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42. ТАБЛИЦЯ ТІЛЕСНИХ УШКОДЖЕНЬ №1

№

1.
1.1
1.2
1.3
1.4

2.
2.1
2.2
2.3
3.

3.1

3.2
3.3
3.4
4.

4.1
4.2
4.3
4.4

5.
5.1
5.2
5.3
6.

7.
8.

8.1
8.2

8.3
8.4
8.5
8.6

9.
10.

11.
11.1
11.2
12.
13.
14.
15.

16.

17.
18.
19.

Примітки:
1. Рішення про страхову виплату у зв’язку із зниженням внаслідок травми гостроти зору та іншими наслідками приймається після закінчення 
лікування, але не раніше 3-х місяців від дня травми. Після закінчення цього строку Застрахована особа направляється до лікаря-окуліста для виз-
начення гостроти зору обох очей (без врахування корекції) та інших наслідків перенесеної травми. В таких випадках попередньо може бути про-
ведена страхова виплата з урахуванням факту травми за статтею 18.
2. Якщо дані про гостроту зору ушкодженого ока до одержання травми відсутні, то умовно слід вважати, що вона була такою ж, як неушкоджено-
го. Проте, якщо гострота зору неушкодженого ока виявиться нижче, ніж ушкодженого, умовно слід вважати, що гострота зору ушкодженого ока 
дорівнювала 1,0.
3. Якщо внаслідок травми були ушкоджені обидва ока та дані про гостроту зору до травми відсутні, слід умовно вважати, що гострота зору 
дорівнювала 1,0.
4. У випадку, коли у зв’язку з післятравматичним зниженням гостроти зору був імплантований штучний кришталик або застосована коригуюча 
лінза, страхова виплата проводиться з урахуванням гостроти зору до операції.
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Перелом кісток черепа:
перелом зовнішньої пластини кісток склепіння, розходження шва
перелом склепіння
перелом основи
перелом склепіння та основи.
При відкритих переломах сплачується додатково 5%.
Внутрішньочерепний травматичний крововилив:
Субарахноїдальний
епідуральна гематома
субдуральна гематома
Ушкодження головного мозку:
струс головного мозку, підтверджений енцефалограмою та діагностований невропатологом, що спричинив необхідність 
стаціонарного лікування тривалістю від 10 днів.
забій головного мозку
невидалені чужорідні тіла порожнини черепа (за винятком шовного і пластичного матеріалу)
розтрощення речовини головного мозку
Травматичне ушкодження нервової системи, що спричинило:
Моноплегію
Геміплегію
Тетраплегію
деменцію, декортикацію, втрату мови, порушення функцій тазових органів.
Виплати за статтею 4 здійснюються не раніше ніж через 1 рік після отримання травми за умови підтвердження діагнозу 
спеціалістом і проведення експериментально-психологічних досліджень.
Ушкодження спинного мозку на будь-якому рівні, а також кінського хвоста:
забій 
частковий розрив
повний розрив
Ушкодження периферичних черепно-мозкових нервів
(Не застосовується, якщо виплата була здійснена за статтею 1)
Кліщовий енцефаліт, який потребує стаціонарного лікування тривалістю від 10 днів
Ушкодження (розрив, поранення) шийного, плечового, поперекового, крижового нервових сплетінь та їх нервів:
Сплетінь:
частковий розрив сплетіння
повний розрив сплетіння
Примітки: невралгії, невропатії, що виникли у зв’язку з травмою не дають підстав для отримання страхової виплати.
Розрив нервів:  
гілки променевого, ліктьового, серединного (пальцевих нервів) 
на рівні променево-зап’ясткового, гомілковостопного суглоба 
на рівні передпліччя, гомілки 
на рівні плеча, ліктьового суглоба, стегна, колінного суглоба 

Параліч акомодації одного ока
Геміанопсія (втрата половини поля зору одного ока), ушкодження м’язів очного яблука (травматична косоокість, 
птоз, диплопія)
Звуження поля зору одного ока:
концентричне (більше 15%)
неконцентричне (більше 15%)
Пульсуючий екзофтальм одного ока
Проникаюче поранення очного яблука, дефект райдужної оболонки 
Безвідновне порушення функції сльозопровідних шляхів одного ока
Опіки II-III ступеня, зміщення кришталика, немагнітні чужорідні тіла в очному яблуку чи орбіті, рубці оболонки 
очного яблука, які не спричинили погіршення зору. (Поверхневі чужорідні тіла на оболонках ока не дають підстави для 
виплати).
Ушкодження ока, що призвело до повної втрати зору одного ока. 
Якщо виявлені патологічні зміни за статтями  9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, виплати будуть зроблені не раніше, ніж через 3 місяці 
після травми, за умови підтвердження діагнозу; сума виплат не повинна перевищувати 40% на одне око. 
Ушкодження єдиного ока або обох очей, що спричинило повну втрату зору, що мали зір не нижче 0,01.
Перелом орбіти
Зниження гостроти зору (дивись Таблицю страхових виплат при зниженні гостроти зору).

Види тілесних ушкоджень

ЦЕНТРАЛЬНА І ПЕРИФЕРИЧНА НЕРВОВА СИСТЕМА

ОРГАНИ ЗОРУ

% страхової 
суми



13

Примітка: якщо у зв’язку з травмою проводилась бронхоскопія, трахеостомія (чи трахеотомія), додатково виплачується 5% страхової суми.

Примітка: страхова виплата згідно з цією статтею проводиться додатково до страхової виплати, здійсненої у зв’язку з травмою згідно зі статті 
29 цієї Таблиці. У випадку, коли Застрахована особа у своїй заяві вказала, що травма призвела до порушення функції гортані або трахеї, необхідно 
одержати висновок фахівця по закінченні 3-х місяців після травми. Раніше цього строку страхова виплата здійснюється згідно зі ст. 29 цієї Таблиці.

Примітки:
1. До великих магістральних судин слід відносити: аорту, легеневу, безіменну, сонну артерії, внутрішні яремні вени, верхню та нижню порожнисті 
вени, ворітну вену, а також магістральні судини, які забезпечують кровообіг внутрішніх органів.
2. Якщо в довідці лікувального закладу не вказаний ступінь серцево-судинної недостатності, то страхова виплата проводиться згідно з пунктом 
32.1 цієї статті.

Примітки:
1. До великих периферійних судин слід відносити: підключичні, підпахвові, плечові, ліктьові та променеві артерії, плечоголовні, підключичні, 
підпахові, стегнові й підколінні вени.
2. Якщо Застрахована особа в своїй заяві вказала, що травма призвела до порушення функції серцево-судинної системи, слід одержати висновок фахівця.
3. Страхова виплата згідно зі статті 32 цієї Таблиці та цією статтею здійснюється додатково, якщо вказані в цих статтях ускладнення травми 
будуть встановлені  лікувально-профілактичним закладом по закінченні 3-х місяців після травми, та підтверджені довідкою цього закладу. Раніше 
цього строку виплата здійснюється згідно зі статті 31 та статті 33 цієї Таблиці.
4. Якщо у зв’язку з ушкодженням великих судин проводились операції з метою відновлення судинного русла, додатково виплачується 10% страхової суми.
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Ушкодження вушної раковини, що спричинило:
Перелом хряща
рубцеву деформацію або відсутність не більш ніж 1/3 вушної раковини
відсутність вушної раковини від 1/3 до половини вушної раковини
відсутність більш ніж половини вушної раковини або повна відсутність вушної раковини
Ушкодження вуха, що спричинило втрату слуху:
травматичне зниження слуху, підтверджене аудіометрією (більше 10%)
повна глухота (розмовна мова – 0)
Виплати за статтями 20, 21 здійснюються не раніше, ніж через 3 місяця з дня травми за умови підтвердження діагнозу. 
Якщо здійснюється виплата за статтею 20, стаття 54 не застосовується. Якщо здійснюється виплати за статтею 21, 
стаття 22 не застосовується. 
Розрив барабанної перетинки, що сталася в результаті травми без зміни рівня слуху 
Розрив барабанної перетинки при переломах основи черепа не дає підстави для виплати за цією статтею.

Перелом кісток носу, передньої стінки гайморової пазухи, решітчастої кістки:
без зміщення
зі зміщенням
Пошкодження (крім забою) легені, гемоторакс, пневмоторакс:
з однієї сторони (односторонній)
з двох сторін (двосторонній)
Проникаюче поранення грудної клітини з ушкодженням органів грудної порожнини (крім легені)
Пошкодження легені, що спричинило:
легеневу недостатність (після трьох  місяців з дня травми)
видалення часки легені, долі легені
видалення легені  
Якщо обумовлені виплати пунктами 26.2, 26.3, пункт 26.1 не застосовується.
Перелом грудини
Переломи ребер:
одного ребра
кожного наступного ребра 
(Перелом хрящової частини ребра є підставою для виплати за статтею 28. Якщо в довідках, одержаних з різних 
лікувально-профілактичних закладів, буде вказана різна кількість пошкоджених ребер, страхова виплата проводиться з 
урахуванням більшого числа ребер)

Ушкодження гортані, трахеї, щитовидного хрящу, перелам під’язикової кістки, опік верхніх дихальних шляхів, що 
не призвели до порушення функцій.

Ушкодження великих периферійних судин, що не призвели до порушення кровообігу, на рівні:
плеча, стегна;
передпліччя, гомілки.
Ушкодження великих периферійних судин, що призвели до судинної недостатності.

Ушкодження серця, його оболонок та великих магістральних судин, що не призвели до серцево-судинної 
недостатності.
Ушкодження серця, його оболонок та великих магістральних судин, що призвели до серцево-судинної 
недостатності:
І ступеня;
ІІ- ІІІ ступеня.

Ушкодження гортані, трахеї, під’язикової кістки, щитовидного хрящу, трахеостомія, проведена у зв’язку з трав-
мою, що призвели до:
стійкої осиплості або втрати голосу, ношення трахеостомічної трубки не менше трьох місяців після травми;
втрати голосу, ношення трахеостомічної трубки не менше шести місяців після травми.

ОРГАНИ СЛУХУ

ОРГАНИ ТРАВЛЕННЯ

ДИХАЛЬНА СИСТЕМА

СЕРЦЕВО-СУДИННА СИСТЕМА
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Переломи верхньої або нижньої щелеп: 
односторонній
двосторонній, перелом двох та більше кісток
перелом виличної кістки
Ушкодження щелепи, що спричинило відсутність щелепи
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Ушкодження язика (опік, поранення, відмороження), що спричинило утворення рубців, з порушенням функції 
ковтання та мови 
Ушкодження язика, що спричинило:
відсутності кінчика язика
відсутність язика на рівні дистальної третини
на рівні середньої третини
на рівні кореня, повна відсутність
Ушкодження зубів внаслідок нещасного випадку, що призвели до:
Перелому зубу (коронки, шийки, кореня)
Втрати:
одного зуба;
2-3 зубів;
4-6 зубів;
7-9 зубів;
10 і більше зубів.
Ушкодження (розрив, опік, поранення) ротової порожнини, гортані, стравоходу, шлунку
Якщо в подальшому здійснюється виплати за статтями 41, 42, виплати, за статтею 40, повинні бути утримані із суми 
виплати. 
Ушкодження (розрив, опік, поранення) стравоходу, що спричинило:
звуження стравоходу
непрохідність стравоходу (за наявності гастростоми)
Виплати за статтею 41 здійснюється не раніше, ніж через 4 місяці після травми за умови підтвердження діагнозу. 
Раніше цього терміну виплати здійснюються попередньо за статтею 40.
Ушкодження (розрив, опік, поранення) органів травлення, що спричинило:
спайкову хворобу, рубцеве звуження шлунку, кишківника, задньопрохідного отвору 
кишківниковий свищ, кишківниково-вагінальний свищ, свищ підшлункової залози 
Якщо після травми виникли ускладнення, передбачені пунктами 42.1 – 42.2, виплати здійснюються не раніше, ніж через 3 
місяця з дня травми за умови підтвердження діагнозу. 
Кила, що виникла внаслідок нещасного випадку на місці передньої черевної стінки, діафрагми
Ушкодження печінки внаслідок травми, що спричинило:
підкапсульний розрив печінки, що не потребував оперативного втручання
печінкову недостатність
Ушкодження печінки, жовчного міхура внаслідок травми, що спричинило:
ушивання розривів печінки або видалення сечового міхура
ушивання розривів печінки та видалення сечового міхура
видалення частини печінки
видалення частини печінки та жовчного міхура
Ушкодження селезінки, що спричинило:
підкапсульний розрив селезінки, що не потребував оперативного втручання
видалення селезінки
Ушкодження шлунку, підшлункової залози, кишківника, брижі, що спричинило:
резекцію 1/3 шлунку або 1/3 кишківника 
резекцію 1/2 шлунку або 1/2 кишківника, або 1/3 підшлункової залози 
резекцію 2/3 шлунку або 2/3 кишківника, або 2/3 підшлункової залози 
резекцію шлунка та 2/3 підшлункової залози або кишківника 
резекція шлунка з кишківником та частиною підшлункової залози 
Ушкодження органів черевної порожнини, що призвело до лапоротомії (в тому числі з лапороскопією, лапороцен-
тезом)
Якщо передбачається виплата за статтями 44-47, стаття 48 не застосовується. 

СЕЧОСТАТЕВА СИСТЕМА
49.

49.1
49.2
49.3
50.

50.1
50.2
50.3

51.
51.1
51.2
51.3
52.

52.1
52.2
52.3

Ушкодження нирки, що спричинило: 
розрив нирки, що спричинило хірургічне втручання 
видалення частини нирки
видалення нирки 
Ушкодження органів сечовивідної системи (нирок, сечоводів, сечового міхура, сечовивідних каналів), що 
спричинило:
гостру ниркову недостатність
розрив сечоводу, сечового міхура, уретри, що спричинило хіругічне втручання
непрохідність сечоводу, сечовивідного каналу, сечостатеві свищі
Страхова виплата за пунктом 50.3 здійснюється не раніше 6 місяців з дня травми за умови підтвердження діагнозу. 
Якщо в результаті травми має місце порушення декількох органів сечовивідної системи, страхова виплата 
здійснюється за тим (одним) із пунктів розділу 50, яким встановлено ушкодження більшого ступеня.
Ушкодження статевої системи, що спричинило у жінок:
втрата однієї маточної труби 
втрата двох яєчників, двох маточних труб
втрата матки з трубами або без
Ушкодження статевої системи, що спричинило у чоловіків:
втрата одного яєчка 
втрата двох яєчок, частини статевого члена
втрата статевого члена

10
20
40

10
15
30

15
20
25

15
20
25

Ушкодження м’яких тканин обличчя, передньобокової поверхні шиї, підщелепної області, вушних раковин 
внаслідок нещасного випадку, що призвели після загоювання до:
утворення рубців, пігментних плям довжиною (діаметром) від 1 до 3 кв. см.;
утворення рубців, пігментних плям довжиною 3 см і більше;

М’ЯКІ ТКАНИНИ
53.

53.1
53.2

3
5



15

Примітки:
Рішення щодо здійснення виплати за статтею 53 приймається за станом Застрахованої особи на дату не раніше трьох місяців з дня травми. 
Спотворення – це різка зміна природного вигляду обличчя людини внаслідок механічного, хімічного, термічного впливу та інших протиправних дій.
1. Якщо у зв’язку з переломом кісток лицьової частини черепа зі зміщенням відламків була проведена операція (відкрита репозиція), внаслідок чого 
на обличчі утворився рубець, то страхова виплата здійснюється з урахуванням перелому та післяопераційного рубця, якщо цей рубець порушує 
косметику в тому чи іншому ступені.
2. Якщо внаслідок ушкодження м’яких тканин обличчя, передньо-бокової поверхні шиї, підщелепної ділянки утворився рубець або пігментна пляма і 
у зв’язку з цим була здійснена відповідна страхова виплата, а потім Застрахована особа одержала травму, що призвела до утворення нових рубців 
(пігментних плям), то страхова виплата здійснюється знову з урахуванням наслідків повторної травми.

Примітки:
1. Якщо у зв’язку з травмою хребта (в тому числі крижів та копчику) проводились оперативні втручання, то додатково виплачуються 10% 
страхової суми одноразово.
2. У випадку, коли перелом або вивих хребців супроводжувався ушкодженням спинного мозку, страхова виплата проводиться з урахуванням обох 
пошкоджень шляхом підсумовування.
3. У випадку, коли внаслідок однієї травми стався перелом тіла хребця, ушкодження зв’язок, перелом поперекових або остистих відростків, страхо-
ва виплата здійснюється одноразово згідно із статтею, що передбачає найважче ушкодження.

Примітки:
Рішення щодо здійснення виплати за статтею 54 приймається за станом Застрахованої особи на дату не раніше трьох місяців з дня травми. 
1. 1% поверхні тіла Застрахованої особи дорівнює площині поверхні долоні його кисті та пальців. Ця площа визначається у квадратних сантиме-
трах шляхом множення довжини кисті, що вимірюється від променевозап’ястного суглобу до верхівки нігтьової фаланги III пальця, на її ширину, яка 
вимірюється на рівні гілок II-V п’ястних кісток (без урахування І пальця). 
2. При визначенні площі рубців слід враховувати й рубці, що утворилися на місці взяття шкірного трансплантанту для заміщення дефекту 
ураженої ділянки шкіри.
Якщо страхова виплата проводиться за оперативне втручання (при відкритих ушкодженнях, при пластиці сухожиль, зшиванні судин, нервів  
і т. ін.), дана стаття не застосовується.

Примітка: страхова виплата згідно з цією статтею здійснюється додатково до страхової виплати, що здійснюється у зв’язку з опіком

Перелом тіл, дужок, суглобних відростків хребців (за винятком хрестця та куприку):
одного-двох
трьох та більше 
Виплати за статею 57 здійснюються не раніше, ніж через 1 місяць з дня травми за умови підтвердження діагнозу. 
Повний розрив міжхребцевих зв’язок (за умови лікування не менше 14 днів) 
При рецидивах підвивиху хребця страхова сума не сплачується.
Перелом поперечних або остистих відростків:
одного-двох
трьох та більше 
Якщо здійснюється виплата за статтею 57, статтею 59 не застосовується.
Перелом хрестця 
Ушкодження куприка:
Підвивих, вивих куприкових хребців;
перелом куприкових хребців
видалення куприкових хребців внаслідок травми 

Ушкодження м’яких тканин волосяної частини голови, тулуба, кінцівок внаслідок нещасного випадку, що при-
звели після загоювання до утворення рубців площею:
від 2,0 см2 до 5,0 см2 або довжиною 5 см і більше;
від 5,0 см2 до 0,5% поверхні тіла;
від 0,5% до 2,0% поверхні тіла;
від 2,0% до 4,0% поверхні тіла;
від 4,0% до 6,0% поверхні тіла;
від 6,0 до 8,0% поверхні тіла;
від 8,0% до 10% поверхні тіла;
від 10% до 15% поверхні тіла;
15% та більше поверхні тіла.

Площина опіку у %
1-2
3-9

10-20
21-30
31-40
41-60
61-90

більше 90

1-2
3-4
5-8

9-10

5
10
15
20

10
15
25
30

15
20
30
40
10

ІІ ступінь опіку
1
4

10
25
45
70
80

100

ІІI ступінь опіку
2
7

15
30
50
80

100
100

ІV ступінь опіку
3
9

20
35
60
80

100
100

Розмір страхової виплати, % від страхової суми

Опіки м’яких тканин обличчя та передньо - бокової поверхні шиї:

Опікова хвороба, опіковий шок

Опіки поверхні тіла (окрім м’яких тканин обличчя та передньо - бокової поверхні шиї):

ХРЕБЕТ
57.

57.1
57.2

58.

59.
59.1
59.2

60.
61.

61.1
61.2
61.3

54.

54.1
54.2
54.3
54.4
54.5
54.6
54.7
54.8
54.9

55

56

15
25

5

5
10

10

1
5

10

3
5

10
15
20
25
30
35
40

53.3
53.4
53.5

значного порушення косметики (до 50% поверхні);
різкого порушення косметики (від 50% до 70% поверхні);
спотворення (понад 70% поверхні).

10
30
70
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Перелом плечової кістки на будь-якому рівні (крім суглобу): 
без зміщення 
зі зміщенням
Травматична ампутація плечової кістки на будь-якому рівні  або тяжке ушкодження, що спричинило її 
ампутацію
Травматична ампутація верхньої кінцівки, включаючи лопатку, ключицю або їх частини

Ушкодження області ліктьового суглоба:
перелом одної кістки без зміщення уламків
перелом двох кісток без зміщення уламків
перелом кісток зі зміщенням уламків 
Ушкодження області ліктьового суглоба, що спричинило:
відсутність рухів у суглобі
незафіксований плечовий суглоб (внаслідок резекції суглобних поверхонь складових його кісток)
Якщо у зв’язку з травмою плечового суглоба здійснювалася виплата за статтею 68, а потім виникли ускладнення, перерахо-
вані в статтею 69, виплата здійснюється згідно з статтею 69 за вирахуванням раніше здійсненої виплати за статтею 68. 

Перелом кісток передпліччя:
однієї кістки
двох кісток 
Травматична ампутація або тяжке ушкодження, що призвело до ампутації передпліччя на будь-якому рівні 
Якщо були виявлені патологічні зміни, перелічені в статтях 62, 63, 64, 65, 66, 67, 68, 69, 70, 71, 72, розмір виплати не по-
винен перевищувати: ушкодження на рівні ключиці – 70%, вище ліктя – 65%, нижче ліктя – 60% (на одну руку). 

Ушкодження плечового суглобу (суглобної западини, головки плечової кіски, анатомічної, хірургічної шийки, 
горбиків, зв’язок, суглобної сумки):
перелом суглобної западини лопатки, повний розрив сухожиль, капсули плечової сумки, відриви кісткових моментів, 
включаючи горбик, вивих плеча
перелом двох кісток, перелом лопатки й вивих плеча
перелом плеча (головки, анатомічної, хірургічної шийки), переломо-вивих плеча.
Ушкодження плечового суглоба, що спричинило:
відсутність рухів у суглобі (анкілоз)
незафіксований плечовий суглоб внаслідок резекції суглобних поверхонь складових його кісток.
Виплата за статтею 64 здійснюється за станом Застрахованої особи на дату не раніше 6 місяців з дня травми; 
така виплата є додатковою. В цьому випадку додаткова виплата у зв’язку з трансплантацією не здійснюється. 
Якщо виплата була здійснена у зв’язку з травмою плечового суглобу за статтею 63, а потім ускладнення викликали 
необхідність здійснити виплату за статтею 64, виплата повинна бути здійснена за пунктом статтею 64, з вираху-
ванням попередньо здійсненої виплати.

ПЛЕЧЕ

ЛІКТЬОВИЙ СУГЛОБЛІКТЬОВИЙ СУГЛОБ

ПЕРЕДПЛІЧЧЯ

ПЛЕЧОВИЙ СУГЛОБ

65.
65.1
65.2
66.

67.

68.
68.1
68.2
68.3
69.

69.1
69.2

70.
70.1
70.2
71.

63.

63.1

63.2
63.3
64.

64.1
64.2

10
15
65

70

5
10
15

30
40

5
10
60

5
10

5

10
15

30
35

62.
62.1
62.2

Перелом лопатки, ключиці, розрив акроміально-ключичного або грудинно-ключичного зчленувань:
Перелом, вивих одної кістки або розрив одного зчленування
перелом двох кісток, подвійний перелом однієї кістки, розрив двох зчленувань або перелом, вивих одної кістки та 
розрив одного зчленування, переломо-вивих ключиці

Ушкодження області променево-зап’ясткового суглобу:
перелом одної кістки, відрив шиловидного відростку (відростків), відрив фрагменту(ів) кістки 
перелом двох кісток
Внутрішньосуглобні переломи кісток променево-зап’ясткового суглобу, що спричинили відсутність рухів в 
суглобі  (анкілоз) 
Виплата за статтею 73 здійснюється за станом Застрахованої особи на дату не раніше 6 місяців з дня травми. 

Ушкодження пальця, що спричинило: 
Відрив нігтьової пластинки
Ушкодження сухожилля (сухожиль) розгинача пальця
Перелом, вивих, значну рубцеву деформацію фаланги (фаланг), ушкодження сухожилля (сухожиль) згинача пальця, 
сухожильний, суглобовий, кістковий панарицій

Перелом кісток однієї кисті:
перелом одної кістки (за винятком човноподібної)
двох та більше кісток (за винятком човноподібної), човноподібної кістки
переломи однієї або двох кісток що не зрослися
Виплата за пунктом 74.3 здійснюється не раніше 6 місяців з дня травми за умови підтвердження діагнозу.
Травматична ампутація або тяжке ушкодження кисті, що призвело до її ампутації на рівні п’ясткових кісток або 
променево-зап’ясткового суглоба 
Якщо були виявлені патологічні зміни, перелічені в статтях 73, 74, 75, загальна сума виплат не повинна перевищувати 
55% на одну кисть. 

ПРОМЕНЕВО-ЗАП‘ЯСТКОВИЙ СУГЛОБ

ПАЛЬЦІ КИСТІ
ПЕРШИЙ ПАЛЕЦЬ (ВЕЛИКИЙ ПАЛЕЦЬ)

КИСТЬ

72.
72.1
72.2
73.

76.
76.1
76.2
76.3

74.
74.1
74.2
74.3

75.

5
10
20

2
3
5

2
5

10

55

Примітки:
1. Гнійне запалення навколонігтьового валика (пароніхія) не дає основ для страхової виплати. 
2. Якщо у зв’язку з ушкодженням сухожиль, переломом або вивихом фаланги (фаланг), кістковим, суглобовим, сухожильним панарицієм проводилися 
оперативні втручання, додатково виплачується 2% страхової суми одноразово. 

ЛОПАТКА, КЛЮЧИЦЯ
ВЕРХНІ КІНЦІВКИ
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77. Ушкодження пальця, що спричинило відсутність рухів
Виплата за статтею 77 здійснюється не раніше 6 місяців з дня травми за умови підтвердження діагнозу.

2

Перелом стегна на будь-якому рівні (за винятком області суглобів):
без зміщення уламків
зі зміщенням уламків 
Перелом стегна, ускладнений виникненням несправжнього суглобу (перелом, який не зрісся)
Травматична ампутація або тяжке ушкодження, що призвело до ампутації кінцівки на будь-якому рівні стегна:
одної кінцівки 
єдиної кінцівки 
Якщо виявлені патологічні зміни, перелічені в статтях 82, 83, 84, 85, 86, 87, 88, загальна сума виплат на одну ногу не по-
винна перевищувати: 70% - вище середньої частини стегна, 60% - нижче середньої частини стегна. 

Ушкодження колінного суглобу, що спричинило:
гемартроз, підтверджений пункцією суглоба
розрив зв’язок, відрив кісткових фрагмента (фрагментів), перелом надвиростка (надвиростків)
перелом міжвиросткових підвищень, проксимального метафізу великої гомілкової кістки
перелом проксимального метафізу великої гомілкової кістки з головкою малої гомілковою кістки
перелом кісток, що формують колінний суглоб (дистальний епіфіз стегна та проксимальний епіфіз, великої гомілкової 
кістки)
Ушкодження колінного суглобу, що призвело до:
анкілоз колінного суглобу
Виплати за пунктом 90.1 здійснюються не раніше 6 місяців з дня травми за умови підтвердження діагнозу. 
незафіксованості колінного суглобу (внаслідок резекції суглобних поверхонь кісток, які його формують) 
Якщо у зв’язку з травмою колінного суглобу здійснюється виплата за статтею 89, а після виникли ускладнення, 
перелічені в статті 90, виплата здійснюється згідно з одним із пунктів статті 90, за вирахуванням раніше здійснених 
виплат за статтею 89.  

відсутність рухів у суглобі (анкілоз) 
Виплати за пунктом 85.1 здійснюються не раніше 6 місяців з дати травми за умови підтвердження діагнозу 
незафіксованість суглобу (внаслідок резекції головки стегна і вертлюжної западини) 

Ушкодження одного пальця, що спричинило: 
Відрив нігтьової пластинки
Ушкодження сухожилля (сухожиль) розгиначів пальця
Перелом, вивих, значну рубцеву деформацію фаланги (фаланг), ушкодження сухожилля (сухожиль) згинача пальця, 
сухожильний, суглобовий, кістковий панарицій

Перелом кісток тазу: 
перелом крила 
перелом лонної, сідничної кістки, тіла клубової кістки, вертлюжної западини
перелом двох та більше кісток 
Розрив лонного, крижово-клубового зчленування:
одного-двох 
двох та більше

Ушкодження тазостегнового суглобу:
вивих кульшового суглобу з відривом кісткового фрагменту (фрагментів)
повний або частковий розрив зв’язок, ізольований відрив вертелу (вертелів)
перелом голівки, шийки, проксимального метафізу стегна 
Ушкодження тазостегнового суглобу, що спричинило:

Ушкодження пальця, що спричинило відсутність рухів
Виплата за статтею 80 здійснюється не раніше 6 місяців з дня травми за умови підтвердження діагнозу. 
Травматична ампутація або ушкодження пальця, що призвело до ампутації:
пальця на рівні нігтьової фаланги (втрата фаланги) 
пальця на рівні середньої фаланги (втрата двох фаланг) 
втрата пальця на рівні основної фаланги (втрата пальця)
пальця на рівні основної фаланги (втрата пальця) з зап’ястковою кісткою
усіх пальців одної кисті 

Травматична ампутація пальця або ушкодження пальця, що призвело до ампутації на рівні:
нігтьової фаланги та міжфалангового суглобу 
основної фаланги, п’ястковофалангового суглобу (втрата пальця) 
п’ясткової кістки

СТЕГНО

КОЛІННИЙ СУГЛОБ

НИЖНІ КІНЦІВКИ
ТАЗОСТЕГНОВИЙ СУГЛОБ

ДРУГИЙ, ТРЕТІЙ, ЧЕТВЕРТИЙ, П’ЯТИЙ ПАЛЬЦІ

ТАЗ

86.
86.1
86.2
87.
88.

88.1
88.2

89.
89.1
89.2
89.3
89.4
89.5

90.
90.1

90.2

85.1

85.2

79.
79.1
79.2
79.3

82.
82.1
82.2
82.3
83.

83.1
83.2

84.
84.1
84.2
84.3
85.

80.

81.
81.1
81.2
81.3
81.4
81.5

78.
78.1
78.2
78.3

20
25
45

60
80

2
5

10
15
20

30

40

20

50

2
3
5

5
10
15

10
15

3
5

15

2

2
3 
5

10
50

5
10
15

Примітки:
1. Гнійне запалення навколонігтьового валика (пароніхія) не дає основ для страхової виплати. 
2. Якщо у зв’язку з ушкодженням сухожиль, переломом або вивихом фаланги (фаланг), кістковим, суглобовим, сухожильним панарицієм проводилися 
оперативні втручання, додатково виплачується 2% страхової суми одноразово.
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Перелом кісток гомілки (за винятком області суглобів):
малої гомілкової кістки, відрив кісткових фрагментів 
великої гомілкової кістки, подвійний перелом малої гомілкової кістки
обох кісток, подвійний перелом великої гомілкової кістки
Травматична ампутація або тяжке ушкодження, що спричинило: 
екзартикуляцію в колінному суглобі
ампутація гомілки на будь-якому рівні 
Якщо виявлені паталогічні зміни, перелічені в статтях 89, 90, 91, 92, загальна сума виплат не повинна перевищувати 
на одну ногу 45%.

Ушкодження області гомілковостопного суглобу: 
ушкодження зв’язок гомілко ступневого суглобу (повний розрив зв’язок, розтягування)
перелом однієї щиколотки, ізольований розрив міжгомілкового синдесмозу, ушкодження (розрив) зв’язок
перелом двох щиколоток або перелом однієї щиколотки з краєм велигомілкової кістки
перелом обох щиколоток з краєм великогомілкової кістки.

Ушкодження стопи:
Перелом, вивих одної-двох кісток (крім п’яткової кістки)
перелом трьох та більше кісток, п‘яткової кістки
Травматична ампутація або тяжке ушкодження стопи, що призвело до ампутації на рівні:
плеснофаланговий суглоб (відсутність всіх пальців стопи)
всіх плесневих кісток
передплесно 

Ушкодження гомілковостопного суглобу, що призвело до:
відсутність рухів у суглобі (анкілоз)
Виплата за пунктом 94.1 здійснюється не раніше 6 місяців з дня травми за умови підтвердження діагнозу 
екзартикуляцію в гомілково-стопному суглобі
незафіксованість гомілково-стопного суглобу (внаслідок резекції суглобних поверхонь, формуючих його кісток) 
Якщо у зв’язку з травмою гомілково-стопного суглобу було здійснено виплату за статтею 93, після якої виникли 
ускладнення, перелічені в статті 94, наступна виплата здійснюється згідно з пункту статті 94, за вирахуванням 
раніше здійснених виплат за статтею 93. 
Ушкодження Ахіллового сухожилля
при консервативному лікуванні;
при оперативному лікуванні.

ГОМІЛКА

ГОМІЛКОВОСТОПНИЙ СУГЛОБ

СТОПА

91.
91.1
91.2
91.3
92.

92.1
92.2

93.
93.1
93.2
93.3
93.4

96.
96.1
96.2
97.

97.1
97.2
97.3

94.
94.1

94.2
94.3

95.
95.1
95.2

10
15
20

30
45

2
5

10
15

25

30
35

2
7

2
10

15
20
25

Примітки:
1.При переломах кісток гомілкоступневого суглоба, що супроводжувались розривом міжгомілкового синдесмозу, підвивихом (вивихом) ступні, до-
датково виплачується 5% страхової суми одноразово. 
2. Якщо у зв’язку з травмою ділянки гомілковоступневого суглоба здійснювались оперативні втручання (крім первинної хірургічної допомоги та 
видалення сторонніх тіл), додатково виплачується 10% страхової суми одноразово.

таранної, п’яткової кісток, гомілковостопного суглоба (втрата стопи)
Якщо виявлені патологічні зміни, перелічені статтями 93, 94, 95, 96, 97, загальна сума виплат не повинна перевищува-
ти 40% на одну стопу. 

97.4 35

Перелом, вивих фаланг (фаланги), ушкодження сухожилля (сухожиль) пальця (пальців) одної стопи:  
вивих, відрив нігтьової пластинки, перелом одної фаланги, декількох фаланг одного-двох пальців
вивих, перелом одної фаланги або декількох фаланг трьох-п’яти пальців 
Травматична ампутація або ушкодження, що призвело до ампутації:
на рівні нігтьової фаланги (втрата нігтьової фаланги) великого пальця
на рівні основної фаланги (втрата пальця) великого пальця
двох пальців на рівні нігтьових та середніх фаланг 
одного пальця на рівні основної фаланги (крім великого пальця)
Ушкодження, що призвело до розвитку посттравматичного тромбофлебіту, лімфостазу, остеомієліту, порушен-
ня трофіки 
Розділ 100 застосовується при тромбофлебіті, лімфостазі та порушеннях трофіки, спричинених травмою опорно-
рухового апарату (за винятком пошкодження великих периферичних судин та нервів), через 6 місяців після травми за 
умови підтвердження діагнозу. Гнійні запалення пальців стоп не дають підстав для застосування розділу 100.
Травматичний шок або шок, який розвинувся внаслідок гострої втрати крові, пов’язаний з травмою 
(геморрагічний шок)

Пальці стопи
98.

98.1
98.2
99.

99.1
99.2
99.3
99.4
100.

101.

1
3

2
5
3
3
5

10
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Загальне охолодження організму (шок):
на повітрі 
на воді
Відмороження:
I ступеня
II ступеня
III ступеня
IV ступеня
Ускладнення при ІІІ- ІV ступені відмороження:
Місцевого характеру
ранева інфекція (анаеробна, гнилістна, гнойна)
ішемія кінцівки (нітроваскуліт, зміна тактильної чутливості)
Загального характеру:
пневмонія
сепсис
емболія
гострий міоглобінурійний невроз
Відторгнення органу (ніс, вушні раковини, статевий член)
Часткове:
вушної раковини
від 1/3 до 2/3 носу
статевого члену
Повне:
вуха
носу
статевого члену

Відмороження

Таблиця страхових виплат при зниженні гостроти зору внаслідок нещасного випадку
Гострота зору Гострота зору

до нещасного випадку до нещасного випадкупісля нещасного випадку після нещасного випадку

Розмір страхової виплати, 
% від страхової суми

Розмір страхової виплати, 
% від страхової суми

102.
102.1
102.2
103.

103.1
103.2
103.3
103.4
104.

104.1
104.2

104.3
104.4
104.5
104.6

104.7
104.8
104.9

104.10
104.11
104.12

5
10

5
10
15
20

7
10

10
20
10
10

10
20
20

20
30
40

0,9
0,8
0,7
0,6
0,5
0,4
0,3
0,2
0,1

нижче 0,1
0,0
0,8
0,7
0,6
0,5
0,4
0,3
0,2
0,1

нижче 0,1
0,0
0,7
0,6
0,5
0,4
0,3
0,2
0,1

нижче 0,1
0,0
0,6
0,5
0,4
0,3
0,2
0,1

нижче 0,1
0,0

0,5
0,4
0,3
0,2
0,1

нижче 0,1
0,0
0,4
0,3
0,2
0,1

нижче 0,1
0,0
0,3
0,2
0,1

нижче 0,1
0,0
0,2
0,1

нижче 0,1
0,0
0,1

нижче 0,1
0,0

нижче 0,1
0,0
0,0

3
5
5

10
10
10
15
20
30
40
50
3
5
5

10
10
15
20
30
40
50
3
5

10
10
15
20
30
40
50
3
5

10
10
15
20
30
40

5
5

10
10
15
20
25
5
5

10
10
15
20
5
5

10
15
20
5
5

10
20
5

10
20
10
20
20

1,0

0,9

0,8

   0,7

0,6

0,5

0,4

0,3

0,2

0,1

нижче 0,1

Примітки:
1. До повної сліпоти (0,0) прирівнюється гострота зору нижче за 0,01 і 
до світловідчуття (рахування пальців біля обличчя). 2. При видаленні 
в результаті травми очного яблука, що володіло до нещасного випад-
ку зором, а також при його зморщуванні виплачується 10% страхової 
суми.


