliko osiguranik, odnosno korisnik osiguranja ne
dostavi dokumentaciju izdatu od strane doktora
specijaliste medicine rada overenu pedatom od
strane referentne medicinske ustanove ¢ija je
delatnost  prevencija, utvrdivanje, i ledenje
profesionalnih bolesti na teritoriji Republike Srbije iz
koje se nesporno moie utvrditi postojanje
profesionalne bolesti osiguranika;

ukoliko je pre zaklju¢enja ugovora o osiguranju
otpoleo proces utvrdivanja, odnosno prijave
profesionalne  bolesti  zaposlenog  ugovaracu
osiguranja (poslodavcu), bez obzira da li je dijagnoza
profesionalne bolesti utvrdena i nakon zakljuéenja
ugovora o osiguranju;

ukoliko je pre zaklju¢enja ugovora o osiguranju
postavljena  dijagnoza  profesionalne  bolesti
osiguranika koja je predmet zahteva za isplatu
naknade iz osiguranja upudenog osiguravacu, pa je
samim tim isklju¢ena obaveza osiguravaca i za
osigurani sluéaj telesnog i/ili organskog ogteéenja
usled te profesionalne bolesti;

5) ukoliko je profesionalna bolest nastala u toku trajanja

6)

7)

ugovora o osiguranju, a dijagnoza od kvalifikovane
medicinske ustanove utvrdena nakon isteka ugovora
o osiguranju;

ukoliko osiguranik namerno spre¢ava ozdravljenje,
odnosno osposobljavanje (npr. odbijanje
preporucenog bolnickog lecenja, nepridriavanje
prepisanog nacina ledenja i sl.);

ukoliko je u toku trajanja ugovora o osiguranju doélo
do oboljevanja osiguranika koji je od strane
poslodavca rasporeden na rad od kuce u trajanju
duZem od 6 (Sest) meseci u godini osiguranja;

8) ukoliko je do oboljevanja osiguranika doslo usled

TROPSKE, |IMPORTOVANE BOLESTI IZAZVANE
VIRUSIMA, BAKTERIJAMA | PARAZITIMA, koje imaju
razmere epidemije/pandemije,
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Profesionalnom bole$¢u u smislu ovih uslova se ne
smatra:

bolest ili povreda nastala kao posledica neke hroni¢ne
bolesti koja nije u vezi sa delovanjem Stetnih uticaja
na radnom mestu;

bolest do koje je doslo usled urodenih predispozicija,
anomalija i deformiteta koji mogu imati za posledicu
bolest;

bolest do koje je doslo usled obavljanja posla
osiguranika kod poslodavca koji nije ugovaraéd
osiguranja u smislu ovih uslova i koji nije zakljuéio
ugovor o osiguranju za tog osiguranika.

Ugovor o osiguranju je nistavan ako je u Casu njegovog
zakljucenja vec nastao osigurani slucaj, ili je bio u
nastupanju, ili je bilo izvesno da ¢e nastupiti, a
ugovaracu osiguranja su te okolnosti bile poznate ili
mu nisu mogle ostati nepoznate.

Clan 8.
PLACANJE PREMIJE OSIGURANJA | POSLEDICE
NEPLACANJA PREMIJE OSIGURANIJA

(1)

(2)
3)
(4)

(5)

(6)
(7)

(8)
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Ugovorom o osiguranju, odnosno polisom osiguranja,
ugovorena je visina i nadin placdanja premije
osiguranja.

Visinu premije osiguranja odreduje osiguravac u
skladu sa tarifom premije (u daljem tekstu: tarifa)
Ugovarad osiguranja je duZan da plaéa premiju
uredno o dospelosti.

Ugovarac osiguranja je duZan da osiguravaéu plati
premiju odjednom, za svaku godinu osiguranja, ako
nije drugacije ugovoreno.

Ako je ugovoreno da se godisnja premija plati u
polugodisnjim, tromesecnim ili mese¢nim ratama, u
slucaju isplate naknade iz osiguranja, osigurava¢ ima
pravo na premiju za celu godinu osiguranja.

Premija osiguranja se odreduje prema delatnosti
ugovaraca osiguranja i radnom mestu osiguranika.
Ako je ugovoreno osiguranje bez naznake imena i
prezimena osiguranika, na kraju godine osiguranja
vr3i se konacni obracun premije, a prema prose¢nom
brojnom stanju osiguranika po mesecima.
Ugovaraé je u obavezi da u roku od 30 dana po isteku
obraéunskog perioda godine osiguranja dostavi
osiguravacu tacne i potpune podatke o brojnom
stanju svih zaposlenih na kraju svakog meseca za
proteklu godinu osiguranja. Proseéno brojno stanje u
toku jedne godine osiguranja utvrduje se na taj naéin
$to se sabere brojno stanje zaposlenih na kraju
svakog meseca godine osiguranja za koju se vrsi
obracun premije, pa se dobijeni zbir podeli sa 12.
Ako se tim obracunom utvrdi da je prosean broj
zaposlenih veci od broja koji je naveden u polisi,
ugovarac je obavezan da plati razliku premije. Ako je
taj broj manji, osigurava¢ je obavezan da vrati
naplacenu premiju ugovaracu osiguranja.

Uplata zaostale rate premije uvek se odnosi na prvu
neplacenu ratu premije, a osiguravac ima pravo da
neplacene dospele premije i zakonski zateznu kamatu

(9)

(10)

(11)

(12)

(13)
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naplati prilikom bilo koje isplate po osnovu
predmetnog ugovora o osiguranju.

Smatra se da je premija osiguranja placena onog
dana kada je uplata evidentirana na racunu
osiguravaca.

Ako ugovarac osiguranja ili drugo zainteresovano lice
do ugovorenog roka, ne uplati dospelu ugovorenu
premiju, odnosno ratu premije, ugovor o osiguranju
prestaje, istekom roka od 30 dana od dana kada je
ugovaracu osiguranja uruceno pisano obavestenje o
dospelim i nepla¢enim premijama.

Posle isteka roka navedenog u stavu (10) ovog ¢lana,
osiguravat moZe da raskine ugovor o osiguranju bez
naknadnog otkaznog roka i pokrene postupak naplate
dospelih premija sa pripadajuéom kamatom pred
nadleZnim sudom.

U svakom sucaju, ugovor o osiguranju prestaje ako
premija ne bude placena u roku od godinu dana od
dospelosti.

Ugovarac osiguranja je u obavezi da plati premiju
osiguranja za celu godinu trajanja osiguranja i u
sluéaju u kojem je osiguranje prestalo pre isteka
tekuce godine trajanja osiguranja, zbog nastupanja
osiguranog sluéaja.

(14) Ukoliko osiguranje prestane pre ugovorenog roka, a

uzrok prestanka osiguranja nije nastanak osiguranog
slu¢aja, osiguravacu pripada premija samo do dana
do kojeg je trajalo osiguranje.

€lan 9.
PROMENA OPASNOSTI U TOKU TRAJANJA OSIGURANIJA

(1)

U toku trajanja osiguranja, ugovara¢ osiguranja je u
obavezi da prijavi osiguravaéu promenu poslova i
radnih zadataka koje obavlja osiguranik. Ukoliko ova
promena uti€e na promenu opasnosti, osiguravaé ¢e
u slucaju povecanja opasnosti predloZiti uvecéanje
premije, a u slucaju manje opasnosti, smanjenje
premije ili povecanje osiguranih suma. Novoutvrdene
osigurane sume i premije vaZe od dana nastanka
promene poslova i radnih zadataka osiguranika.
Ukoliko ugovarac ne prijavi promenu poslova i radnih
zadataka, niti prihvati povecanje odnosno smanjenje
premije u roku od 14 dana od dana prijave promene
poslova, a nastane osigurani sluéaj, osigurane sume
¢e se smanjiti ili povecati u srazmeri izmedu plaéene
premije i premije koju je trebalo platiti.

€lan 10.
PRIJAVA OSIGURANOG SLUCAJA

(1)

(2)

Ukoliko nastupi osigurani sluéaj, osiguranik je duzan

da na obrascu prijave Stete osiguravaca prijavi

profesionalnu bolest koja je dijagnostifikovana u toku

trajanja osiguranja, ¢im mu to njegovo zdravstveno

stanje bude dozvolilo.

Takode, osiguranik je duZan da osiguravaéu dostavi i:

1) kopiju prijave/izveitaja o profesionalnoj bolesti
overenu od strane poslodavca, tj. ugovarada
osiguranja i osiguranika;

2) izvedtaj o profesionalnoj bolesti osiguranika

sacinjen od
Q
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strane referentne medicinske ustanove ija je
delatnost prevencija, utvrdivanje i lec¢enje
profesionalnih bolesti na teritoriji Republike Srbije;
3) kompletnu medicinsku dokumentaciju iz koje se
nesporno mogu utvrditi relevantne ¢injenice koje se
odnose na profesionalnu bolest osiguranika.

{3) Ukoliko je nastupila smrt osiguranika, a osigurana
suma nije isplacena, naslednik je dufan da osim
dokumentacije navedene u prethodnom stavu ovog
Clana, dostavi osiguravacu i izvod iz mati¢ne knjige
umrlih, kao i dokaz o nasledstvu.

(4) Troskovi za lekarski pregled i izvestaj lekara (ponovni
lekarski pregled i nalaz specijaliste) i ostali trokovi
koji se odnose na dokazivanje profesionalne bolesti i
prava iz ugovora o osiguranju padaju na teret
podnosioca zahteva,

(5) Prihvatanjem ovih uslova, ugovaraé osiguranja i
osiguranik saglasni su da osigurava¢ u postupku
resavanja zahteva za naknadu iz osiguranja, i ukoliko
oceni za potrebno, ima pravo uvida u svu
dokumentaciju i pribavljanje informacija od trecih lica
0 ftrenutnom i ranijem zdravstvenom stanju
osiguranika (zdravstveni karton, izvestaji
specijalistickih ordinacija, kartoni — istorija bolesti u
bolnickim ustanovama i sl.). Obaveza Ugovarata
osiguranja je da dostavi pismenu saglasnost svih
osiguranika o ispunjenosti navoda iz ovog stava.

(6) Osiguravac ima pravo da od osiguranika, ugovaraca
osiguranja ili bilo kog drugog pravnog ili fizickog lica
traZi naknadne dokaze.

(7) Na zahtev osiguravaca, ugovarat osiguranja je duzan
da omoguci osiguravaéu uvid u akt o proceni rizika,
kao i uvid u sve evidencije koje vodi ugovara¢
osiguranja,  ukljuCuju¢i i spisak  osiguranika
obuhvacenih osiguranjem od profesionalnih bolesti (i
njegovo dostavljanje) radi utvrdivanja vaZnih
okolnosti u vezi sa osiguranim slugajem.

Clan 11.

ISPLATA OSIGURANE SUME

(1) Kada se dogodi osigurani slutaj, Osiguravaé je u
obavezi da isplati osiguranu sumu, odnosno
odgovarajuci procenat od osigurane sume za telesno
i/ili organsko o3tecenje usled profesionalne bolesti,
osiguraniku u roku od 14 dana racunajuci od dana
kada je osiguravacu prispeo poslednji dokument
potreban za utvrdivanje obaveze osiguravaéa i njene
visine.

(2) Procenat telesnog i/ili organskog ostecenja usled
profesionalne bolesti odreduje se prema tabeli za
odredivanje procenta telesnog i/ili organskog
ostecenja, nakon utvrdene dijagnoze o postojanju
profesionalne bolesti.

(3) Procenat telesnog i/ili organskog oitecenja usled
profesionalne bolesti odreduje se posle zavrienog
lecenja osiguranika, u vreme kada je kod osiguranika
nastupilo stanje ustaljenosti tj. kada se prema
lekarskom predvidanju ne moZe olekivati da ée se
stanje poboljsatiili pogorsati. Ako to stanje ne nastupi
po isteku tri godine od dana prijave osiguranog

SAVA NEZIVOTNO OSIGURANJE a.d.o. Beograd, Bul. vojvode Migica 51, 11000 Beograd, www.sava-osiguranje.rs e
TR: 205-8273-04 Komercijalna banka a.d. Beograd, MB; 17407813, PIB: 100002516, ¢lan Sava Insurance Group S \,

INTERNO

U-PB-1/21

slu¢aja, kao konaéno stanje uzima se stanje po isteku
ovog roka i prema njemu se odreduje procenat
telesnog i/ili organskog otecenja usled profesionalne
bolesti.

(4) Ako je za utvrdivanje visine obaveze osiguravaca
potrebno odredeno vreme, osiguravac je duzan da,
na zahtev osiguranika, isplati iznos (akontaciju) koji
odgovara procentu telesnog i/ili organskog o3tecenja
za koji se na osnovu medicinske dokumentacije mo3e
nesporno utvrditi da ¢e trajno ostati.

(5) Osiguravaé nece isplatiti akontaciju pre nego $to je
utvrdena njegova obaveza s obzirom na okolnosti
nastanka osiguranog sluéaja.

(6) Ako pre utvrdenog kona¢nog procenta telesnog i/ili
organskog o3tecenja usled profesionalne bolesti, a u
roku od tri godine od dana uspostavljanja dijagnoze
profesionalne bolesti, nastupi smrt osiguranika iz bilo
kog razloga, visina obaveze osiguravata po osnovu
telesnog i/ili  organskog o3tedenja  usled
profesionalne bolesti utvrduje se prema postojecoj
medicinskoj dokumentaciji.

Clan 12,

ODREBIVANJE KORISNIKA OSIGURANJA

(1) Prema ugovoru kolektivnog osiguranja zaposlenih za
slucaj profesionalnih bolesti, korisnik osiguranja je
osiguranik.

(2) U slucaju da nastupi smrt osiguranika kod koga je
utvrdena profesionalna bolest, osiguravaé je u
obavezi da osiguranu sumu ili deo osigurane sume
isplati zakonskim naslednicima osiguranika. Ukoliko
je viSe zakonskih naslednika, osigurana suma se
isplacuje u jednakim delovima. Ukoliko je zakonski
naslednik maloletno lice, osigurana suma se isplacuje
zakonskom staratelju maloletnog lica.

€lan 13,
TERITORIJALNO POKRICE
(1) Kolektivno  osiguranje zaposlenih  za slucaj

profesionalne bolesti vaZi na teritoriji Republike
Srbije.

Clan 14.

OTKAZ UGOVORA O OSIGURANJU

(1) Svaka ugovorna strana moze otkazati ugovor o
osiguranju u skladu sa Zakonom o obligacionim
odnosima. Ako rok trajanja osiguranja nije odreden
ugovorom, svaka strana moZe raskinuti ugovor sa
danom dospelosti premije, obavestavajudi pismenim
putem drugu stranu najkasnije tri meseca pre
dospelosti premije. Ako je osiguranje zakljuéeno na
rok duZi od pet godina, svaka strana moze po proteku
ovog roka uz otkazni rok od Sest meseci, pismeno
izjaviti drugoj strani da raskida ugovor.

Clan 15.

ZASTARELOST POTRAZIVANJA

(1) PotraZivanja iz ugovora o kolektivnom osiguranju
zaposlenih  za  sluéaj profesionalnih  bolesti
zastarevaju u rokovima predvidenim Zakonom o
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obligacionim odnosima.

Clan 16.

IZMENA USLOVA OSIGURANJA | TARIFA PREMUJA

(1) Osiguravaé je duian da obavesti ugovarada o
izmenama uslova za kolektivno osiguranje zaposlenih
za slu¢aj profesionalne bolesti najmanje 30 dana pre
isteka tekuce godine osiguranja.

(2) Ugovarad osiguranja ima pravo da otkaZe ugovor o
osiguranju po prijemu obavestenja. U tom sluéaju
ugovor o osiguranju prestaje da vaii istekom tekuce
godine osiguranja.

(3) Ako ugovaraé osiguranja ne otkaie ugovor o
osiguranju, ugovor se pocetkom sledeceg perioda
osiguranja menja u skladu sa izvrdenim izmenama u
uslovima osiguranja, odnosno premijskog sistema.

Clan 17.

OBRADA | ZASTITA LICNIH PODATAKA

(1) Ugovaraé osiguranja/osiguranik/korisnik osiguranja
ovlascuju osiguravata da prikuplja, proverava,
obraduje, ¢uva i koristi licne podatke ugovaraca
osiguranja, odnosno osiguranika, neophodne za
zakljuéenje ugovora o osiguranju, kao i prilikom
utvrdivanja prava na naknadu 3tete, a u skladu sa
propisima kojim se ureduje zastita podataka o
licnosti.

(2) Osiguravat se obavezuje da podatke iz prethodnog
stava ¢uva kao sluibenu tajnu u skladu sa vazec¢im
zakonom.

(3) Osigurava¢ obraduje podatke o ugovaracu
osiguranja/osiguraniku/korisniku osiguranja u svrhu
realizacije ugovora o osiguranju i ispunjavanju
obaveza predvidenih vazeéim propisima.

(4) Ugovara¢ osiguranja/osiguranik/korisnik osiguranja

ima pravo da se informiSe o podacima koje
Osiguravac vodi o njemu i ima pravo i obavezu da od
Osiguravaca zahteva ispravku, dopunu i aZuriranje
podataka koji se odnose na njega.
Podatke o ugovaralu osiguranja/ osiguraniku/
korisniku osiguranja mogu koristiti zaposleni kod
Osiguravaca, kao i zaposleni kod drugih lica ifili
institucija  kojima OsiguravaC dostavlja podatke
shodno zakonskim propisima ili ugovornim
obavezama. Ugovarat osiguranja/osiguranik/korisnik
osiguranja ima pravo da svoj ranije dat pristanak na
obradu podataka u druge svrhe osim u svrhu
zakljuéenja i ispunjenja ugovora, opozove. U sluéaju
da ugovarac osiguranja/osiguranik/korisnik
osiguranja Zeli da opozove svoj pristanak, duzan je da
obavestenje o tome dostavi Osiguravacu u pisanoj
formi. Osiguravac je duZan da nakon primljenog
obaveitenja ugovarafa osiguranja/ osiguranika/
korisnika osiguranja o opozivu ranije datog odobrenja
u druge svrhe osim u svrhu zaklju€enja i ispunjenja
ugovora, podatke o njemu brise.

(5) Svojim potpisom na polisi, ugovarac osiguranja/
osiguranik/ korisnik osiguranja potvrduje da je
obaveSten i saglasan sa gore navedenim, te
saglasnost data na ovaj nacin, predstavlja pravni
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osnov Osiguravacdu za obradu i prikupljanje podataka
o liénosti ugovaraa  osiguranja/osiguranika/
korisnika osiguranja, shodno odredbama Zakona o
zastiti podataka o li¢nosti.

Clan 18.
NADLEZNI ORGAN

(1)

NadleZni organ zaduZen za nadzor nad poslovanjem
drudtva za osiguranje je Narodna banka Srbije, Sektor
za nadzor nad obavljanjem delatnosti osiguranja.

Clan 19.
ZAVRSNE ODREDBE

(1)

3)

(4)

Na ugovor o kolektivnom osiguranju zaposlenih za
slu¢aj profesionalnih bolesti primenjuju se i
odgovaraju¢e odredbe Zakona o obligacionim
odnosima i to u pogledu onih medusobnih prava i
obaveza izmedu osiguravata s jedne strane i
ugovarata osiguranja, osiguranika i korisnika
osiguranja, s druge strane koja nisu regulisana ovim
uslovima ili zaklju€enim ugovorom o osiguranju.

Ako je uslovima neko pitanje regulisano suprotno
zakonskim propisima, primenjivace se odredbe
Zakona o obligacionim odnosima.

Osigurava¢ je u obavezi da upozori ugovaraca
osiguranja da su ovi uslovi sastavni deo ugovora o
osiguranju i da mu preda njihov tekst. Sastavni deo
ovih uslova je lista profesionalnih bolesti i tabela za
odredivanje procenta telesnog i/ili organskog
ostecenja osiguranika usled profesionalne bolesti.
Ovi uslovi stupanju na snagu i primenjuje se 8 (osam)
dana od dana objavljivanja u skladu sa odredbama
Statuta Sava neZivotno osiguranje a. d. 0. Beograd, a
objavljivanje se vrsi na dan njihovog usvajanja.

IZVRSNI ODBOR

vié

fll seadd
Alﬁndar Asanin

oMNet
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Lista profesionalnih bolesti je sastavni deo uslova za kolektivno osi
se za utvrdivanje profesionalnih bolesti, radnih mesta,

smatraju profesionalnim bolestima.

LISTA PROFESIONALNIH BOLESTI

guranje zaposlenih za slutaj profesionalnih bolesti i primenjuje
odnosno poslova na kojima se te bolesti javljaju i uslova pod kojima se

Poslovi i radna mesta na kojima se bolest

Uslovi za priznavanje bolesti kao profesionalne

pojavljuje
3

4

. BOLESTI PROUZROKOVANE HEMIJSKIM DEJSTVOM

1.1. Metali i metaloidi

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija olovu ili njegovim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)

IzraZena klinicka slika trovanja ili specifi¢na
ostecenja krvi i krvotvornih organa ili perifernog
nervnog sistema ili centralnog nervnog sistema ili
bubrega

Paslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija Zivi ili njenim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)

Klinicka slika trovanja sa specifi¢nim ostecenjima
nervnog sistema ili bubrega ili najmanje tri od
ostalih organa ili organskih sistema

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija arsenu ili njegovim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu  trajanju ekspozicije)

Klinicka slika trovanja sa specifiénim ostecenjima
krvi i krvotvornih organa ili nervnog sistema ili dva
od sledecih organa: srca, bubrega ili jetre

Poslovi | radna mesta na kojima postaji
ekspozicija fosforu ili njegovim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)

Klinika slika trovanja sa specifiénim o$tecenjima
dva od sledecih organa ili organskih sistema: kosti,
jetra, bubrezi, nervni sistem, krv i krvotvomi organi i
srce

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija manganu ili njegovim
jedinjenjima (Dokaz o intenzitetu i trajanju
ekspozicije)

Klinicka slika trovanja sa specifiénim ostecenjima
nervnog sistema ili dva od sledecih organa ili
organskih sistema: jetra, bubrezi, krv i krvotvorni
organi, respiratorni sistem

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija berilijumu ili njegovim
jedinjenjima (Dokaz o intenzitetu i trajanju
ekspozicije)

Klinicka slika trovanja sa specifiénim promenama
na pluc¢ima ili specificnim o3teé¢enjima druga dva
organa ili organska sistema

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija kadmijumu ili njegovim
jedinjenjima. (Dokaz o intenzitetu i trajanju
ekspozicije)

KliniCka slika trovanja sa specifiénim ostecenjima
bubrega ili kostiju ili dva od sledecih organa ili
organskih sistema: respiratomi sistem, jetra i krv i
krvotvorni organi

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija selenu ili njegovim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)

Klini¢ka slika trovanja sa specifiénim ostecenjem tri
organa ili organska sistema

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija vanadijumu ili njegovim
jedinjenjima (Dokaz o intenzitetu i trajanju
ekspozicije)

Klinicka slika trovanja sa specifi¢nim odte¢enjima tri
organa ili organska sistema

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija hromu ili njegovim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)

Klinicka slika trovanja sa specifi¢nim ostecenjima tri
organa ili organska sistema

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija niklu ili njegovim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)

Klini¢ka slika trovanja sa specifiénim ostecenjima tri
organa ili organska sistema

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija cinku ili njegovim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)

Klinicka slika trovanja sa specifi¢nim odte¢enjima tri
organa ili organska sistema

Red. br. Profesionalna bolest
1 2
1.0
1 Trovanje olovom ili
) njegovim jedinjenjima
) Trovanje Zivom ili
g njenim jedinjenjima
3 Trovanje arsenom ili
’ njegovim jedinjenjima
4 Trovanje fosforom ili
’ njegovim jedinjenjima
5 Trovanje manganom ili
’ njegovim jedinjenjima
6 Trovanije berilijumom ili
i njegovim jedinjenjima
7 Trovanje kadmijumom ili
: njegovim jedinjenjima
8 Trovanje selenom ili
) njegovim jedinjenjima
9 Trovanje vanadijumom
g ili njegovim jedinjenjima
10 Trovanje hromom ili
’ njegovim jedinjenjima
11 Trovanje niklom ili
’ njegovim jedinjenjima
12 Trovanje cinkom ili
: njegovim jedinjenjima
13 Trovanje bakrom ili
’ njegovim jedinjenjima

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija bakru ili njegovim jedinjenjima
(Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)

Klinicka slika trovanja sa specifiénim otecenjima tri
organa ili organska sistema
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Poslovi i radna mesta na kojima postoji .
14 Trovanje aluminijumom | ekspozicija aluminijumu ili njegovim Klinicka slika trovanja sa specificnim ostecenjima tri
) ili njegovim jedinjenjima | jedinjenjima (Dokaz o intenzitetu i trajanju organa ili organska sistema
ekspozicije)
Trovanje kobaltom ili Peslovii mdra metana koprma postog Klinicka slika trovanja sa specificnim o3tecenjima tri
15. riasoin ediseriing ekspozicija kobaltu ili njegovim jedinjenjima organa ili organska sistema
I€g JedinRm (Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije) 9
Trovanje kalajem ili posmw. L radnal Ripris Tk ko;;mg Jpslal Klinicka slika trovanja sa specificnim ostecenjima
18; njegovim jedinjenjima ekspozicja kalaju ili njegovim jedinjenjima tri organa ili organska sistema
1eg jedinjeny (Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)
Trovanje antimonom ili Poslowl i radr_13 mes [ .kOJ.'m? _postoyl Klinicka slika trovanja sa specifi¢nim oste¢enjima
17. niegovim jedinjenjma | SkSpoziciia antimonuili njegovim jedinjeniima | y; o020 iji organska sistema
1eg ) Jen (Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije)
1.2 Gasovi
Trovanje  halogenim EI?S'OW. : rad?%omg:it:n "aelgﬁiié?]ﬁ mF;OStcH: Klinitka slika trovanja sa promenama koje
18. elementima i njihovim njiggsrr:::i:dinjenjiaa (Dokaz o intenzitetu i odgovaraju hroni¢nom iritativnom efektu na koZi,
jedinjenjima trajanju ekspozicije) sluzokozama i respiratornom sistemu
TisiaRIe Suritioesi o Poslovi i radna mesta na kojima postoji | Klinitka slika trovanja sa hronicnim iritativnim
19. ni il ; din’gn'ima ekspozicija sumporu ili njegovim jedinjenjima | efektima na kozi, sluzokozama i respiratornom
JEgovIm Jedini=n) (Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije) sistemu
i Skt Poslovi | radna mesta na kojima postoji | Klinicka slika trovanja sa hroni€nim iritativnim
20. : r;_! it " S20EE ekspozicija azotnim jedinjenjima (Dokaz o | efektima na kozi, sluzckozama i respiratornom
bl intenzitetu i trajanju ekspozicije) sistemu
T ; uditan: Poslovi i radna mesta na kojima postoji | Klinicka slika trovanja sa specificnim ostecenjima
21. mrgr‘:gﬂf - 9 ekspozicija ugljen-monoksidu (Dokaz o | dva od sledecih organskih sistema: centraini nervni
a0l intenzitetu i trajanju ekspozicije) sistem, krvni sudovi, krv i krvotvorni organi
;o S . | Kiinicka slika trovanja sa asteno-vegetativnim
Trovans cianom )| Dodiow | redne. mesta. oa kojima postoli | - iectacijama i specificnim ostecenjima dva od
e njegovim jedinjenjima elspoziohd syenl lii miegovim jedingestimg sledec¢ih organa ili organskih sistema: nervni
(Dokaz-ontsnaitei i rajariueksporiale) sistem, Stitasta Zlezda, krv i krvotvorni organi
1.3. Rastvaraci
Trovanie alifaiskim Poslovi i radna mesta na kojima postaji Klinicka slika trovanja sa specificnim o$tecenjima
23 r'-i’.oioj paherls =~ ekspozicija alifatskim ugljovodonicima dva od sledecih organa ili organskih sistema: krv i
ugy s (Dokaz o intenzitetu i trajanju ekspozicije) krvotvorni organi, jetra, bubrezi i nervni sistem
Trovanje cikliénim Zf:é%‘;iéi;:d;fﬁ?n‘fﬁ':augﬁ'oﬁ%"gﬁiﬁfﬁi Klinicka slika trovanja sa specifiénim ostecenjima
24. ugljovpdommma |I_[ njihovim homolozima (Dokaz o intenzitetu i dva od sigdemh organa ili orgaﬂsknh sistema: krv i
njihovim homolozima trajanju ekspozicije) krvotvorni organi, jetra, bubrezi i nervni sistem
T S Poslovi i radna mesta na kojima postoji Klini¢ka slika trovanja sa pojavom katarakte ili
25 arrr?;?:;g:riv i ekspozicija nitro i aminoderivatima specifitna odtec¢enja dva od sledecih organa ili
: i'lov bl ugljovodonika (Dokaz o intenzitetu i trajanju organskih sistema: krv i krvotvorni organi, jetra,
ugl ekspozicije) bubrezi i nervni sistem
Trovanje halogenim Poslovi i radna mesta na kojima posto Kiinicka slika trovanja sa specifiénim osteéenjima
26. derivatima 3kﬁgﬁ;gg;E:I(O[?:::z"gﬁ:;ﬂgwgu itraiamiy | dva od sledecih organa ili organskih sistema: krv i
ugljovodonika eE ; poziciie) jan) krvotvorni organi, jetra, bubrezi i nervni sistem
ey B < Klini¢ka slika trovanja sa specificnim ostecenjima
Trovanje uglien- Poslovi i radna mesta na kojima postoji dva od sledeéih organa ili organskih sistema:
. disulfidom glispo_zllgtuai ?ggggﬁlgtlsﬁdotéi(ggifaz o organ vida, centralni nervni sistem i periferni nervni
WHERICUETRR PHAZEY sistem ili tri od ostalih organa ili organskih sistema
Trovanje alkoholimaili | "0Sloviiradna mesta nakojimapostoli | kjnicka siika trovanja sa specifiénim oétecenjima
28 estrima ili aldehidima ili | €<SPozicija alkoholimaiili estrima jli etrima ili | 45 o4 sledecih ili organskih sistema: krv i
" i aldehidima ili ketonima (Dokaz o intenzitetu i A s = i
ketonima trajanju ekspozicije) krvotvorni organi, jetra, bubrezi i nervni sistem
1.4. Pesticidi
29 Iﬁﬁ:ﬁeg%eusﬁf;?:g? Poslovi i radna mesta na kojima postoji Klini¢ka slika trovanja sa specifi¢nim oStecenjima
pod drugim tackama ekspozicija pesticidima koji nisu obuhvaceni | dva organa ili organska sistema

SAVA NEZIVOTNO OSIGURANJE a.d.o. Beograd, Bul. vojvode Migica 51, 11000 Beograd, www.sava-osiguranje.rs
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pod drugim tatkama (Dokaz o intenzitetu |
trajanju ekspozicije)

2.0.

BOLESTI PROUZROKOVANE FIZICKIM DEJSTVOM

30.

Oboljenja izazvana
jonizuju¢im zraenjem

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija otvorenim i zatvorenim izvorima
jonizujuceg zratenja (Dokaz o trajanju
ekspozicije najmanje pet godina i intenzitetu
ekspozicije - licnom biodozimetrijom ili
merenjem radioaktivnosti urina)

Klinicka slika sa morfolokim i funkcionalnim
promenama u krvi i krvotvornim organima ili kozi
(ulcerozni radiodermatitis) ili oénog sociva
(katarakta) ili hipotireoza izazvana radioaktivnim
jodom

31.

Oboljenja izazvana
nejonizujucim
zracenjem

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
ekspozicija nejonizujucem zradenju (Dokaz
o intenzitetu i trajanju ekspozicije - najmanje
pet godina)

Morfologke i funkcionalne promene na organu vida
(katarakta)

32

Oboljenja izazvana
povisenim ili snizenim
atmosferskim pritiskom

Poslovi i radna mesta kesonaca, ronilaca |
letackog osoblja. (Dokaz o ponavljanim
naglim dekompresijama)

Ponavljanje vazdusne embolije i ispadi funkcije
centralnog nervnog sistema ili miokarda ili pluca ili
koStanog sistema

33.

Oboljenja izazvana
bukom

Poslovi i radna mesta na kojima se dolazi u
kontakt sa bukom preko dozvoljenog nivoa
(Dokaz o trajanju i intenzitetu ekspozicije)

Obostrano perceptivno ostecenje sluha preko 30%
po Fowler-Sabineu. Dokaz o progresiji ostecenja
sluha tokom rada u buci

34.

Oboljenja izazvana
vibracijama

Poslovi i radna mesta na kojima postaji
ekspozicija vibracijama (Dokaz o trajanju
ekspozicije od najmanje pet godina)

Klinicka slika sa minimumom morfolo3kih ili
funkcionalnih promena na vaskularnom i
neuromuskularnom ili kostanom sistemu

35.

Hroniéni burzitis
zglobova nastao usled
prenaprezanja i
dugotrajnog pritiska

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
dugotrajno prenaprezanje i dugotrajan
pritisak na burze (najmanje pet godina)

KliniCka slika hroni¢nog zapaljenja lakatne ili
ramene ili prepatelarne burze sa umanjenjem
funkcije zahvacenog zgloba

36.

Sindrom karpalnog
tunela

Poslovi | radna mesta na kojima postoji
dugotrajno prenaprezanje i pritisak na $aku i
podiakticu

Klinicka slika sa morfolodkim znacima hroniéne
kompresije i funkcionalnim ispadima

37.

Paraliza nerava usled
prenaprezanja i
dugotrajnog pritiska

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
dugotrajno prenaprezanje i pritisak na
periferni nerv

Klini¢ka slika paralize perifernog nerva

38.

Ostecenje meniskusa
kolena usled
dugotrajnog opterecenja
u nefizioloSkom poloZaju

Poslovi i radna mesta na kojima postoji
opterecenje kolena u nefiziolodkom poloZaju
(Dokaz o trajanju opterecenja kolena -
najmanje pet godina, sa dnevnim
opterecenjem od najmanje jedne trecine
radnog vremena

Klinicka slika sa morfolokim lezijama meniskusa i
funkcionalnim promenama kolenog zgloba

3.0. BOLESTI PROUZROKOVANE BIOLOSKIM FAKTORIMA

39.

Tropske, importovane
bolesti izazvane
virusima, bakterijama i
parazitima

Poslovi osoblja na sluzbi u oblastima gde se
tropske bolesti javljaju endemski i
epidemijski

KliniCka slika tropskih bolesti (Dokaz o kontaktu sa
biolo3kim agensom i parazitima prostornoj i
vremenskoj povezanosti sa pojavom bolesti)

40.

Antropozoonoze

Poslovi i radna mesta na kojima je ostvaren
kontakt sa uzro€nikom bolesti

Klinicka slika antropozoonoza (Dokaz o kontaktu
sa bioloskim agensom i prostormnoj i vremenskoj
povezanosti sa pojavom bolesti)

41.

Virusni hepatitis

Poslovi i radna mesta na kojima je ostvaren
parenteralni kontakt sa uzro¢nikom bolest

Klinicka slika hepatitisa (Dokaz o parenteralngj
infekciji sa bioloSkim agensom i vremenskaj i
prostornoj povezanosti sa pojavom bolesti)

42.

Parenteralna infekcija
izazvana virusom SIDA-
e (AIDS)

Poslovi i radna mesta na kojima je ostvaren
parenteralni kontakt sa uzro&nikom bolesti

Klinicka slika SIDA-e (Dokaz o parenteralno
infekciji sa biologkim agensom i vremenskoj i
prostornoj povezanosti sa pojavom bolesti)

43.

Tuberkuloza

Poslovi i radna mesta na kojima je ostvaren
parenteralni kontakt sa bacilom tuberkuloze

Klinicka slika tuberkuloze prouzrokovane bacilom
tuberkuloze rezistentnim na antituberkolozne
lekove

4.0. BOLESTI PLUCA
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.. i 2 Klinicki nalaz sa rendgenografskim
Foslov 20 mesta s OITERociol | promenama napucima oz 11 |
44, Silikoza pluca diol?sida (ch?kaz o intenziteu?i (rajzimju poremecajem plucéne ventilacije najmanje
ekspoziciie) srednjeg stepena ili veci stepen profuzije
rendgenografskih promena
zs:&%\;ilciggdpiaa Qﬂ?i@ggﬁ%?&g;ﬁﬁ' Klini¢ki nalaz sa rendgenografskim
45. Siliko-tuberkuloza dioksid‘_':l ‘(_Dokaz o intenzitetu i trajanju g;c;r;{::: ?lgii:: epfﬂﬁg?fuﬂiuzue 13, xa0 ]
ekspozicije)
Klini¢ki nalaz sa rendgenografskim
Poslovi i radna mesta na kojima postoji promenama na pluc¢ima profuzije 1/1i
46. Azbestoza pluca ekspozicija azbestnim vlaknima (Dokaz o poremecajem pluéne ventilacije najmanje
intenzitetu i trajanju ekspozicije) srednjeg stepena ili veci stepen profuzije
rendgenografskih promena
Klinicki nalaz sa rendgenografskim
) Poslovi i radna mesta u rudnicima uglja sa promenama na pluc¢ima profuzije 1/11i
47. pn;‘.:“ umzkonloza Adars podzemnom eksploatacijom (Dokaz o poremecajem plucne ventilacije najmanje
uglEnoxopa intezitetu i trajanju ekspozicije) srednjeg stepena ili veéi stepen profuzije
rendgenografskih promena
Klini¢ki nalaz sa rendgenografskim
Pneumokonioza TR 5. promenama na pluc¢ima profuzije 1/11i
48. uzrokovana tvrdim P[? sll(ovl p(OItzvoclltrgte '.?Fr.aaieflu“éf;g rrllefal)a poremecajem pluéne ventilacije najmanje
metalom {Rokeaz o infeneReus] i) PRl srednjeg stepena ili veci stepen profuzije
rendgenografskih promena
Poslovi i radna mesta gde postoji ekspozicija
prasini pamuka, lana i konoplje, posebno u S b ; i . ;
49, Bisinoza pluca poéetnim fazama prerade (Dokaz o L(tllaré:?lailnililgglgg;noze Fdrygonm 1y becem
intenzitetu i trajanju ekspozicije od najmanje )
deset godina)
Poslovi radna mesta na kojima dolazido. | G ER SIS SEUTE S ST CERETE
50. Astma konla“kta 52 |‘1'|Ialer||ama'k0|e b s bronhoprovokativni testovi. U slucajevima kad
alergijsko ili iritantno dejstvo na disajne ; h Ketorii teat Kontibiadite
puteve (Dokaz o ekspoziciji) J&-hronhoprovoiativil st keniaindiaven,
pozitivni imuncloski testovi
Klini¢ki nalaz sa specifiénim rendgenografskim
Egzogeni alergijski Poslovi i radna mesta na kojirqa su radnici‘ promenama na plu¢ima, poremecaj plu¢ne
51. bronhioloalvediitis eksponovani sporama gljivica i heterolognim ventilacije srednjeg stepena, pozitivan
proteinima (Dokaz o ekspoziciji) specificni bronhoprovokativni test i specificne
imunoloske promene
Angioneurotski edem Poslovi i radna mesta na kojima su radnici Klini¢ka slika sa izrazenim promenama na
52 gornjih disajnih puteva eksponovani alergogenim materijama (Dokaz | gornjim disajnim putevima i pozitivnim
: o0 ekspoziciji) ekspozicionim i specifiénim imunoloskim
testovima
Klini¢ka slika hroniénog opstruktivnog
Poslovi i radna mesta na kojima dolazi do ?rgknhltlgta S: n%??gvﬁcilgég,pluﬁne vei'ntllacue
Hroni€ni opstruktivni kontakta sa iritiraju¢om prasinom (dokaz o EROR T : ). fiene]
a2 bronhitis intenzitetu | trajanju ekspoziciie od najmanje | SPrometrijski nalaz pri zaposlenju. Dokaz o
deset godina) progresiji oStecenja plucne funkcije tokom
rada. Dokaz da je obolela osoba oduvek bila
nepusac
5.0. BOLESTI KOZE
Poslovi i radna mesta na kojima su radnici Klini¢ka slika teZzeg hroni¢nog ili recidivantnog
54. Kontakt dermatitis | eksponovani alergogenim ili iritantnim kontakt dermatitisa sa pozitivnim specificnim
materijama (Dokaz o ekspoziciji) imunoloskim i drugim testovima
o Poslovi i radna mesta na kojima su radnici n : L R,
55. Er‘;“‘ii':;“t’:“ma eksponovani alergogenim materijama (Dokaz o ﬂﬂf;g j('ll:na tseztggf;;:n'm Shkepozicionim|
! ekspoziciji)
6.0. MALIGNE BOLESTI
Klinicka slika malignog oboljenja prouzrokovanog
56 Maligne bolesti Poslovi i radna mesta gde se ostvaruje kontakt jonizujucim zraéenjem ili ultravioletnim zracima ili
: sa kancerogenim materijama hemijskim kancerogenima sa IARC liste sigurno
dokazanih kancerogena
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TABELA
za odredivanje procenta telesnog ifili organskog o$te¢enja osiguranika usled profesionalne bolesti

1. Tabela za odredivanje procenta telesnog ifili organskog ostec¢enja usled profesionalne bolesti (u daljem tekstu:
Tabela) sastavni je deo uslova za kolektivno osiguranje zaposlenih za sluéaj profesionalnih bolesti i primenjuje se

za odredivanje dela osigurane sume koje korisnik osiguranja dobija u slu&aju nastupanja telesnog i/ili organskog
ostecenja usled profesionalne bolesti.

2. U kolektivnom osiguranju zaposlenih za slucaj profesionalnih bolesti primenjuje se isklju€ivo procenat odreden

ovom tabelom, odnosno osiguravaé pri reSavanju zahteva za naknadu iz osiguranja priznaje iskljucivo procente
navedene u ovoj tabeli.

3. Maksimalna obaveza osiguravaca PO osnovu nastanka telesnog ifili organskog osteé¢enja u toku trajanja ugovora o
osiguranju je 100 % osigurane sume.

4. U slucaju da je osiguraniku u toku trajanja osiguranja dijagnosifikovano vise profesionalnih bolesti, osiguravaé je
duzan da po svakoj prijavijenoj profesionalnoj bolesti isplati jednokratnu naknadu, dok se procenti oStecenja za
svaku profesionalnu bolest sabiraju i isplata osiguravaéa u tom slucaju ne moze biti veca od 100 % osigurane sume.

5. Ako je definicijom profesionalne bolesti izrazenom kroz odredenu tacku tabele predvideno da postoji vise stepeni
telesnog ifili organskog o$teéenja u odredenom rasponu, iskljucivo je pravo lekara cenzora osiguravada da utvrdi
ovaj procenat prema struénoj proceni u okviru definisanog raspona.

6. Subjektivne tegobe u smislu smanjenja motorne misiéne snage, bolova i otoka na mestu telesnog i/ili organskog

oStecenja ne uzimaju se u obzir pri odredivanju procenta telesnog i/ili organskog o3tecenja usled profesionalne
bolesti.

7. Individualne sposobnosti, socijalni polozaj ili zanimanje (profesionalna sposobnost) osiguranika ne uzimaju se u
obzir pri odredivanju procenta telesnog iili organskog ostecenja usled profesionalne bolesti.

RED. BR. TELESNO I/ILI ORGANSKO OSTECENJE % OSTECENJA

() TROVANJEOLOVOM | JEDINJENIMAOLOVA
| Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon leCenja, procenjuje se
po zavrSetku lecenja

1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimiéna uzetost brahijainog pleksusa 50%
Fosebni uslovi

1. Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetosti brahijainog pleksusa ocenjuje se zavisno od klinickog
i elektrodijagnostickog nalaza.

€) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimiéna uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

€) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslovi

1. Ako se kod starja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znainije troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvideni procenat moze se uvecati za 10%.

2: Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog zivca 30%
c) potpuna uzetost isijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%
Posebni usiovi

SAVA NEZIVOTNO OSIGURAN.E a.d.o. Beograd. Bul. vojvode Migiéa 54, 11000 Beograd, www.sava-esiguranje.rs
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1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i iSijadikusa procenat se umanjufe za 10% u odnosu na
procenat za potpunu oduzetost.

2. Delimicnom uzetoscu spinalnifh nerava smatraju se kiinicki i elekirodjagnosticki jasni  funkcionalni
poremecaji (ispadi).a ne uzimaju se u obzir diskreine lezije.

Ostecenje CNS-a po zavrSetku leCenja
Encefalopatija sa evidentnom neuroloSkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija
¢) pojave konvulzivnih napada
d) hemipareza
e) pseudobulbarnog sindroma
f ) ekstrapiramidne simptomatologije
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela
Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubreZne funkcije
Gubitak jednog bubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa
normalnom funkcijom drugog bubrega
Funkcionalno oitecenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 mlis
0.67 mlis
0.50 ml/s
0.33 mlfs
0.25 mifs
0.17 mifs
ispod 0.17 ml/s
Funkcionalno ostecenje oba bubrega tezeg stepena
Procenat telesnog ostec¢enja odreduje se prema mogucnostima terapije:
a) mogucéa medikamentna terapija
b) neophodna trajna dijaliza
c) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:

- sa kompenzovanom funkcijom

- sa dekompenzovanom funkcijom

TROVANJE ZIVOM ILI NJENIM JEDINJENJIMA

Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon lecenja, procenjuje se
po zavretku lecenja
Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa
Posebni usiovi
1. Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od klinickog
i elektrodijagnostickog nalaza.
c) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa
d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa
e) potpuna uzetost ulnarisa
Posebni uslovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medjjanusa), utvrdeni procenat moZe se uvecati za 10%.

Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:

a) potpuna uzetost femoralisa

b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivca
c¢) potpuna uzetost iSijadikusa

d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa

Fosebni uslovi

1. Kod delimicéne uzetosti nerava femoralisa i isjjadikusa procenat se umanjuje za 10% v odnosu na
procenat za polpunu oduzelost.

2. Delimiénom uzetodéu spinalnih nerava smatraju se klinicki i elektrodjjagnosticks fasni funkcionalni
poremedaji (ispadi), a ne uzimaju se v obzir diskretne lezie.

Osteéenje CNS-a po zavrsetku lecenja
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1. Encefalopatija sa evidentnom neurolodkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
c) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%
i Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubrezne funkcije
1. Gubitak jednog bubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkcijom drugog bubrega
2 Funkcionalno o$tecenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 ml/s ' 40%
0.67 ml/s 50%
0.50 mifs 60%
0.33 mi/s 70%
0.25 ml/s 80%
0.17 mi/s 90%
ispod 0.17 mi/s 100%
3. Funkcionalno ostecenje oba bubrega tezeg stepena
Procenat telesnog ostecenja odreduje se prema moguénostima terapije:
a) moguca medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
¢) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
- sa kompenzovanom funkcijom 50%
- sa dekompenzovanom funkcijom 100%
v Pluca
1

Trajno smanjenje funkcije pluéa pri ostecenju respiratorne funkcije teskog stepena i postojanju
hroni¢ne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova opterecenja desnog srca 50%
b) sa znacima optereéenja desnog srca 100%
2. Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena 30%
b) tezeg stepena 40%
c) 0$1eéenje veqtilacioge fl{nkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne 60%
hroniéne pluéne insuficijencije
d) o_étef:enje_ veqtilacio_r:se fufnk_cije tgékog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne 100%
hronicne pluéne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca
Vv Jetra
Trajno oStecenje funkcije jetre tedkog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%
Posebni uslovi

1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se stanje jetre sa trajno promenjenim i patoloskim nalazima u
klinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smislu (portaina hipertenzia, portaina encelalopalija, ascites,
varices ezofagi).

2. Sva ostecenya jetre koja traju duZe od tri godine smatraju se trajnim.
Vi Gastrointestinalni trakt
Kod postojanja hroni¢nih o$te¢enja funkcije telesno otec¢enje iznosi 30%

po zavretku lecenja

1 Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimi€na uzetost brahijalnog pleksusa 50%

SAVA NEZIVOTNO OSIGURANLIE a.d.0. Beograd, Bul. vojvode Migiéa 51, 11000 Beograd, www.sava-osiguranje.rs
TR: 205-8273-04 Komercijalna banka a.d. Beograd, MB: 17407813, PIB: 100002516, &lan Sava Insurance Group -

12/2019




SAVA

OSIGURANIJE

INTERNO

Posebni uslovi
1. Stepen telesnog ostecenyja kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od klinickog
i elekitrodijagnostickog nalaza.

c¢) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%
d) delimiéna uzetost radijalisa ili medijanusa 30%
e) potpuna uzetost ulnarisa 30%

Posebri uslovi
1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b} i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene ili kauzalgife (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moZe se uvedati za 10%.

2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog zivca 30%
c) potpuna uzetost iSijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%

Posebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i iSjjadikusa procenat se umanjuje za 10% v odnosu na
procenat za potpunu oduzetost.

2. Delimi¢nom uzetoscu spinalnih nerava smatraju se Klinicki | elektrodijagnosticki jasni funkcionalnf
poremedayi (ispadl), a ne uzimaju se u obzir diskreine lezije.

Il Ostecdenje CNS-a po zavrsetku leenja

1 Encefalopatija sa evidentnom neuroloSkom simptomatologijom i trajnim organskim

poremecajem u vidu:

a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memarije i kognitivnih funkcija 40%
¢) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%

Tezina oStecenja srca se odreduje na osnovu procenjenog stepena poremecaja

i sréane funkcije (na osnovu vrednosti EF) i moZe da bude:

a) ostecenje src¢ane funkcije lakseg stepena - telesno ostecenje 30%
b) ostecenje sréane funkcije srednjeg stepena - telesno ostecenje 60%
c) ostecenje funkcije teskog stepena (dekompenzacija) - telesno ostecenje 100%
v Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubreZne funkcije
1. Gubitak jednog pubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkcijom drugog bubrega
24 Funkcionalno o$tecenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 mlfs 40%
0.67 mi/s 50%
0.50 mifs 60%
0.33 mifs 70%
0.25 mi/s 80%
0.17 ml/s 90%
ispod 0.17 ml/s 100%
3. Funkcionalno ostecenje oba bubrega teZeg stepena
Procenat telesnog ostecenja odreduje se prema mogucnostima terapije:
a) moguc¢a medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
c) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
sa kompenzovanom funkcijom 50%
. sa dekompenzovanom funkcijom 100%
v Jetra
Trajno oStecenje funkcije jetre tedkog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%

FPosebn usiovi
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1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se stanje jetre sa trafno promenjenim i patoloskim nalazima u
kiinickom, laboratorjjskom i funkcionalnom smisiu (portaina hipertenzija, portalna encefalopatjja, ascites,
vaices ezofagi).

2. Sva ostecenja jetre koja traju duZe od tri godine smalrafu se trajnim.

(4) TROVANJE FOSFOROM ILI NJEGOVIM JEDINJENJIMA
| Kostana manifestacija hroni¢nog trovanja fosforom je nekroza vilice - postojanje

delimi¢nog defekta sa funkcionalnim smetnjama - i uzrokuje telesno ostecenje L2
1l Jetra
Trajno ostecenje funkcije jetre teskog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%
Posebni uslovi
1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se stanje jetre sa trajno promenjenim i patoloskim nalazima u
Klinickom, laboratoriiskom i funkcionalnom smisiu (portalna hipertenzija, portaina encefalopatija, ascites,
varices ezofagi).
2. Sva ostecenja jetre kaja traju duZe od tri godine smatraju se trajnim.
1] Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubrezne funkcije
1. Gubitak jednog ‘pubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkcijom drugog bubrega
2> Funkcionalno odte¢enje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 mi/s 40%
0.67 mlfs 50%
0.50 mifs 60%
0.33 ml/s 70%
0.25 mifs 80%
0.17 mifs 90%
ispod 0.17 mlfs 100%
3 Funkcionalno ostecenje oba bubrega tezeg stepena
Procenat telesnog ostecenja odreduje se prema mogucnostima terapije:
a) moguca medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
¢) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
- sa kompenzovanom funkcijom 50%
- sa dekompenzovanom funkcijom 100%
Y, Oéteée::u’e perif?rngg nervnog sistema koje perzistira i nakon leéenja, procenjuje se
po zavrSetku le¢enja
1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijainog pleksusa 80%
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Fosebni uslovi
1. Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenfufe se zavisno od kiinickog
i elektrodijagnostickog nalaza.
C) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%
d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa 30%
e) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslovi
1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i Znainije troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moZe se uvedati za 10%.
2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gomjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
C) potpuna uzetost isijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%

Pasebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i i$jjadikusa procenat se umanjufe za 10% v odnosu na
procenat za polpuny oduzetost.

2. Delimic¢nom uzeto$cu spinainih nerava smatraju se klinicki i elektrodijagnosticki jasni funkcionalni
poremecaji (ispadi), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezie.
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Vv Ostecenje CNS-a po zavrsetku lecenja
1. Encefalopatia sa evidentnom neuroloskom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
c¢) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%
VI Krv
a) Trajno oStecenje jedne krvne loze, telesno ostecenje 10%
b) Ostecenje dve krvne loze 20%
c) Ostecenje sve tri krvne loze 30%
VI Tezina osteCenja srca odreduje se na osnovu procenjenog stepena poremecaja
sréane funkcije (na osnovu vrednosti EF) i moZe da bude:
a) ostecenje sréane funkcije lakeg stepena - telesno ostecenje 30%
b) ostecenje sréane funkcije srednjeg stepena - telesno ostecenje 60%
c) odteéenje funkcije teSkog stepena (dekompenzacija) - telesno ostecenje 100%
(5) TROVANJE MANGANOM
| Ostecenje CNS-a po zavrsetku leenja
1. Encefalopatija sa evidentnom neurcloskom simptomatologijom i ftrajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihiCkih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
c) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%
Il Jetra
Trajno ostecenje funkcije jetre teSkog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%
Posebni uslovi
1. Teskim ostecenjem funkcije fetre smatra se stanje fetre sa trafno promenyjenim i patoloskim nalazima u
klinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smislu (portalna hipertenzija, portalna encefalopatija, ascites,
varices ezofagi).
2. Sva odtedenya jetre koja traju duZe od tri godine smatraju se rsjnim.
1l Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubrezne funkcije
1. Gubitak jednog _t_Jubrega posle prilagodavanja ili  potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkcijom drugog bubrega
2. Funkcionalno ostecenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 ml/s 40%
0.67 mifs 50%
0.50 mifs 60%
0.33 mifs 70%
0.25 mi/s 80%
0.17 mi/s 90%
ispod 0.17 ml/s 100%
3. Funkcionalno ostecenje oba bubrega teZeg stepena
Procenat telesnog ostecenja odreduje se prema moguénostima terapije:
a) moguca medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%

c) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
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' Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubrezne fnkcije .

- sa kompenzovanom funkcijom
- sa dekompenzovanom funkcijom
Krv
a) Trajno ostecenje jedne krvne loze, telesno ostecenje
b) Ostecenje dve krvne loze
c) Ostecenje sve tri krvne loze
Pluéa
Trajno smanjenje funkcije pluéa pri oste¢enju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hronicne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca
b) sa znacima opterecenja desnog srca
Ostecenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena
b) tezeg stepena
c) ostecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa Kklinickom slikom manifestne parcijaine
hronicne plu¢ne insuficijencije
d) oStecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hronicne plu¢ne insuficijencije i znacima hroniénog plu¢énog srca

TROVANJE BERILIJUMOM

Pluéa

Trajno smanjenje funkcije pluéa pri ostecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroni€ne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova opterecenja desnog srca
b) sa znacima opterecenja desnog srca
Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena
b) teZeg stepena
c) ostecenje ventilacione funkcije tedkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne
hroni¢ne pluéne insuficijencije
d) o$tecenje ventilacione funkcije tedkag stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hronicne plucne insuficijencije i znacima hroni¢nog pluénog srca
Posebni uslovi

1. Trovanje berilijumom manifestuje se u vidu plucne fibroze - berilioze.

Gubitak jednog bubrega posle prilagedavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa
normalnom funkcijom drugog bubrega

Funkcionalno ostecenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:

0.83 mlis

0.67 mlis

0.50 mi/s

0.33 mi/s

0.25 ml/s

0.17 ml/s

ispod 0.17 ml/s

Funkcionalno ostecenje oba bubrega tezeg stepena

Pracenat telesnog ostecenja odreduje se prema moguénostima terapije:

a) moguca medikamentna terapija

b) neophodna trajna dijaliza

¢} neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
- sa kompenzovanom funkcijom
- sa dekompenzovanom funkcijom

Kosti

a) Osteoporoza

50%
100%
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100%

30%
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100%
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100%
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100%

30%

40%
50%
60%
70%
80%
90%
100%

60%

100%

50%
100%

30%

SAVA

OSIGURANIJE

INTERNO

12/2019



(8)

11

SAVA NEZIVOTNO OSIGURANJE a.d.o. Beograd, Bul. vojvode Misica 51, 11000 Beograd, www.sava-osiguranje.rs
TR: 205-8273-04 Komercijalna banka a.d. Beograd, MB: 17407813, PIB: 1000025186, ¢lan Sava Insurance Group

b) Osteomalacija

Plu¢a

Trajno smanjenje funkcije pluca pri oStecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju

hroniéne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova opterecenja desnog srca

b) sa znacima opterecenja desnog srca

Ostecenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):

a) srednjeg stepena

b) tezeg stepena

c) oStecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne

hroniéne plucne insuficijencije

d) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne

hroniéne pluéne insuficijencije i znacima hroni¢nog pluénog srca

Jetra

Trajno ostecenje funkcije jetre teskog stepena:

a) bez encefalopatije

b) sa encefalopatijom
Posebni uslovi
1. Teskim oStecenjem funkcije jetre smalra se stanfe jetre sa trajno promenjenim | patoloskim nalazima u
kiinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smislu (portaina hipertenzija, portaina encefalopatija, ascites,
varices ezofagi).

2. Sva ostecenja jetre koja traju duZe od tri godine smatraju se trajnim.

Krv

a) Trajno ostecenje jedne krvne loze, telesno ostecenje

b) Ostecenje dve krvne loze

c) Ostecenje sve tri krvne loze

TROVANJE SELENOM ILI NJEGOVIM JEDINJENJIMA

Pluca
Trajno smanjenje funkcije pluéa pri oStecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca
b) sa znacima opterecenja desnog srca
Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena
b) teZeg stepena
c) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne
hroniéne pluéne insuficijencije
d) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroniéne pluéne insuficijencije i znacima hroni¢nog plu¢nog srca
Ostecenje CNS-a po zavrsetku le€enja
Encefalopatiia sa evidentnom neuroloSkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija
c) pojave konvulzivnih napada
d) hemipareza
e) pseudobulbarnog sindroma
f) ekstrapiramidne simptomatologije
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela
Jetra
Trajno otecenje funkcije jetre teSkog stepena:
a) bez encefalopatije
b) sa encefalopatijom
Posebni uslovi

1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se stanje jetre sa trajno promenjenim i patoloskim nalazima v
klinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smislu (portalna hipertenzija, portalna encefalopatija, ascites,
varices ezofagi).

2. Sva odtecenyja jetre koja traju duZe od tri godine smatraju se trajnim.
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v Krv
a) Trajno o3tecenje jedne krvne loze, telesno ostecenje 10%
b) O3tecenje dve krvne loze 20%
c) Ostecenje sve tri krvne loze 30%
9) TROVANJE VANADIJUMOM ILI NJEGOVIM JEDINJENJIMA

I Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon legenja, procenjuje se
po zavrSetku lecenja

1. Ostecéenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimi€na uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Fosebni uslovi

1. Stepen telesnag ostecenja kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od. klinickog
i elektrodijagnostickog nalaza.

c) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

€) potpuna uzetost ulnarisa 30%
FPosebni usilovi

1. Ako se kod starya iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene il kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moze se uvedati za 10%.

2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gomjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
C) potpuna uzetost iSijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibjjalisa ili peroneusa 30%
Posebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i iSjjadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na
procenat za polpunu oduzetost.

2. Delimicnom uzetoscu spinainih nerava smatrafu se Kiinicki i elektrodijagnosticki jasni funkcionalni
poremecaji (ispadj), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezife.

Il Ostecenje CNS-a po zavrsetku leCenja

1. Encefalopatija sa evidentnom neurolodkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
¢) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
€) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%

I Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubreZne funkcije

1. Gubitak jednog '{:)ubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkcijom drugog bubrega

2. Funkcionalno osteéenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 mlis 40%
0.67 mlfs 50%
0.50 ml/s 60%
0.33 ml/s 70%
0.25 mifs 80%
0.17 mi/s 90%
ispod 0.17 ml/s 100%

3. Funkcionalno oSte¢enje oba bubrega tezeg stepena
Procenat telesnog ostecenja odreduje se prema moguénostima terapije:
a) moguéa medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
c) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:

- sa kompenzovanom funkcijom 50%
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- sa dekompenzovanom funkcijom 100%
v Pluca
g Trajno smanjenje funkcije pluca pri odtecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroni¢éne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca 50%
b) sa znacima opterecenja desnog srca 100%
2, Osteéenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena 30%
b) teZeg stepena 40%

c) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijaine 60%
hroniéne pluéne insuficijencije 2
d) odtecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne 100%
hroniéne pluéne insuficijencije i znacima hroni¢nog plucnog srca

(10) TROVANJE HROMOM ILI NJEGOVIM JEDINJENJIMA

I Plu¢a

1. Trajno smanjenje funkcije pluca pri ostecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca 50%
b) sa znacima opterecenja desnog srca 100%

2. Ostecenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena 30%
b) teZzeg stepena 40%

c) odtecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijaine 60%
hroniéne pluéne insuficijencije °
d) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne 100%
hroniéne pluéne insuficijencije i znacima hroni¢nog plu¢nog srca

I Ostecéenje bubrega - progresivan gubitak bubreZne funkcije

i3 Gubitak jednog Ipubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkcijom drugog bubrega
2, Funkcionalno odtec¢enje preostalog bubrega odre duje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 mlis 40%
0.67 mlis 50%
0.50 ml/s 60%
0.33 mlfs 70%
0.25 mlfs 80%
0.17 mi/s 90%
ispod 0.17 ml/s 100%
3. Funkcionalno osteéenje oba bubrega teZeg stepena
Procenat telesnog ostecenja odreduje se prema mogucnostima terapije:
a) moguca medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
c) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
- sa kompenzovanom funkcijom 50%
: sa dekompenzovanom funkcijom 100%
(11) TROVANJE NIKLOM ILI NJEGOVIM JEDINJENJIMA
| Pluca
5 Trajno smanjenje funkcije plu¢a pri oStec¢enju respiratorne funkcije tekog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca 50%
b) sa znacima opterecenja desnog srca 100%
2. Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena 30%
b) tezeg stepena 40%

c) o&tecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijaine 60%
hroni¢ne plu¢ne insuficijencije
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d) oStecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne

hroni¢ne plu¢ne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca 100%
I Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubrezne funkcije
1. Gubitak jednog _pubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkcijom drugog bubrega
2. Funkcionalno o$tecenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 ml/s 40%
0.67 mlis 50%
0.50 ml/s 60%
0.33 mi/s 70%
0.25 mlls 80%
0.17 ml/ 90%
ispod 0.17 mlis 100%
3 Funkcionalno ostec¢enje oba bubrega tezeg stepena
Procenat telesnog oStecenja odreduje se prema moguénostima terapije:
a) moguca medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
c) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
sa kompenzovanom funkcijom 50%
- sa dekompenzovanom funkcijom 100%
I Jetra
Trajno ostecenje funkcije jetre teskog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%
Pasebni uslovi

1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se staryje jetre sa trajno promenjenim i patoloskim nalazima u
klinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smisiu (portalna hipertenzifa, portalna encefalopatija, ascites,
varices ezofagi).

2. Sva ostecenya fetre koja traju duZe od tri godine smairaju se trajnim.
v Trajno o$tecenje funkcije nadbubreznih Zlezda - telesno ostec¢enje 30%

Vv Gubitak ili trajno oStecenje funkcije slezine - telesno osteéenje 30%
Fosebni uslovi

1.Najcesca manifestacija trovanja niklom je ostecenje respiratornog sistema pod slikom astme ili plucne
fibroze.

| Pluca
1. Trajno smanjenje funkcije pluca pri ostecenju respiratorne funkcije teskog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca 50%
b) sa znacima opterecenja desnog srca 100%
D Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena 30%
b) tezeg stepena 40%
c) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne 60%
hronicne plucne insuficijencije
d) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne 100%
hroni€ne plu¢ne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca
Il Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubrezne funkcije

L Gubitak jednog bubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkeijom drugog bubrega

2. Funkcionalno oStecenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:

0.83 ml/s 40%
0.67 mi/s
0.50 mifs
0.33 mifs
0.25 mifs
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0.17 mi/s 90%
ispod 0.17 ml/s 100%
3. Funkcionalno ostecenje oba bubrega teZeg stepena
Procenat telesnog oStecenja odreduje se prema moguénostima terapije:
a) moguca medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
c¢) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
. sa kompenzovanom funkcijom 50%
- sa dekompenzovanom funkcijom 100%
1] Jetra
Trajno ostecenje funkcije jetre teskog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%
Posebni usiovi

1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se stanje jetre sa trajno promenjenim i patoloskim nalazima v
kiinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smislu (portaina hipertenzija, portaina encefalopatjja, ascites,
varices ezofagi).

2.Sva ostecenja jetre koja traju duZe od ti godine smatraju se trafnim.

(13) TROVANJE BAKROM ILI NJEGOVIM JEDINJENJIMA

Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon lecenja, procenijuje se
po zavrSetku le¢enja

1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimi€éna uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Posebni uslovi

1. Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetasii brahijalnog pleksusa acenjuje se zavisno od kiinickog
i elektrodijagnostickog nalaza.

c) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

e) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moZe se uvecali za 10%.

2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
c) potpuna uzetost iSijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%
Posebni usiovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i iSjadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na
procenat za potpunu oduzetost.

2. Delimicnom uzetoscu spinalnif nerava smatraju se klinicki | elektrodijagnosticki jasni funkcionalni
poremecsji (ispadi), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezije.

] Ostecenje CNS-a po zavrSetku leenja

1. Encefalopatija sa evidentnom neuroloSkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
c) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%
I Jetra
Trajno ostecenje funkcije jetre teskog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%
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Posebni uslovi

1. Teskim ostecenjem funkcije Jetre smatra se stanje jetre sa lrajno promenfenim | patoloskim nalazima u
klinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smisiy (portalna hipertenzija, portaina encefalopatia, ascites,
varices ezofagi).

2. Sva ostecenya jetre koja lraju duZe od iri godine smatraju se trafrim.

TROVANJE ALUMINIJUMOM ILI NJEGOVIM JEDINJENJIMA

Kosti

a) Osteoporoza

b) Osteopenija

Ostecenje CNS-a po zavrietku leenja

Encefalopatija sa evidentnom neurolodkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:

a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji
b) progresivnog gubitka memarije i kognitivnih funkcija
c) pojave konvulzivnih napada
d) hemipareza
e) pseudobulbarnog sindroma
f) ekstrapiramidne simptomatologije
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela
Jetra
Trajno ostecenje funkcije jetre tedkog stepena:
a) bez encefalopatije
b) sa encefalopatijom
Posebni uslovi

1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se sianje jere sa trajno promenfenim i patoloskim nalazima u
klinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smisiu (portaina hipertenzija, ponaina encefalopatija, ascites,
varices ezofagi).

2. Sva ostecenya jetre koja traju duze od iri godine smalraju se trajnim.
TeZina oStecenja srca se odreduje na osnovu procenjenog stepena poremecaja
sr¢ane funkcije (na osnovu vrednosti EF) i moZe da bude:
a) ostecenje sréane funkcije lakSeg stepena - telesno ostecenje
b) ostecenje sréane funkcije srednjeg stepena - telesno ostecenje
c) ostecenje funkcije teSkog stepena (dekompenzacija) - telesno oStecenje
Gubitak ili trajno o3tecenje funkcije slezine

Ostecenje midi¢a

Tezina oStecenja srca se odredujé’:;a osnovu procenjenog stepena poremecaja
sr¢ane funkcije (na osnovu vrednosti EF) i moze da bude:
a) ostecenje sréane funkcije lakSeg stepena - telesno ostecenje
b) oStecenje sréane funkcije srednjeg stepena - telesno ostecenje
c) oStecenje funkcije teSkog stepena (dekompenzacija) - telesno ostecenje
Trajno ostecenje funkcije tiroidne Zlezde - telesno o3tecenje
Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon legenja, procenjuje se
po zavrSetku leGenja
Oétecenje brahijainog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa
b) delimi¢na uzetost brahijalnog pleksusa
Posebni uslovi

1. Stepen telesnog ostedenja kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od
klinickog i elektrodijagnostickog nalaza.

C) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa
d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa
e) potpuna uzetost ulnarisa

Posebni uslowvi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnjje troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moZe se uvedati za 10%.

30%
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2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
¢) potpuna uzetost iSijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%
Posebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i idijadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na

procenat za polpunu oduzetost.
2 Delimicnom uzetoscu spinalnih nerava smatraju se KlIinicki i elektrodjjagnosticki jasni funkcionalni
poremedaji (ispady), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezije.

v Ostecéenje CNS-a po zavrsetku leCenja

T Encefalopatija sa evidentnom neuroloskom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
¢) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%

(16) TROVANJE KALAJEM | NJEGOVIM JEDINJENJIMA

Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon lecenja, procenjuje se
po zavrSetku le€enja

1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijainog pleksusa 80%
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa 50%

Posebni uslovi
1. Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od
kiinickog i elektrodijagnostickog nalaza.

c) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

€) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene iii kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moZe se uvecati za 10%.

2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
c) potpuna uzetost iSijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%
Posebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i isjjadikusa procenat se umanjuje za 10% v odnosu na
procenat za polpunu oduzetost.

2. Delimicnom uzetoscu spinalnih nerava smatraju se klinicki i elektrodijagnosticki jasni funkcionalni
poremedaji (ispady), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezije.

Il Ostecéenje CNS-a po zavretku leCenja

1. Encefalopatija sa evidentnom neurolodkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
c) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%
] Jetra
Trajno osteéenje funkcije jetre teSkog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
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b) sa encefalopatijom 100%
Pasebni uslovi

1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se stanje jetre sa trajno promenjenim i patoloskim nalazima u
klinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smislu (portaina hipertenzija, portaina encefalopatija, ascites,
varices ezofagi).

2. Sva ostecenja jetre koja traju duZe od tri godine smatraju se trajnim.

v Krv
a) Trajno odtecenje jedne krvne loze, telesno ostecenje 10%
b) Ostecenje dve krvne loze 20%
c) Ostecenje sve tri krvne loze 30%
V Pluca
1. Trajno smanjenje funkcije pluéa pri o&teéenju respiratorne funkcije te$kog stepena i postojanju
hroni¢ne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca 50%
b) sa znacima opterecenja desnog srca 100%
2. Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena 30%
b) teZeg stepena 40%
c) ostecenje ventilacione funkcije tedkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne 60%
hroniéne pluéne insuficijencije i
d) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroniéne plu¢ne insuficijencije i znacima hroni¢nog pluénog srca 100%
(17) TROVANJE ANTIMONOM ILI NJEGOVIM JEDINJEQJIMA_
| Pluca
1. Trajno smanjenje funkcije pluca pri o$tecenju respiratorne funkcije teskog stepena i postojanju
hronicne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca 50%
b) sa znacima opterecenja desnog srca 100%
2. Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena 30%
b) teZeg stepena 40%
c) oStecenje ventilacione funkcije tekog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne 60%
hroni¢ne plucne insuficijencije
d) oStecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa kiinickom slikom manifestne globalne 100%
hroni€ne plucne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca

I TeZina oStecenja srca se odreduje na osnovu procenjenog stepena poremecaja
sr¢ane funkcije (na osnovu vrednosti EF) i moze da bude:

a) ostecenje sréane funkcije lakSeg stepena - telesno ostec¢enje 30%
b) ostecenje sréane funkcije srednjeg stepena - telesno ostecenje 60%
c) ostecenje funkcije teSkog stepena (dekompenzacija) - telesno ostecenje 100%

m Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon leéenja, procenijuje se
po zavrsetku le¢enja

1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Posebni uslovi

1.Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od klinickog
i elektrodjjagnostickog nalaza.

c) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimicna uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

e) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde j znatnije troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moZe se uvecati za 10%.

2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
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c) potpuna uzetost iSijadikusa

d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa
Posebni uslovi
1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i isifadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na
procenat za potpunu oduzetost.
2 Delimidnom uzetosdu spinalnih nerava smatraju se klinicki | elektrodijagnosticki jasni funkcionalni pore
mecayi (ispadi), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezije.

Ostecenje CNS-a po zavrdetku leéenja

Encefalopatija sa evidentnom neuroloskom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:

a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji

b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija

¢) pojave konvulzivnih napada

d) hemipareza

e) pseudobulbarnog sindroma

f) ekstrapiramidne simptomatologije

g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela
Koza

a) Karcinom koZe kod hronicnog izlaganja antimonu

TROVANJE HALOGENIM ELEMENTIMA ILI NJIHOVIM JEDINJENJIMA

Plu¢a

Trajno smanjenje funkcije pluca pri ostec¢enju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hronicne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova opterecenja desnog srca

b) sa znacima opterecenja desnog srca

Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):

a) srednjeg stepena

b) teZzeg stepena

c) ostecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne
hroni¢ne plucne insuficijencije

d) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globaine
hroniéne pluéne insuficijencije i znacima hroni€nog pluénog srca

TROVANJE SUMPOROM ILI NJEGOVIM JEDINJENJIMA

Plu¢a

Trajno smanjenje funkcije pluca pri otecenju respiratorne funkcije teskog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova opterecenja desnog srca

b) sa znacima opterec¢enja desnog srca

Ostecenje plu¢ne ventilacije (bilo koji uzrok):

a) srednjeg stepena

b) tezeg stepena

c) oétecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa Klini¢kom slikom manifestne parcijalne
hroniéne pluéne insuficijencije

d) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroniéne pluéne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca

TROVANJE AZOTNIM JEDINJENJIMA

Plu¢a

Trajno smanjenje funkcije plu¢a pri oStecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroni¢ne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova opterecenja desnog srca

b) sa znacima opterecenja desnog srca

Ostecenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):

a) srednjeg stepena

b) teZeg stepena

¢) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa kliniékem slikem manifestne parcijaine
hroniéne pluéne insuficijencije
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d) oStecenje ventilacione funkcije tegkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroni¢ne pluéne insuficijencije i znacima hroni€nog pluénog srca 100%

(21) TROVANJE UGLJEN-MONOKSIDOM

| Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon le¢enja, procenjuje se
po zavrSetku le¢enja

1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Posebni uslovi

1. Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetosti brahjjainog pleksusa ocenjuje se zavisno od klinickog
I elektrodjjagnostickog nalaza.

C) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

€) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde | znatnije troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moZe se uvecati za 10%.

Z Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b} potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivea 30%
¢) potpuna uzetost iSijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%
Posebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i iSjjadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na
procenat za poipunu oduzetost,

2. Delimicnom uzetoscu spinainifi nerava smatraju se kiinicki i elektrodifagnosticki jasni funkcionalni
poremecsji (ispadi), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezjje.

Il Ostecenje CNS-a po zavrsetku leenja

1. Encefalopatija sa evidentnom neurolodkom simptomatologijom i trajnim organskim

poremecajem u vidu:

a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
¢) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%

i Tezina o$tecenja srca se odreduje na osnovu procenjenog stepena poremecaja
srcane funkcije (na osnovu vrednosti EF) i moze da bude:

a) ostecenje sr¢ane funkcije lakSeg stepena - telesno o3tecenje 30%

b) ostecenje srcane funkcije srednjeg stepena - telesno ostecenje 60%

c) ostecenje funkcije teSkog stepena (dekompenzacija) - telesno ostecenje 100%
Paosebni uslovi

1. Definitivna ocena radne sposobnosti se daje nakon sprovodenja svih mera lecenya i rehabilitacije

e perzistira i nakon leGenja, procenjuje se

koj

;l T Ostecenje perifernog nerv
po zavrSetku lecenja

7 Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Fosebni uslovi t

1. Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetosti brahi alnog pleksusa ocenjuje se zavisno od kiinickog
i elektrodijagnostickog nalaza.

c) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimiéna uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

e) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslowi

SAVA NEZIVOTNO OSIGURANLE a.d.o. Beograd, Bul. vojvede Misiéa 51, 11000 Beograd, www.sava-osiguranje.rs
TR: 205-8273-04 Komercijalna banka a.d. Beograd, MB: 17407813, PIB: 100002516, &lan Sava Insurance Group .

12/2019




(23)
(24)
(25)
(26)
(28)

1]

SAVA NEZIVOTNO OSIGURANJE a.d.0. Beograd, Bul. vojvode Migica 51, 11000 Beograd, www.sava-osiguranje.rs
TR: 205-8273-04 Komercijalna banka a.d. Beograd, MB: 17407813, PIB: 100002518, €lan Sava Insurance Group

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene iii kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa). utvrdeni procenat moze se uvecati za 10%.

Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:

a) potpuna uzetost femoralisa

b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivca
c) potpuna uzetost iSijadikusa

d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa

Faosebni uslovi
1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i iSjadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na

procenat za potpunu oduzetost,
2 Delimiénom uzetoscu spinalnifh nerava smatraju se kliinicki | elekirodijagnosticki jasni funkcionalni
poremecaji (ispadi), a ne uzimaju se v obzir diskrelne lezije.

Ostecenje CNS-a po zavrSetku leCenja

Encefalopatiia sa evidentnom neurcloSkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:

a) dominantne slike trajnih psihickin smetnji

b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija

c) pojave konvulzivnih napada

d) hemipareza

e) pseudobulbarnog sindroma

f) ekstrapiramidne simptomatologije

g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela
Trajno ostecenije funkcije tiroidne Zlezde - telesno oStecenje

Krv
a) Trajno oétecenje jedne krvne loze, telesno ostecenje
b) O&tecenje dve krvne loze

c) Ostecenje sve tri krvne loze

TROVANJE ALIFATSKIM UGLJOVODONICIMA

TROVANJE CIKLICNIM UGLJOVODONICIMA ILI NJIHOVIM HOMOLOZIMA
TROVANJE NITRO | AMINODERIVATIMA UGLJOVODONIKA

TROVANJE HALOGENIM DERIVATIMA UGLJOVODONIKA _
TROVANJE ALKOHOLIMA ILI ESTRIMA ILI ALDEHIDIMA IL| KETONIMA

Posebni uslovi

1. Za grupu profesionalnifh oboljenja navedenih pod brojeviima 23, 24, 25, 26. | 28. procena se vrsi na
osnovu kiinicke siike trovanja sa specificnim ostecenjem dva od sledecih organa ili organska sistema. krv
1 krvotvorni organi, jetra, bubrezi i nervni sistem, f to na osnovu sledecih tabela:

Krv

a) Trajno ostecenje jedne krvne loze, telesno otecenje
b) Ostecenje dve krvne loze

c) Ostecenje sve tri krvne loze

Jetra

Trajno ostecenje funkcije jetre teskog stepena:

a) bez encefalopatije

b) sa encefalopatijom

Posebni uslovi

1. Teskim ostecenfem funkcife jelre smalra se stanje jetre sa trajno promenjenim i patoloskim nalazima u
kilinickom, laboratorijskom I funkcionalnom smislu (portalna hipertenzija, portaina encefalopatija, ascites,
varices ezofagi).

2. Sva ostecenyja jetre koja traju duZe od i godine smalrafu se trajnim.

Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubrezne funkcije

Gubitak jednog bubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa
normalnom funkcijom drugog bubrega
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2. Funkcionalno oStec¢enje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 ml/s 40%
0.67 ml/s 50%
0.50 mifs 60%
0.33 ml/s 70%
0.25 mi/s 80%
0.17 mi/s 90%
ispod 0.17 ml/s 100%
3. Funkcionalno oStecenje oba bubrega tezeg stepena
Procenat telesnog otecenja odreduje se prema moguénostima terapije:
a) moguca medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
¢) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
- sa kompenzovanom funkcijom 50%
sa dekompenzovanom funkcijom 100%
Y, Ostecenje perifernpg nervnog sistema koje perzistira i nakon leéenja, procenjuje se
po zavretku lecenja
1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Posebni uslovi

1. Stepen telesnog ostecenja kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od klinickag
i elektrodjiagnostickog nalaza.

¢) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

e) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moZe se uvecati za 10%.

2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gomjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
c) potpuna uzetost isijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%
Posebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i iSijadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na
procenat za polpunu oduzetost. :
2. Delimicnom uzetoscu spinainih nerava smatraju se Klinicki | elektrodijagnosticki jasni funkcionalni
poremecs;i (ispadi), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezije.

\' Ostecenje CNS-a po zavretku ledenja

Encefalopatija sa evidentnom neurolodkom simptomatologijom i trajnim organskim

poremecajem u vidu:

"y

a) dominantne slike trajnih psihiékih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
¢) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%

I Culo vida
A) Gubitak oba oka, potpuni gubitak vida oba oka ili veoma veliko smanijenje vida (ostrina vida 100%
boljeg oka manja od 0,05%)
B) Veliko smanjenje vida oba oka, ako je oitrina vida boljeg oka 0,4 ili manja, prema ukupnom 30-90%
smanjenju vida
C) Gubitak jednog oka ili potpuni gubitak vida jednog oka, uz smanjenu ostrinu vida drugog oka 50-90%
(ako je ostrina vida drugog oka 0.5 ili manja)
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D) Gubitak jednog oka ili vida jednog oka, ako je ostrina vida drugog oka veca od 0,5 30%
Pod praktiénim gubitkom vida jednog oka podrazumeva se i otrina vida ispod 0,05.

E) Izolovane hemianopsije trajnog karaktera (osim kvadratnih, binazalnih i gornjih horizontalnih
hemianopsija):

1) bitemporalne hemianopsije 30%

2) homonimne hemianopsije 50%

3) donje horizontalne hemianopsije 50%
F) Koncentriéno suZenje vidnog polja oba oka organskog karaktera:

1) 30° do 21° 50%

2)20° do 11° 60%

3) 10° i ispod 100%

Fosebni uslovi
1. Odredivanje visine telesnog ostecenyja pri umanjenju vida u smislu tac. B) i C) ove glave vrsi se prema
tabeli O kaja stofi u prilogu.
Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon le¢enja, procenjuje se
po zavrietku lecenja

1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa 80%
b) delimi¢na uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Posebni uslowi

1. Stepen telesnog oétecenja kod delimicne uzetosti brahifalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od Kiinickog
i elektrodijagnostickog nalaza.

c) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%

d) delimiéna uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

e) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Paosebni uslovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije iroficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijianusa), utvrdeni procenat moze se uvecalti za 10%.

2. Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
c) potpuna uzetost iSijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%
FPosebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i isijadikusa procenat se umarnjuje za 10% u odnosu na
procenat za potpunu oduzetost.

2. Delimicnom uzetoscu spinainih nerava smatraju se klinicki i elektrodjjiagnosticki jasni funkcionaini
poremedaji (ispadi), a ne uzimaju se v obzir diskretne lezife.

Il Ostecenje CNS-a po zavrSetku lecenja

1. Encefalopatija sa evidentnom neurcloSkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
¢) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f ) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%

(29) TROVANJE PESTICIDIMA

| Osteéenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon le€enja, procenjuje se
po zavrSetku lecenja

1. Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijainog pleksusa 80%
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa 50%
Paosebni uslow

1.Stepen telesnog ostecenyfa kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjufe se zavisno od klinickog
| elektrodijagnostickog nalaza.

¢) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa 40%
d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa 30%

SAVA NEZIVOTNO OSIGURAN.E a.d.o. Beograd, Bul. vojvode Misiéa 51, 11000 Beograd, www.sava-osiguranje.rs
TR: 205-8273-04 Komercijalna banka a.d. Beograd. MB: 17407813, PIB: 100002516, ¢lan Sava Insurance Group

12/2019

30



SAVA

OSIGURANJE

INTERNO

e) potpuna uzetost ulnarisa 30%
Posebni uslovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene il kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvrdeni procenat moze se uvedati zs 10%.

2 Ostecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa 40%
b) potpuna uzetost gomjeg i donjeg glutealnog Zivca 30%
c) potpuna uzetost iSijadikusa 50%
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa 30%
Posebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i isijadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na
procenat za potpunu oduzetost.
2. Delimicnom uzetoscu spinalnih nerava smaltraju se kiinicki | elektrodiiagnosticki jasni funkcionalni
poremecaji (ispadi), a ne uzimaju se u obzir diskretne lezije.

1] Ostecenje CNS-a po zavrSetku legenja

1. Encefalopatija sa evidentnom neurologkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihi¢kih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
C) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareza 60%
e) pseudobulbarnog sindroma 70%
f) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%
11 Jetra
Trajno oStecenje funkcije jetre tekog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%
Posebni uslovi

1. Teskim ostecenjem funkcije jetre smatra se stanje fetre sa irajno promenjenim i patologkim nalazima u
kiinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smisiu (portalna hipertenzija, portalna encefalopatija, ascites,

varices ezofagi).
2. Sva oStecenja fetre koja traju duZe od tri godine smatrafu se trajnim.
v Ostecenje bubrega - progresivan gubitak bubrezne funkcije
1: Gubitak jednog ‘pubrega posle prilagodavanja ili potpuni gubitak funkcije bubrega, sa 30%
normalnom funkcijom drugog bubrega
2. Funkcionalno ostecenje preostalog bubrega odreduje se prema nalazu kreatinin klirensa, i to
ako je vrednost kk:
0.83 mi/s 40%
0.67 mi/s 50%
0.50 mlfs 60%
0.33 mlis 70%
0.25 mi/s 80%
0.17 ml/s 90%
ispod 0.17 mi/s 100%
3. Funkcionalno ostecenje oba bubrega teZeg stepena
Procenat telesnog ostecenja odreduje se prema mogucnostima terapije:
a) moguca medikamentna terapija 60%
b) neophodna trajna dijaliza 100%
c) neophodna transplantacija, posle koje je stanje transplantiranog bubrega:
- sa kompenzovanom funkcijom 50%
- sadekompenzovanom funkcijom 100%

| Postojanje morfoloskih i funkcionalnih promena u krvi i krvotvornim organima za sve

apsorbovane doze jonizujuéeg zragenja veée od 1Gy

I Ulcerozni radoidermatitis, u zavisnosti od povrSine zahvacene koZe, a min.
zahvacena povrsina je 1%.
a) do 10% zahvacenosti koze 50%
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b) do 20% zahvacenosti koze 75%
c) preko 20% zahvacenosti koze 100%
Kod katarakte izazvane jonizuju¢im zracenjem visina naknade se odreduje na
osnovu vrednosti oStrine vida:
A) Gubitak oba oka, potpuni gubitak vida oba oka ili veoma veliko smanjenje vida (ostrina vida 5

: : . 100%
boljeg oka manja od 0,05%)
B) Veliko smanjenje vida oba oka, ako je oétrina vida boljeg oka 0.4 ili manja, prema ukupnom 30-90%
smanjenju vida
C) Gubitak jednog oka ili potpuni gubitak vida jednog oka, uz smanjenu ostrinu vida drugog oka &

et = d 50-90%

(ako je ostrina vida drugog oka 0,5 ili manja)
D) Gubitak jednog oka ili vida jednog oka, ako je oStrina vida drugog oka veca od 0,5 30%
E) Izolovane hemianopsije trajnog karaktera (osim kvadratnih, binazalnih i gornjih horizontalnih
hemianopsija):

1) bitemporalne hemianopsije 30%

2) homonimne hemianopsije 50%

3) donje horizontalne hemianopsije 50%
F) Koncentri¢no suZenje vidnog polja oba oka organskog karaktera:

1) 30° do 21° 50%

2)20° do 11° 60%

3) 10° i ispod 100%

Posebni uslowi

1.Pod prakticnim gubitkom vida jednog oka podrazumeva se i osirina vida ispod 0,05.
1. Odredivanje visine telesnog ostecenja pri umanjenju vida u smislu tac. B) i C) ove glave vrsi se prema
tabeli O koja stofi v prilogu.

v Hipotireoza izazvana radioaktivnim jodom 30%

(31) OBOLJENJA 1ZAZVANA NEJONIZUJUCIM ZRACENJEM

Katarakta izazvana nejonizujuéim zracenjem - visina naknade se odreduje na osnovu
vrednosti oStrine vida:

A) Gubitak oba oka, potpuni gubitak vida oba oka ili veoma veliko smanjenje vida (otrina vida
boljeg oka manja od 0,05%)

B) Veliko smanjenje vida oba oka, ako je ostrina vida boljeg oka 0.4 ili manja, prema ukupnom 30-90%
smanjenju vida

C) Gubitak jednog oka ili potpuni gubitak vida jednog oka, uz smanjenu o3trinu vida drugog oka 50-90%
(ako je ostrina vida drugog oka 0,5 ili manja) ?
D) Gubitak jednog oka ili vida jednog oka, ako je odtrina vida drugog oka veca od 0,5 30%
Pod praktinim gubitkom vida jednog oka podrazumeva se i oStrina vida ispod 0,05. *

E) Izolovane hemianopsije trajnog karaktera (osim kvadratnih, binazalnih i gornjih horizontalnih
hemianopsija):

100%

1) bitemporalne hemianopsije 30%

2) homonimne hemianopsije 50%

3) donje horizontalne hemianopsije 50%
F) Koncentriéno suZenje vidnog polja oba oka organskog karaktera:

1) 30° do 21° 50%

2) 20° do 11° 60%

3) 10° i ispod 100%

Posebni uslovi
1. Odredivanje visine telesnog ostecenja pri umanjenju vida u smislu tac. B) i C) ove glave vrsi
se prema tabeli O koja stofi u prifogu.

(32) OBOLJENJA IZAZVANA POVISENIM ILI SNIZENIM ATMOSFERSKIM PRITISKOM

| Ostecenje CNS-a po zavr3etku lecenja

1. Encefalopatija sa evidentnom neuroloSkom simptomatologijom i trajnim organskim
poremecajem u vidu:
a) dominantne slike trajnih psihickih smetnji 30%
b) progresivnog gubitka memorije i kognitivnih funkcija 40%
c¢) pojave konvulzivnih napada 50%
d) hemipareze 60%
) pseudobulbarnog sindroma 0%
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f ) ekstrapiramidne simptomatologije 80%
g) progresivne demenecije ili potpune oduzetosti jedne polovine tela ili celog tela 100%

I TeZina oStecenja srca se odreduje na osnovu procenjenog stepena poremecaja
sréane funkcije (na osnovu vrednosti EF) i moze da bude:

a) ostecenje sréane funkcije lakSeg stepena - telesno ostecenje 30%
b) otecenje sréane funkcije srednjeg stepena - telesno ostecenje 60%
c) oStecenje funkcije te$kog stepena (dekompenzacija) - telesno ostecenje 100%
1 Plu¢a
1. Trajno smanjenje funkcije plu¢a pri oStecenju respiratorne funkcije teskog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca 50%
b) sa znacima optere¢enja desnog srca 100%
2. Ostecenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena 30%
b) teZzeg stepena 40%
c) ostecenje venti[aciope funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne 60%
hroni€ne plucne insuficijencije
d) oé}ec’:en}e_ ventilacione fl.l.n_nk_cije teskog stepe na sa klinickom slikom manifestne globalne 100%
hroni€ne plucne insuficijencije i znacima hroni¢nog pluénog srca
v Kosti
a) Osteoporoza 30%
b) Osteomalacija 20%

Obostrano perceptivno osteéenje sluha preko 30% po Fowler-Sabineu, pri

[ obostranom potpunom gubitku sluha, uz postojanje dokaza o progresiji ostecenja
sluha tokom rada u buci i iskljuéenje drugih etioloakih faktora koji se mogu dovesti u

vezu sa ostecenjem sluha (ototoksiéni lekovi, trauma glave)

a) Potpuni gubitak sluha oba uha

Potpunim gubitkom sluha smatra se gubitak sluha preko 95% po Fowler-Sabineu (FS). 0%
b) Obostrano tesko oteéenje sluha preko 90% poFS 60%
c) Obostrana teska nagluvost:
1) ukupni gubitak sluha preko 70 a zakljuéno sa 90% po FS 50%
2) ukupni gubitak sluha preko 60 a Zaklju¢no sa 70% po FS 40%
3) ukupni gubitak sluha preko 50 a zaklju¢no sa 60% po FS 30%

| Osteéenje misica i neuromuskularnog sistema:
Misi¢na distrofija, spinalna migiéna atrofija, polimiozitis i dermatomiozitis, kao i druga pretezno
misi¢na oboljenja, zavisno od stepena umanjenja ili gubitka funkcije

a) misi¢na atrofija i distrofija 80%

b) polimiozitis 50%

c) dermatomiozitis 30%
1l Kosti

a) Osteoporoza 30%

b) Osteopenija 10%
1] Vaskularni sistem

Promene mikrocirkulacije dokazane kapilaroskopijom 10%

Poremedaji aenoggi.

|

5 Ukocenost ramenog zgloba u povoljnom polozaju 30%
2 Ukocenost ramenog zgloba u nepovaljnom polozaju 40%
3. Kontraktura ramenog zgloba sa sacuvanom abdukcijom ispod horizontale 30%
4, Nereponirano iStasenje u ramenom zglobu sa ograniéenjem funkcije 40%
5

Habitualno iS¢adenje ramenog zgloba koje se Gesto ponavija i koje je prouzrokovalo trajno
smanjenje funkcije prema stepenu umanjenja funkcije zgloba

40%
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Labav rameni zglob
Labav rameni zglob u vezi sa lezijom misi¢a ramenog pojasa
Posebni uslovi
1. Povoljan poloZaj ramenog zgloba smatra se u abdukcii od 70 do 80 stepeni sa antefleksijom do 20
stepeni.
2 ﬁepom{.ran poloZaj je abdukcifa preko 80 stepeni, adukcija ili retrofleksija.
Poremecaji lakatnog zgloba:
Ukoéenost lakatnog zgloba u povoljnom poloZaju
Ukoéenost lakatnog zgloba u nepovoljinom poloZaju
Kontraktura lakatnog zgloba sa pokretanjima mogucim samo u nepovoljnom poloZaju
Razlabavljen lakatni zglob sa potrebnim aparatom

Pasebni usiovi
1. Povoljan poloZaj lakatnog zgloba postoji kada se lakat nalazi pod uglom od 90 do 120 stepeni, a
podlaktica u srednjem poloZafu pronacije | supinacije.
2. Nepovoljan poloZaj lakatnog zgloba postoji kada je lakat u ispruZenom poloZaju ili pod uglom vecim od
120 stepeni ili manjim od 90 stepeni, a podiaktica u pronaciii iii supinaciji
Poremecaiji zgloba kolena:
Ukogenost zgloba kolena u povoljnom poloZaju
Uko&enost zgloba kolena u nepovoljnom polozaju
Ograniéena pokretljivost zgloba kolena veceg stepena, prema anatomskom ili funkcionalnom
ostecenju (kontrakture razne etiologije)
Jako razlabavljen zglob kolena, sa neophodnim no3enjem aparata
Posebni uslovi
1. Povoljan poloZaj zgloba kolena je pod uglom od 175 do 150 stepeni.
2. Procenat od 40% primenjufe se na ukocenost zgloba kolena u ispruZenom poloZaju ili pod uglom od
150 do 120 stepeni, 50% na ukocenost kolena pod uglom od 120 do 90 siepeni, & 60% na ukocenost
kolena pod uglom manjim od 90 stepeni.
3 Ogranicena pokretljivost zgloba kolena postoji kada je ekstenzija manja od 150 stepeni, a fleksiia manja
od 90 steperi.

SINDROM KARPALNOG TUNELA
Oduzetost n. medianusa:

a) potpuna oduzetost n. medianusa:
b) delimiéna oduzetost n. medianusa:

PARALIZA NERAVA USLED PRENAPREZANJA | DUGOTRAJNOG PRITISKA
Ostecenje perifernog nervnog sistema koje perzistira i nakon leéenja, procenjuje se
po zavrSetku lecenja
Ostecenje brahijalnog pleksusa:
a) potpuna uzetost brahijalnog pleksusa
b) delimiéna uzetost brahijalnog pleksusa

Posebni uslovi

1. Stepen telesnog ostecerya kod delimicne uzetosti brahijalnog pleksusa ocenjuje se zavisno od klinickog
i elektrodijagnostickog nalaza.

c) potpuna uzetost radijalisa ili medijanusa
d) delimi¢na uzetost radijalisa ili medijanusa
e) potpuna uzetost ulnarisa

Posebni usiovi

1. Ako se kod stanja iz tacke 1. pod b) i d) ove glave utvrde i znatnije troficke promene ili kauzalgije (pri
ostecenju medijanusa), utvideni procenat moZe se uvecati za 10%.

Oétecenja lumbosakralnog pleksusa:
a) potpuna uzetost femoralisa
b) potpuna uzetost gornjeg i donjeg glutealnog Zivca
c) potpuna uzetost iSijadikusa
d) potpuna uzetost tibijalisa ili peroneusa
Posebni uslovi

1. Kod delimicne uzetosti nerava femoralisa i isjjadikusa procenat se umanjuje za 10% u odnosu na
procenat za polpunu oduzetost.

2. Delimicnom uzetoscu spinalnih nerava smatraju se Kiinicki i elektrodijagnosticki fasni funkcionalni
poremecaji (ispadi), a ne uzimaju se u obzir diskreine lezije.

40%
50%

30%
40%
30%
40%

30%
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3 Ukocenost zgloba kolena u povoljnom polozaju 30%

s Ukocenost zgloba kolena u nepovoljinom polozaju 40-60%
3. Ograni¢ena pokretljivost zgloba kolena veceg stepena, prema anatomskom ili funkcionalnom 30%

ostecenju (kontrakture razne etiologije)
4, Jako razlabavljen zglob kolena, sa neophodnim nogenjem aparata 40%
Fosebni uslovi

1. Visina naknade se odreduje na osnovu nivoa funkcionalnog ostecenja zgloba kolena.

2. Povoljan poloZaf zgloba kolena je pod uglom od 175 do 150 stepen.

3. Procenat od 40% primenjuje se na ukodenost zgloba kolena u isprufenom poloZaju ili pod uglom od
150 do 120 stepeni, 50% na ukocenost kolena pod uglom od 120 do 90 stepeni, a 60% na ukodenost
kolena pod uglom manyim od 90 stepeni.

4. Ogranicena pokretljivost zgloba kolena postoji kada je ekstenzija manja od 150 stepeni, a fleksija manja
od 90 stepeni.

I Ukoliko nakon sprovedenog le¢enja dode do potpunog ozdravljenja, tj. ne ostanu 10%
nikakve sekvele.

n Ukoliko nakon sprovedenog lecenja ostanu trajne posledice, visina naknade ée
zavisiti od stepena oStecenja funkcije zahvacenih organa ili sistema.
Posebni uslovi
1. Neophodan uslov za priznavanje ove kategorije profesionalnih oboljenja je ispoljena klinicka slika
tropske bolesti uz dokaz o postojanju kontakta sa bioloskim agensom, uzrocnikom obolfenja, kao i
prostornoj i viemenskoj povezanosii sa pojavom bolesti.

30-100%

Ukoliko nakon sprovedenog lecenja dode do potpunog ozdravljenja, tj. ne ostanu

nikakve sekvele.

m Ukoliko nakon sprovedenog ledenja ostanu trajne posledice, visina naknade ée
zavisiti od stepena oStecenja funkcije zahvacenih organa ili sistema.

Posebni uslovi

1. Neophodan uslov za priznavanje ove kategorije profesionainifi oboljenja je ispoljena klinicka slika

tropske bolesti uz dokaz o postojanju kontakta sa bioloskim agensom, uzrocnikom oboljenja, kao |

prostorngf i vremenskof povezanosti sa pojavom bolesti.

10%

30-100%

| Stepen trajnog osteéenja funkcije jetre:

A) umereno trajno ostecenje 50%
B) ostecenje funkcije jetre tedkog stepena:
a) bez encefalopatije 70%
b) sa encefalopatijom 100%
Posebni uslovi

1. Teskim oStecenjem funkcije jetre smatra se stanje jetre sa trajno promenjenim i patolodkim nalazima u
Kiinickom, laboratorijskom i funkcionalnom smislu (portaina hipertenzija, portalna encefalopatija, ascites,
varices ezolagy).

2. Sva oStecenja jetre koja traju duZe od tri godine smatraju se trajnim.

3 . Neophodan uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenja je ispoljena kiinicka slika virusnog
hepatitisa uz dokaz o postojanju kontakta sa bioloskim agensom, uzroénikom oboljenja, kao i prostornof i
vremenskoj povezanosti sa pojavom bolesti i iskljucenje hirurske intervencije (u vremenu inkubacje
hepatitisa) kao moguceg uzroka infekcije.

I Klinicki manifestovano oboljenje 100%
Posebni uslovi
1. Neophodan usfov za priznavanje oveg profesionalnog oboljenja je ispoljena kiinicka siika AlDS-a, uz
dokaz o postofanju kontakta sa bioloskim agensom, uzrocnikom oboljenja, kao i prostornaj i viemenskoj
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povezanosti sa pajavom bolesti i iskljucenje mogucnosti da je do infekcije doslo v porodici fuvidom u
zdravstvenu dokumentaciu dlanova porodice).

TUBERKULOZA

a) Zahvacenost pluca, kostiju, GIT-a, bubrega, primarnih polnih organa i sl. (po organu)
b) Zahvaéenost CNS-a

Posebni uslovi

1. Neohodan uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenya je ispolfena kiinicka slika tuberkuloze
prouzrokovane bacilom tuberkuloze rezistentnim na antituberkwlozne lekove.

SILIKOZA PLUCA

Kod prisutnih malih zasenc¢enja profuzije 1 ili 2 ako se jave pre 50. godine Zivota
a) profuzija 1
b) profuzija 2
Kod progresivne masivne fibroze koju karakteriSu velika zasengenja ili mala
zasencenja profuzije 3
Posebni usiovi

1.Uslov za priznavanje ovog profesionainog obolfenja je klinicki nalaz sa rendgenagrafskim promenama
na plucima profuzife 1/1 i poremecgjem plucne ventilacije najmanje srednjeg stepena ili vedi stepen
profuzije rendgenografskifl promena.

SILIKO-TUBERKULOZA

Uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenja je klinicki nalaz sa
rendgenografskim promenama na plu¢ima profuzije 1/1 kao i znacima aktivne
tuberku loze.

AZBESTOZA PLUCA
Profuzija 1/1 i poremecaj pluéne ventilacije bar srednjeg stepena

lzraZzen azbestoza stepena profuzije 1/2, 2/2, 2/3 i 3/3 isplacuje se u zavisnosti od
tezine oStecenja pluc¢ne funkcije

U slucaju pojave malignog mezotelioma ili bronhogenog karcinoma kao komplikacija
Fosebni uslovi

1. Uslov za priznavarnje ovog profesionalnog obolfenja fe klinicki nalaz sa rendgenografskim promenama
na plucima profuzije 1/1 i poremecajem plucne ventilacijie najmanje srednjeg stepena ili vedi stepen
profuzije rendgenografskih promena.

PNEUMOKONIOZA RUDARA UGLJENOKOPA

Kod forme bolesti bez pojave progresivne masivne fibroze visina naknade zavisi od
stepena o5tecenja funkcije pluca.
Trajno smanjenje funkcije pluca pri odtecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca
b) sa znacima opterec¢enja desnog srca
Ostecenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena
b) tezeg stepena
c) ostecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinic¢kom slikom manifestne parcijalne
hroniéne pluéne insuficijencije
d) ostecCenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroniéne pluéne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca
Kod pojave progresivne masivne fibroze, za odredivanje visine naknade primenjuju
se pravila kao kod silikoze plu¢a

Posebni usiovi

1. Uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenja je klinicki nalaz sa rendgenografskim promenama
na plucima profuzije 1/1 i poremecajem plucne ventilacije najmanje srednjeg stepena iii veci stepen
profuzife rendgenografskit promena.
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PNEUMOKONIOZA UZROKOVANA TVRDIM METALOM

Reverzibilna opstrukcija disajnih cevi (koja kliniékom slikom li&i na astmu i za koju je
karakteristino da se po napustanju radnog mesta simptomi najéeSce povlace, a
vracaju se po povratku na rad), ukoliko nije nastupila ireverzibilna opstrukcija disajnih
puteva uz obaveznu promenu radnog mesta.

Alergijski bronhioloalveolitis za koji se odreduje naknada ija visina zavisi od stepena
ostecenja pluéne funkcije.

Trajno smanjenje funkcije pluéa pri ostecenju respiratorne funkcije teskog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova optere¢enja desnog srca

b) sa znacima optereéenja desnog srca

Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):

a) srednjeg stepena

b) teZeg stepena

c) oStecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijaine
hronicne pluéne insuficijencije

d) ostecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hreni¢ne pluéne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca

Intersticijalna fibroza - stepen osteéenja pluéne funkcije:

Trajno smanjenje funkcije pluca pri ostecenju respiratorne funkcije tedkog stepena i postojanju
hronicne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova optere¢enja desnog srca
b) sa znacima opterecenja desnog srca
Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena
b) tezeg stepena
c) oStecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne
hroni¢ne pluéne insuficijencije
d) oStecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinitkom slikom manifestne globalne
hroni¢ne pluéne insuficijencije i znacima hroni€nog pluénog srca
Posebni uslovi

1. Uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenja je klinicki nalaz sa rendgenografskim promenama
na plucima profuziie 1/1 i poremecajem plucne ventilacije najmanje srednjeg stepena ili vedi stepen
profuzife rendgenografskih promena.

Pluca
Trajno smanjenje funkcije pluca pri odtecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroni¢ne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterec¢enja desnog srca
b) sa znacima opterecenja desnog srca
Ostecenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena
b) teZeg stepena
c) ostecenje ventilacione funkcije tedkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijaine
hroniéne pluéne insuficijencije
d) ostecenje ventilacione funkcije teskog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroni¢ne plu¢ne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca

Posebni uslovi

1. Uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenyja je kiinicka slika bisinoze u drugom i u trecem
stadijumu bolesti
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ASTMA

Pluca

Trajno smanjenje funkcije plu¢a pri oStecenju respiratorne funkcije teskog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:

a) bez znakova opterecenja desnog srca

b) sa znacima opterec¢enja desnog srca

Ostecenje plucne ventilacije (bilo koji uzrok):

a) srednjeg stepena

b) teZeg stepena

c) odteéenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijaine
hroniéne plu¢ne insuficijencije

d) ostecenje ventilacione funkcije tedkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroni¢ne plu¢ne insuficijencije i znacima hroni€nog plu¢nog srca

EGZOGENI ALERGIJSKI BRONHIOLOALVEOLITIS

Pluca
Trajno smanjenje funkcije pluca pri odte¢enju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca
b) sa znacima opterecenja desnog srca
Ostecenje plu¢ne ventilacije (bilo kaji uzrok):
a) srednjeg stepena
b) tezeg stepena
c) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa kliniCkom slikom manifestne parcijalne
hroniéne pluéne insuficijencije
d) o$tecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroni¢ne pluéne insuficijencije i znacima hroniénog pluénog srca
Posebni uslovi
1. Uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenja je klinicki nalaz sa specifiénim rendgenografskim

promenama na plucima, poremecajem plucne ventilaciie srednfeg stepena i pozitivnim specificnim
bronhoprovokativnim testom i specifiénim imunoloskim promenama.

ANGIONEUROTSKI EDEM GORNJIH DISAJNIH PUTEVA

Uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenja je Klinicka slika sa izrazenim
promenama na gornjim disajnim putevima i pozitivnim ekspozicionim i specificnim
imunolo$kim testovima

HRONICGNI OPSTRUKTIVNI BRONHITIS

Pluca
Trajno smanjenje funkcije pluca pri oStecenju respiratorne funkcije teSkog stepena i postojanju
hroniéne respiratorne insuficijencije:
a) bez znakova opterecenja desnog srca
b) sa znacima opterecenja desnog srca
Ostecenje pluéne ventilacije (bilo koji uzrok):
a) srednjeg stepena
b) teZzeg stepena
c) o3tecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne parcijalne
hroniéne plucne insuficijencije
d) ostecenje ventilacione funkcije teSkog stepena sa klinickom slikom manifestne globalne
hroniéne plucne insuficijencije i znacima hroniénog plu¢nog srca
Posebni uslovi
1. Uslov za priznavanje ovog profesionalnog oboljenya je kiinicka siika hronicnog opstruktivnog bronhitisa

sa poremecajem ventilacije teskog stepena uz normalan spirometrijski nalaz pri zaposlenju, dokaz o
progresiji plucne funkcije tokom rada | dokaz da je obolela osoba oduvek bila nepusac.

KONTAKT DERMATITIS
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SAVA

OSIGURANIJE

INTERNO

I Sve vrste malignih tumora ' 100%
1l Dijagnostifikovan ,carcinoma in situ® 50%
Posebni uslovi

1. Uslov za priznavanje ovog obollenja kao profesionalnog je klinicka slika malignog oboljenja
prouzrokovanog jonizujucim ili UV zracenjem ifi hemijskim kancerogenima sa IARC liste sigurno
dokazanih kancerogena.

Tabela O

0,5 0.4 0,3 0,2 0,1 0,05 0,00
0,8-1 30%
06-0,7 30%
0,5 50%
0.4 30% | 30% | 40% | 40% 50%
0,3 30% | 40% | 40% | 50% 60%
0.2 50% | 60% | 70% 80%
0,1 80% | 80% 90%
0,05 90% 90%
0,00 100%

Napomene:

1.Pod o3trinom vida podrazumeva se oétrina vida koja se dobija korekcijom nao&arima ili kontaktnim sogivima,
2.Ako je oétrina vida izraZena sa dva decimala, drugi decimal se zanemaruje, osim za oétrinu vida od 0,05 ili 0,00. Oétrina vida manja od 0,1 a veéa
od 0,05 ocenjuje se kao otrina vida od 0,05.
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