
 
 
 
 

 בית משפט השלום בכפר סבא

חגמי נ' ליברה חברה  19786-08-23 ת"א
 לביטוח בע"מ

 2023אוגוסט  08 

  

 
 פסקי דין והחלטות מתפרסמים באתר הרשות השופטת, למעט אם הם אסורים בפרסום לפי הדין. 

 מערכת בתי המשפט חוסכת לך זמן !  -בעל דין בלתי מיוצג 

    .ההזדהות הממשלתית במערכת בוא לבצע את כל הפעולות ולהתעדכן בתיק בכל עת ובתנאי שבוצע רישום

 לפרטים ומידע, יש לסרוק את הקוד:

 
 

 אישור פתיחת תיק

 قضية تسجيل على مصادقة
 

נפתח בבית משפט  10:58 )بالساعة (בשעה 2023אוגוסט  08( نصُادق بهذا بأنه في يومניתן אישור כי ביום  )

 .חגמי נ' ליברה חברה לביטוח בע"מ 19786-08-23 ת"א( سجلت في المحكمة قضية تحمل الرقمזה )
 
 

נחשב כאילו הוגש ביום החול  17:00שימת לבך כי לפי הדין, מסמך שהוגש לאחר השעה 
 שלאחריו.

 7:00מופיעה באישור זה השעה  17:00בהתאם לכך, לגבי מסמכים שהוגשו לאחר השעה 
 ביום החול שלאחר יום ההגשה ולא מועד ההגשה המקורית.

 

 . הצורך לפי, נגישות התאמות לקבלת בבקשה, בכתב המשפט לבית לפנות יכולים מוגבלויות עם אנשים
-077 שמספרו הטלפוני המידע למרכז לפנות ניתן, נגישות התאמות לקבלת הנוגעים נוספים פרטים לקבלת

2703333 3852*. www.court.gov.il 

للحصول . اعاقه يمكنهم التوجه خطيا الى المحكمة، بطلب للحصول على ملائمة للتسهيل بحسب الحاجةذوي 

 .*3852 077-2703333على تفاصيل اضافية يمكن التوجه الى مركز المعلومات الهاتفي 
www.court.gov.il 

 
הוצאת צו )מכל סוג שהוא לרבות צו עיכוב יציאה מן הארץ(, ויימצא דע לך כי באם תינתן החלטה בתיק על 

 –כי מספר הזהות של נשוא הצו לא צוין, או שצוין אך נמצא שהוא שגוי, או שאינו קיים במרשם האוכלוסין 
לא ניתן יהיה לבצע את הצו. הנך נדרש להמציא למזכירות בית המשפט בהקדם את פרטי נשוא הצו הנכונים 

תוכל לפעול ליישום ההחלטה השיפוטית. היה ומדובר בזיהוי מסוג "מספר דרכון" יש לציין את על מנת ש
 שם הגורם בתיק באותיות לועזיות.

 

 

 

http://www.court.gov.il/
http://www.court.gov.il/


 
 
 

 / 23ת.א.          בבית משפט השלום  
 בכפר סבא 

 
 25.7.23תאריך חתימת המסמך  

 
 208540799  "ז , ת הדר חג'מי          :       התובעת 

 , אור יהודה 8דב הוז                                  
 0547124004טלפון:     

     
 (62254)מ"ר   ע"י ב"כ עו"ד אריאל פרייברג

 רסקיןיגאל ו/או  
 , רמת גן 7מרח' אבא הלל   
 077-3180983,  פקס:   03-7412358טל' :   

 frei.ariel@gmail.com דוא"ל:     

 
 – נ ג ד    –        

 
 חברה לביטוח בע"מ   ליברה     :               הנתבעת 

 , חולון 26הרוקמים  מרחוב  
 073-3949229; פקס:  073-3949222טל':  
   ;libra@lbr.co.il: דוא"ל

 
 כתב תביעה     

 
 פלת"ד    : סוג התביעה ונושאה 

 
פיצויים בשל נזקי גוף בהתאם לסמכותו של בית משפט נכבד    הסעדים המבוקשים: 

   זה.  
 

)תקנה    763 : האגרה   סכום  )אגרות(,    ₪34  המשפט  בתי  לתקנות  לתוספת 
 .  2007  – תשס"ז  

 
 לא קיימים תיקים קשורים.     תיקים קשורים: 

 
 

 (  10תקנה    2הזמנה לדין )טופס      
 

בזאת, את   ה הגיש   והתובעת הואיל   נגדך, המצורף  זה כתב תביעה    ם למחוז שיפוט 
 הזמנה זו.    לכם ימים מיום שהומצאה    60להגיש כתב הגנה בתוך    מוזמנים 

 
לתקנות סדר הדין האזרחי,    130, אם לא תגיש כתב הגנה לפי תקנה  ליבכם לתשומת  
 הזכות לקבל פסק דין שלא בפניך.    ת , תהיה לתובע 2018  – התשע"ט  
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 :  2חלק  
 

 בעלי הדין :   (1)
 

יליד ת התובע  .1 זו    הייתה ,  17/2/1997  ת ,  לתביעה  הרלבנטיים  הזמנים  בכל 
 "( הרכב )להלן:"   99-271-11הנוהגת ו/או המשתמשת ברכב הנושא מ"ר  

 

הזמנים    הנתבעת  .2 ובכל  בישראל,  כחוק  הפועלת  ביטוח  חברת  הינה 
פקודת   הוראות  פי  על  ברכב  השימוש  את  ביטחה  זו  לתביעה  הרלבנטיים 

 . 1970  – ביטוח רכב מנועי )נוסח חדש( תש"ל  
 

 פירוט הסעד המבוקש באופן תמציתי:   (2)
 

התובעת נפגעה בתאונת דרכים כהגדרתה בחוק הפיצויים לנפגעי תאונות   .3
בביטוח   התאונה  אירעה  בו  ברכב  השימוש  את  ביטחה  הנתבעת  דרכים. 

   חובה ועל כן עותרת התובעת לפצותה בגין הנזקים שנגרמו לה בתאונה.  

 

מהתאונה, התקשתה ומתקשה התובעת בביצוע  מחמת מגבלותיה הנובעות   .4
במהלכה   ממושכות  להפוגות  נזקקת  היקפה,  את  לצמצם  נאלצה  עבודתה, 

 ונגרמו לה הפסדי השתכרות. 
 

מוגבל  .5 ובניהול    ת התובעת  שונות  יומיומיות  פעולות  בביצוע  התאונה  מאז 
 משק ביתה, היא נזקקת לעזרת הזולת ותמשיך להיזקק לה גם בעתיד.  

 

יה הנובעות מהתאונה נזקקת התובעת לשימוש מוגבר במוניות,  עקב מגבלות  .6
 ולהסעות מיוחדות, ותיזקק לכך גם בעתיד.  

 

 תמצית העובדות הנחוצות לביסוסה של עילת התביעה ומתי נולדה:   (3)

 

השעה   , 24/6/22ריך  בתא  .7 לכך,   14:00  בסביבות  בסמוך  מאור    או  ביציאה 
בזמן עמידה ברמזור, בהיסח הדעת פגעה ברכב  ,  יהודה לכיוון פתח תקוה 

 "(. התאונה )להלן: "   נחבלה בגופה   והתובעת שעמד מלפניה  

 

את   .8 שראה  מבוגר  אדם  יצא  המעורב  מהרכב  המומה,  הייתה  התובעת 
ש  ואמר  אותה  הרגיע  ספג  מצוקתה,  ולא  כמעט  רכבו  וכי  בלחץ  תהיה  לא 

 פגיעה ולאחר מכן נסע מהמקום. 
 

נהיגה  צילום  רצ"ב   קרנית רישיון  מאתר  שאילתא  מסומנ ותוצאות    ים , 
 ". 1כנספח  " 

 

שהתה במנוחה ונטלה פו  אשר קיוותה כי המדובר הוא בכאבים אשר יחלהתובעת   .9
בתנועות   וההגבלה  הכאבים  גם,  כמו  הראש,  כאבי  חלפו  משלא  כאבים,  משככי 
הצוואר והגב, אלא, החמירו, פנתה לקבלת טיפול רפואי במסגרת קופת החולים, 

ל אותה  הפנה  אשר  אורתופד  ע"י  נבדקה  נטילת היא  פיזיותרפיה,  טיפולי  ביצוע 
 משככי כאבים ומנוחה. 
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היתר,   .10 בין  להפנותה,  הוחלט  בתפקוד  והקושי  הכאבים  הימשכות  נוכח 
 לטיפול במסגרת מרפאות כאב. 

 
והמשך   .11 למיון  להפנותה  והוחלט  הראש  בכאבי  מהחמרה  סבלה  התובעת 

על   המליץ  נוירולוג  ע"י  נבדקה  התובעת  נוירולוגי.  טיפולי  טיפול  ביצוע 
 רפואה משלימה בשל כאבי הצוואר ונוירולוגיה עורפית. 

 
בדיקת   .12 לביצוע  הופנתה  רפואי,  במעקב  המשיכה  המשך    EMGהתובעת   ,

 והמשך טיפול שמרני.   , רפואה משלימה מעקב רפואי, טיפולי פיזיותרפיה 
 

 ". 2כנספח  רצ"ב תעודות רפואיות, מסומנות " 

מכאבים והגבלה בתנועות    התובעת מאז התאונה ומחמת תוצאותיה סובלת   .13
והגב,   לגפיים,  הצוואר  הכאבים  והליכה  מהקרנת  עמידה  בישיבה,  מקושי 

מכאבי ראש,    ממושכות, מקושי בכיפוף, מקושי בהרמה ובנשיאת משקלים, 
 היא נזקקת לקבלת טיפול רפואי ותיזקק לו גם בעתיד. 

 

בג התובעת   .14 כסייעת  לימודים  עובדת  לתחילת  וממתינה  עירוניים  נים 
עבודתה,    , אקדמיים  בביצוע  תוצאותיה  ומחמת  התאונה  מאז  מתקשה 

 . נגרמו לה הפסדי שכר   נזקקת להפוגות ממושכות במהלכה 
 

היא  בניהול משק ביתה,    ת התובע   מתקשה   מאז התאונה ומחמת תוצאותיה  .15
 נזקקת לעזרת הזולת ותיזקק לה גם בעתיד. 

 

,  לשימוש מוגבר במוניות   ת התובע   ת הנובעות מהתאונה נזקק   ה מגבלותי עקב   .16
 יזקק לכך גם בעתיד.  ת ולהסעות מיוחדות ו 

                         
   3חלק  

 פירוט העובדות המקנות סמכות לבית המשפט   (4)
 

ומקום   .17 ערכה  מהותה,  פי  על  בתביעה  לדון  הסמכות  זה  נכבד  משפט  לבית 
 ניהול עסקי הנתבעת. 

 : ת להלן פירוט נזקי התובע  .18

    : נזק מיוחד  . א 

 ₪    60,500                 – בעבר    פגיעה בכושר ההשתכרות    (1)

 ₪     8,000                                  – עזרת הזולת בעבר     (2)

 ₪    6,000            – לטיפולים בעבר  הוצאות רפואיות ונסיעות     (3)

 ₪   5,500             - הסעות מיוחדות ושימוש מוגבר במוניות בעבר     (4)
 

 : נזק כללי  . ב 
לתובע  לפסוק  מתבקש  המשפט  בית  נזקי   ת כב'  בגין  הולם  בין  ה פיצוי   ,

 היתר, בראשי הנזק הבאים: 

השתכרות  (1) על   ה הפסדי  מוגבלות - בעתיד,  מידת  של   ה פי    התפקודית 
נכות   , ת התובע  לשיעור  בהתאם  לחילופין,  לרבות    ה או  הרפואית, 

 הפסדים בתקופת  הפנסיה. 

 עזרת הזולת בעתיד.    (2)

  הוצאות רפואיות ופארה רפואיות ונסיעות לטיפולים בעתיד.     (3)

 הוצאות ניידות מוגברות בעתיד.     (4)
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 .  ת הלא ממוניים של התובע   ה פיצוי בגין נזקי    (5)

 
 

 

התובע  .19 את  לפצות  חייבת  ברכב    ת הנתבעת  השימוש  מבטחת  בהיותה 
 . התאונה במועד  

 
 

לפצות    , ה לדין ולחייב   הנתבעת אשר על כן, מתבקש כב' ביהמ"ש להזמין את  
והפרשי הצמדה    ת את התובע  מירבית  חוקית  ריבית  בצירוף  לעיל,  כמפורט 

מלאים מיום הגשת התביעה ועד לתשלום בפועל, ולרבות הוצאות המשפט,  
  שכ"ט עו"ד ומע"מ. 

 
 

 
                                                                                       _ ______ _____________ 

 , עו"ד אריאל פרייברג                      
        ת ב"כ התובע                    
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מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.91

תוכן הנספחים  (עמוד 1 מתוך 1)
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עמוד שם המסמך

7 חבות  (עמודים 7 עד 9) נספח 1: 

11 תעודות רפואיות  (עמודים 11 עד 22) נספח 2: 

24 טופס 1 - מינוי מומחים - ליברה  (עמודים 24 עד 24) נספח 3: 

26 תצהיר יפוי כח ווסר  (עמודים 26 עד 29) נספח 4: 



מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.91

נספח 1:

חבות

(עמודים 7 עד 9)
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קרנית קרן לפיצוי נפגעי תאונות דרכים
תאגיד – לפי חוק פיצויים לנפגעי תאונות דרכים תשל"ה 1975

דרך מנחם בגין 23 מגדל לוינשטיין (קומה 17) תל אביב  6137401
טלפון: 03-7111666  פקסימיליה: 03-7111661

תאריך 227/07/2023 לכבוד
מספר סימוכין 234208 אריאל פרייברג

הנדון: מסירת מידע מהקרן
לפי תקנות פיצויים לנפגעי תאונות דרכים (מסירת מידע מהקרן), תש"ע - 2010

הננו מאשרים קבלת בקשתך, מיום 27/07/2023 ביחס לרכב מעורב מס' 9927111
בתאונת דרכים מיום 24/06/2022. שם הנפגע: הדר חגמי.

.1

בהתאם למספר הרכב ותאריך תאונת הדרכים, כמפורט בבקשתך, אותרה/ו במאגר
שהוקם לפי התקנות הנ"ל רשומה/ות הנוגעת/עות לביטוח רכב חובה העשויה/ות להיות

רלבנטית/יות לפנייתך כדלקמן:
בחברת ליברה חברה לביטוח בע"מ מס' פוליסה – 1971448742021

.2

המידע המפורט לעיל הוא זה הקיים במאגר בתאריך הפקת מסמך זה. .3

יובהר, כי המידע הקיים במאגר המידע שמחזיקה קרנית מבוסס על דיווח ממוחשב, אשר
הועבר לקרנית על ידי חברות הביטוח והינו באחריותן בלבד.

.4

המידע מועבר על ידי חברות הביטוח בשיהוי. .5

מומלץ לפנות ישירות לחברת הביטוח הנזכרת לעיל על מנת לוודא את הכיסוי הבטוחי
ונכונות הנתונים הנ"ל.

.6

בכבוד רב,
קרנית – קרן לפיצוי
נפגעי תאונות דרכים
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 נספח 1 
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דף פרטי הביטוח
טון3.5ביטוח רכב פרטי ומסחרי עד 

(נזקי רכוש ונזקי רכוש של צד שלישי)

                                   

פרטי המבוטח
20854079917/02/1997הדר חגמה

תאריך לידהתעודת זהותשם המבוטח

                                   

פרטי התקשרות
8hadarhajamaa120@gmail.com054-7124004אור יהודה, הוז דב 

מס' טלפון סלולריכתובת דוא"לכתובת מגורים

מספר הפוליסה
(בחצות)30/06/2022ועד 23/07/2021-החל מ13971449402021

תקופת ביטוחמספר הפוליסה

פרטי הרכב       

9927111) אוטו'1248קיה מוטורס פיקנטו (

מס' רישוישם היצרן והדגם

1370885140פרטי2014

(מחירון לוי יצחק)קוד דגם נפח/משקלסוג הרכבשנת ייצור

מורשים לנהוג

ומטרת השימוש    

ברכב            

גילת.ז.שם

20854079925הדר חגמה
מטרות חברתיות ופרטיות בלבד

מטרת השימוש ברכבמורשים לנהוג ברכב

        

דמי הביטוח
 ₪1,607  0 ₪1,607

לחיובסה"כ דמי אשראיימים343סה"כ פרמיה לתקופה של 

        

יידע אותנו בהקדם האפשרי.המצוינים לעיל אנא אחד או יותר מהפרטיםככל שישנה אי התאמה ב
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מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.91

נספח 2:

תעודות רפואיות

(עמודים 11 עד 22)
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06/07/2022:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.מ

השמינקו 'דר

028143

אורתופדיתכירורגיה

:התמחויות

279457478:הפניהקוד03-5304111:טלפוןאורתופדיתכירורגיהמומחה

03-5304103:פקס

)3קומה(אונוקרית39ירושלים:כתובת

:הנבדקפרטי

208540799.:ז.תהדר:פרטיםשמי'חג:החפשמםש

0208540799

0547124004:נייד/עבודה.טל035333954:טלפוןנ:מין17/02/1997:לידה.ת

6020808מיקודיהודהאור, 8דבהוז:כתובת

פיזיותרפיהמכון
 ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

דרכיםתאונת5:םלשמגורם

, צ'דוואלגוסהלוקסתיקוןניתוחעברה14בגיל: רפואירקע:תלונות
, תרופתיתאלרגיהאורגישותללא
.העיכולבמערכתפעיליםכיביםללא
ממשיכה,  יממהלאחרהחל. , עורף-ותחתוןעליוןגבכאבי, טלטוליתחבלה, קידמיתשנחבטהכנהגתיום12כלפניד''ת

.הטבהללאאדוויל, פעילות

.גסתפקודי/עיצביחוסראיתורללא) קימה/ישיבה(מעברים; וסימטרישמורניוד; טובכלליבמצב:ממצאים
ש'עמכוללרההשידעמודבסריקת) , מוגברחוםאונפיחות, דםשטף, פריחה/אודםללא(לקויחריף/אקוטיממצאללא-חיצונית
אוגפייםסימטריות;  יציבה) ; ADAM'Sמבחן( צלעיוכלובהשדרהעמודשלסימטריות;  התנועהטווחיי; ואגןמותני; חזי; צוארי

בגבהשריריםעלרגישות. התקיןטווחבתחוםנמצאו; הנורמהבטווחיהגפייםארבעתשללרבותנוירולוגיתבדיקה; מגבלות
.יותרומימיןמיאלגיתלאורכו

CERVICALGIA •:אבחנה
• BACK PAIN

HYPERTHYROIDISM NOS   In Investigation  (12/2021)     subclinical •:ידועותבעיות
• KERATOCONJUNCTIVITIS SICCA  (09/2020)

RESTASIS 0.4MLX 30 1X2X30:קבועותתרופות

כן:ת/נשעמ

חיזוק. הצוואריש'העמלרבותאורכולכלהרדישהעמודהפעלתנא:  הרדישהעמודהפעלת:ההפניהסיבת
הכאבלפיתקיניםטווחיםעלעבודה; השמגהרופיש. סביבווהזוקפיםהמיצביםםירירשה

לימודבנוסף)  המותניהלורדוזיסמהגדלתהמנעותנא. (היציבהרופישעלשגדנא. והיכולת
פעילותךשמהלהכוונה.  בסופהוהרפיותהפיזיתהפעילותטרםםירירשחימוםותרגול

.הפיזיוטרפיהחוקיפ'עךשמהבעצמאיבאופןבריאהספורטיבית
הרדישהעמודהפעלותבעיקר. ובריאהנכונהספורטיביתלפעילותוהדרכהעידודשקבא

למניעתהנחיות. והדרגתימוקפדמאמציםרףעלשגד; כלליתיציבהרופיש; והגפיים
.ספורטפציעות-"ניזקי"

02/01/2023-תאריךעד06/07/2022-מתאריך, יום180-לההפניהתוקף

**רלוונטיםמסמכיםעםלהגיענא**

06/07/2022

וחותמתחתימהתאריך

בתחומיםלטיפולןושארותורךשמהלטיפוליתורים*. 3555הפסקהללאמכביבמוקד-ןושארלטיפולתורקביעת
.הפיזיותרפיהבמכוןיקבעו) ביתטיפולי, לימפתיניקוד, אגןרצפת-לדוגמא(מיוחדים
.מגנטיכרטיסעםלהגיענא,רבעוניםולשתבכרוךהטיפול
.לטיפולהגעהטרםהסניףבמזכירותםולשתהאתלהסדירשיבמזומןםלשמוהינךבמידה

- 11 -1דף

 נספח 2 



06/07/2022:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.מ

אולגפרסקיר"ד

092913

וכלליתפנימית, משפחה

:התמחויות

279299356:הפניהקוד03-5387222:טלפוןפנימיתברפואהמומחה

073-2284246:פקס

יהודהאור, 1אופירה:כתובת

:הנבדקפרטי

208540799.:ז.תהדר:פרטיםשמי'חג:החפשמםש

0208540799

0547124004:נייד/עבודה.טל035333954:טלפוןנ:מין17/02/1997:לידה.ת

6020808מיקודיהודהאור, 8דבהוז:כתובת

פיזיותרפיהמכון
 ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

24/06/2022שבתאריךלציין
דרכיםבתאונתמעורבתהייתה
באדוםעמידהבזמןבממולבאותוופעהבאותונהגה
בטיחותכגורתעםהייתה

אווירכרויתנפתחולא
הכרהאיבודללא

דותןר''ד-אחררופאי''עהתאונהלאחרנבדקה
תחתוןבגבכאביםמאז
ראשוכאבצוואר
.לפיזיותרפייהמופנת

נוירולוגיחסרללא:ממצאים
בתנועותהגבלותללא
חבלהוסימנירגישותללא

HYPERTHYROIDISM NOS   In Investigation •:אבחנה
subclinical
• LIMB PAIN
• MOTOR VEHICLE ACCIDENT-NOS   Status Post

HYPERTHYROIDISM NOS   In Investigation  (12/2021)     subclinical •:ידועותבעיות
• KERATOCONJUNCTIVITIS SICCA  (09/2020)

RESTASIS 0.4MLX 30 1X2X30:קבועותתרופות

כן:ת/נשעמ

גבירירשרורחשותומךטיפוללצורך:ההפניהסיבת

02/01/2023-תאריךעד06/07/2022-מתאריך, יום180-לההפניהתוקף

**רלוונטיםמסמכיםעםלהגיענא**

06/07/2022

וחותמתחתימהתאריך

בתחומיםלטיפולןושארותורךשמהלטיפוליתורים*. 3555הפסקהללאמכביבמוקד-ןושארלטיפולתורקביעת
.הפיזיותרפיהבמכוןיקבעו) ביתטיפולי, לימפתיניקוד, אגןרצפת-לדוגמא(מיוחדים
.מגנטיכרטיסעםלהגיענא,רבעוניםולשתבכרוךהטיפול
.לטיפולהגעהטרםהסניףבמזכירותםולשתהאתלהסדירשיבמזומןםלשמוהינךבמידה
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25/08/2022:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.מ

השמינקו 'דר

028143

אורתופדיתכירורגיה

:התמחויות

286647232:הפניהקוד03-5304111:טלפוןאורתופדיתכירורגיהמומחה

03-5304103:פקס

)3קומה(אונוקרית39ירושלים:כתובת

:הנבדקפרטי

208540799.:ז.תהדר:פרטיםשמי'חג:החפשמםש

0208540799

0547124004:נייד/עבודה.טל035333954:טלפוןנ:מין17/02/1997:לידה.ת

6020808מיקודיהודהאור, 8דבהוז:כתובת

מומחההתייעצות
 ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

במכבי-בכאבטיפול:תורישתחום

רגיל:הייעוץסוג

דרכיםתאונת5:םלשמגורם

20:33:53בשעה06/07/2022בתאריךבביקור:תלונות
, צ'דוואלגוסהלוקסתיקוןניתוחעברה14בגיל: רפואירקע
, תרופתיתאלרגיהאורגישותללא
.העיכולבמערכתפעיליםכיביםללא
ממשיכה,  יממהלאחרהחל. , עורף-ותחתוןעליוןגבכאבי, טלטוליתחבלה, קידמיתשנחבטהכנהגתיום12כלפניד''ת

.הטבהללאאדוויל, פעילות
-----------------------------------------------------------------------------------

20:33:12בשעה25/08/2022בתאריךבביקור
.דלקתוגדינללא, נוירולוגיערובללאחדשהאוחריגההתפתחותללא, עצמאיספורטללאפעילה-פיזיוטרפיההחלה

20:33:53בשעה06/07/2022בתאריךבביקור:ממצאים
.גסתפקודי/עיצביחוסראיתורללא) קימה/ישיבה(מעברים; וסימטרישמורניוד; טובכלליבמצב

כוללדרההשיעמודבסריקת) , מוגברחוםאונפיחות, דםשטף, פריחה/אודםללא(לקויחריף/אקוטיממצאללא-חיצונית
סימטריות;  היציב) ; ADAM'Sמבחן( צלעיוכלובהשדרהעמודשלסימטריות;  התנועהטווחיי; ואגןמותני; חזי; צואריש'עמ

עלרגישות.התקיןטווחבתחוםנמצאו; הנורמהבטווחיהגפייםארבעתשללרבותנוירולוגיתבדיקה; מגבלותאוגפיים
.יותרומימיןמיאלגיתלאורכובגבהשרירים

-----------------------------------------------------------------------------------
20:33:12בשעה25/08/2022בתאריךבביקור
.גסתפקודי/עיצביחוסראיתורללא) קימה/ישיבה(מעברים; וסימטרישמורניוד; טובכלליבמצב
.כמשמעותיאחראוממוקדכאבללאגמישה, הגדוליםוהמפרקיםש'העמלכללמלאיםטווחים-שהםחוסריםללא

:אבחנה

• CERVICALGIA
• BACK PAIN

כן:ת/נשעמ

HYPERTHYROIDISM NOS   In Investigation  (12/2021)     subclinical •:ידועותבעיות
• KERATOCONJUNCTIVITIS SICCA  (09/2020)

RESTASIS 0.4MLX 30 1X2X30:קבועותתרופות

ויעוץבדיקה:ההפניהמטרת

- 13 -1דף



25/08/2022:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.מ

השמינקו 'דר

028143

אורתופדיתכירורגיה

:התמחויות

286647232:הפניהקוד03-5304111:טלפוןאורתופדיתכירורגיהמומחה

03-5304103:פקס

)3קומה(אונוקרית39ירושלים:כתובת

:הנבדקפרטי

208540799.:ז.תהדר:פרטיםשמי'חג:החפשמםש

0208540799

0547124004:נייד/עבודה.טל035333954:טלפוןנ:מין17/02/1997:לידה.ת

6020808מיקודיהודהאור, 8דבהוז:כתובת

מומחההתייעצות
 ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

**מגנטיבכרטיסלהצטיידנא** 25/08/2022

הרופאוחותמתחתימה.ליועץתורביטול/דחייתעלשארמלהודיעשיתאריך

ילשמכבי/ זהבמכבירופאיתמישרבנכללהרופאהאםשארמלבדוקמומלץ, פרטילרופאפונההנךאם

21/02/2023-תאריךעד25/08/2022-מתאריך, יום180-לההפניהתוקף
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17/10/2022:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.מדחופהרפואהמוקדקלמןפילנובסקיר"ד

0316520317205185

וכלליתפנימית, משפחה

:התמחויות

292859974:הפניהקוד03-6660700:טלפוןפנימיתברפואהמומחה

03-7178347:פקס

תקווהפתח, 1רביןיצחקדרך:כתובת

:הנבדקפרטי

208540799.:ז.תהדר:פרטיםשמי'חג:החפשמםש

0208540799

0547124004:נייד/עבודה.טל035333954:טלפוןנ:מין17/02/1997:לידה.ת

6020808מיקודיהודהאור, 8דבהוז:כתובת

מיוןחדר
 ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

-נמצא15:36:העשב17/10/2022:בתאריךיתכרעשבבדיקה

כללימיון:מיוןסוג

בת: ברקע. הלאחרונראשחבלתשוללת,  בחילהעם, בנוסף. בביתחוםמדידתנעשתהלא, ברכותכעת, ראשכאבימים4-כבמשך:תלונות
כ"בדבריאה, 25
,חוםללאבחילותהיו, משינהמעירלא

גידייםרפלקסים, צדמניסיללא,תקיניםגסוכוחטונוס,תקיניםקראניאליםץ.ע,לאורומגיביםשוויםאשונים,עירני-נוירולוגיתבדיקה:ממצאים
ניסטגמוסללא.תקיןאף-אצבע,יציבההליכה,צרבלריםסימניםללא, תקינים

טיפולי אחות

:מדידות

תוצאהמדידהשעהתאריך

101/68דםלחץ17/10/202214:25
69דופק17/10/202214:25
]P.O[37חום17/10/202214:26
98: סטורציהנשימהאומדן17/10/202214:26

:בדקהנשימות. מס

אחותטיפולי

הערותתוצאההתערבותשעהתאריך

ממוקדושחרורלטיפולהדרכה17/10/202214:24

TRIAGE-ראשונימיון17/10/202214:26

HEADACHE •:אבחנה

HYPERTHYROIDISM NOS   In Investigation  (12/2021)     subclinical •:ידועותבעיות
• KERATOCONJUNCTIVITIS SICCA  (09/2020)

RESTASIS 0.4MLX 30 1X2X30:קבועותתרופות

כן:ת/נשעמ

:לצורךמיוןלחדרבדחיפותמופנה

,הצורךלפיוטיפולבירורךשמה
והצלחהברכה, רבהתודה

. **הפקתהמרגעתועש24בתוקףזוהפניה** 
15:36:39העשב18/10/2022לתאריךזוהפניהתוקף

- 15 -1דף



17/10/2022:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.מדחופהרפואהמוקדקלמןפילנובסקיר"ד

0316520317205185

וכלליתפנימית, משפחה

:התמחויות

292859974:הפניהקוד03-6660700:טלפוןפנימיתברפואהמומחה

03-7178347:פקס

תקווהפתח, 1רביןיצחקדרך:כתובת

:הנבדקפרטי

208540799.:ז.תהדר:פרטיםשמי'חג:החפשמםש

0208540799

0547124004:נייד/עבודה.טל035333954:טלפוןנ:מין17/02/1997:לידה.ת

6020808מיקודיהודהאור, 8דבהוז:כתובת

מיוןחדר
 ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

**מגנטיבכרטיסלהצטיידנא**

17/10/2022

וחותמתחתימהשרדנההטיפולךשמוסוגהתאמתםשלרלוונטיםמסמכיםלצרףנאתאריך

הקופהלסניףהפניהבעתמיוןחדרןובשחורורחשמכתב, זהטופסהעתקלהציגשימכביחבר
התחייבותלקבלת
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15/11/2022:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.ממיכאלמורדוכוביץר"ד

025047

נוירולוגיה

:התמחויות

297425851:הפניהקוד03-7323311:טלפוןבנוירולוגיהמומחה

03-7322929:פקס

)5קומה, גבעתייםקניון(גבעתייםקניון, 53רביןיצחקדרך:כתובת

:הנבדקפרטי

208540799.:ז.תהדר:פרטיםשמי'חג:החפשמםש

0208540799

0547124004:נייד/עבודה.טל035333954:טלפוןנ:מין17/02/1997:לידה.ת

6020808מיקודיהודהאור, 8דבהוז:כתובת

המילשמרפואה
 ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

לאחרונהללתשו. לפעמיםבבחילותמלווים, מימיןויותררקתיםאומצחיםבעיקרלוחציםהראשבכאביחשהכחודשלפני, 25בת:תלונות
לפניוחזרוסקופהראשכאביאז. בבדיקהממצאללא-יאירמינאר"דנוירולוגאצלביקרה09.11.22-ב. חוםמחלתאוהראשחבלת
בלוטתשליתרפעילות-ברקע. נילוויםתסמיניםללא, קבועאינוהכאב, והגרוןבצווארוגםהראששלהימניתבמחציתימיםמספר
).טיפולללא, מעקב(קלינית-תתהתריס

ללאגדיםהחזרים. תקינההפניםתחושת. תקיניםהגולגולתעצבי, תקינותהעינייםתנועות, סימטריותפנים. תקיניםוהבנהדיבור:ממצאים
דירגישות. ארהצוושלשריריםשלבמישושרגישות. העורףקשיוןללא. צרבלריםסימניםללא. פירמידליםסימניםללא. צדהבדלי
.מימיןgreater occipital nerveשל" יציאה"נקודתבמישושחמורה

OCCIPITAL NEURALGIA   Right •:אבחנה
• CERVICALGIA
• HEADACHE

HYPERTHYROIDISM NOS   In Investigation  (12/2021)     subclinical •:ידועותבעיות
• KERATOCONJUNCTIVITIS SICCA  (09/2020)

כן:ת/נשעמ

פירוטקודהדרושההבדיקה

המילשמההרפואהבמסגרתטיפולים

הצווארכאבילשב) ועודרפלקסולוגיה, עיסוי, סינידיקור(המילשמרפואהעלממליץ:הרופאהנחיות
.עורפיתונוירלגיה

**מגנטיבכרטיסלהצטיידנא**

15/11/2022

הרופאוחותמתחתימהשרדנההטיפולךשמוסוגהתאמתםשלרלוונטיםמסמכיםלצרףנאתאריך

1-700-50-53-53לאו*3555: תוריםזימוןלמרכזלפנותעליך, בהפניההמופיעאחרלמכוןאומגוריךלמקוםהקרובלמכוןתורלזימון

14/05/2023-תאריךעד15/11/2022-מתאריך, יום180-לההפניהתוקף
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וכלליתפנימית, משפחה

:התמחויות

319208337:הפניהקוד03-5387222:טלפוןפנימיתברפואהמומחה

073-2284246:פקס

יהודהאור, 1אופירה:כתובת

:הנבדקפרטי

208540799.:ז.תהדר:פרטיםשמי'חג:החפשמםש

0208540799

0547124004:נייד/עבודה.טל035333954:טלפוןנ:מין17/02/1997:לידה.ת
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מומחההתייעצות
 ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

במכבי-אורתופדיה:תורישתחום

רגיל:הייעוץסוג

13:01:50בשעה21/12/2021בתאריךבביקור:תלונות
.בריאה, 24בת

-בודדתבעיהנמצאת-במשקלוירידותעליה, סינקופה-פראשלאירועים, לסירוגיןפלפיטציותעקבשנהבמשךבירורבמסגרת
TSHלנורמהמתחת ,T3-4שנהבמשךתקינים.
יתרפעילותשלאחריםסימניםאין

.אנדוקרינולוגייעוץ, נוגדניםרמות, USי''עבירורנשלים
-----------------------------------------------------------------------------------

11:24:08בשעה14/03/2022בתאריךבביקור
T2-3 ,NORMA, נמוךTSH-חוזרותבדיקות
התריסבלוטתUSי''עבירורנשלים

היפופיזרילקובדיקות-כןכמו
-----------------------------------------------------------------------------------

10:35:02בשעה25/04/2022בתאריךבביקור
תקיניםTSH, T3-4להורידממשיכה-מעקבבבדיקות

-USב
.באונהתקינהדםזרימתעם. אחידמרקםעם. תקיןבגודל:ימניתאונה

TR-1.-מ"ס0.7-כבקוטרספוגיתקשריתהודגמה*
.אחידמרקםעם. תקיןבגודל: שמאליתאונה

TR-2-3-מ"ס1.1*1.9( )-כלגודלעדבתוכהוהסתיידויותוסולידיתציסטיתציסטיתקשריתהודגמה*
TR-2.-מ"ס1-כבקוטרספוגיתקשריתהודגמה*

.תקיןבעובי-איסטמוס
.צ"דותקיניםומרקםבגודלופרוטיסלסתיותתת–רוקבלוטות
.צואריתלימפאדנופתיה-לעדותללא-לימפהקשריות

.צ"דוטירואיד-הפראבלוטתלהגדלתסונוגרפיתעדותאין-הנוכחיתבסריקה*
.וסונוגרפיקלינילמעקב-התריסבלוטתשלהאונותבשתיקשריות-: לסיכום

-----------------------------------------------------------------------------------
12:14:56בשעה16/05/2022בתאריךבביקור
-אנדוקרינולוגי''ענבדקה
2020מאזSubclinical hyperthuroidismלסיכום

. במשקלשינויאללאךמוגברתאבון-ספציפיותלאתלונותשאריש, יציבמשקלטכיקרדיתאינהסיכוןגורמיללאצעירהמטופלת
.חלפה-חודשייםלפניקרהזיעה. עצבניתכשהיאעולהדופק
נמוךבסיכוןשהםבסונראדנומותישנם

.מהירדופקאליהשמלווהחרדהתחושתעלמדווחתלעיתים
התריסלבלוטתזהבשלבטיפוללכלאינדיקציהאין
פעילותשלתסמיניםומפתחתבמידהיותרמוקדםאומשפחהרופאדרךחודשים3-6לאחתתריסתפקודימעקבמומלץכןאך
.לחוםסבילותאיבמשקלירידה, שלשול, במנוחהפלפיטציות-יתר

.צורךלפיאנדוקריניומעקב
משפחהרופאאצלחרדהובירורטיפולהמשך** 
.תריס.לתעדכניתמעבדהעםלאחריהחוזרוביקורשנהבעודסונוגרפימעקבlow riskהתריסבבלוטתקשריות** 
עישוןהפסקת** 

++++++++++++++++++++++++++++++
צדדידו, סימטרית, שנהמעלרגלייםכאביםעלתלונות
תחתוןגבכאבימציינת
אורתופדייעוץ, EMG, לצילוםמופנת

-----------------------------------------------------------------------------------
09:10:18בשעה06/07/2022בתאריךבביקור
תקיןש''עצילום
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תקינה-EMGבדיקת
.צווארוגםתחתוןגבכאבילסירוגיןעדיין
24/06/2022שבתאריךלציין

דרכיםבתאונתמעורבתהייתה
באדוםעמידהבזמןבממולבאותוופעהבאותונהגה
בטיחותכגורתעםהייתה

אווירכרויתנפתחולא
הכרהאיבודללא

דותןר''ד-אחררופאי''עהתאונהלאחרנבדקה
תחתוןבגבים1כאבמאז
ראשוכאבצוואר
.לפיזיותרפייהמופנת

-----------------------------------------------------------------------------------
10:30:18בשעה01/08/2022בתאריךבביקור

אורתופדי''ענבדקה,  בפיזיותרפייהטיפולממשיכה
התריסבלוטתתפקודיאחרינשגיח-זהבביקור-כןכמו
כאבלמרפאתמופנת-גבכאבימבחינתלטיפולתגובהחוסרבגין

-----------------------------------------------------------------------------------
11:06:30בשעה31/10/2022בתאריךבביקור

.זמניתהטבה-ברוקסטטופלה, במוקדנבדקה, בבחילותנלוויםפרונטלייםראשכאבילאחרונה
.מיגרנה-עבודהאבחנת

-----------------------------------------------------------------------------------
10:38:38בשעה06/12/2022בתאריךבביקור
טיפולללאבינתיים, אוקציפיטליתלנוירלגיהרושם-נוירולוגי''ענבדקה

-----------------------------------------------------------------------------------
12:24:33בשעה04/04/2023בתאריךבביקור

ניכרשיפור-ראשכאבימבחינת, גבמכאבילסבולממשיכה
כאבמרפאת, אורתופדילמעקבתחזור
.מחרדותסולת, למעליתלכנסמפחדתמאז, בקניוןבמעליתנתקעהחודשים4לפני-בנוסף
פסיכולוגיליעוץמופנה

:אבחנה

• HYPERTHYROIDISM NOS   In Investigation
subclinical
• LIMB PAIN
• MOTOR VEHICLE ACCIDENT-NOS   Status Post

ידועלא:ת/נשעמ

HYPERTHYROIDISM NOS   In Investigation  (12/2021)     subclinical •:ידועותבעיות
• KERATOCONJUNCTIVITIS SICCA  (09/2020)

OPTILAST EYE 6ML 1X2X30:קבועותתרופות
PROTOPIC 0.1% 30G X2X30

.בתודה. טיפול/בירורלהמשךוהמלצותיךדעתךחוות:ההפניהמטרת
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**מגנטיבכרטיסלהצטיידנא** 04/04/2023

הרופאוחותמתחתימה.ליועץתורביטול/דחייתעלשארמלהודיעשיתאריך

ילשמכבי/ זהבמכבירופאיתמישרבנכללהרופאהאםשארמלבדוקמומלץ, פרטילרופאפונההנךאם

01/10/2023-תאריךעד04/04/2023-מתאריך, יום180-לההפניהתוקף
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מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.91

נספח 3:

טופס 1 - מינוי מומחים - ליברה

(עמודים 24 עד 24)
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 1986 –תקנות פיצויים לנפגעי תאונות דרכים )מומחים(, התשמ"ו 

 

 
 1טופס 

 
 ( 2)תקנה 

 

 

 
 

 בקשה למינוי מומחים רפואיים
 
 

 / 23ת.א.        בבית משפט השלום  
 סבא  בכפר

 
 

 חברה לביטוח בע"מ  ליברה  -נ ג ד    -הדר חג'מי 
 
 
 

מבקשתהתובע  המ ו קיש  יכרד   אשונבו  השל ת  איפורהת  כוהנא  ושבנ   מומחיםלמנות    ת, 
 מתן חוות דעת.  לשם  הנוירולוגיבתחום ו האורתופדי םוחתב
 

בעקבות    המודיע  תהתובע החוליםבמסגרת  טופלה    הנפגע  בה הדרכים    תאונת כי   קופת 
 .מכבי

 
התובעמחם  סיכוי  העתק המ  תלת  תיק  שבו  מתוך  הרפואי  מטופל יהוסד    תא 

 מצורפים לכתב התביעה. 
 

 תהתביעה מסמכים רפואיים שנערכו לצורך הטיפול הרפואי שניתן לתובע   לכתבכן, צורפו  
 לה. נתא טועישהושיש בהם ראיה על הנכות 

 
 
 
 

   ___________ _____ 
 , עו"ד אריאל פרייברג         

 תעבב"כ   התו                 
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נספח 4:

תצהיר יפוי כח ווסר

(עמודים 26 עד 29)
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