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לכבוד
24921686:מספר זהותאשר עזרן

9דירה37השר שפירא
5956125בת ים

א' אייר תשפ"ד
09 מאי 2024

החלטת הוועדה הרפואיתהנדון:

שלום,

קבעה הוועדה),19/04/2023לקצבת נכות מעבודה (תאריך פגיעההתביעהבמסגרת1.כללי
אחוזי נכות לפי הפירוט הבא:08/05/2024הרפואית המסכמת מיום

הנכות הרפואיתהתקופה

% 9.75ואילך (נכות קבועה)01/05/2024מ-

מצורף העתק של פרוטוקול הוועדה הרפואית.2.

אליכםבנפגעי עבודה בסיום התהליך, ישלחהתביעותהועבר לפקידבתביעההטיפול3.
.לזכאותמכתב החלטה בנוגע

זכותך
לערעור

על אחוזי הנכות הרפואית את הערר ישערריםוזכות המוסד להגיש ערר לוועדתזכותך
ב.ל. 247 לאחד מסניפי הביטוח הלאומי תוך 60 ימים ממכתב זה. ניתן להורידבטופסלהגיש

את הטופס באתר האינטרנט או לבקש מהמוקד הטלפוני שיישלח אליך טופס בדואר.
לידיעתך, גם לאחר שתגיש ערעור, תהיה רשאי בכל שלב משלבי הדיון לחזור בך מהערעור

ולבטלו.

בכל שאלה אנחנו לשירותך.

בברכה,
לילך עדי אביב

מזכירות ועדות רפואיות

לשירותך

נ-21

באתר האינטרנט
www.btl.gov.il

במוקד הטלפוני
6050 או 04-8812345

שעות מענה:
א' עד ה' מ- 8:00 עד 17:00

בסניף ליד ביתך
הרב,סניף ראשי בת ים

ניסנבאום 37, בת ים
03-5127131פקס:



נ-21

נכות מעבודהלאומיהביטוחה
19/04/2023תאריך הפגיעה -
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ועדה רפואית לתום זמניותדוח
24921686,מספר זהותאשר עזרן

סניף המגורים
סניף ראשי בת ים

סניף הוועדה
סניף ראשי בת ים

מספר ועדה
NV-22260-3100

תאריך הוועדה
08/05/2024

פרטים אישיים
שם:

אשר עזרן

מספר זהות:

24921686

תאריך לידה:

03/05/1970

מגדר:

זכר

כתובת למשלוח דואר

השר שפירא 37 דירה 9, בת ים
5956125

טלפון:
050-8430093

התביעהרטיפ

תאריך הפגיעה
19/04/2023

תיאור הפגיעה
דוארשכירמעמד תעסוקתי:·
חבלה ת"ד בדרך הביתה רכב פרטיתיאור המקרה:·
חבלה לכתף ימין ושבר בוהן 1 רגל ימיןמהות המקרה:·

תשלום דמי פגיעה
תקופות שבהן אושרו דמי פגיעה

פירוטעד תאריךמתאריך
58 ימים20/04/202316/06/2023

10/12/2023החלטה אחרונה מתאריך
נכות רפואית

30.0%
מתאריך

17/06/2023
עד תאריך

30/11/2023
נכות רפואית

20.0%
מתאריך

01/12/2023
עד תאריך

30/04/2024

נוכחות בדיון

תעודת זהותאומתו לפיופרטיוזהותובדיוןנכחהתובע
תעודת זהותאומתו לפיופרטיוזהותו,אריאל פרייברגבדיוןנכחעורך דין

להקלטההלקוח הסכיםהקלטת הדיון
להקלטההמייצג הסכים



6מתוך2עמוד
מס' ועדה:24921686, מס' זהות:אשר עזרן

NV-22260-3100
08/05/2024תאריך:

משתתפי הוועדה
תפקידשם

כירורגיה אורטופדיתד"ר גלית נחום ערד
מזכיר הישיבהגלית גנון

התובעדברי
התובע ובאי כוחופירוט הליקויים מפי

פרוט המקרהפרטי המקרה מפי

עורך דין
ממשיך במעקב טיפול לגבי הכתף יד דומיננטית עדיין סובל מהגבלה קושי בתפקוד אבל

עיקר ההגבלה היא ברגל.
הרופא המליץ על התערבות ניתוחית וכרגע מנסים לדחות אותה בגלל סיכויי ההצלחה

סובל מכאבים .

מצב תעסוקתי לאחר הפגיעה

מלאהבמשרה|בתאריך:חזר לעבודה
,לא קיימת ירידה בהכנסות

הצהרה
אשר עזרןהצהרה של

לוועדה הרפואיתשמסרתיכי הפרטים הרשומים מעלה הינם כפימאשראני§
ד"ר גלית נחום ערד, גלית גנוןאין הכרות קודמת/טיפול/קבלת חוות דעת חבר הוועדה:§
להיבדק על ידי חברי הוועדהמסכיםאני§

חתימה:



6מתוך3עמוד
מס' ועדה:24921686, מס' זהות:אשר עזרן

NV-22260-3100
08/05/2024תאריך:

ממצאים
מסמכים

רשימת המסמכים המלאה שעמדה בפני הוועדה נמצאת בנספח
בדיקה

נבדק בנוכחות ב"כ ומזכירת הוועדה .

כתף ימין דומננטי :
ללא דלדול שרירים , טווח תנועה FF 140 ABD 120 ERADD 80 IRL2 ) משמאל מלא ( ,ללא חולשה ב

RC , צביטה חלשה רגישות מעל ה ACJ אך לאל דה פורמציה ברורה , רגישות סובאקרומיאלי ללא
חסרNV בגפה.

NV ראשון עם תפיחות רקמה רכה וולגוליזציה קלה ללא חסר IPJ בוהן ימין רגישות מעל

PP 1 ועדה עיינה במכלול מסמכים רפואיים צילום כף רגל ימין 19.04.2023 קו שבר ללא תזוזה

צילום כתף ללא עדות לשברים או פריקה
צילום אצבע 11.06.2023 שבר DP עם סימני איחוי MTP1 וצילום מנוב 23- שינוים שחיקתים . צילום כתף

תקין

AC חשד לקרע ב ACJ כתף עיבוי של US 14.06.2023 מעקב דר' ביין

הומלץ על ניתוח בבהן ארטרודזיס
עיון במסמכי דר ביין אורתופדיה קהילה

מסקנות
מצבו יציב

אבחנות
אבחנות
דגשיםתקופהצדאיבר /אבחנה

חבלה בכתף קיים קשר סיבתי19/04/2023ימין923.00-

(שבר בבוהן או בבהונות (רגל קיים קשר סיבתי19/04/2023ימין826-



6מתוך4עמוד
מס' ועדה:24921686, מס' זהות:אשר עזרן

NV-22260-3100
08/05/2024תאריך:

החלטה

קביעת אחוזים רפואיים
נכותהאחוזסעיף ליקויאבחנהתקופה

הנובע מהפגיעה
הערות

41(4)(א)חבלה בכתף - ימין01/05/2024מ:
הגבלת תנועה בכתף

מעל גובה השכם
5%

5%
צמית

- סעיף מותאם,
.נימוק:

גף עליון- איבר:
ימין- צד:

שבר בבוהן או בבהונות01/05/2024מ:
(רגל) - ימין

(2)50
האלוקס ואלגוס חד

צדדית קשה
5%

5%
צמית

גף תחתון- איבר:
ימין- צד:

15תקנה
לעבודה ואין ירידה בהכנסותחזראין מקום להפעלת התקנה.

שקלול הנכות הרפואית
שקלול לפטור ממסאחוז נכות משוקללמידת נכותעד תאריךמתאריך

9.75%9.75%צמית01/05/2024

n-9.75%ואילך נקבעה לך נכות קבועה של01/05/2024מ

הצהרה של חברי הועדה
גלית נחום ערדד"רהצהרה של:

בזאת כימצהירהאני

חוות דעת או אישורים רפואיים בקשר למצבו הרפואילתובעלא נתתי§
התובעשלהמטפלתהרופאהאיני§
התובעלא קיימת קרבה משפחתית/היכרות אישית ביני לבין§
התובעלא קיימים קשרי עבודה או קשר עסקי עם בא כוח§
לא עמדה בפני חוות דעת ממנהל המחלקה/מנהל בית החולים בו אני עובד§

}}03278773{{מסמך זה חתום דיגיטאלית על-ידי:

37692מ"רגלית נחום ערדד"רשם:

31693, מת"מבכירורגיה אורטופדיתמומחיתרופאה



6מתוך5עמוד
מס' ועדה:24921686, מס' זהות:אשר עזרן

NV-22260-3100
08/05/2024תאריך:

גלית גנוןהצהרה של מזכיר הוועדה:
בניגודנמצאתואיניהתובעבזאת כי לא קיימת קרבה משפחתית או היכרות אישית ביני וביןמצהירהאני

עניינים על פי הכללים שקבע המוסד לביטוח לאומי.

מסמך זה חתום דיגיטאלית על-ידי:

}}03606160{{גלית גנוןשם:



6מתוך6עמוד
מס' ועדה:24921686, מס' זהות:אשר עזרן

NV-22260-3100
08/05/2024תאריך:

מונחיםנספח

הסבר קצר על מושגים שבדו"ח הוועדה ברפואית:לנוחותך,

מהו סעיף ליקוי?·
בתקנות הביטוח הלאומי (קביעת דרגת נכות לנפגעי עבודה) יש רשימה של ליקויים רפואיים שמסודרים

לפי סעיפים. כל סעיף מפרט את הליקוי הרפואי ואחוז הנכות שלו.
מהו אחוז נכות מותאם?·

מצב שבו נקבע לך ליקוי שמופיע ברשימת הליקויים הרפואיים, אך הרופא מחליט לקבוע לך אחוז נכות
אחר - "מותאם".

?ממסמהו שקלול לפטור·
פטור ממס הכנסה ניתן למי שנקבעו לו לפחות 90% נכות לצמיתות או לתקופה זמנית של מינימום 185

יום ובלבד שבנכות זו כלול סעיף ליקוי עיקרי בשיעור 40% ומעלה.
מקבלי גמלה ממשרד הביטחון או מקבלי קצבה כנפגעי פעולות איבה שנקבעה להם נכות רפואית של

90% לפחות, אינם נדרשים לסעיף ליקוי עיקרי.
מי שנקבעו לו 75% נכות ומעלה, יתכן ויהיה זכאי להקלות מס אחרות כגון: בקופות גמל.

זכות זו יש לפנות למס הכנסה.ותלמצעל מנת
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