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Pn-2594/2023
OPCINSKOM GRADPANSKOM SUDU U ZAGREBU

Sutkinja gospoda Ivanka Brleti¢

Na Vas zahtjev nacinio sam uvid u medicinsku dokumentaciju, predmetni sudski spis i
pregledan je tuzitelj gosp. Marin Krbavcic¢ iz Zagreba, rod. 1989. god., koji je dana 17.12.2022. god.
sudjelovao u prometnoj nezgodi kao vozac¢ osobnog vozila.

Tijek lijecenja i relevantna medicinska dokumentacija

TuZitelj je na mjestu prometne nezgode pregledan od tima HMP Zavoda za hitnu medicinu ZZ
17.12.2022. u 06:38 h. U toj dokumentaciji se navode bolovi u podruéju glave i bolnost u podrucju
lijevog lakta. Motorika i senzorika obostrano ocuvana. Kao ozljede se navode: kontuzije glave i
kontuzija lakta. Nije poduzeto daljnjih terapijskih postupaka od strane tima HMP. Vrijeme zavrSetka
intervencije 17.12.2022. u 6:47 h . Preporuceno mu je u sluc¢aju pogorsanja javiti se na spec. pregled
i obradu. (str 16).

TuZitelj je istog dana (17.12.2022.) u 13:10 h pregledan u Klinici za traumatologiju KBC ,Sestre
milosrdnice”. Navodio je glavobolju i vrtoglavicu te da je povratio 2 puta. Pri pregledu je bio
kontaktibilan, orijentiran u vremenu i prostoru, GCS 15, glava perkusijski bolna parijetalno lijevo,
vratna kraljeZnica perkusijski bolna pogotovo u gornjoj treéini, PVM spazam. Palpatorna bolnost
lijevog hemitoraksa u visini 7 -9 rebra u srednjoj aksilarnoj liniji. Palpatorna bolnost lijevog koljena
te palpatorna bolnost lijevog lakta sa punim ali terminalno bolnim kretnjama. NC status je bio
uredan. RTG lijevog lakta i RTG lijevog koljena bez znakova koStane traume. Naveden je osifikat u
mekim Cestima anteromedijalno od distalne dijafize femura dimenzije 35x10x8 mm i osifikat u
mekim ¢estima anteriorno od proksimalne tibije dimenzije 45x12xmm. Rubno na snimci u podrucju
srednje trecine dijafize femura vidljivo zadebljanje korteksa medijalno. RTG lijevog hemitoraksa bez
kostane traume. RTG torakalnih organa bez znakova pneumotoraksa i bez pleuralnog izljeva. RTG
vratne kraljeZnice bez svjeZe koStane traume uz odrzanu straznju interkorporalnu liniju. CT mozga
bez traumatskih promjena. Postavljene su mu dijagnoze: istegnuce misi¢a uz vratnu kraljeZnicu
(distensio mm. paravertebralium cervicalium), natucenje glave tjemeno lijevo (contusio capitis reg.
parietalis sin.), natucenje liejvog lakta (contusio cubiti sin.), natucenje lijevog koljena (contusio
genus sin). Ordinirana mu je imobilizacija mekim Schanzovim ovratnikom kroz 4 dana, mirovanje,
analgetik, anksiolitik, te kontrola nadleznog lije¢nika kroz 3 dana. Odbio je preporuceni sanitetski
prijevoz na pregled neurologa. Kontrola za 10 dana. (str 22)

17.12.2022. u 17:58 h pregledan u OHBP-u KBC Zagreb. Navedeno da je upucen na neuroloski
pregled iz DraSkovi¢eve nakon prometne nezgode. Akutno prisutna glavobolja. U trenutku pregleda
neuroloski status uredan, bez ispada. Na primijenjen analgetik pocetna regresija tegoba.
Preporuéeno mu je mirovanje, izbjegavanje naglih pokreta, buke i jake svjetlosti, analgetici po
potrebi uz diazepam navecer po potrebi. Kontrola nadleznog lijecnika. (str 18)

27.12.2022. kontrola ortopeda. Negirao bolove u vratu na palpaciju spinoznih nastavaka, dobro
tolerirao kretnje u svim smjerovima, bol se projicirala lijevo paravertebralno prema
interskapularno. Dalje se Zalio na bolove u lijevoj ruci uz urednu funkciju. Klini¢ki bolovi u podrucju
ekstenzornih misi¢a lijeve podlaktice kod naprezanja. Preporuceno je uputiti ga na fizikalnu
terapiju. Kontrola ovdje po potrebi. (str 21)



19.01.2023. nacinio je pregled fizijatra. Navodio je bolove u vratnoj kraljeznici, lijevoj skapuli te
lijevom laktu i ramenu, povremeno prisutne mucnine. Navodi se da je 2011. ranjen u lijevu
natkoljenicu te operiran. Klinicki osjetljivi spinozni nastavci vratne kraljeznice, PVM C napeta i
osjetljiva, test brachialisa lijevo pozitivan, kretnje u vratnoj kraljeznici limitirane u svim smjerovima,
trapezijusi napeti i osjetljivi, lijeva skapula osjetljiva u podrucju spine, kretnje u lijevom ramenu
inicijalno limitirane u svim smjerovima, lateralni epikondil lijevog lakta palpatorno bolan, osjetljivo
podrucje supinacijskog kanala. Ordinirana mu je fizikalna terapija 15x, potom kontrola. (str 13)

13.03.2023. kontrola ortopeda nakon ciklusa fizikalne terapije. Navodio je umanjene bolove u
muskulaturi vratne kraljeznice uz veéi opseg pokreta, ali i dalje u lijevoj skapuli te lijevoj podlaktici
i ramenu. Bol u LS dijelu te trnjenje lijevog noZnog palca. Preporu¢eno mu je uciniti RTG LS
kraljeZnice. Kontrola po fiz. th. (str 12)

RTG LS kraljeznice 05.04.2023. ocuvana fizioloSka zakrivljenost. Blaze anteriorno
kuneiformiziran trup L2 s neravhom gornjom pokrovnom plo¢om (trauma u anamnezi). NesSto uZi
i.v. prostor L5/S1. Rascijep luka S1. (str 11)

05.07.2023. na kontroli ortopeda. Naveden je identi¢an nalaz ranijem nalazu ortopeda od
13.03.2023. (copy — paste). (Bolove u muskulaturi vratne kraljeZnice i u lijevoj skapuli te lijevoj
podlakticii ramenu. Povremene mucnine. Bol u LS dijelu te trnjenje lijevog noZnog palca). Navedeno
da je nakon fizikalne terapije stanje znacajno pobolj$ano. Uz ranije dijagnoze dodane su jos: Sy CB
lat. sin., Sy LS. Preporuceno mu je provoditi naucene vjezbe. Kontrola po potrebi. (str 7)

Prema Iskaznici fizikalne terapije na str. 8-9 istu je proveo od 06.02.2023 do 24.02.2023.(15x) i
od 27.03.2023. do 05.04.2023. (8x)

U spisu nema druge medicinske dokumentacije.
NarudZba za pregled ortopeda od 14.02.2023. termin za pregled 13.03.2023.
NarudZba za pregled ortopeda od 07.04.2023. termin za pregled 05.07.2023.

Postoji vise racuna za medicinske usluge koju je placao ucesce.

Na str. 23 racun pregleda specijalista 27.12.2022. KBC SM 3,32 Eu

Na str. 24 racun hitnog pregleda i obrade od 19.12.2022.KBC SM. 24,49 Eu
Na str. 25 racun pregleda fizijatra od 19.01.2023. KBC Zagreb 3,31 Eu

Na str. 26 racun fizikalne terapije od 24.02.2023. 39,72 Eu

Na pregledu vjestaka 15.05.2025. tuzitelj navodi da je ozlijeden kao voza¢ osobnog vozila. Bio je u
zaustavljenom vozilu kad je udaren od drugog vozila s prednje strane u njegovo. Bio je vezan, a
otvorili su se i zra¢ni jastuci. Nesreéa se dogodila u ranim jutarnjim satima. Radio je kao zastitar u
no¢nom klubu te kad je zavrsio s poslom krenuo kuci. Na mjesto nesrece je dosla HMP ali ga oni
nisu odvezli dalje. OtiSao je kudi te je kasnije otiSao u traumatolosku.

Na pitanje vjeStaka o ranijim ozljedama ili tegobama navodi kako je 2013. godine imao prometnu i
tad isto trzajnu ozljedu te je lije¢en nakon toga. Tvrdi da je ova nesreca znatno veca i jaca od te
ranije. Izjavio je da je ovratnik dugo nosio. Kupio si je ovratnik te ga stavljao i povremeno skidao.
Stalno ga je nosio oko 10 dana.

Subjektivne tegobe koje povezuje s ozljedivanjem u ovom dogadaju navodi snove kojima sanja tu
nesrecéu i pri tome se nekontrolirano pomokri. Tvrdi da mu se to s bjeZzanjem mokrace dogodilo
nakon ovog dogadaja istog dana te da je zbog toga i iSao na pregled neurologu. To mu se dogada 1-
2 puta mjese¢no. Navodi da mu trne lijeva ruka te da je ista i slabije snage. Spominje i bol u lijevoj
lopatici te zatezanje uz kraljeznicu ispod lopatice.



Klinicki. Izrazito krupne grade. Glava na palpaciju kao i izlaziSta kranijskih Zivaca bezbolna. PVM
blaze napeta. lzravnata vratna lordoza. Palpacija spinoznih nastavaka bez bolova. Kretnje vratne
kraljeznice ograni¢enje blaZzeg stupnja. Kretnje vratne kraljeznice izmjerene: antefleksija 45°
retrofleksija 55°. laterofleksija lijevo 40° i desno 45°, rotacija lijevo 60°, desno 65°. GMS lijevo slabija.
Testove koordinacije izvodi s blazom dismetrijom. U Rombergu laksa nesigurnost.

Misljenje:
Tuzitelj je 17.12.2022. sudjelovao u prometnoj nezgodi i tada je zadobio:

e Trzajnu ozljedu vrata

e Natucenje glave

e Natucenje lijevog lakta

e Natucenje lijevog koljena

Gore navedene ozljedu su mu utvrdene na dan Stetnog dogadaja. Zbog trzajne ozljede vrata je
proveo lijeCenje imobilizacijom vrata i potom fizikalnom terapijom.

Lije€enje je zavrSeno. LijeCenje fizikalnom terapijom je zavrSseno 05.04.2023. Nakon toga je
nacinio kontrolni pregled ortopeda 05.07.2023. na kojem je navedeno kako je nakon fizikalne
terapije ,stanje znatno poboljSano”. Potom bez daljnjih pregleda i pretraga te je time lijeCenje
okoncano.

Tuzitelj je prema vlastitom iskazu imao ozljedu vratne kraljeZznice u prometnoj nezgodi prije
predmetnog dogadaja. Nema medicinske dokumentacije iz koje bi se vidjele ranije ozljede i tegobe
tuzitelja prije ovog dogadaja.

Na temelju dostavljene medicinske dokumentacije ne moZe se donijeti zaklju¢ak da je trzajna
ozljeda vrata bila takve tezine i naravi da je nakon zavrSenog lijeCenja zaostalo posljedica ove
ozljede. Na kontrolnom pregledu ortopeda 27.12.2022. je navedeno da negira bolove u vratu i da
dobro tolerira kretnje u svim smjerovima. Nije mu preporucena dijagnostika poput FSVK jer klinicki
nalaz nije upudéivao na potrebitost daljnje dijagnostike.

U tuzitelja postoji blaze ograni¢enje kretnji vratom te slabost lijeve ruke, ali navedeno se ne
moze uzro¢no -posljediéno dovesti u vezu samo s ozljedivanjem u ovom dogadaju. Isto tako
subjektivne tegobe koje je tuzitelj naveo vjeStaku nemaju uporista u medicinskoj dokumentaciji, od
bolova u lijevoj ruci i izmedu lopatica do nekontroliranog mokrenja u snu.

Drzim da ozljedivanje u ovom dogadaju nije dovelo do smanjenja Zivotne aktivnosti tuZitelja.

Tuzitelj je trpio bol i strah te trebao tudu pomoé zbog privremene nesposobnosti obavljanja
svakodnevnih Zivotnih aktivnosti kako slijedi.

Strah tzv. primarni u trenutku ugroZenosti i istovremenog tjelesnog ozljedivanja je bio
intenzivan i kratkotrajan. Tzv. sekundarni strah kao posljedica tjelesnih ozljeda jakog intenziteta je
trajao oko 2 dana, srednjeg oko 5 dana i manjeg do 4 tjedna sveukupno.

Bol jakog intenziteta je trpio do 3 dana, srednjeg do 7 dana, a manjeg joS do 5 tjedana
sveukupno.

Tuda pomoé¢ mu je bila potrebna sveukupno u trajanju od dva tjedna 2 h na dan zbog
mirovanja i noSenja ovratnika. Potom je jo$ trebao pomo¢ u ukupnom trajanju od 4 tjedna tri puta
tjedno po 2 h zbog nepodnosenja uobi¢ajenog svakodnevnog napora. Pomoc je trebao za nabavu i
pripremanje hrane...



U spisu su racuni za participaciju koju je pladao za zdravstvene usluge. Isti su uzro¢no vezani

za predmetno ozljedivanje i opravdani.

Zagreb, 18.5.2025. god.

Honorar: 199,08 Eu moli se uplatiti na
Ziro-racun vjestaka.
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