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1. KINDLUSTUSLEPINGU SOLMIMINE

1.1. Kindlustusandja valjastab kindlustusvétja poolt edastatud

andmete alusel poliisi. Kindlustusleping joustub poliisil mar-
gitud kindlustusmakse v&i esimese kindlustusmakse laeku-
misele jargnevast paevast. Juhul kui kindlustusmakse on ta-
sutud digeaegselt, joustub kindlustusleping poliisil margitud
kindlustusperioodi algusest.

1.2. Kui kindlustusvdtja ei tasu kindlustusmakset véi esimest
kindlustusmakset, siis loetakse, et kindlustusvdtja ei soovi-
nud kindlustuslepingut sélmida ning kindlustuslepingut ei
s6lmitud. Nimetatud juhul kindlustuskaitset ei teki.

2. KINDLUSTATUD ISIK

2.1. Kindlustatud isik on kindlustuslepingus nimetatud ftiusiline
isik, kelle huvides on sdlmitud kindlustusleping.

2.2. Kindlustatud isikuks ei ole flusilise vdi vaimse puudega isik,
kes vajab pidevat v&i regulaarset kdrvalabi, juhendamist voi
jarelevalvet.

3. SOODUSTATUD ISIK

3.1 Soodustatud isik on isik, kes on kindlustusvdtja poolt kind-
lustatud isiku kirjalikul ndusolekul kindlustuslepingus maa-
ratud. Soodustatud isikul on kindlustusjuhtumi korral Gigus
saada kindlustushuvitist vastavalt kindlustuslepingule.

3.2. Kui soodustatud isikut ei ole kindlustuslepingus maaratud,
siis:
3.2.1. valurahahivitis, paevarahahvitis, pusiva puude huvitis ja/

voi ravikulu hivitis makstakse kindlustatud isikule, alaealise
kindlustatud isiku korral tema seadusjargsele esindajale;

3.2.2. surmajuhtumihdvitis makstakse kindlustatud isiku parijatele
Oigusaktides satestatud korras.

3.3. Kui soodustatud isik on kindlustuslepingus maaratud, siis:

3.3.1. valurahahivitis, paevarahahvitis, pusiva puude huvitis ja/
voi ravikulu hivitis makstakse kindlustatud isikule, alaealise
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kindlustatud isiku korral tema seadusjargsele esindajale, v.a
juhul, kui kindlustusandjaga on kokku lepitud teisiti ja kind-
lustuslepingus on tehtud vastav marge;

surmajuhtumihivitis makstakse soodustatud isikule.

Kui soodustatud isik sureb vdi Idpeb ilma périjata enne kind-
lustusjuhtumi toimumist, loetakse, et soodustatud isikut ei
ole méaaratud.

Kui soodustatud isik sureb enne surmajuhtumihivitise val-
jamaksmist, kuid péarast kindlustatud isikut, makstakse sur-
majuhtumihiivitis soodustatud isiku périjale digusaktidega
ettenahtud korras.

Kui kindlustatud isik ei ole kindlustusvétja ning soodustatud
isikuks on margitud kindlustusvétja véi muu kolmas isik, on
kindlustuslepingu kehtivuse eelduseks kindlustatud isiku kir-
jalik ndusolek kindlustuslepingu sdlmimiseks. Kindlustusle-
pingus margitud soodustatud isikule v&i mistahes muule isi-
kule on kindlustusandjal htvitise maksmise kohustus tiksnes
juhul, kui kindlustusandjale on esitatud kindlustatud isiku
kirjalikus vormis ndusolek kindlustuslepingu s6lmimiseks.

USALDUSARST, AKTIIVRAVI, TAASTUSRAVI

Usaldusarst on isik, kes ndustab kindlustusandjat meditsiini-
listes kisimustes.

Aktiivravi (edaspidi ka: ravi) on kdesolevate tingimuste mdis-
tes tdenduspdhine meditsiiniline tegevus, mille eesmark on
parandada &nnetusjuhtumist saadud organi vdi kehaosa
vigastust, luua paranemiseks vGimalikult hea seisund vo&i
hoida ara vigastusest tingitud voimalikud hilisemad tervise-
probleemid.

Taastusravi on kdesolevate tingimuste mdistes aktiiv-
ravile jargnev tdenduspdhine siisteemne tegevus, mille
eesmark on vahendada vigastatud organi vGi kehaosa funkt-
sionaalset puudulikkust, kohandada inimest omandatud
puudega igapdevases elus paremini toime tulema. Taas-
tusravina ei kdsitata tegevust, mis toimub parast ihe aasta
moddumist taastusravi alustamisest.

KINDLUSTUSJUHTUM JA ONNETUSJUHTUM

Kindlustusjuhtumiks  kdesolevate  kindlustustingimuste
moistes on kindlustatud isiku ajutise iseloomuga kehavigas-
tus, ajutine toovoimetus, pisiv puue voi surm kindlustuspe-
rioodi jooksul toimunud &nnetusjuhtumi tagajarjel.

Onnetusjuhtum kéesolevate kindlustustingimuste mdistes
on:

kindlustatud isiku tahtest sdltumatult toimunud ja valismé-
just tingitud Uhekordne &kiline, ettendgematu ja ootamatu
stindmus, mis toob kaasa kindlustatud isiku kehavigastuse
vOi surma;

kindlustatud isiku Ghekordse liigutuse vahetul tagajarjel tek-
kinud kehavigastus (nt lihase vdi kd&luse rebend);

kuumarabandus, paikesepiste, gaasimirgitus;

uppumine voi kilmumine ainult juhul, kui selle tagajarjel
tekib plsiv puue voi saabub surm.

KINDLUSTUSKAITSE KEHTIVUS

Kindlustuskaitse kehtib kindlustuslepingus margitud kind-
lustusperioodi kehtivuse ajal kogu maailmas. Kindlustus-
kaitse ajaline kehtivuse kohta tehakse marge kindlustus-
lepingusse.
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Kindlustuskaitse ajalise kehtivuse valikud on:
60pdevaringne kindlustus — kehtib 24 tundi 66péaevas;

vabaaja kindlustus — kehtib kindlustatud isiku t60st vabal
ajal;

t66aja kindlustus — kehtib kindlustatud isiku todajal
tooulesannete tditmisel ning tdodajasisesel puhke-
ajal, samuti kindlustatud isiku tooldhetuses viibimisel.
To06aja kindlustus ei kehti teel toole ja toolt.

Kindlustuskaitse kehtivus sportimisel

Kindlustuskaitse kehtib erikokkuleppeta nende spordialade
harrastamisel, mis ei ole kdesolevate tingimustega vélista-
tud (loetletud punktis 6.3.3).

Spordivdistlustel osalemisel ning profispordiga tegelemisel
(v.a punktis 6.3.3 nimetatud vélistatud spordialade korral)
kehtib kindlustuskaitse tiksnes juhul, kui asjaomase asjaolu
kohta on kindlustuslepingus tehtud eraldi marge.

Kindlustuskaitse ei kehti ning kindlustushuvitis ei kuulu
maksmisele, kui 6nnetusjuhtumi pdhjustas voi selle toimu-
misele aitas kaasa jargnevalt nimetatud spordiala harrasta-
mine (sh treeningul ja/v&i spordivdistlusel osalemine):

auto- ja motosport (sh lennusport ja veemoto);

rula, rulluiskude, tdukeratta, jalgrattaga (sh trikirattaga) ja
muude sarnaste vahenditega rambis s&itmine;

trikirattasport ja erinevate trikkide harrastamine, sh BMX
rattaga sGitmine (nt BMX kross);

maesuusatamine voi lumelauaga sGitmine valjaspool tali-
spordikeskuse poolt ettemargistatud radu;

lumepargis sditmine (nt Freestyle suusatamine);
rafting, karestikusdit;

kiir- ja séostlaskumine, suusahiipped;

kontaktsport (nt poks, tai-poks, kickboks, MMA jne);
alpinism, magironimine, kalju- ja seinaronimine;
sukeldumine stigavamale kui 40 m, allveesport;
kiteboarding, veesuusatamine;

Shuakrobaatika, parkuur;

muu eelnevas loetelus nimetamata ekstreemspordiala
voi -tegevus, mille kdigus esineb kdrge risk saada keha-
vigastus voi voib saabuda surm. Samuti ei kehti kindlus-
tuskaitse mistahes spordiala harrastamisel ekstreemsetes
oludes.

Kindlustuskaitse ei kehti ning kindlustushivitis ei kuulu
maksmisele kindlustatu tegelemisel profispordiga, sa-
muti osalemisel mistahes spordivdistlusel, sh rahva-
spordivdistlus, v.a kui kindlustuslepingus on kokku lepitud
teisiti.

Spordivdistluseks loetakse osalemist sarja-, karika-, liiga- voi
meistrivGistlusel, samuti osalemist rahvaspordivdistlusel.

Profisport on sporditegevus, mis on suunatud edu saavuta-
misele Uleriigilises ja/vdi rahvusvahelises sportlikus konku-
rentsis ning millega tegelevad elukutselised sportlased, kes
saavad selle eest tasu.

KINDLUSTUSHUVITISTE LIIGID, HUVITISPIIR

Kindlustushvitiste liigid on valurahahuvitis, paevarahahivi-
tis, ravikulu huvitis, pusiva puude hivitis ja surmajuhtumi-
havitis.

Huvitispiir on kindlustuslepingus margitud summa, mis on
kindlustushivitise liigi osas kdigi kindlustusperioodil toimu-
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nud dnnetusjuhtumite eest makstavate hivitiste summaar-
ne piirmaar. Pdevarahahivitise hivitispiir maaratakse kind-
lustuslepingus Ghe ajutise to6véimetuse paeva kohta.

Kindlustatud kindlustushivitiste liigid ning huvitispiiride
suurused lepitakse eraldi kokku kindlustuslepingus. Kind-
lustusandjal ei ole kindlustushiivitise maksmise kohustust
nende kindlustushuvitiste liikide osas, mida ei ole kindlus-
tuslepinguga kokku lepitud.

VALURAHAHUVITIS

Valurahahuvitist makstakse, kui kindlustusperioodil toimu-
nud Snnetusjuhtum pdhjustab kindlustatud isikule ajutise
iseloomuga kehavigastuse.

Valurahahivitist makstakse tingimusel, et arsti poolt maa-
ratud, dnnetusjuhtumist tingitud aktiivravi kestab vahemalt
kuus pdeva ja on raviasutuse poolt tdendatud. Raviaja pik-
kuse tdendamise ndue ei kehti réntgenuuringuga tdendatud
luumurru korral.

Valurahahivitist makstakse tiks kord Ghe Snnetusjuhtumi
kohta protsendina kokkulepitud valuraha hivitispiirist.

Valurahahivitise protsentuaalne suurus maaratakse kaes-
olevate tingimuste lisas 1 toodud valuraha protsendi maa-
ramise tabeli alusel, mis kehtis kindlustuslepingu sGlmimise
hetkel.

Kui Ghe dnnetusjuhtumi tagajarjel saadud he kehaosa vi-
gastus vastab mitme valuraha protsendi maaramise tabeli
protsendi alajaotuse tunnustele, maaratakse valurahahiivi-
tis suurima valuraha protsendi alusel.

Kindlustatud isikul diagnoositakse suure varba murd koos
porutusega. Valuraha protsendi mdédramise tabeli alusel
vastab porutusele 1% ja varba murrule 3% valuraha hiivi-
tispiirist. Kindlustatud isikule makstakse suurima valuraha
protsendi alusel 3% kindlustuslepingus mérgitud valuraha-
hiivitise hiivitispiirist.

Kui kindlustatud isikul esineb ihe dnnetusjuhtumi tagajar-
jel korraga mitme erineva kehaosa vigastus, maaratakse
esmalt valurahahuvitist valuraha protsendi maaramise ta-
beli jargselt suurima valuraha protsendi alusel. Kaasnevate
kehavigastuste eest arvestatakse kindlustushivitisena 50%
valuraha protsendi maaramise tabelis ettendhtud valuraha
protsendist, kuid mitte rohkem kui kindlustuslepingus mar-
gitud valurahahdivitise huvitispiir.

Kindlustatud isikul diagnoositakse kukkumise tagajdrjel
ajuvapustus, parema rangluu murd ja (réntgenuuringuga
téendatud) IlI-1V roide hulgimurd paremal pool. Raskeim vi-
gastus valuraha protsendi mddramise tabeli alusel on iihe
rangluu murd (5%), kaasnevate vigastustena on lll ja IV roi-
de murd (kahe roide murd 3% + 1% = 4%, vdhendus 50%,
kahe roide eest kokku 2%) ning ajuvapustus (1%, vihendus
50%, kokku 0,5%). Hiivitamisele kuulub 5+2+0,5=7,5% kind-
lustuslepingus mdérgitud valurahahiivitise hiivitispiirist.

Kui dnnetusjuhtumi tagajarjel tekib kindlustatud isikul ajuti-
se iseloomuga vigastus, mida valuraha protsendi maaramise
tabelis ei nimetata, teeb kindlustusandja huvitise protsen-
tuaalse suuruse kohta otsuse valuraha protsendi maaramise
tabelis olevate sarnase raskusastmega vigastuste jargi.

Valurahahuvitist makstakse kindlustusperioodi jooksul toi-
munud dnnetusjuhtumite alusel mitte rohkem kui kindlus-
tuslepingus margitud valurahahiivitise hlvitispiiri ulatuses.

Valurahahiivitist ei maksta:

kui dnnetusjuhtumist tingitud ning arsti poolt maaratud ak-
tiivravi kestab viis v8i vahem péaeva jarjest;

kui kehavigastus on tingitud uppumisest v&i kiilmumisest;

kui kehavigastus ei ole tingitud dnnetusjuhtumist.
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Valurahahiivitise taotlemine

Valurahahiivitise taotlemiseks peab kindlustushiivitise saa-
miseks Gigustatud isik esitama kindlustusandjale parast ravi
I6ppemist jargmised dokumendid:

tdidetud ja allkirjastatud hivitistaotlus kindlustusandja
blanketil;

erakorralise meditsiini osakonda poordumise korral seal
viljastatud meditsiinilise dokumendi koopia ja/vdi muu
esmaabi saamist tdendav dokument (nt kiirabikaart);

koopiad Gnnetusjuhtumiga seonduvatest haiguslugudest
(epikriisidest) ja muud meditsiinilised dokumendid, mis kir-
jeldavad kindlustatud isiku kehavigastust, teostatud ravi ja
raviaja pikkust;

kindlustusandja ndudmisel luumurdude ja teiste luuliste
kahjustuste korral rontgenpildid koos leiu kirjelduse ja diag-
noosiga;

kindlustusandja ndudmisel arsti poolt nduetekohaselt taide-
tud kindlustusandja blankett ,Arsti otsus“;

to66nnetuse korral té66nnetuse raport;

kui nnetusjuhtum on registreeritud politseis, siis politsei
kinnitus Gnnetusjuhtumi toimumise ja asjaolude kohta;

kindlustusandja ndudmisel 6&nnetusjuhtumile eelnenud
varasemad haiguslood (epikriisid).

PAEVARAHAHUVITIS

Paevarahahuvitist makstakse juhul, kui kindlustusperioodil
toimunud Snnetusjuhtumi tagajarjel tekkinud ajutise iseloo-
muga kehavigastuse tttu on:

tootaval kindlustatud isikul ajutiselt vdimatu tdita tema
ametikohal ettendhtud téollesandeid ning raviarst on ravi
eesmargil valjastanud vahemalt kuus jarjestikust kalendri-
paeva kehtiva to6voimetuslehe, mille on kinnitanud kind-
lustatud isiku todandja ja riiklikku ravikindlustust pakkuv
asutus (nt Eesti Haigekassa);

alaealise kindlustatud isiku to6taval seadusjdrgsel esindajal
alaealise isiku dnnetusjuhtumi tottu ajutiselt véimatu taita
tema ametikohal ettendhtud tédillesandeid ning raviarst
on ravi eesmargil vdljastanud vahemalt kuus jarjestikust ka-
lendripdeva kehtiva hoolduslehe kindlustatud alaealise isiku
hooldamiseks, mille on kinnitanud kindlustatud isiku seadus-
jargse esindaja téoandja ja riiklikku ravikindlustust pakkuv
asutus (nt Eesti Haigekassa).

Paevarahahvitise suuruseks the ajutise toovGimetuse pae-
va kohta on kindlustuslepingus maaratud paevarahahuvitise
havitispiir.

Pdevarahahivitist makstakse kindlustusperioodi jooksul
toimunud Snnetusjuhtumite alusel kokku mitte rohkem kui
kindlustuslepingus margitud paevade arvu eest Uhe aasta
jooksul alates dnnetusjuhtumi toimumise pdevast.

Pdevarahahivitis makstakse pdrast ajutise t66vGimetuse
16ppemist. Kui kindlustusandja on huvitise maksmise kohus-
tuse kindlaks teinud ning kindlustatud isikule on ajutine t66-
vBimetus maéaratud pikemaks perioodiks kui 1 kuu, maks-
takse kindlustatud isikule tema taotlusel pdevaraha ks kord
kuus.

Oigus paevarahahiivitisele I16peb, kui:

I6peb kindlustatud isiku Gnnetusjuhtumi tagajarjel tekkinud
ja toovoimetuslehele margitud ajutise toovGimetuse pe-
riood vGi I6peb alaealise kindlustatud seadusjargse esindaja
hooldusleht;

kindlustatud isik v6i mittetocotava alaealise kindlustatud isi-
ku seaduslik esindaja asub todle;
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kindlustusandja maarab kindlustatud isikule plsiva puude
hivitise;

Snnetusjuhtumi toimumise kuup&evast méodub 1 aasta
Paevarahahiivitist ei maksta:

kui kindlustatud isik on Snnetusjuhtumi tagajarjel ajutiselt
toovoimetu viis vGi vdhem pdeva jarjest;

kui alaealise kindlustatud isiku seaduslik esindaja on alaea-
lise kindlustatud isiku dnnetusjuhtumi tagajarjel hooldus-
lehel viis vGi vdhem pdeva jarjest;

nende ajutise toovGimetuse voi hoolduslehe paevade eest,
mil kindlustatud isik v8i mitteto6tava alaealise kindlustatud
isiku seaduslik esindaja taitis tooulesandeid;

samaaegselt mitme erineva kindlustusjuhtumi eest;

kui ajutine to6vSimetus on tingitud uppumisest voi kiilmu-
misest;

kui ajutine t66vdimetus ei ole tingitud dnnetusjuhtumist;

riiklikku ravikindlustust mitteomavale isikule, kellel puudub
vdimalus téévdimetus- vdi hoolduslehele jaada;

kui riiklikku ravikindlustusteenust pakkuv asutus (nt Eesti
Haigekassa) ei kinnita to6vdimetus- voi hoolduslehte;

meditsiiniliselt pohjendamatu ajutise t66voimetuse paeva
eest, mis ei vasta dnnetusjuhtumist tulenevale diagnoosile
ja ravi kestusele.

Paevarahahiivitise taotlemine

Pdevarahahivitise taotlemiseks peab kindlustushivitise
saamiseks Gigustatud isik esitama kindlustusandjale parast
ravi I[dppemist jargmised dokumendid:

tdidetud ja allkirjastatud hivitistaotlus kindlustusandja
blanketil;

erakorralise meditsiini osakonda po6rdumise korral seal val-
jastatud meditsiinilise dokumendi koopia v8i muu esmaabi
saamist tdendav dokument (nt kiirabikaart);

koopiad Onnetusjuhtumiga seonduvatest haiguslugudest
(epikriisidest), sh ajutise to6vdimetuse vdi hoolduslehe val-
jastanud arsti poolt koostatud haiguslugu-epikriis, ja muud
meditsiinilised dokumendid, mis kirjeldavad kindlustatud
isiku kehavigastust, teostatud ravi, raviaja ja ajutise t66v0i-
metuse pikkust;

kindlustusandja ndudmisel luumurdude ja teiste luuliste
kahjustuste korral rontgenpildid koos leiu kirjelduse ja diag-
noosiga;

kindlustusandja nGudmisel arsti poolt nduetekohaselt taide-
tud kindlustusandja blankett ,Arsti otsus®;

t6o0nnetuse korral to6dnnetuse raport;

kui dnnetusjuhtum on registreeritud politseis, siis politsei
kinnitus dnnetusjuhtumi toimumise ja asjaolude kohta;

kindlustusandja n&udmisel &nnetusjuhtumile eelnenud
varasemad haiguslood (epikriisid);

koopia todandja poolt tdidetud ja Eesti Haigekassale vGi
muule ravikindlustust pakkuvale asutusele esitatud t66vdi-
metuslehest.

RAVIKULU HUVITIS

Ravikulu hvitist makstakse juhul, kui kindlustatud isikuga
kindlustusperioodi jooksul toimunud dnnetusjuhtumi taga-
jarjel on kehavigastuse raviga seonduvalt tekkinud ja kantud
kindlustuslepingus piiritletud otsesed kulutused tervishoiu-
teenusele. Hivitatakse kulud, mis on tekkinud ja kantud
1 aasta jooksul alates dnnetusjuhtumi toimumisest Eesti
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10.3.1.
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Vabariigis ning mida ei hiivitata ravikindlustuse alusel Eesti
Haigekassa poolt.

Kui kindlustatud isikul puudub Eesti Vabariigis riiklik ravi-
kindlustus, arvestatakse kindlustushvitist sarnaselt isikuga,
kes on kaetud Eesti Vabariigis kehtiva kohustusliku ravikind-
lustusega (ei hiivitata ravikulu seda osa, mille oleks hivita-
nud ravikindlustuse olemasolu korral Eesti Haigekassa).

Ravikulu hivitise korral hiivitatakse:

Onnetusjuhtumist tingitud haigla voodipdevatasu, v.a hool-
dus- ja/vdi dendushaigla vms jarelravi teenust pakkuva haig-
la voodipdevatasu;

dnnetusjuhtumist tingitud hambavigastuse ravikulu maksi-
maalselt 500 euro ulatuses (ihe vigastatud hamba kohta;

Onnetusjuhtumist tingitud, ravi seisukohalt vajalik ja raviars-
ti poolt maaratud flsioteraapia kulu;

dnnetusjuhtumist tingitud, raviarsti poolt maaratud, ravi
seisukohalt vajalik ja pdhjendatud erinevate meditsiiniliste
abivahendite (nt kargud, ratastool jmt) Gtirimise vdi soeta-
mise maistlik kulu. Abivahendite soetamise kulu hivitatakse
ainult juhul, kui see on kindlustusandjaga eelnevalt kooskd-
lastatud;

Onnetusjuhtumist tingitud ja kantud kulutused raviarsti
poolt maadratud retseptiravimitele, v.a psihhiaatrilistele
ravimite ja krooniliste haiguste ravimite kulu;

Onnetusjuhtumist tingitud, raviarsti poolt maaratud, ravi
seisukohalt vajalik ja meditsiiniliselt péhjendatud raviteenu-
se kulu (sh raviarsti poolt maaratud uuringute ja analtiside
kulud).

Uhe &nnetusjuhtumi korral makstakse ravikulu hivitist
maksimaalselt kindlustuslepingus kokku lepitud ravikulu hu-
vitispiiri ulatuses. Ravikulu huvitist makstakse kindlustuspe-
rioodi jooksul toimunud dnnetusjuhtumitega seoses kokku
mitte rohkem kui kindlustuslepingus margitud ravikulu hiivi-
tise huvitispiiri ulatuses.

Ravikulu hiivitise maksmisel arvestatakse hivitatavast sum-
mast maha kindlustuslepingus kokkulepitud omavastutus.
Ravikulu hivitise omavastutust rakendatakse iga dnnetus-
juhtumi korral.

Oigus ravikulu hivitisele 18peb juhul, kui kindlustusandja
madrab kindlustatule pusiva puude hivitise.

Ravikulu hivitist ei maksta:

juhtumi korral, mis on tekkinud kindlustatud isiku hambale
hammustamise vdi ndrimise tagajarjel. Samuti ei hivitata
hambakaariese v8i muu stomatoloogilise haiguse ravi tottu
tekkinud kulutusi;

kasimudgi ravimitele tehtud kulutuste korral;
meditsiiniliselt mistahes pdhjendamatu kulutuse korral;

sellise tasulise raviteenuse kulu (sh uuringud ja/v&i analui-
sid) hiivitamiseks, mis ei ole raviarsti poolt maaratud;

teenusega seoses, mille osutajal vdi mistahes ravi maaranud
raviarstil ei ole Eesti Vabariigis kehtivat tervishoiuteenuse
osutamise tegevusluba;

kui kahju kuulub huvitamisele liikluskindlustuse voi kahju
pdhjustanud isiku muu kohustusliku kindlustuse alusel. Sa-
muti ei hiivitata kahju ega kulutust, mille on hivitanud voi
mida on kohustatud hiivitama muu fliusiline véi juriidiline
isik (nt Eesti Haigekassa, kindlustatu té6andja, kohalik oma-
valitsus, kahju pdhjustanud isik, mistahes muu kindlustus
ine);

seonduvalt ravikuluga, mis on tekkinud hiljem kui 1 aasta
moddumisel dnnetusjuhtumi toimumisest;
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10.8.1.3.
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10.8.1.5.
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11.
11.1.

11.2.

11.3.

11.4.

11.5.

11.6.

psihhiaatrilisele ravile tehtud kulutuste korral;

seonduvalt kahju vdi mistahes kuluga, mis tekib valjaspool
Eesti Vabariiki.

Ravikulu hivitise taotlemine

Ravikulu hivitise taotlemiseks peab kindlustushivitise saa-
miseks Gigustatud isik esitama kindlustusandjale parast ravi
I6ppemist jargmised dokumendid:

tdidetud ja allkirjastatud hivitistaotlus kindlustusandja
blanketil;

erakorralise meditsiini osakonda po6rdumise korral seal val-
jastatud meditsiinilise dokumendi koopia v8i muu esmaabi
saamist tdendav dokument (nt kiirabikaart);

koopiad Onnetusjuhtumiga seonduvatest haiguslugudest
(epikriisidest), sh taastusravi haiguslugu ja muud meditsii-
nilised dokumendid, mis kirjeldavad teostatud ravi, raviaja
pikkust ja raviga seonduvaid kulutusi;

meditsiiniline dokument ravi ja/vi meditsiiniliste abivahen-
dite vajalikkuse pdhjendatuse kohta ja asjaomaste kulutuste
tegemist tdendavad dokumendid;

kindlustusandja ndudmisel luumurdude ja teiste luuliste
kahjustuste korral rontgenpildid koos leiu kirjelduse ja diag-
noosiga;

to6o0nnetuse korral to6dnnetuse raport;

kui dnnetusjuhtum on registreeritud politseis, siis politsei
kinnitus 6nnetusjuhtumi toimumise ja asjaolude kohta;

kindlustusandja ndudmisel &nnetusjuhtumile eelnenud
varasemad haiguslood (epikriisid).

PUSIVA PUUDE HUVITIS

Pusivaks puudeks kdesolevate kindlustustingimuste mdis-
tes on kindlustatud isikuga kindlustusperioodil toimunud
Onnetusjuhtumi tagajarjel kehaosa pusiv kaotus véi selle
funktsiooni osaline vdi tdielik kaotus, mis on meditsiiniliselt
toestatud.

Pusiva puude huvitist makstakse juhul, kui kindlustatud isi-
kuga kindlustusperioodil toimunud dnnetusjuhtumi tagajar-
jel tekkinud kehavigastusega kaasneb pUsiv puue vdi pisiv
puue on valja kujunenud aktiiv- ja taastusravi [&puks.

Onnetusjuhtumist pdhjustatud pisiva puude olemasolu ja
suurus madratakse parast seda, kui on meditsiiniliselt tden-
datud pusiva kehavigastuse tekkimine, kuid mitte hiljem kui
kahe aasta jooksul pdrast dnnetusjuhtumi toimumist. Kui
plsiv puue on tekkinud kehaosa pisivast kaotusest dnne-
tusjuhtumi tagajarjel (nt kehaosa amputatsioon), maara-
takse plisiva puude olemasolu ja selle suurus hiljemalt 30
paeva jooksul parast kindlustusjuhtumi asjaolude kindlaks-
tegemist.

Pusiva puude hiivitise maaramisel vGetakse arvesse ainult
plsiva kehavigastuse raskust ja iseloomu, mitte kindlusta-
tud isiku individuaalseid omadusi, nditeks eluviisi, ametit,
harrastusi. PUsiva puude hiivitise maaramisel arvestatakse,
milline oli kindlustatud isiku tervislik seisund vahetult enne
dnnetusjuhtumit. Enne kindlustusjuhtumit tekkinud kind-
lustatu kehaosa kahjustus arvestatakse pusiva puude hiivi-
tisest maha. Kui dnnetusjuhtumi tagajarjel on samaaegselt
pusivalt kahjustunud tihe kehaosa mitu osa, makstakse pu-
siva puude huvitist ainult raskeima funktsioonikaotuse jargi
(nt Slg ja kutinarliiges).

Pusiva puude ulatuse méaaramisel ei arvestata to6voime
kaotust ega sissetuleku vahenemist.

Pisiva puude maarab kindlustusandja ekspertarst meditsii-
niliste dokumentide pdhjal ja/vdi arstliku labivaatuse tule-
musena.
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Plsiva puude hivitist makstakse protsendina kokku-
lepitud pusiva puude hiivitise hivitispiirist. PUsiva puude
protsentuaalne suurus madratakse kdesolevate tingimuste
lisas 2 toodud pisiva puude protsendi maaramise tabeli alu-
sel, mis kehtis kindlustuslepingu sGlmimise hetkel.

Kui dnnetusjuhtumi tagajarjel tekkinud pusiv kehaosa funkt-
siooni osaline voi taielik kaotus vastab pusiva puude prot-
sendi maaramise tabeli mitme alajaotuse tunnustele, maa-
ratakse pusiva puude protsent selle alajaotuse alusel, kus
kirjeldatud kehavigastus on tekkinud funktsioonikaotuse
peamiseks pdhjuseks. Uhe dnnetusjuhtumi tagajarjel tekki-
nud mitme erineva kehaosa funktsioonikaotuse huvitise
arvutamisel liidetakse tabelis esitatud protsendid. Maksi-
maalselt makstakse plsiva puude hivitisena kindlustus-
perioodi jooksul kuni 100% pusiva puude hivitispiirist.

Kui kindlustatud isikul esineb pusiv ja taastumatu kehavi-
gastus, mida pusiva puude protsendi maaramise tabelis ei
nimetata, teeb kindlustusandja pusiva puude hivitise kohta
otsuse pusiva puude protsendi maaramise tabelis oleva sar-
nase raskusastmega kehavigastuse jargi.

Pusiva puude hivitist makstakse Uks kord tGihe dnnetusjuh-
tumi kohta.

Sotsiaalkindlustusameti, Eesti To6tukassa vi mistahes muu
meditsiinikomisjoni otsusega maaratud puude raskusaste,
puude liik, puuduv vGi osaline t66vdime vms ei ole kindlus-
tusandjale siduvad pusiva puude maaramisel.

Piisiva puude hiivitist ei maksta, kui:

kindlustatud isik sureb asjaomase &nnetusjuhtumi taga-
jarjel Ghe aasta jooksul alates ©nnetusjuhtumi toimu-
mise pdevast;

pusiv puue ei ole tingitud dnnetusjuhtumist;

pusiv puue ilmneb hiljem kui 2 aasta méddumisel Gnnetus-
juhtumi toimumisest alates.

Piisiva puude hiivitise taotlemine

Pusiva puude hivitise taotlemiseks peab kindlustus-
hivitise saamiseks Gigustatud isik esitama kindlustusandja-
le parast pusiva ja taastumatu vigastuse tekkimist jargmised
dokumendid:

tdidetud ja allkirjastatud hivitistaotlus kindlustusandja
blanketil;

erakorralise meditsiini osakonda po6rdumise korral seal val-
jastatud meditsiinilise dokumendi koopia v6i muu esmaabi
saamist tdendav dokument (nt kiirabikaart);

koopiad ©nnetusjuhtumiga seonduvatest haiguslugudest
(epikriisidest), sh taastusravi haiguslugu ja muud meditsiini-
lised dokumendid, mis kirjeldavad kindlustatud isiku pusivat
ja taastumatut kehavigastust, teostatud ravi ja raviaja pik-
kust;

kindlustusandja ndudmisel luumurdude ja teiste luuliste
kahjustuste korral réntgenpildid koos leiu kirjelduse ja diag-
noosiga;

kindlustusandja nGudmisel arsti poolt nGuetekohaselt taide-
tud kindlustusandja blankett , Arsti otsus“;

toéo0nnetuse korral toodnnetuse raport;

kui dnnetusjuhtum on registreeritud politseis, siis politsei
kinnitus 6nnetusjuhtumi toimumise ja asjaolude kohta;

kindlustusandja ndudmisel Gnnetusjuhtumile eelnenud
varasemad haiguslood (epikriisid);

Sotsiaalkindlustusameti (SKA), Eesti To6tukassa vdi mista-
hes muu riikliku meditsiinikomisjoni plsiva puude, t66voi-
metuse otsuse jms dokumendid.
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SURMAJUHTUMIHOVITIS

Surmajuhtumihdvitist makstakse juhul, kui kindlustatud isik
sureb kindlustusperioodi jooksul toimunud nnetusjuhtumi
tagajarjel 3 aasta jooksul dnnetusjuhtumi toimumisest ala-
tes.

Surmajuhtumihdvitise suuruseks on kindlustuslepingus
kokkulepitud surmajuhtumi hivitispiir.

Soodustatud isikul véi muul hivitise saamiseks Gigustatud
isikul tekib Gigus surmajuhtumihivitisele, kui kindlustatud
isik sureb Gnnetusjuhtumi tagajarjel hiljemalt kolme aasta
jooksul 6nnetusjuhtumi toimumisest alates.

Surmajuhtumihiivitist ei maksta:

kui kindlustatud isik sureb hiljem kui kolme aasta mé6dumi-
sel dnnetusjuhtumi toimumisest;

kui kindlustatud isiku surm ei ole tingitud dnnetusjuhtumist.
Surmajuhtumihiivitise taotlemine

Surmajuhtumihivitise taotlemiseks peab kindlustushiivitise
saamiseks Oigustatud isik esitama kindlustusandjale parast
kindlustatud isiku surma jargmised dokumendid:

tdidetud ja allkirjastatud hivitistaotlus kindlustusandja
blanketil;

kindlustatud isiku surmatunnistus v6i muu kindlustatud isi-
ku surma t8endav ametlik dokument (nt surmatdend);

téend surma pdhjuse kohta (nt kohtuarstliku ekspertiisi akt,
surma pdhjuse teatis);

vajaduse korral parimisdigust téendav notariaalne doku-
ment;

koopiad dnnetusjuhtumiga seonduvatest haiguslugudest;
tooonnetuse korral téd66nnetuse raport;

kui dnnetusjuhtum on registreeritud politseis, siis politsei
kinnitus 6nnetusjuhtumi toimumise ja asjaolude kohta;

kindlustusandja n&udmisel &nnetusjuhtumile eelnenud
varasemad haiguslood (epikriisid).

HUVITISPIIRANGUD JA VALISTUSED

Huvitispiirangud ja valistused kohalduvad kdikide kindlus-
tushvitiste liikide korral.

Kindlustusjuhtumiks ei ole:

Snnetusjuhtum, mis toimus valjaspool kindlustuskaitse keh-
tivust;

kindlustatud isiku haigestumine, haiguse dgenemine ja/vdi
haiguse tagajarg, v.a juhul, kui haigus on vahetult tingitud
kindlustusjuhtumist. Kindlustatud isiku haigestumine ei ole
kindlustusjuhtum ka olukorras, kus haigestumine ilmneb es-
makordselt kindlustusperioodi kehtivuse ajal;

putuka, ambliku (sh puugi) piste vdi hammustus, sellest tek-
kinud haigus ja/voi tagajarg;

kindlustatud isiku hamba vdi hambaproteesi vigastus, v.a
ravikulu hivitise hivitisliigis satestatud tingimustel;

pstiihikahdire tekkimine, v.a juhul, kui pstihikahdire on
tekkinud Onnetusjuhtumist pohjustatud peaaju traumaati-
lisest vigastusest;

raseduse komplikatsioon vi slinnitus vdi nendest tekkinud
tlsistus;

haigestumine HIV-i, AIDS-i, hepatiiti, teetanusse, marutaudi;

selgrookumeruste muutuste tekkimine, siseorganite vdi aju-
verejooks, alakeha- vdi kubemesong, v.a juhtudel, kui vigas-
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tus on tingitud kindlustuskaitse ajal toimunud dnnetusjuh-
tumist;

lulisamba lulidevaheliste ketaste kahjustused (nt diski pro-
laps);

erinevad infektsioonid, sh kudede mikrotraumast tekkinud
bakteriaalsed infektsioonid.

Kindlustusandjal on digus vdhendada kindlustushivitist
voi keelduda kindlustushiivitise maksmisest, kui:

kindlustusjuhtumi saabumist soodustas vdi selle tagajarge
mdjutas kindlustatud isiku haigus (nt radikuliit, epilepsia,
suhkruhaigus, infarkt, tasakaaluhéired, osteoporoos jne) v&i
enne dnnetusjuhtumit tekkinud tervisekahjustus;

Kindlustatud isikul tekib autoroolis epilepsiahoog, mistottu
sGiduk kaotab juhitavuse ja satub liiklusdnnetusse. Sellise
liiklusGnnetuse tagajarjel tekkinud vigastusi ei loeta kind-
lustustingimuste mdistes kindlustusjuhtumiks ja kindlustus-
andjal ei ole hivitise maksmise kohustust.

kannatada saab kehaosa vdi meeleorgan, mis oli enne dn-
netusjuhtumit kahjustunud, v&i on tegemist sama kehaosa
korduva vigastusega. Vigastus on korduv, kui sama kehaosa
on olnud kindlustusjuhtumile eelnenud 12 kuu jooksul eel-
nevalt vigastatud vdi kehaosa eelnev vigastus ei ole uue
kindlustusjuhtumi toimumise hetkeks tdielikult paranenud.
Korduvateks vigastusteks loetakse ka harjumuslikke nihestu-
si ja selle retsidiive;

tavapdrane paranemisaeg pikeneb mdjutatuna haigusest
vGi tervisekahjustusest, mis ei ole tingitud Gnnetusjuhtu-
mist;

kindlustatud isik ei jargi arsti poolt maaratud voi soovitatud
ravi;

kindlustatud isik rikub t66ohutusnorme ja/véi muid erine-
vaid ohutusndudeid (nt purotehnika tootjapoolsete ohutus-
nduete rikkumine).

Kindlustushiivitist ei maksta, kui 6nnetusjuhtumi pohjus-
tas vGi selle toimumisele aitas kaasa:

kindlustatud isiku olemine joobeseisundis, kui joobeseisundi
ja Gnnetusjuhtumi saabumise vahel vdib eeldada p&hjusliku
seose olemasolu. Joobeseisund on alkoholi, narkootilise v&i
psiihhotroopse aine tarvitamisest pShjustatud terviseseisund,
mis avaldub hdiritud v&i muutunud kehalistes voi pstdhilis-
tes funktsioonides ja reaktsioonides. Joobena kasitatakse ka
joobe tuvastamisest keeldumist ning joobeseisundi tekitamist
Onnetusjuhtumi jargselt;

kindlustatud isiku poolt joobeseisundis liiklusvahendi juh-
timine vai liiklusvahendi juhtimisdiguse tleandmine joobe-
seisundis v&i juhtimisBiguseta isikule;

kindlustatud isiku toéotamine riskiohtlikul ametikohal, v.a
juhul, kui selles on kindlustusandjaga eelnevalt kokku lepi-
tud. Kindlustustingimuste kohaselt on riskiohtlikud jargmi-
sed ametid: elukutseline sportlane, kiirabibrigaadi t66taja,
politseinik ja muu korrakaitse to6taja, padsteameti tootaja,
kaitsevdelane, piirivalvur, inkassaator, allveetddline, kaevur,
stjuardess ja stjuuard, dhusdiduki piloot, laevameeskonna
liige, kaskadoor. Tootamiseks loetakse ka nimetatud ameti-
kohtadel toopraktikal osalemist v3i to6tamist vabatahtliku-
na (nt vabatahtlik paastja, abipolitseinik jne);

mistahes meditsiiniline protseduur (sh operatsioon), v.a ju-
hul, kui meditsiiniline protseduur on tingitud kindlustuskait-
se ajal toimunud dnnetusjuhtumist;

kindlustatud isiku riskiohtlik tegevus, milleks loetakse jarg-
mist tegevust:

mootorsdidukite vdidu-, treening- voi katsetussdit (sh mit-
teametlikud omaalgatuslikud siindmused), kus kindlustatud
isik osaleb sdidukijuhina v&i kaassditjana;
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ATV v3i mootorrattaga valjaspool teeliiklust sGitmine;

igasugune kindlustatud isiku ekstreemne tegevus, mille kai-
gus esineb tavaparasemalt kérgem oht saada kehavigastus
(nt benji- v8i langevarjuhiipete sooritamine, mootorita Shu-
sGiduki, deltaplaani v8i muu mittejdigatiivalise dhusdiduki
kasutamine, matkamine vdi viibimine kdrgemal kui 4500 m,
matkamine ekstreemsetes oludes, koopauurimine, rekordi
purustamise katsed jms tegevused ja harrastused);

kindlustatud isiku vdi kindlustushivitise saamiseks igusta-
tud isiku poolt kindlustatud isiku elu vdi tervise teadlikult
ohtu seadmine, enesevigastamine, enesetapp, enesetapu-
katse, kindlustatud isiku algatatud kaklus jms;

kindlustatud isiku v&i kindlustushivitise saamiseks digusta-
tud isiku poolt siiliteo toimepanemine;

kindlustatud isiku vdi kindlustushuvitise saamiseks igusta-
tud isiku poolt lubatud suurima sdidukiiruse Gletamine voi
mootorsdiduki juhtimine ilma juhtimisdiguseta;

kindlustatud isiku viibimine kaitsevdeteenistuse tegevtee-
nistuses ja mistahes sGjalistest Gppustest ning tegevustest
osavotmine (sh Kaitseliidu tegevused);

kindlustatud isiku viibimine kinnipidamisasutuses vahistatu-
na, arestialusena voi kinnipeetavana;

kindlustatud isiku viibimine dhusaidukil ja laeval, mis ei ole
ette nahtud reisijate veoks.

TEGUTSEMINE ONNETUSJUHTUMI KORRAL

Kindlustatud isik on kohustatud nnetusjuhtumi korral kind-
lustushivitise saamiseks:

po6rduma esimesel véimalusel, kuid mitte hiljem kui 3 pae-
va jooksul arsti poole;

tditma arsti ettekirjutusi ning vétma kasutusele kdik abi-
ndud paranemise soodustamiseks;

vajaduse korral lubama kindlustusandja soovil usaldusars-
til voi muul kindlustusandja poolt maaratud arstil teostada
enda arstliku labivaatuse;

liiklusdnnetuse ja isikuvastase kuriteo korral péérduma po-
litsei poole.

Kindlustatud isik, kindlustusvGtja v8i soodustatud isik on
kohustatud dnnetusjuhtumi korral kindlustushivitise saa-
miseks:

informeerima kindlustusandjat viivitamatult, kuid mitte
hiljem kui kolme té6pdeva jooksul toimunud dnnetusjuhtu-
mist, esialgsest diagnoosist ja raviasutusest;

andma koheselt diget ja tdielikku kindlustusandja poolt ndu-
tavat asjassepuutuvat lisainformatsiooni.

Kindlustusandjale v&i kindlustusandja usaldusarstile tuleb
voimaldada juurdepdas Snnetusjuhtumit puudutavale in-
formatsioonile, sh kindlustatud isiku eelneva meditsiinilise
seisundi kohta kaivale teabele. Kindlustatud isik v&i tema
seaduslik esindaja on ndus dnnetusjuhtumi korral eelnime-
tatud informatsiooni té6tlemisega kindlustusandja ja/vdi
usaldusarsti poolt.

Kui kindlustatu, kindlustusvétja véi soodustatud isik ei taida
punktis 14 nimetatud kohustusi ning sellistel rikkumistel on
moju kindlustusandja kindlustushiivitise maksmise kohus-
tusele v&i kindlustushivitise suuruse valjaselgitamisele, on
kindlustusandjal digus keelduda kindlustushivitise maksmi-
sest vOi hivitist vdhendada.

KINDLUSTUSHUVITISE MAKSMINE

Kui sama dnnetusjuhtumi tagajarjel tekib hivitise saamiseks
Gigustatud isikul kindlustuslepingu alusel Gigus mitmele eri-
nevale kindlustushivitise liigile (valurahahuvitis, pdevaraha-
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15.1.1.

15.1.2.

15.1.3.

15.1.4.

15.1.5.

15.1.6.

15.1.7.

havitis, plsiva puude hiivitis, surmajuhtumihdvitis, ravikulu
havitis), siis lahtutakse huvitiste arvutamisel jargmistest
pohimotetest:

esmajarjekorras makstakse valuraha- ja/vdi pdevarahahivi-
tis, seejarel ravikulu ja pUsiva puude hivitis ja surmajuhtu-
mihivitis;

pusiva puude hivitist vdhendatakse sama onnetusjuhtumi
tottu makstud valuraha-, paevarahahivitise ja ravikulu hivi-
tise vorra. Kui varem valjamakstud hivitiste summa osutub
pusiva puude hivitisest suuremaks, siis juba makstud hivi-
tist tagasi ei nduta. Kui plsiva puude huvitis on valja maks-
tud, siis ei maksta enam valuraha-, paevaraha- ja ravikulu
hlvitist;

surmajuhtumihiivitist ei vdahendata sama &nnetusjuhtumi
tottu eelnevalt makstud kindlustushivitise liikide v&rra. Sur-
majuhtumihivitise vdljamaksmise jarel ei tehta enam tdien-
davalt mistahes vdljamakseid;

kindlustusjuhtumi korral makstakse kindlustushivitis valja
30 pdeva jooksul parast kdigi ndutavate téendite, dokumen-
tide ja huvitistaotluse esitamist v3i edastatakse nimetatud
tdhtaja moodumisel kindlustushivitise vahendamise voi hii-
vitamisest keeldumise otsus;

kindlustushivitise taotlemiseks vajalike dokumentide han-
kimisega seotud kulud kannab kindlustusvétja, kindlustatud
isik, tema seaduslik esindaja, soodustatud isik véi muu hivi-
tise saamiseks digustatud isik. Kindlustusandja poolt ndutud
tdiendava arstliku ekspertiisi kulud kannab kindlustusandja;

kui raviga seonduv kulu, ravi, ravi pikkus (sh ajutise to6vdi-
metuse pikkus) ja pdhjendatus ei vasta dnnetusjuhtumist
tulenevale diagnoosile, maksab kindlustusandja huvitist
vaid meditsiiniliselt pdhjendatud ravi, raviaja ja ravikulu
eest;

kui kindlustushivitise saamiseks Gigustatud isik ei esita
kindlustushivitise taotlemiseks vajalikke dokumente, on
kindlustusandjal digus hiivitise maksmisest keelduda.

16.

16.1.

16.2.

16.3.

MUUDATUSTEST TEATAMISE KOHUSTUS

Kindlustusvétja ja/vdi kindlustatud isik on kohustatud kirja-
likult teatama kindlustusandjale kdigist temale teadaoleva-
test kindlustusriski suurendavatest asjaoludest ning infor-
meerima kindlustusandjat esimesel véimalusel kindlustatud
isiku ameti- ja/vdi tegevusala muutusest.

Kui kindlustusandja hinnangul on kindlustusrisk suurene-
nud, on kindlustusandjal digus kindlustusleping Ules delda
ihe kuu jooksul alates ajast, kui kindlustusandja sai teada
riski suurenemisest. Eeldatakse, et kindlustusrisk on suure-
nenud, kui kindlustusandja viitab punkti 16.1 alusel saadud
teabe pohjal nimetatud asjaolule.

Kui kindlustusvétja soovib kindlustuslepingut mistahes p&h-
jusel muuta, tuleb esitada kindlustusandjale asjakohane
avaldus. Kindlustuslepingu muudatus loetakse joustunuks
ainult juhul, kui kindlustusandja ndustub kindlustuslepingu
muutmisega ja valjastab kindlustusvotjale muudetud kind-
lustuslepingu véi kirjaliku teatise kindlustuslepingu muut-
mise kohta. Kui kindlustuslepingu muudatuse tottu kindlus-
tusmakse suureneb, jGustub muudatus lksnes tingimusel,
et tdiendav kindlustusmakse on nduetekohaselt tasutud.
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LISA 1.

Protsent

1%

3%

5%

Vigastuse piirkond

Arsti sekkumist vajavad kergemad vigas-
tused sdltumata vigastuste arvust ja keha
piirkonnast, arsti maaratud ravi kestusega
6 kuni 30 pdeva.

Pehmed koed:

Markus poletuste puhul: vigastuse suurus
peab olema arsti kindlaks mddratud ja
fikseeritud vahetult pérast 6nnetusjuhtumi
toimumist.

N&dgemisorganid:

Hingamisorganid:

Lulisammas:
Sormed:

Randmeliiges:
Pdlveliiges:
Hiippeliiges:
Po6id:

Varbad:

Muud:

Pehmed koed:
N&dgemisorganid:

Kuulmisorganid:
Hingamisorganid:
Seedetrakt:

Markus: harjumuslikku nihestust ja selle
retsidiive ei loeta kindlustusjuhtumiks.

Lulisammas:

Aba- ja rangluu:

Kuiiinarliiges, kiitinarvars:

Olaliiges:
Randmeliigese vigastused:
Randme-, kimblaluude vigastused:

Vaagen ja puusaliiges:

VALURAHA PROTSENDI MAARAMISE TABEL

Vigastuse kirjeldus

haav(ad), mis ei vaja kirurgilist korrastust

liigese nikastus ja venitus, lihase venitus

porutus

| astme poletus kuni 10% kehapinnast

lihiajalise teadvusekaoga ajuvigastus, mis paraneb jaakndhtudeta (ajuvapustus)

teised sama raskusastmega vigastused

Il v&i suurema astme poletus 1-3% kehapinnast

sBltumata haavade arvust, haavad kogupikkusega 2 cm kuni 9 cm, mis vajavad
Omblemist

silma trauma jargne konjunktiviit, keratiit, iridoksukliit, koorionretiniit
ninaluu, otsmiku- ja ninakdrvalkoopa eesseina murd

ihe roide rontgenuuringuga téendatud murd, iga jargneva roide murru korral
tdiendavalt 1%

ihe lUli rist- voi ogajatke murd

ihe vdi mitme sdérmelilimurd Ghel sGrmel, iga jargneva sérme the vi mitme luli-
murru korral tdiendavalt 1%. Painutaja- voi sirutajakddluse rebend vdi nihestus 1,5%.

k@iinarluu pahiku nihestus

polveliigese operatsioonil testatud varske meniski rebend
vigastus, mis vajab fiksatsiooni 2 nddalat ja rohkem

ihe luu murd (v.a kand- ja kontsluu), nihestus 1,5%

Uhe v&i mitme varbaliilimurd tihel varbal, iga jargneva varba iihe v6i mitme liilimurru
korral tdiendavalt 1%;

ila- ja alajasemete lihasrebendid

age juhuslik vingugaasimirgitus, maohammustus, elektritrauma haiglaraviga kuni 10
pdeva

teised sama raskusastmega vigastused

sBltumata haavade arvust, haavad kogupikkusega tile 10 cm, mis vajavad dmblemist
silmakesti labivad haavad, -1l jargu pdletus (s66vitus), hemoftalm

Uhe kuulmekile traumaatiline rebend

rinnaku murd

kdri, hingetoru (trahhea) vigastused

sarna-, Ula-, alaldualuu murd Ghel luul, nihestus 2,5%

ondraluu (sabaluu) murd, nihestus 2,5% ?

aba-, rangluu murd, akromio-klavikulaar, sternoklavikulaarliiduse rebend: tihe luu
murd, Ghe liiduse rebend

kutnarliigese vigastus: kiitinar- v3i kodarluu murd liigeses, tihe luu nihestus 2,5%;
luufragmentide (k.a epikonduluste) rebimismurd; luksatsioon kilinarliigesest

kitinarliigese sidemete rebend
kttnarvarre luude the diaftitisi murd thel luul
Olaliigese luufragmentide drarebimismurd, nihestus 2,5%

luukillu (kildude) ararebimismurd, tikkeljatke murrud, tihe luu murd, kodarluu murd
tulpilisest kohast (in loco typica

ihe randme- vdi kdmblaluu murd (v.a lodiluu)
vaagna Uhe luu murd

puusaliigese luuliste fragmentide drarebimismurd
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7%

10%

Polveliiges:

Saar:
Hiippeliiges:

Pehmed koed:

Markus: vigastuse suurus peab olema arsti
kindlaks mddratud ja fikseeritud vahetult
pdrast énnetusjuhtumi toimumist.

Lulisammas:

Aba- ja rangluu:

Kiitinarliiges, kiitinarvars, 6lavarreluu:

Randmeliiges:

Randme-, kimblaluud:

Polveliiges:

Hippeliiges:
Saar:

Poid:

Muud:

Pehmed koed:

Markus: vigastuse suurus peab olema arsti
kindlaks mddratud ja fikseeritud vahetult
pdrast énnetusjuhtumi toimumist.

Kolju vigastused:

N&dgemisorganid:

Naoluustik:

Markus: harjumuslikku nihestust ja selle
retsidiive ei loeta kindlustusjuhtumiks.

Lilisammas:

Aba- ja rangluu:
Olaliiges ja 6lavarreluu:

Markus: harjumuslikku nihestust ja selle
retsidiive ei loeta kindlustusjuhtumiks.

Randmeliiges:

Vaagen ja puusaliiges:

Polveliiges:

Saar:
Hiippeliiges:

pdlveliigese luuliste fragmentide drarebimismurd, sdareluu epikondulite murd,
pindluu pahiku murd, operatsioonil/uuringul tdestatud ristatisidemete rebend,
rist- ja killgsidemete rebend

saareluude diaftiisi murd: pindluu murd, luufragmentide drahoidmine
ihe paksi murd, sdareluu-pindluu vahelise sindesmoosi rebend
teised sama raskusastmega vigastused

Il v3i suurema astme pdletus 4-10% kehapinnast

lulisamba lilikehade, -kaarte, -liigesjatkete murd 1-2 llil, nihestus 3,5%

aba-, rangluu murd, akromio-klavikulaar-, sterno-klavikulaarliiduse rebend: kahe luu
murd, murd koos liiduse rebendiga

kaiinarvarre kahe luu murd, Ghe luu hulgimurd

kiitinar-ja kodarluu murd liigeses; m&lema luu nihestus 4%
Glavarre kakspealihase pika pea- ja distaalse kd&luse rebend
kahe voi enama luu murd randmeliigeses, kodarluu tldpilise koha murd nihkumisega
kahe ja enama luu murd

lodiluu murd

reie nelipealihase kddluse rebend

polvekedra sideme rebend

kannakddluse rebend

bimalleolaarne murd, Gihe péksi ja sddreluu serva murd
sadreluu murd, pindluu hulgimurd

2-3 luu murd, kontsluu murd

age juhuslik vingugaasimrgitus, maohammustus, elektritrauma haiglaravi kestvusega
ile 10 paeva

seljaaju porutus
teised sama raskusastmega vigastused

Il v3i suurema astme pdletus 11-15% kehapinnast

ajuporutus
koljuvdlvi murd
koljusisesed verevalumid (epiduraalne)

orbita murd
sarna-, Ula-, alaldualuu murd mitmel luul, hulgimurd, nihestus 5%

lulikehade, -kaarte, -liigesjatkete murd 3-5 lilil, nihestus 5%
ristluu murd

aba-, rangluu murd, akromio-klavikulaar-, sterno-klavikulaarliiduse rebend: kahe
liiduse rebend koos tihe luu murru, kahe luu murd koos the liiduse rebendiga

Olaliigese vigastus: kahe luu murd, abaluumurd koos dlaliigese nihestusega, uuringu-
tel tdestatud kddluste ja/voi liigesekapsli rebend, liigesenapa murd

Slavarreluu murd distaalse metafiilisi osas

Glavarreluu diaftitsi murd

perilunaarne nihestus, randmeliigese sidemete vigastus
vaagna kahe luu murd, tihe luu hulgimurd, Ghe liiduse rebend
puusaliigese isoleeritud p6orla(te) murd, liigesenapa murd
puusaliigese nihestus

polvekedra, sdareluu pontadevahelise valja, pdntade, sdareluu proksimaalse
metaflitsi murd

sadreluu- ja pindluu murd, saareluu hulgimurd

molema paksi ja sdareluu serva murd
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15%

20%

25%

Poid:

Pehmed koed:

Markus: vigastuse suurus peab olema arsti
kindlaks mddratud ja fikseeritud vahetult
pdrast énnetusjuhtumi toimumist.

Kolju vigastused:

Olavarreluu:
Markus: 6lavarreluu ja -liigese harjumus-
likke nihestusi ei loeta kindlustusjuhtumiks.

Vaagen:

Polveliiges:

Kolju vigastused:
Liilisammas:
Puusaliiges:
Reieluu:
Polveliiges:

Pehmed koed:
Reieluu:

Polveliiges:

nelja ja enama luu murd
kandluu murd
teised sama raskusastmega vigastused

Il v8i suurema astme pdletus 16-20% kehapinnast

koljupdhimiku murd

koljusisesed verevalumid: subduraalne, ajusisene

pahiku murd, kirurgilise vi anatoomilise kaela murd

murd koos nihestusega

killustunud hulgimurd &laliigeses

hulgimurd

murd koos kiiiinar- véi/ja kodarluu murruga;

kolme vdi enama vaagnaluu murd, kahe v&i enama liiduse rebend
reieluu ponda (p&ntade) murd, sdare nihestus 7,5%

teised sama raskusastmega vigastused

koljuvdlvi ja -pdhimiku murd

lulikehade, -kaarte, -liigesjatkete murd rohkem kui 6 lulil, nihestus 10%
reieluu pea, kaela, proksimaalse metafuiiisi murd

murd diafuilisi osas

reieluu distaalse metafiilisi murd

teised sama raskusastmega vigastused

11 vBi suurema astme pdletus lle 20% kehapinnast
hulgimurd

reieluu distaalse metafliusi ja sdareluu proksimaalse metaftitsi vdi/ja pindluu pahiku
murd

teised sama raskusastmega vigastused
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LISA 2. PUSIVA PUUDE PROTSENDI MAARAMISE TABEL

Kae puue

4.v8i 5. sorme taielik kaotus

3. s6rme téielik kaotus

2. sdrme tdielik kaotus

2. s6rme kaotus 2 Gli vorra

2.,3.,4., 5. s6rme kaotus kuusluli vorra

poidla taielik kaotus

poidla ankiiloos pdhiliigesest

poidla kulsluli taielik kaotus voi DIP liigesest ankiiloos

k&igi sdrmede vdi labakae kaotus

randmeliigese ankiloos soodsas asendis

randmeliigese ankiloos ebasoodsas asendis

kde amputatsioon kiilinarvarre osast

kae amputatsioon dlavarre osast v&i kiitinarliigesest

kde amputatsioon dlaliigesest

oOlaliigese ankiiloos soodsas asendis

olaliigese ankiiloos ebasoodsas asendis

kiunarliigese ankiiloos soodsas asendis

kiunarliigese ankiiloos ebasoodsas asendis

mitteparanev Slavarre murd vdi ebaliiges, mis halvab &lavarrest funktsiooni
mitteparanev kliiinarvarre luude murd vGi ebaliiges, mis halvab kilinarvarrest funktsiooni
Olavarre narvipdimiku vigastus, mis halvab taieliku kde funktsiooni

oOlavarre ndrvipdimiku vigastus, mis halvab osaliselt kde funktsiooni

n. radialise labildige, kiitinarvarre tagumise killgmise rihma lihaste halvatuse
n. medianuse |abildige kitnarvarre eesmise riihma lihaste halvatusega

n. ulnarise labilGige

* Perifeerse ndrvide vigastus objektiviseeritakse ENMG uuringuga

Jala puue

jala amputatsioon puusaliigesest

jala amputatsioon reie osast

jala amputatsioon pdlveliigesest

jala amputatsioon saarest (ka hiippeliigese tasapinnast)

labajala amputatsioon tarsaalluude tasapinnast

labajala amputatsioon metatarsaalluude tasapinnast

k&ikide varvaste amputatsioon pdhiliigesest alates

suure varba amputatsioon pdhiliigesest alates

Uhe varba (mitte suure varba) amputatsioon pd&hiliigesest alates
puusaliigese ankiiloos

pdlveliigese ankiloos

hippeliigese ankiloos

huppeliigese liikuvus kuni 15 kraadi

madaldunud kand parast kandluu murdu

reieluu defektiga mitteparanev murd vdi ebaliiges, mis ei véimalda jalale keharaskust kanda
kederluu murru jargne seisund, mille t&ttu p&lvest jala painutus voimalik alla 15 kraadi
jala lihenemine trauma t&ttu kuni 3 cm

jala lithenemine trauma tottu enam kui 3 cm

jala lihenemine trauma tdttu enam kui 5 cm

alajaseme taielik halvatus nérvi vigastuse tottu

n. femoralise 1abilGige reie eesmise rihma lihaste halvatusega

n. ischiadicuse labilGige reie tagumise riihma lihaste halvatusega
n. tibialise labilGige saare tagumise rihma lihaste halvatusega

n. peroneuse labilGige sdare eesmise lihasriihma halvatusega

* Perifeerse ndrvide vigastus objektiviseeritakse ENMG uuringuga

Protsent piisiva puude
hivitislimiidist

primaarne
7
10
15
10
5
20
15
10
60
20
30
60
70
80
30
40
40
25
50
40
65
20
40
45
7

70
60
50
45
35
30
25
10

40
30
25
10
10
60
20
10
20
30
60
20
30
20
15

sekundaarne
3
8
10
8
3
15
10
5
50
15
25
60
70
80
20
30
35
20
40
30
55
15
35
35
3
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Protsent piisiva puude
hivitislimiidist

Seedetrakti puue primaarne sekundaarne
alaldualuu kaotus 100
keele amputatsioon kuni 1/2 ulatuses 15
keele amputatsioon ule 1/2 ulatuses 30
s6ogitoru ahenemus (labitav vaid vedelale toidule) 40
soogitoru labimatus (gastrostoom toitmiseks) 60
soolte vigastus, mis tingib pusiva stoomi 70
trauma tulemusel saadud liihikese soole stiindroom 85
maksa vigastusest tingitud maksakoe kaotus vahemalt 1/2 osas 15
p&rna kaotus 8
kéhundarme traumast ndarme puudulikkus (1. tiitbi diabeet) 75

Hingamiselundite puue

ihe kopsu kaotus, mis p&hjustab hingamispuudulikkuse 35
kopsu osaline kaotus, mis pdhjustab hingamispuudulikkuse 20
kori vdi trahhea ahenemine, mis nduab aastas korduvaid uuringuid ja manipulatsioone 20

Eritus ja suguorganite puue

Uhe neeru eemaldamine 10
neerude puudulikkus, mis nduab neerude asendusravi 75
kuseteede ldbimatus, mis nduab pusivat stoomi 70
kuseteede ahenemine, mis nduab sagedasi eriarsti visiite ja protseduure 25
traumast tingitud kusepidamatus, mis tingib hiigieenivahendite pidevat kasutamist 45
pdie mahu vihenemine enam kui 2/3 10
suguti ja munandite kaotus 50
emaka kaotus alla 40 a vanusel 50
koikide munajuhade ja munasarjade kaotus 30
mdlema munandi vGi osaliselt suguti kaotus 30

Lulisamba kaelaosa puue

kaelalilide lilkumatus trauma voi luumurru stabiliseerimise tulemusel 25

Narvisiisteemi puue
apalliline seisund 100

pea- vGi seljaaju vigastusest tingitud:

monoparees kuni 65 55
hemi-, paraparees kuni 100

tetraparees 100

kraniaalnarvi halvatus 10

* Hinnang halvatuse ulatusele ja siigavusele antakse ndrviarstide poolt tunnustatud
SSS skaala ja ENMG uuringu alusel

Nagemise puue

Uhe silma akommodatsiooni halvatus 15
kahelindggemine 10
hemianopsia vahemalt 50% 10
Uihe silma nagemise tdielik kaotus, mida ei ole vdimalik taastada 50

Kuulmise puue

ihe korva tdielik kurtus 30
md&lemast k&rvast taielik kurtus 50
valiskdrva kaotus 10

Na&okolju vigastus, mis jatab pusiva vélise defekti 15



