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ת.א. 24/ בבית משפט השלום 
בכפר סבא

תאריך חתימת המסמך: 31.12.24

התובע:                יניב אגמי, ת"ז 021771613
                               מרחוב השיטה 8, אור יהודה

טלפון: 050-4473448
   

ע"י ב"כ עו"ד אריאל פרייברג  (מ"ר 62254) 
מרח' אבא הלל 7 , רמת גן

טל' : 03-7412358  ,  פקס: 077-3180983
office@freiberg-law.com :דוא"ל                               

      – נ ג ד –

כלל חברה לביטוח בע"מ הנתבעת:
מרחוב ראול ולנברג 36, תל אביב

טל': 03-6387777;פקס:03-6387676
 clal-hova@clal-ins.co.il

כתב תביעה 

סוג התביעה ונושאה: פלת"ד 

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

791 ₪ (תקנה 34 לתוספת לתקנות בתי המשפט (אגרות),  סכום האגרה:
תשס"ז – 2007. 

לא קיימים תיקים קשורים.  תיקים קשורים: 

הזמנה לדין (טופס 2 תקנה 10) 

הואיל והתובע הגיש למחוז שיפוט זה כתב תביעה נגדך, המצורף בזאת, אתם 
מוזמנים להגיש כתב הגנה בתוך 60 ימים מיום שהומצאה לכם הזמנה זו. 

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

בעלי הדין :  (1)

התובע, יליד 03/10/1983, היה בכל הזמנים הרלבנטיים לתביעה זו הנוהג  .1
ו/או המשתמש ברכב הנושא מספר רישוי 203-74-402 (להלן: "הרכב").

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

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

רצ"ב תעודת ביטוח חובה וצילום רישיון נהיגה, מסומנים ״כנספח 1״.

פירוט הסעד המבוקש באופן תמציתי:  (2)

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

חובה ועל כן עותר התובע לפצותו בגין הנזקים שנגרמו לו בתאונה.  

התובע, בן 37 במועד התאונה, נפגע בגופו, מתקשה מאז התאונה ותוצאותיה  .4
בביצוע עבודתו, נגרמו לו הפסדי שכר ויגרמו לו גם בעתיד.

התובע מוגבל מאז התאונה בביצוע פעולות יומיומיות שונות ובניהול משק  .5
ביתו, הוא נזקק לעזרת הזולת וימשיך להיזקק לה גם בעתיד. 

עקב מגבלותיו הנובעות מהתאונה נזקק התובע לשימוש מוגבר במוניות,  .6
ולהסעות מיוחדות, ויזקק לכך גם בעתיד. 

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

בתאריך 7.2.21, בסביבות השעה 09:00, או בסמוך, בהוד השרון, במהלך  .7
הירידה מהרכב, עת הוריד את רגלו השמאלית "התעקמה" רגלו והוא 

הרגיש כאב עז שהלך והתגבר (להלן: "התאונה").

הכאבים העזים התגברו עד לכדי קושי בתפקוד והתובע פנה לקבלת טיפול  .8
רפואי במסגרת קופת החולים שם אובחנה חבלה לברך שמאל עם הגבלה 
בתנועה והוא הופנה להמשך מעקב רפואי, ביצוע בדיקת הדמיה וחופשת 

מחלה בת שבועיים.

בדיקת הדמיה שבוצעה לתובע וכוונה לברך שמאל הדגימה ממצא  .9
אובייקטיבי במדור הפנימי של הברך. נוכח הימשכות הכאבים המלווים 
בהגבלה בתנועות ברך שמאל וחוסר יציבות הופנה התובע לביצוע בדיקת 
MRI, נטילת משככי כאבים, ביצוע טיפולי פיזיותרפיה והמשך מעקב 

רפואי תוך שהות בחופשת מחלה.

בדיקת MRI שבוצעה לתובע וכוונה לברך שמאל הדגימה קרע מורכב של  .10
קרן אחורי של המיניסקוס המדיאלי המשתרע לגוף, צביטה בין גוף 

מיניסקוס מידיאלי לבין הMCL וטיביאל פלטו ובצקת.
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נוכח הממצאים הופנה התובע לביצוע ניתוח ארתרוסקופי של ברך שמאל  .11
אשר בוצע ביום 22.6.21 בבית החולים שיבא, בתל השומר, תחת הרדמה 
כללית, לאחריו שוחרר בהמלצה לנטילת משככי כאבים, חבישה יומית, 

ומנוחה.

התובע המשיך במעקב הרפואי במסגרת המערך האורתופדי של בית  .12
החולים שיבא, בתל השומר, והופנה לביצוע טיפולי פיזיותרפיה, ביצוע 
תרגילים לחיזוק הברך ושיפור טווחי תנועה וחופשת מחלה בת חודש 

ימים.

התובע המשיך לסבול מכאבים וקושי בהנעת ברך ורגל שמאל ובדיקת  .13
MRI בתר ניתוחית אשר בוצעה לתובע וכוונה לרגל שמאל הדגימה אזור 

של תפר במיניסקטומיה החלקית שבוצעה לתובע כאמור.

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

התובע אשר נפגע בתאונה אשר הוכרה כתאונת עבודה הגיש תביעה  .14
לקביעת דרגת נכות ואשר קבעה את נכויותיו הזמניות כדלקמן:

נכות בשיעור 20% מיום 8.3.21 ועד ליום 21.6.21. א.
נכות בשיעור 100% מיום 22.6.21 ועד ליום 31.7.21. ב.

נכות בשיעור 30% מיום 1.8.21 ועד ליום 31.8.21. ג.
נכות בשיעור 20% מיום 1.9.21 ועד ליום 31.11.21. ד.

רצ"ב פרוטוקול והחלטת הוועדה הרפואית מיום 1.9.21, מסומנים "כנספח 3".

בתום תקופת הנכויות הזמניות זומן התובע לועדה רפואית אשר התקיימה  .15
בתאריך 23.5.22 וקבעה, בשל שגגה, כי לא נותרה לתובע נכות כתוצאה 

מהפגיעה מושא ההליך.

על החלטה זו הוגש ערר ובתאריך 15.9.22 התקיימה ועדה רפואית לעררים  .16
אשר קבעה את נכותו הצמיתה בשיעור של 10% לצמיתות לפי סעיף ליקוי 

48.2. (ז)(1).

רצ"ב פרוטוקול והחלטת הועדה הרפואית לעררים מסומנת, "כנספח 4".

מאז התאונה סובל התובע מכאבים והגבלה בתנועות ברך ורגל שמאל,  .17
מקושי בעמידה והליכה ממושכות, קושי בעליה וירידת מדרגות, קושי 
בהליכה בשטחים שאינם מישוריים, מחוסר יציבות, קושי במעברים מקושי 
בהירדמות ושינה רציפה, הוא נזקק לנטילת משככי כאבים והטיפולים בו 

צפויים להימשך גם בעתיד. 

התובע איש אחזקה בעיסוקו, מתקשה מאז התאונה ומחמת תוצאותיה  .18
בביצוע עבודתו, נזקק להפוגות ממושכות במהלכן ונגרמו לו הפסדי שכר.

מאז התאונה ומחמת תוצאותיה מתקשה התובע בניהול משק ביתו, נזקק  .19
לעזרת הזולת ויזקק לה גם בעתיד.

עקב מגבלותיו הנובעות מהתאונה, נזקק התובע לשימוש מוגבר במוניות,  .20
ולהסעות מיוחדות ויזקק לכך גם בעתיד. 
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חלק 3 

להלן פירוט נזקי התובע: .21
נזק מיוחד:  א.

(1) פגיעה בכושר ההשתכרות בעבר – 160,000 ₪ 
(2) עזרת הזולת בעבר –  35,600 ₪ 
(3) הוצאות רפואיות ונסיעות לטיפולים בעבר –           8,600 ₪ 
(4) הסעות מיוחדות ושימוש מוגבר במוניות בעבר -            15,250 ₪

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

היתר, בראשי הנזק הבאים:
הפסדי השתכרותו בעתיד, על-פי מידת מוגבלותו התפקודית של  (1)

התובע, או לחילופין, בהתאם לשיעור נכותו הרפואית, לרבות 

הפסדים בתקופת  הפנסיה.

(2) עזרת הזולת בעתיד.

(3) הוצאות רפואיות ופארה רפואיות ונסיעות לטיפולים בעתיד. 

(4) הוצאות ניידות בעתיד. 

(5) פיצוי בגין נזקיו הלא ממוניים של התובע. 

פירוט העובדות המקנות סמכות לבית המשפט:

לבית משפט נכבד זה הסמכות לדון בתביעה על פי מהותה, ערכה ומקום  .22
ניהול עסקי הנתבעת.

הנתבעת חייבת לפצות את התובע בהיותה מבטחת השימוש ברכב במועד  .23
התאונה.

אשר על כן, מתבקש כב' ביהמ"ש להזמין את הנתבעת  לדין ולחייבה, לפצות 
את התובע כמפורט לעיל, בצירוף ריבית חוקית מירבית והפרשי הצמדה 
מלאים מיום הגשת התביעה ועד לתשלום בפועל, ולרבות הוצאות המשפט, 

שכ"ט עו"ד ומע"מ.

______________   
 אריאל פרייברג, עו"ד

 ב"כ התובע
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מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.94

תוכן הנספחים  (עמוד 1 מתוך 1)

- 5 -

עמוד שם המסמך

7 תעודת חובה וצילום רישיון נהיגה  (עמודים 7 עד 8) נספח 1: 

10 תעודות רפואיות  (עמודים 10 עד 40) נספח 2: 

42 פרוטוקול והחלטת הוועדה הרפואית מיום 1.9.21  (עמודים 42 עד 49) נספח 3: 

51 פרוטוקול והחלטת -הוועדה הרפואית לעררים  (עמודים 51 עד 57) נספח 4: 

59 וסר ויפוי כח  (עמודים 59 עד 61) נספח 5: 



מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.94

נספח 1:

תעודת חובה וצילום רישיון נהיגה

(עמודים 7 עד 8)
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מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.94

נספח 2:

תעודות רפואיות

(עמודים 10 עד 40)
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 נספח 2 
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***חסוי רפואי***
 

מדית ישראל
משרד הבריאות

המרכז הרפואי המשולב ע"ש חיים שיבא
מסוף לבית הספר לרפואה ע"ש סאקלר

באויברסיטת תל-אביב
תל-השומר 52621 ,ישראל

The State of Israel
Ministry of Health
THE CHAIM SHEBA MEDICAL CENTER
Affiliated to the Tel­Aviv University Sackler
School of Medicine
Tel­Hashomer 52621, Israel

א.יום אורתופדי
מכתב שחרור

21771613  חגמי  יניב
כתובת:  השיטה 8 אור יהודה    כניסה .  אור יהודה  6031408מספר קבלה:  19060701בן:  37 

תאריך ביקור: 22/06/2021 07:34

תלונה עקרית
בן 37 ,ברקע פסוריאזיס מטופל מטותרקסט, ללא רקע נוסף, ללא רגישות לתרופות.

2011 ­ מניסקטומיה מדיאלית חלקית בברך ימין.
כ­4 חודשים כאבים בברך שמאל לאחר ת. עבודה ­ חבלה סיבובית לברך.

08/05/2021 ביצע MRI במוסדנו, סיכומו:
קרע מורכב במניסקוס מדיאלי.

צביטה בין גוף מניסקוס מדילאי באקסטרוזיה לבין MCL ו טיביאל פלטו.
בצקת בשומן רטרוקאדריציפיטלית יחד עם טנדינופטיה של גיד הפיקה: חשד לצביטה פמורופטלרית , לקורלציה קלינית.

נגע גרמי בפמור בעל מראה QUIESCENT ,מומלץ צילום ברך ויעוץ אורטופד אונקולוג.

מתקבל לצורך ארתרוסקופיה ומניסקטומי / תפירת מניסקוס.

סיכום ניתוח
בתאריך 22/06/2021 תחת הרדמה כללית עבר ארטרוסקופיה לטיפול בקרע מניסקוס מדיאלי ברך שמאל במהלך תקין. 

=============================

המלצות
 *נוגדי כאב לפי הצורך 

 *אטופן 400 מ"ג*2 ליממה ל 10 ימים. 
 *הפעלה ודריכה מלאה לברך 

 *אין להרטיב 48 שעות. לאחר מכן החלפת חבישה יומית באופן סטרילי. 
 *ביקורת מראפת ד"ר הורוביץ בעוד שבועיים. 

 *בהחמרה ­ חום, הפרשה מפצעי הניתוח, אודם עורי או כאב עז יש לפנות לבדיקה דחופה.

 

_________חתימה: דר' הוכנר­גר אנה מ.ר.153112נחתם ע"י:
{{}}
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***חסוי רפואי***

מדית ישראל
משרד הבריאות

המרכז הרפואי המשולב ע"ש חיים שיבא
מסוף לבית הספר לרפואה ע"ש סאקלר

באויברסיטת תל-אביב
תל-השומר 52621 ,ישראל

 

The State of Israel
Ministry of Health
THE CHAIM SHEBA MEDICAL CENTER
Affiliated to the Tel­Aviv University Sackler
School of Medicine
Tel­Hashomer 52621, Israel

   
המערך האורטופדי

מנהל המערך: ד"ר לוינקופף משה
היחידה לאורטופדית ברך ומפרקי ירך

טל :'03­5302623 פקס: 03­5302523
 

סיכום לרופא המטפל
21771613  חגמי  יניב

בן:  37 
כתובת:  השיטה 8 אור יהודה    כניסה .  אור יהודה  6031408

תאריך ביקור: 05/07/2021 11:02

ניתוחים
S/P 10/02/2016)) 1)   ללא פעולות/ניתוחים)

S/P ARTHROSCOPIC KNEE MENISECTOMY 298803   (80.26)  (Left)  (22/06/2021)

תלונת החולה / תלונה עקרית
ביקורת לאחר מניסקטומיה חלקית. אתמול חזר להליכה.

בדיקה
צלקות תקינות, הנפיחות ירדה, טווח 0­120.

המלצות
פיזיותרפיה לברך, תרגילים. המלצה:

חופשת מחלה מיום הניתוח ולמשך חודש.
 

_________]DIGITALSIGN[חתימה: דר' הורוביץ סוזנה מ.ר.23302נחתם ע"י:

אם במהלך הבירור והטיפול בך נלקחה ממך ביופסיה עליך להתקשר למזכירות המחלקה לאחר 4 שבועות ממועד לקיחת הביופסיה,
על מנת לברר תשובת הפתולוגיה.

כל ביקור במלר"ד כרוך בתשלום או בטופס התחייבות מקופת חולים.

הצטרף לשיבא ­connectכרטיס חכם לבריאות
להצטרפות חינם לשירותי שיבא אונליין פנה לצוות במחלקות השונות או במרפאות בבית החולים

דע את זכויותיך! הנך זכאי לקצבה מהמוסד לביטוח לאומי בשלושת המצבים הבאים:
פגיעה כתוצאה מתאונה אישית, פגיעה כתוצאה מתאונת עבודה, אשפוז או מחלה מעל ל­90 יום כשהינך מוגבל כתוצאה ממחלתך

h p://www.btl.gov.il  הקשורה לאשפוז זה. מוצע שתבדוק את זכויותיך באתר האינטרנט של הביטוח הלאומי
באתר ניתן להוריד טופס תביעה לכל הקיצבאות ולשלוח באמצעות האתר או בדואר או להגיש בסניף הביטוח הלאומי.

 זמן הדפסה: 11:08 05/07/2021
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17573ןוישרמספרמנדלפרידיר"דהרופאםש

03-9562278טלפוןאורתופדיהתחום

51, פינסקרלייביהודהכתובת

מרכזמחוזצ''ראשל-פרדימנדלר"דמרפאה

10/07/2022:תאריךלדימותהפניה

:המטופלפרטי

ז:מין38.09:גיל00021771613:זהותמסיניבאגמי:ופרטימשפחהשם

יהודהאור03/10/1983:לידה.ת הטישה:רחוב:ישוב

4473449-50:נוסףטלפון4473449-50:טלפון8:ביתמס

07/02/2021תאונהתאריךעבודהתאונת2תאונהסוג

32564000254:הפניהמספר

שולחגורםהפניהמספרנבדקתזרופארשיון

017573217716130325640002542564

.הבדיקהלביצועעבקנשהזמןלפנידקות15-כוהדימותהרנטגןמכוןדרשמללפנותנא, הבדיקהביום
.קודמיםוצילומיםרלוונטיםמסמכים, ההפניהטופסעםלהגיענא
!בלבדםישנל

.והדימותהרנטגןןבמכוהמבצעהצוותואתלבדיקההמפנההרופאאתליידעעליךחובה, להריוןתורשפאלשבמצבאובהריוןהינךאם
.ישדוחההמחזורלשםינושארההימים10בלבדיקהתורלהזמיןתושקבתמישדוחמחזורבעלותםישנ

MRI-לאמשברך. :לכבוד

רחבנשתוריש

רפואישירותרפואיתיאורב"משהקודשירותקוד

10406036ת.מ.MRIלאמשלברך7855673721

:06/01/2022מתאריךהפניהסיבת/ תלונות
:23/05/2021מתאריךהפניהסיבת/ תלונות
:25/04/2021מתאריךהפניהסיבת/ תלונות
:21/02/2021מתאריךהפניהסיבת/ תלונות
:07/02/2021מתאריךהפניהסיבת/ תלונות

.בעבודההבוקרסטרסנטיארועשמאלברך
.ממצאיםללאברךצילום

.הטבה. MCLלחלקילנזקבהתאםממצאיםU-Sב:21/02/2021
.דופןיוצאארועללאשמאלבברךכאבשוב:25/04/2021
.MRIעילהערכה

.בברך-בסבלממשיך-. מדיאלימניסקליךקרעבר-MRIב:23/05/2021
.ארוטופדית, מרפעילהערכה-במפורגרמיתוךתהליךלואיממצא

.שמאלבברךארטרוסקופיהעבר22.06.21ב:06/01/2022
06.21זובברךארטרוסקופהלארחמצבשמאלברךסבלממשיך:10/07/2022

.הטבהללא

עלמתלונןהמטופל

:06/01/2022מתאריךגופניתבדיקה
:23/05/2021מתאריךגופניתבדיקה
:25/04/2021מתאריךגופניתבדיקה
:21/02/2021מתאריךגופניתבדיקה
:07/02/2021מתאריךגופניתבדיקה
.םוסטריורימדיוכאבמוגבלותקלהסינוביטיסשמאלברך

.U-SעיהערכהNSAIDמנוחה
.מנוחה-פזיוטרפיה-מגן:21/02/2021
לנזקלהערכהMRIעילהערכהמוגבלותרגישותכאבךבר:25/04/2021

.מניסקלי
, מרפויעוץ-לארטרוסקופיטיפו-לגבילהערכה-ברכים-, למרפ:23/05/2021
.אונקולוגית
ללאנפיחותללא-בבדיקה.-בממאץעובדבברך-בסבלממשיך:06/01/2022

...Qחיזוקתירגוללהמשיךמעקבזהבשלב. תמוגבלו
.כושרבחדר.ממאץלארחמימיןבטרפזיוסכאב

עיקרייםממצאים

6.ר.ה.ס

1דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***לדימותהפניה

10/07/2022מנדלפרידיר"די"עהודפס00021771613יניבאגמי
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.המנתחאצלוביקורתMRIעילהערכה:10/07/2022

תרעושמאבחנה

אבחנה איפיון קוד

OBSERVATION - PATIENT UNDER OBSERVATION 7

INJURY TRAUMATIC lt knee 9599

PAIN & OTHER SYMPTOMS REFERRABLE TO LIMBS rt knee mcl tea 7295

MENISCUS DERANGEMENT OTHER lt knee 7170

KNEE SYMPTOMS/COMPLAINTS rec lt s/p arth L15

KNEE SYMPTOMS/COMPLAINTS lt knee rec / L15

:06/01/2022מתאריךטיפוליתתוכנית/דיוןטיפוליתתוכנית/דיון
:23/05/2021מתאריךטיפוליתתוכנית/דיון
:25/04/2021מתאריךטיפוליתתוכנית/דיון
:21/02/2021מתאריךטיפוליתתוכנית/דיון

:07/02/2021בשהופקוההפניות
רכותרקמותUS. ס.א-78003-לדימותהפניה

21/02/2021:
:21/02/2021בשהופקוההפניות
ובאבחוןפיזיותרפיה-80015-לפיזיותרפיההפניה

25/04/2021:
:25/04/2021בשהופקוההפניות
ת.מ.MRIשמאללברך-78556-לדימותהפניה

23/05/2021:
:23/05/2021בשהופקוההפניות

רקעלעלשמאבברךסבלעם37בן-חופשינוסח-כלליהפניהטופס
.בשלבמעקב:06/01/2022
10/07/2022:

פעילותבעיות

בעיה איפיון גילוי.מ

BRONCHITIS ASTHMATIC 01/02/2002
PSORIASIS 01/08/2003
SMOKER 01/01/1997

עברתולדות

בעיה איפיון גילוי.מ סיום.מ

SMOKER 01/01/1997 01/02/2008

SMOKER 01/01/1997 01/11/1998

.החולהעםחלקיתהביטהשארטרוסקופיהלאחרהנשלאמשבברךסבל:הערות
בצורךשיהמנתחעיחוזרתהערכהלצורךןושארהMRIעודךזובברםמרובייםהממצאיבגין
MRI-אבחנתיתביקורת.

CREATININE: 0.8727/02/2022מתאריך

17573מנדלפרידיר"ד

הרופאוחותמתחתימהןוישרמספרהרופאםש

.מעלהםושרהההפניהמספראתתורישהנציגבפנילצייןשיהתורמועדיוניש, ביטול, זימוןבעת

6.ר.ה.ס

2דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***לדימותהפניה

10/07/2022מנדלפרידיר"די"עהודפס00021771613יניבאגמי
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ת.ז: 21771613

הדימות אגף
** רפואי חסוי **

הבריאות משרד    ישראל מדינת
שיבא חיים ש"ע המשולב הרפואי המרכז

סאקלר ש"ע לרפואה הספר בית
אביב-תל באוניברסיטת
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                                                                                                        HAGAMI  YANIV יניב  חגמי:המטופל שם

03-5302378 :לבירורים טלפון                      
http://www.imaging.sheba.co.il :בכתובת "שיבא" הדימות מכון של אינטרנט באתר לבקר מומלץ

  

:לכבוד
21771613 :ז.ת HAGAMI  YANIV יניב  חגמי:המטופל שם

077-9330239 :ראשון 'טל 03/10/1983 :לידה תאריך יהודה אור 8 השיטה :כתובת
050-4536194 :שני 'טל זכר :מין 6031408  יהודה אור

---START_OF_SHEBA_RIS_REPORT---

 
   4015011220167 :מספר  27/07/2022 :תאריך - הבדיקה פרטי

  
MRI ניגוד חומר ללא ,שמאל ברך

.כאבים עדיין ,6/21 -ב ארתרוסקופיה לאחר מצב

.ניגוד חומר הזרקת ללא ,שומן דיכוי עם 1T, 2T בסדרות מישורים בשלושה בוצעה הבדיקה

.8/5/21 -מ קודמת לבדיקה השוואה

.שמורים ועובי אות עם ,והלטראלית המדיאלית ,הקולטראליות הרצועות
.כעת בברור נצפית לא הקודמת בבדיקה MCL -ה סיבי לאורך שהודגמה הבצקת

.שמורים ועובי אות עם האחורית הצולבת הרצועה
 בבדיקה כמו הפוסטרולטראלי הסגמנט באזור סדירה בלתי מעט ,רציפה הקדמית הצולבת הרצועה
.קודמת

.לפיקה במאחז טנדינוטים מעט הפתלה וגיד הקוואדריספס גיד

.שמורים וצורה אות עם הלטראלי המניסקוס

.המדיאלי המניסקוס של האחורית הקרן של תחתון האחורי בחלקו שנצ מודגם
.תפר של באזור מדובר יתכן ,הקודמת בבדיקה קרע היה זה באזור
.הקודמת בבדיקה כמו המניסקוס גוף לתוך משתרע האלכסוני הפסי האות

.חלקית למניסקטומיה משנית כנראה ,מעט קטום המניסקוס

 המטפל הרופא של ליווי ללא המצורף הרפואי המידע קריאת
 לכן .מלא לא או נכון לא באופן הכתוב להבנת לגרום עשויה

 אשר , המטפל הרופא עם יחד המידע את לקרוא מומלץ
 אפשרויות כולל ,לבריאותך שלו המשמעות ואת ,אותו יסביר

.טיפול
.המטפל לרופא הרפואי המידע כל של עותק להעביר מומלץ
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THE STATE OF ISRAEL  MINISTRY OF 
HEALTH
THE CHAIM SHEBA MEDICAL CENTER
Affiliated to the Tel-Aviv University
Sackler School of Medicine
TEL-HASHOMER 52621, ISRAEL
ת.ז: 21771613

הדימות אגף
** רפואי חסוי **

הבריאות משרד    ישראל מדינת
שיבא חיים ש"ע המשולב הרפואי המרכז

סאקלר ש"ע לרפואה הספר בית
אביב-תל באוניברסיטת

       ישראל ,52621 השומר-תל

                                                                                                        HAGAMI  YANIV יניב  חגמי:המטופל שם

03-5302378 :לבירורים טלפון                      
http://www.imaging.sheba.co.il :בכתובת "שיבא" הדימות מכון של אינטרנט באתר לבקר מומלץ

.הקרע להישנות ברורה עדות אין

מהותי שינוי ללא ,הפנימי בחלקו המדיאלי הפמורלי בקונדיל הסחוס של סדירות חוסר יש
 .והפטלופמורלי הלטרלי במדור מלא בעובי סחוסיים פגמים ללא

 קטנים היפואינטנסים מוקדים עם הדיסטלית הפמורלי במטפיזה מרכזי אינטרמדולרי תהליך מודגם
.באנכונדרומה מדובר לוודאי קרוב ,להסתיידויות להתאים היכולים במרכזו

:לסיכום
.כירורגית התערבות לאחר מצב
.קרע הישנות ולא תפר אזור לוודאי קרוב ,המדיאלי במניסקוס כמתואר פסי אות
.בברך משמעותיים פיברוטים שינויים ללא

    

 
  

אשד איריס 'פרופ :ידי-על הוכתב

4/8/2022  :אשרור תאריך29015 :רשיון מספראשד איריס 'פרופ :ידי-על אושרר

        
  

---END_OF_SHEBA_RIS_REPORT---
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מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.94

נספח 3:

פרוטוקול והחלטת הוועדה הרפואית מיום 
1.9.21

(עמודים 42 עד 49)
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ועדות אשכול
נפגעי עבודה

1מתוך1עמוד

לכבוד
יניב אגמי

8השיטה
6031408אור יהודה

21771613מספר זהות:
כ"ד אייר תשפ"ב

25 מאי 2022

החלטת הוועדה הרפואיתהנדון:

שלום,

קבעה לך),07/02/2021תביעתך לקצבת נכות מעבודה (תאריך פגיעהבמסגרת1.כללי
אחוזי נכות לפי הפירוט הבא:23/05/2022הוועדה הרפואית המסכמת מיום

הנכות הרפואיתהתקופה

%0.0ואילך (נכות קבועה)01/05/2022מ-

בנפגעי עבודה בסיום התהליך, ישלח אליךהתביעותהטיפול בתביעתך הועבר לפקיד2.
מכתב החלטה בנוגע לזכאותך.

זכותך
לערעור

את הערר ישעל אחוזי הנכות הרפואיתערריםוזכות 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,
אירינה בריילובסקי

מזכירות ועדות רפואיות

העתק:
עו"ד אריאל פרייברג - עו"ד פרייברג אריאל

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
,אשנב אור יהודה
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 נספח 3 



נ-21

נכות מעבודההמוסד לביטוח לאומי
07/02/2021תאריך הפגיעה -

7מתוך1עמוד

ועדה רפואית לתום זמניותדוח
21771613,מספר זהותיניב אגמי

סניף המגורים
סניף ראשי רמת גן

סניף הוועדה
סניף ראשי רמת גן

מספר ועדה
NV-12997-3900

תאריך הוועדה
23/05/2022

פרטים אישיים
שם:

יניב אגמי

מספר זהות:

21771613

תאריך לידה:

03/10/1983

מגדר:

זכר

כתובת למשלוח דואר

השיטה 8, אור יהודה 6031408

טלפון:
050-4473449

התביעהרטיפ

תאריך הפגיעה
07/02/2021

תיאור הפגיעה
שכירמעמד תעסוקתי:·
חבלה בדרך בלי כלי רכבתיאור המקרה:·
כאב בברך שמאלמהות המקרה:·

תשלום דמי פגיעה
תקופות שבהן אושרו דמי פגיעה

פירוטעד תאריךמתאריך
28 ימים08/02/202107/03/2021

תקופות שבהן לא אושרו דמי פגיעה
פירוטעד תאריךמתאריך

תום תקופת אי הכושר-ס'24/05/202124/06/202192

02/02/2022החלטה אחרונה מתאריך
נכות רפואית

10.0%
מתאריך

01/12/2021
עד תאריך

30/04/2022

נוכחות בדיון

תעודת זהותאומתו לפיופרטיוזהותובדיוןנכחהתובע
תעודת זהותאומתו לפיופרטיוזהותו,אריאל פרייברגבדיוןנכחעורך דין

משתתפי הוועדה
תפקידשם

כירורגיה אורטופדיתד"ר אריה זיו
נוירולוגיהד"ר מיכאל סולה

מזכיר הישיבהלילך בעדני
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7מתוך2עמוד
מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי

NV-12997-3900
23/05/2022תאריך:

התובעדברי
התובע ובאי כוחופירוט הליקויים מפי

פרוט המקרהפרטי המקרה מפי

עורך דין

קרע במיניסקוס טופל ניתוחית. במסגרת הניתוח בוצעה כריתה חלקית. חרף הניתוח
מרשי ממשיך לסבול מכאבים והגבלה בתנועות הברך. קושי בעמידה ממושכת, עליית
מדרגות והליכה בשטחים שאינם ישרים. מתאר אירועים של נעילות ברך ואירועים של
קליקים בברך. במסגרת המעקב הרפואי הרופא המטפל אמר שככל ויהיה צורך יבצע

בדיקת MRI נוספת ושקילת האפשרות להתערבות ניתוחית.
נבקש מהועדה לפסוק נכות בגין קרע במיניסקוס ובגין הנעילות והגבלה והשפעה על

התיפקוד.

מצב תעסוקתי לאחר הפגיעה

|בתאריך:חזר לעבודה
,לא קיימת ירידה בהכנסות

הצהרה
יניב אגמיהצהרה של

כי הפרטים הרשומים מעלה הינם כפי שמסרתי לוועדה הרפואיתמאשראני§
ד"ר אריה זיו,ד"ר מיכאל סולה, לילך בעדניאין הכרות קודמת/טיפול/קבלת חוות דעת חבר הוועדה:§
להיבדק על ידי חברי הוועדהמסכיםאני§

חתימה:

ממצאים
מסמכים

רשימת המסמכים המלאה שעמדה בפני הוועדה נמצאת בנספח
בדיקה

ברך שמאל . ללא נפיחות. ללא נוזל חופשי . ללא דלדול שרירים , טווח אקטיבי 0-120, לכמן שלילי . מבחן
מגרה קדמי ואחורי שלילים , פיבוט שיפט לא הופק. הליכה בגלילת כף רגל מלאה בקצב אחיד ללא טרסט

giving way של הברך וללא

מסקנות
s/p arthroscopy lt knee

לא הוצג דוח ניתוח כפי שהתבקש בוועדה קודמת.
בבדיקה ללא נוזל חופשי . ברך יציבה , לא נותרה מגבלה המקנה אחוזי נכות בעקבות הפגיעה הנידונה
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7מתוך3עמוד
מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי

NV-12997-3900
23/05/2022תאריך:

אבחנות

אבחנות
דגשיםתקופהצדאיבר /אבחנה

כאב בברך - קיים קשר סיבתי07/02/2019שמאל719.46

15תקנה
בחינת תקנה 15 התייתרה
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7מתוך4עמוד
מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי

NV-12997-3900
23/05/2022תאריך:

החלטה

קביעת אחוזים רפואיים
נכותהאחוזסעיף ליקויאבחנהתקופה

הנובע מהפגיעה
הערות

48(2)(ז)(III)כאב בברך - שמאל01/05/2022מ:
מ.ל. הוצאת מיניסקוס
ללא הפרעה תפקודית

0%

0%
צמית

רגל- איבר:
שמאל- צד:

שקלול הנכות הרפואית
שקלול לפטור ממסאחוז נכות משוקללמידת נכותעד תאריךמתאריך

0%0%צמית01/05/2022

n-0%ואילך נקבעה לך נכות קבועה של01/05/2022מ

הצהרה של חברי הועדה
אריה זיוד"רהצהרה של:

בזאת כימצהיראני

חוות דעת או אישורים רפואיים בקשר למצבו הרפואילתובעלא נתתי§
התובעשלהמטפלהרופאאיני§
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§

}}05017269{{מסמך זה חתום דיגיטאלית על-ידי:

15469מ"ראריה זיוד"רשם:

11248, מת"מבכירורגיה אורטופדיתמומחהרופא

מיכאל סולהד"רהצהרה של:

בזאת כימצהיראני

חוות דעת או אישורים רפואיים בקשר למצבו הרפואילתובעלא נתתי§
התובעשלהמטפלהרופאאיני§
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§

}}30642263{{מסמך זה חתום דיגיטאלית על-ידי:
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7מתוך5עמוד
מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי

NV-12997-3900
23/05/2022תאריך:

23013מ"רמיכאל סולהד"רשם:

14668, מת"מבנוירולוגיהמומחהרופא

לילך בעדניהצהרה 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:

}}30387708{{לילך בעדנישם:
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7מתוך6עמוד
מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי

NV-12997-3900
23/05/2022תאריך:

מסמכים שעמדו בפני הוועדה|נספח
תאריך המסמךשם המסמך

Arthroscopy knee 22/06/2021ארתרוסקופיה של הברך, מורכבת, באשפוז
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7מתוך7עמוד
מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי

NV-12997-3900
23/05/2022תאריך:

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 שקלול לפטור ממס ?·

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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מסמך זה הוכן ע"י עודכנית פלטינום - גרסה 1.94

נספח 4:

פרוטוקול והחלטת -הוועדה הרפואית 
לעררים

(עמודים 51 עד 57)
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נ-21

נכות מעבודההמוסד לביטוח לאומי
07/02/2021תאריך הפגיעה -

7מתוך1עמוד

ועדה רפואית לעררדוח
21771613,מספר זהותיניב אגמי

סניף המגורים
סניף ראשי רמת גן

סניף הוועדה
סניף ראשי רמת גן

מספר ועדה
NV-15277-3900

תאריך הוועדה
15/09/2022

פרטים אישיים
שם:

יניב אגמי

מספר זהות:

21771613

תאריך לידה:

03/10/1983

מגדר:

זכר

כתובת למשלוח דואר

השיטה 8, אור יהודה 6031408

טלפון:
050-4473449

התביעהרטיפ

תאריך הפגיעה
07/02/2021

תיאור הפגיעה
איש החזקהשכירמעמד תעסוקתי:·
חבלה בדרך בלי כלי רכבתיאור המקרה:·
כאב בברך שמאלמהות המקרה:·

תשלום דמי פגיעה
תקופות שבהן אושרו דמי פגיעה

פירוטעד תאריךמתאריך
28 ימים08/02/202107/03/2021

תקופות שבהן לא אושרו דמי פגיעה
פירוטעד תאריךמתאריך

תום תקופת אי הכושר-ס'24/05/202124/06/202192

23/05/2022החלטה אחרונה מתאריך
נכות רפואית

0.0%
מתאריך

01/05/2022
עד תאריך

נוכחות בדיון

תעודת זהותאומתו לפיופרטיוזהותובדיוןנכחהתובע
תעודת זהותאומתו לפיופרטיוזהותו,אריאל פרייברגבדיוןנכחעורך דין

להקלטההלקוח הסכיםהקלטת הדיון
להקלטההמייצג הסכים
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 נספח 4 



7מתוך2עמוד
מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי

NV-15277-3900
15/09/2022תאריך:

משתתפי הוועדה
תפקידשם

כירורגיה אורטופדיתד"ר אברהם ארסבן
כירורגיה אורולוגיתד"ר יעקב גולומב

פסיכיאטריהד"ר רפאל אידלמן
מזכיר הישיבהשאול ריג'ניאנו

התובעדברי
התובע ובאי כוחופירוט הליקויים מפי

פרוט המקרהפרטי המקרה מפי

אין לי מה להוסיף.לקוח
עבר ניתוח, המיניסקוס לא הוצא לו.עורך דין

מצב תעסוקתי לאחר הפגיעה

|בתאריך:חזר לעבודה
,לא קיימת ירידה בהכנסות

הצהרה
יניב אגמיהצהרה של

כי הפרטים הרשומים מעלה הינם כפי שמסרתי לוועדה הרפואיתמאשראני§
שאול ריג'ניאנו,ד"ר אברהם ארסבן,ד"ר יעקבאין הכרות קודמת/טיפול/קבלת חוות דעת חבר הוועדה:§

גולומב,ד"ר רפאל אידלמן
להיבדק על ידי חברי הוועדהמסכיםאני§

חתימה:

ממצאים
מסמכים

רשימת המסמכים המלאה שעמדה בפני הוועדה נמצאת בנספח
בדיקה

אין נפיחות, אין נוזל חופשי בברך שמאל, הזזת פיקה חופשית עם חריקה קלה דו"צ, תנועות ברכיים 0/120
מע', ברכיים יציבות לצדים, סימן מגרה קדמי ואחורי שליליים, מרקמרי חיובי, אפלי חיובי רגישות בסדק

פרקי פנימי, הועדה עינה ב MRI 8.5.21 אשר מדגים קרע במיניסקוס הפנימי.

מסקנות
הועדה מקבלת את הערר 48 2 ז 1
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15/09/2022תאריך:

אבחנות

אבחנות
דגשיםתקופהצדאיבר /אבחנה

כאב בברך - קיים קשר סיבתי07/02/2019שמאל719.46

- 53 -



7מתוך4עמוד
מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי

NV-15277-3900
15/09/2022תאריך:

החלטה

אין מקום להפעיל תקנה 15תקנה 15עלהערעורהחליטה לדחות אתהוועדה הרפואית
דרגת נכותעלהערעורהחליטה לקבל אתהוועדה הרפואית

קביעת אחוזים רפואיים
נכותהאחוזסעיף ליקויאבחנהתקופה

הנובע מהפגיעה
הערות

48(2)(ז)(I)כאב בברך - שמאל01/05/2022מ:
נזק במיניסקוס בצורה

קלה
10%

10%
צמית

רגל- איבר:
שמאל- צד:

שקלול הנכות הרפואית
שקלול לפטור ממסאחוז נכות משוקללמידת נכותעד תאריךמתאריך

10%10%צמית01/05/2022

n-10%ואילך נקבעה לך נכות קבועה של01/05/2022מ

הצהרה של חברי הועדה
אברהם ארסבןד"רהצהרה של:

בזאת כימצהיראני

חוות דעת או אישורים רפואיים בקשר למצבו הרפואילתובעלא נתתי§
התובעשלהמטפלהרופאאיני§
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§

}}02703430{{מסמך זה חתום דיגיטאלית על-ידי:

8588מ"ראברהם ארסבןד"רשם:

7513, מת"מבכירורגיה אורטופדיתמומחהרופא
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15/09/2022תאריך:

יעקב גולומבד"רהצהרה של:

בזאת כימצהיראני

חוות דעת או אישורים רפואיים בקשר למצבו הרפואילתובעלא נתתי§
התובעשלהמטפלהרופאאיני§
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§

}}00402381{{מסמך זה חתום דיגיטאלית על-ידי:

11376מ"ריעקב גולומבד"רשם:

8740, מת"מבכירורגיה אורולוגיתמומחהרופא

רפאל אידלמןד"רהצהרה של:

בזאת כימצהיראני

חוות דעת או אישורים רפואיים בקשר למצבו הרפואילתובעלא נתתי§
התובעשלהמטפלהרופאאיני§
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§

}}30376351{{מסמך זה חתום דיגיטאלית על-ידי:

23593מ"ררפאל אידלמןד"רשם:

15733, מת"מבפסיכיאטריהמומחהרופא

שאול ריג'ניאנוהצהרה של מזכיר הוועדה:
בניגודנמצאואיניהתובעבזאת כי לא קיימת קרבה משפחתית או היכרות אישית ביני וביןמצהיראני

עניינים על פי הכללים שקבע המוסד לביטוח לאומי.

מסמך זה חתום דיגיטאלית על-ידי:

}}02876512{{שאול ריג'ניאנושם:
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15/09/2022תאריך:

מסמכים שעמדו בפני הוועדה|נספח
תאריך המסמךשם המסמך

Orthopedic-hospitalization 22/06/2021אש. אורטופדיה
14/07/2022ערר לקוח על נכות מעבודה
13/07/2022ערר לקוח על נכות מעבודה

10/07/2022הפניה לדימות
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מס' ועדה:21771613, מס' זהות:יניב אגמי
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15/09/2022תאריך:

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 שקלול לפטור ממס ?·

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

מהי תקנה 15?·
הגדלת דרגת נכות לנפגע שאינו מסוגל לחזור לעבודה.

כאשר נקבעת דרגת נכות לצמיתות, בודקת הוועדה אם הנכות שנגרמה מהפגיעה בעבודה משפיעה על
היכולת של הנפגע לחזור לעבודה שעבד בה לפני הפגיעה ואם הנכות גרמה לירידה משמעותית וקבועה

בהכנסותיו.
במקרים אלה, הוועדה יכולה להגדיל את דרגת הנכות לצמיתות עד למחצית דרגת הנכות שנקבעה.

ההחלטה על הגדלת דרגת הנכות על פי תקנה 15 היא בסמכות הוועדה הרפואית. במקרים מסוימים
הוועדה מתייעצת בוועדת רשות המורכבת מפקיד תביעות, עובד שיקום ורופא. בדרגת נכות המזכה

במענק, תוגדל דרגת הנכות מכוח תקנה 15, עד 19% בלבד. בדרגת נכות המזכה בקצבה, תוגדל
דרגת הנכות עד למקסימום 100%.
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נספח 5:

וסר ויפוי כח

(עמודים 59 עד 61)
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