Bijlage 4: Berekening blijvende invaliditeit/ arbeidsongeschiktheid

Berekening gedeeltelijke blijvende invaliditeit

In geval van gedeeltelijke blijvende invaliditeit, als onderstaand omschreven, wordt het daarbij
vermelde percentage van het onder deze rubriek verzekerde bedrag uitgekeerd. In de hierna
vermelde tabel (Gliedertaxe) wordt uitgegaan van gehele of gedeeltelijke blijvende invaliditeit van
de mens.

Bij geheel verlies of functieverlies van:

een arm tot in het schoudergewricht 85%

een arm tot in of boven het ellebooggewricht 75%

een hand tot in het polsgewricht of een arm tussen pols- en

ellebooggewricht 70%
een been tot in het heupgewricht 75%
een been tot in of boven het kniegewricht 65%

een voet tot in het enkelgewricht of

een been tussen enkel- en kniegewricht 55%
een duim 25%
een wijsvinger 18%
een middelvinger 12,5%
een ringvinger 10%
een pink 10%
een grote teen 10%
een andere teen 5%
een long 35%

een nier 20%



beide nieren

de milt

de alvleesklier

de spraak

het strottenhoofd

een vrouwenborst

beide vrouwenborsten

de baarmoeder

de baarmoeder en de eierstokken

de teelbal

beide teelballen

het mannelijk lid

de reuk

de neus

de smaak

algehele ongeneeslijke verlamming

het gezichtsvermogen van één oog

het gezichtsvermogen van beide ogen

het gehoorvermogen van een oor

het gehoorvermogen van beide oren

de oorschelp

100%

40%

100%

50%

10%

70%

50%
50%

15%

10%

30%

5%

30%

10%

10%

10%

50%

100%

25%

5%



het als gevolg van traumatische beschadiging van de hersenen volledig verloren

gaan van de geintegreerde complexe hogere hersenfuncties 100%

het als gevolg van traumatische beschadiging van de hersenen volledig

verloren gaan van het vermogen tot taalgebruik 90%
de wervelkolom met volledig verlies van de typische wervelkolomactie en

bewegingsfunctie zonder neurologische verschijnselen 75%

Whiplash

Cervicaal (of lumbaal) acceleratie-/deceleratieletsel van de wervelkolom zonder objectief

aantoonbare neurologische-/neuropsychologische uitvalsverschijnselen

en/of objectief aantoonbare verstibulaire afwijkingen 0-10%
Cervicaal acceleratie-/deceleratie letsel van de wervelkolom met neuropsycho-

logische en/of vestibulaire afwijkingen 10-15%

Post commotioneel syndroom 0-10%

In geval van gedeeltelijk verlies of gedeeltelijk functieverlies van de hierboven genoemde
lichaamsdelen en/of vermogens wordt een evenredig deel van het daarbij vermelde percentage
vastgesteld en uitgekeerd.

Bij (gedeeltelijk) verlies of (gedeeltelijk) functieverlies van verschillende lichaamsdelen en/of
vermogens wordt de mate van de invaliditeit bepaald door optelling/combinatie van de
afzonderlijke percentages, met dien verstande, dat nimmer meer wordt uitgekeerd dan het onder
deze rubriek verzekerde bedrag.

In geval van (gedeeltelijk) verlies of (gedeeltelijk) functieverlies van meer dan één vinger van
dezelfde hand wordt geen hoger percentage vastgesteld dan voor geheel verlies of functie- verlies
van de gehele hand.

Berekening blijvende arbeidsongeschiktheid

Onder blijvende arbeidsongeschiktheid wordt verstaan het geheel of gedeeltelijk niet in staat zijn
van Betrokkene om voor zijn krachten en bekwaamheden arbeid te verrichten, die hem gelet op
zijn opleiding en vroegere beroep in billijkheid kan worden opgedragen, ongeacht of zodanige
arbeid ook werkelijk beschikbaar is.

Bij blijvende arbeidsongeschiktheid geldt de navolgende Arbeidsongeschiktheidstabel:



Percentage Uitkeringspercentage van het verzekerde

bedrag
Arbeidsongeschiktheid
5% 5%
6% 5,8%
7% 6,5%
8% 7,3%
9% 8%
10% 8,8%
11% 9,5%
12% 10,3%
13% 11%
14% 11,8%
15%<25% 12,5%
25%<35% 25%
35%<45% 37,5%
45%<55% 50%
55%<65% 62,5%
65%<80% 80%
80% of meer 100%

Vaststelling blijvende invaliditeit en/of blijvende arbeidsongeschiktheid

Bij verlies of onbruikbaarheid van niet in de hiervoor vermelde invaliditeitsschaal genoemde
lichaamsdelen/organen wordt de mate van blijvende invaliditeit bepaald aan de hand van
onafhankelijk onderzoek door een bevoegd arts volgens objectieve maatstaven, overeenkomstig
de laatste uitgave van de ‘Guide to the Evaluation of Permanent Impairment’ van de American
Medical Association (A.M.A.) aangevuld met de richtlijnen van de Nederlandse
Specialistenverenigingen.



Bij de vaststelling van de mate van blijvende invaliditeit en/of arbeidsongeschiktheid wordt een
reeds voor het ongeval bestaande blijvende invaliditeit en/of ziekte in mindering gebracht. Tenzij
een dergelijke omstandigheid een gevolg is van een ongeval waarvoor de Veiligheidsregio reeds
een uitkering verschuldigd is, zoals op grond van artikel 3.3. van deze Regeling.

Invloed van psychische reacties

Bij de vaststelling van de mate van blijvende invaliditeit en of arbeidsongeschiktheid wordt geen
rekening gehouden met de psychische reactie op het ongeval c.q. op het daardoor veroorzaakte
lichamelijk letsel c.q. blijvende invaliditeit en/of blijvende arbeidsongeschiktheid, ook al zou
bedoelde psychische reactie op zichzelf in enige mate blijvende invaliditeit en/of blijvende
arbeidsongeschiktheid tot gevolg kunnen hebben.

Als na verloop van twee jaar na melding van het ongeval de mate van blijvende invaliditeit en/of
blijvende arbeidsongeschiktheid nog niet kan worden vastgesteld, vergoedt de veiligheidsregio
over het uiteindelijk uit te keren bedrag een rente a 2% per jaar vanaf de 730ste dag na de melding
van het ongeval. Voor het overige wordt deze vordering -voor zover nodig in afwijking van artikel
6:83 BW- eerst opeisbaar na een termijn van veertien dagen nadat de veiligheidsregio de
beschikking hebben gekregen over de (eindrapportage) van hun medisch adviseur, evenals over
alle medische en andere gegevens die redelijkerwijs voor een juiste beoordeling van het recht op
uitkering noodzakelijk zijn.

Hierbij wordt tevens bepaald dat als de datum van het ongeval achteraf niet meer kan worden
vastgesteld de datum van aangifte van het ongeval aan de Veiligheidsregio als ongevalsdatum
wordt aangehouden.



