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Apstrakt

Vestacenja u gradansko pravnim sporovima, a posebno u sporovima
za naknadu nematerijalne Stete nastale kao posledica saobracajne nezgode,
u poslednjih nekoliko godina postaju zanimljive zbog ¢injenice da se u tim
parnicama postavlja pitanje uzrocne veze izmedu saobracajne nezgode i
nastale posledice, ukoliko je posledica trzajna povreda vrata(eng. whiplash
injury - pucanje bicem, odnosno WAD-whiplash associated disorder)). Da
li i koliko ubrzanje udarenog vozila izaziva kretanje tela u prostoru i da
li je ovo kretanje, kao i brzina kretanja vozila koji je naleteo na udareni
automobil, prouzrokuje trzajnu povredu vrata, pitanje je na koje moraju dati
odgovor sudski vestaci medicinske struke, u pravilu ortopedi-traumatolozi
ili vestaci sudske medicine. A pre nego $to se oni upuste u vestacenje, nuzno
je da vestaci saobracajne struke izracunaju promenu brzine kod vozila koja
su ucestvovala u saobracajnoj nezgodi. Ne postoje opsteprihvacene tabele
koje nam ukazuju da li kod odredene brzine vozila moZe doci ili ne do
trzajne povrede vrata, ali manja ili veca brzina moZe ukazivati na vecu
ili manju mogucnost ovakve povrede. O uzrocno posledicnoj vezi izmedu
saobracajne nezgode i trzajne povrede vrata izjasnjavaju se lekari sudski
vestaci, pre svega ortopedi-traumatolozi, iskljucivo nakon vestacenja od
strane sudskih vestaka saobracajne struke koji utvrduju promenu brzine
kod vozila koja su ucestvovala u saobracajnoj nezgodi (Av). Ovaj podatak
sluzi sudskim vestacima medicinske struke kao jedan od parametara kojim
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Ce dati svoj zaklju¢ak o uzrocno posledicnoj vezi izmedu saobracajne
nezgode i trzajne povrede vrata, kao i posledicama po zdravlje ostecenog,
sa ciliem da ovakav nalaz vestaka posluzi sudu prilikom odmeravanja
pravi¢ne novéane naknade nematerijalne stete.

Kljucne reci: trzajna povreda vrata, saobracajna nezgoda, sudsko-
medicinsko vestacenje.

1. Uvod

U parnicama za naknadu nematerijalne $tete gde oste¢eni potrazuju
naknadu nematerijalne $tete zbog povrede u saobracajnoj nezgodi, gde je jedna od
povreda i trzajna povreda vrata, kao prethodno pitanje se obi¢no javlja da li postoji
uzro¢na veza izmedu sudara i povrede. Tek nakon razre$enja ovog pitanja, sud
moze i¢i dalje i, u skladu sa predlozima parni¢nih stranaka, odredivati vestacenje
koje ¢e nam odgovoriti na pitanje o kakvoj se povredi radi, kakva je njena tezina,
dali postoji smanjenje zivotne aktivnosti, da li je o$teceni trpeo fizicke bolove i
strah i sli¢no, a sve u skladu sa ¢lanom 200 Zakona o obligacionim odnosima.'
U domacoj sudskoj praksi, ali i u medicinskoj literaturi nije uspostavljen validan
metodoloski pristup za analizu navedenog problema. Sudu obi¢no nije dovoljno
jasno $ta je zadatak tehnike, a $ta medicine, odnosno gde se i zasto nalazi granica
izmedu dve struke a gde se one nadopunjuju u cilju jedinstva.?

2. Diskusija

Trzajna povreda se obi¢no definiSe kao ubrzavajuce-usporavajuci
mehanizam energije koja se prenosi na vrat, naj¢e$ce kao posledica saobracajne
nezgode koje ima za posledicu sudar motornih vozila. Ova povreda moze
rezultirati skeletnim povredama ili povredama mekog tkiva, a $to moze dovesti do
razlic¢itih klini¢kih manifestacija u koje spadaju bol u vratu, uko¢enost, glavobolja,
vrtoglavica, parestezije i kognitivne teskoce kao $to je gubitak koncentracije,
pamcenja. Ove klinicke manifestacije su poznate kao poremecaj koji su u vezi
sa trzajnom povredom (whiplash-associated disorder, WAD).

Trzajna povreda vrata nastaje pod uticajem naglog zaustavljanja kretanja
tela. Glava zbog sile inercije ostaje na mestu u odnosu na torzo, pri ¢emu nastaje
hiperekstenzija (savijanje prema nazad) vrata, nakon ¢ega glava poleti prema
napred, $to nazivamo hiperfleksijom. Citav taj dogadaj traje manje od sekunda,

1 Zakon o obligacionim odnosima, Sluzbeni list SFR], br. 29/78 i dr. O naknadi
nematerijalne $teti vid. Z. Petrovi¢, Naknada nematerijalne Stete zbog povrede prava
licnosti, VIZ, Beograd 1996.

% 1. Bodolo, Tehnicki aspekt analize porede vratnog dela kicme najlakseg stepena, tekst
dostupan na www.vestacenja.co.rs, datum pristupa 27. 12. 2019.
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a posledice su mnogobrojne.’ Na taj nacin istezu se vratni mi$i¢i,krvni sudovi
i nervi koji izlaze iz ki¢mene mozdine,a ponekad nastaju i povrede samih
prsljenova, uklju¢ujudi i diskove koji se nalaze izmedu prsljenova, kao i ligamenti
i veze medu njima.*

Ova povreda u praksi najées¢e moze nastati kod udara vozila pozadi na
drugo vozilo tzv. (hiperekstenzione povrede), kod frontalnog udara (fleksione
povrede) sa obrnutim mehanizmom od gore opisanog, kao i kod bo¢nih sudara
(rotacione povrede).®

Ovakvo akceleracijsko - deceleracijsko kretanje glave moze, ali ne mora
uvek i dovesti do trzajne povrede vrata, pa se prilikom procene o$teéenja koja
su eventualno nastala ovakvim mehanizmom mora biti oprezan u proceni
i istu zasnovati na pazljivoj analizi medicinske dokumentacije i klini¢ckom
pregledu samog o$te¢enog. Tim vise §to je i u svetu i kod nas poznato da se
zbog kompleksnosti simptomatologije i ponekad odsutnosti na prvi pogled
uodljivih simptoma povrede moze dosta manipulisati kod trazenja odstete za
ovu vrstu povrede.® Istovremeno s druge strane kod trzajnih povreda vrata mogu
biti u pocetku zamaskirane ozbiljne povrede vratne ki¢me sa kasnijim tezim
posledicama po povredenog.’

Prema nekim statistikama, broj trzajnih povreda vrata u poslednjih deset
godina porastao je ¢ak pet puta. Kao posledica sudara, otprilike 20 posto ljudi
ima problema s glavom i vratnom ki¢mom. Iako se neki oporave relativno brzo,
neki razvijaju hroni¢no stanje koje rezultuje bolovima, a katkad i nemogu¢no$éu
obavljanja aktivnosti iz svakodnevnog Zivota.?

3D. Poplasen, ,,O$tecenja vratne kraljeznice kao ozljeda na radu®, Sigurnost 53, 1/2011,
75 - 77.; P. Godek ,Whiplash Injuries. Current State of Knowledge®, Ortop Traumatol
Rehabil 22(5), 2020 Oct 31, 293-302.

4 7. Ivanov i sar., ,Trajne posledice trzajne povrede vrata (wad) i procena umanjenja
zivotne aktivnosti®, XII simpozijum o sudsko-medicinskom vestacenju u medicini rada,
Vranjacka Banja 2012.

> V. Piscevié, ,Trzajna povreda vrata i njen aspekt na procenu umanjenja Zivotne aktivnosti,
XI simpozijum ,,Analiza slozenih saobracajnih nezgoda i prevare u osiguranju®, Zlatibor
2012.

®V. Bradi¢, ,Trzajna ozljeda vratne kraljeznice kod nas i u svijetu®, Zbornik 6. savjetovanja
o obradi i likvidaciji medunarodnih automobilskih $teta, Lovran 1998.

7 G. gc’epanovic’, Z.Stankovi¢, Z.Petrovi¢ i saradnici, Sudsko-medicinsko vestacenje
nematerijalne Stete, Sluzbeni glasnik Beograd 2011.

8 D. Otte, T. Pohlemann, M. Blauth, »Significanse of soft tisue neck injuries AIS 1 in
the accident scene and deformation characteristic of cars with delta-V up to 10 km/h',
Proceedings of the 1997 IRCOBI international conference on the biomechanic of impact,
Hannover, 265-283, tekst dostupan na http://www.ircobi.org/wordpress/downloads/
irc1997/pdf _files/1997_17.pdf, datum pristupa 11. 3. 2012.
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Procenjuje se da se godi$nje kod nas registruje oko 300 lica sa ovakvom
vrstom povrede na 100000 stanovnika sa tendencijom porasta, dok npr, u nekim
zemljama kao SAD, Nemacka, Velika Britanija taj broj ide i do 1000 na 100000
stanovnika. Npr. U SAD tokom jedne godine trzajnu povredu vrata zadobije
oko 1,8 miliona ljudi.Troskovi koji se vezuju za ovakvo stanje su znacajni i u
Evropi se procenjuju na oko 10 milijardi evra godi$nje.’

Brojni su ¢inioci, koje smatramo odgovornim za porast broja trzajnih
povreda vrata. Povecanje saobracaja automobilima, posebno u gradskom
saobracaju, stavlja se na prvo mesto odgovornosti.

Zato su sve veli zahtevi za ergonomskim sedi$tima u vozilu, sa dobrim
naslonima, sa ispravno postavljenim $titnicima za glavu, koji se pokreéu prema
visini i pokretima ¢oveka u sedistu, za bezbednijim vozilom."

Uoceno je da su trzajne povrede vrata porasle upotrebom sigurnosnih
pojaseva, ali su se smanjile povrede glave koje su neretko zavrsavale smrtonosno.
Tako je teska telesna povreda ustupila mesto u pravilu lakoj telesnoj povredi,
ali za osiguravajuce kuce neobjektivno skupoj povredi.

Povrede vrata koje nastaju mehanizmom trzaja, ucestalije se javljaju u
gradskoj voznji, koja zahteva Cesto zaustavljanje, sporu voznju, kruzne tokove,
manje i lakse automobile."

Dokazano je, da je za nastajanje trzajne povrede prilikom sudara
automobila potrebno odredeno ubrzanje udarenog vozila, jer to ubrzanje
izaziva kretanje tela u prostoru koje je razlogom povredivanja. Ovo pak ovisi o
brzini kretanja automobila koji je naleteo na prvi automobil, o ¢emu valja voditi
racuna pri oceni uzro¢nosti.'?

Klini¢kom slikom dominira bol u misi¢ima vrata, smanjena pokretljivost
vrata, zbog gré¢a misica vrata, glavobolja, vrtoglavica, dekoncentracija, muc¢nina
i druge tegobe, koje e zavisiti viSe o premorbidnom stanju povredenog, nego o
samoj povredi. Povrede mekih struktura je tesko sa sigurnos$¢u dijagnostikovati,
ali isto tako i eliminisati iz dijagnoze, na §ta upucuje ovako nespecifi¢na
simptomatologija. Ove klinicke manifestacije su poznate pod zajedni¢kim
entitetom whiplash associated disorder ( poremecaji povezani s trzajnom

‘W. 0. Spitzer, M. L. Skovron, L. R Salmi et al., ,,Scientific monograph of the Quebec Task
Force on Whiplash-Associated Disorders: redefining ,whiplash® and its management®,
Spine 20(8), 1995,1S-73S.

10 B. Henderson, ,,Putting the 5mph injury treshold to the test*, Personal Injury Law
Journal 48/2006, 12-4.

' M. Krafft, A Kullgren, A.Lie, et al., ,,Assessment of whiplash protection in rear
impacts. Crash tests and real life crashes, Folksam and Swedish Road Administration,
Stochkolm 2004.

127 R. Brault, . B. Wheeler, G. P. Siegmund et al., ,Clinical response of human subjects
to rear and automobile collisions®, Arch. Phys Med Rehabil 1998, 79:72-80.
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povredom)."?

Do pojave simptoma moze do¢i odmah ili nakon 12- 15 ¢asova nakon
povrede, katkad i nakon 24 ¢asa posle povrede. Ovaj podatak je znacajan, jer
se Cesto oste¢enom tokom sudskih procesa pokusava pobiti postojanje ovakve
povrede kada se npr. nakon saobra¢ajnog udesa nije javio lekaru u roku od par
sati ve¢ tek npr. naredni dan, a na osnovu prilozene medicinske dokumentacije."

O strukturi koja je povredena zavisi klinicka slika i tezina povrede pa
se povrede razvrstavaju u stepene, prema klasifikaciji koju klini¢ar odabere, a u
osiguravajuce medicinskom smislu je vazna, jer sluZi u proceni Stete.

Najpriznatija klasifikacija trzajnih povreda vrata je QTFC (Quebec Task
Force Clasiffication ). Prema ovoj klasifikaciji stepen ostecenja bio bi slede¢i:

0 - Nulti stepen bez tegoba i bez klinickih znakova.

- Simptomi bola ne traju duze 72 do 96 ¢asova. Ne mogu se
dijagnosticirati tehnickim sredstvima. Prvi stepen, podrazumeva bol u
vratu , ukoc¢enost, bol na dodir struktura vrata.

I - Simtomi bola traju do 3 nedelje nakon sudara. Ukocenost misi¢a se moze
objektivno utvrditi. Drugi stepen — bol u vratu, ukocenost i osetljivost
na dodir jasno se odreduje tacka bola na vratnoj ki¢mi. Ukoliko postoji
normalna pokretljivost u vratu govorimo o Ila stepenu, dok se IIb stepen
karakteri$e smanjenom pokretljivosti vrata.

I - Otzledu je moguce utvrditi radioloski. Moguce su pojava neuroloskih
smetnji. Treci stepen ima sve karakteristike drugog stepena uz pojavu
neurologkih znakova (poremecaj u tetivnim refleksima, smanjena gruba
misi¢na snaga, poremecaj ose¢aja) moze do¢i do kidanja ligamentarnih
struktura sa pojavom nestabilnosti kicmenog stuba i sl.

IVa - Nastaje ,,luksacija“ prsljena. Moguéa kombinacija sa neurologkim
smetnjama. Cetvrti stepen pored navedenih simptoma drugog i treceg
stepena postoji i prelom ili i§¢aSenje vratnih prsljenova, tesko kidanje
ligamentarnih struktura sa pojavom nestabilnosti ki¢menog stuba i sl.

IVb - Smrtni ishod usled povrede.

Interesantno je prikazati statisticke podatke o telesnim i psiholoskim
posledicama koje osecaju ozledeni:

3 Vid. H. M. Al-Khazali, H. Ashina, A. Tljazi, R. B.Lipton, M. Ashina, S. Ashina, H. W.Schytz,
»Neck pain and headache after whiplash injury: a systematic review and meta-analysis*
Pain 161(5) May, 2020, 880-888; K. Alektoroft ,P. Papanagiotou, ,,Schleudertrauma der
Halswirbelsaule [Whiplash injury of the cervical spine]“ Radiologe 61(8) Aug, 2021: 710-713.
4 D. C. Viano, M. E. Gargan, ,,Headrest position during normal driving. Implication
to neck injury risk in rear crashes®, Accident Analysis and Prevention 28/1996, 665-674.
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Telesni simptomi

Psiholoski simptomi

Ogranic¢ena-smanjena
pokretljivost glave

Nervoza/uznemirenost

Glavobolja Osecaj umora
Bolovi u vratu Budenje radi bola
Bolovi u ramenu Nesanica
Nesvestica Napetost

Umanjen osecaj

Nizak kvalitet sna radi bola

Preosetljivost na svetlo

Povlacenje u sebe

Poremecaju u vidu

Umanjena aktivnost

Pritisak u grudima

Dnevna utucenost

Poremecaji u sluhu

Osecanje straha

Kardiovaskularni problemi

Problemi sa ose¢anjem

Preosetljivost na zvuk

Neocekivan pla¢

Preosetljivost na temperaturu Strah od katastrofe

Teze gutanje Osecanje telesne slabosti

Mucnina

Suicidalna razmisljanja/osecaj nize vrednosti

U vestacenju nastanka trzajnih povreda vrata i procene posledica koje su
iz takve povrede proizasle veoma je vazno da lekar - vestak pored medicinske
dokumentacije i klinickog pregleda samog o$tecenog sagleda i druge okolnosti,
u vezi sa konkretnim $tetnim dogadajem. Zbog toga je od izuzetnog znacaja
procena vestaka saobracajne struke, posebno o brzini kretanja i vrsti vozila
ucesnika u momentu sudara.”®

Kontraverzna su misljenja koja je sila, odnosno udarna brzina potrebna
za nastanak ovakve vrste povreda.

U praksi se najc¢esce susrecemo sa tabelom Moorehrend(1993).

Podele stepena ozleda vratnog dela ki¢me prema tabeli Moorehrend ' su:

!5 P, Jakubiec, “Proving whiplash injury cases in cour’, Arch Med Sadowej Kryminol.
69(4) 2019, 208-221.

16 Tabela Moorahrend(1993), navedena prema: F. Kovacevi¢, E. Hadzi¢, ,,Dinamika
nastanka trzajnih povreda vrata“, Zbornik radova sa savetovanja sa medunarodnim uceséem
na temu Saobracajne nezgode, Zlatibor 2012, 123.
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Stepen 1 2 3 4
Bez trzajnih Lakse trzajne Teze trzajne Smrtne
povreda vrata | povrede vrata | povrede vrata povrede
AIS Skala 0 1 =2 >5
Av <5 (km/h) 8-30 (km/h) 30-80 (km/h) > 80 (km/h)
Ve <4(g 415 (g) 15-40 (g) > 40 (g)

Zbog toga bi bilo neophodno da se pre sudsko - medicinskog
vestacenja obavezno obavi saobracajno vestacenje, jer se samo na osnovu
medicinske dokumentacije posebno kod povreda prvog i delimi¢no drugog
stepena ne moze sa sigurnos$cu ni iskljuciti ni potvrditi postojanje ovakve
povrede. Preciznim sagledavanjem svih ¢injenica u vezi sa nastalim Stetnim
dogadajem, a posebno izvestaja vestaka saobracajne struke lekar -vestak
moze dati objektivnu procenu i eliminisati moguée manipulacije u sudsko
- medicinskoj proceni.”” Ipak utvrdivanje brzine samo za sebe ne zna¢i da
do povrede nije doslo. Ovo stoga $to ne postoje opsteprihvacene tabele.
Nuzno je sagledati sve okolnosti sluc¢aja, a naro¢ito kompletnu medicinsku
dokumentaciju vezanu za povredu, kao i zdravstveni karton oste¢enog, kako
bi se mogao doneti pravilan zakljucak od strane lekara vestaka, bududi da
istrazivanja pokazuju'® da povrede vratne ki¢me mogu nastati i pri brzini
od 10 km/h uz minimalno ubrzanje od 3,5G.

U sludajevima tezih oStecenja (treci i Cetvrti stepen) gde dolazi do
trajnih posledica konaé¢na evaluacija bi se trebala obaviti nakon $est meseci
do godinu dana od povrede. Parametri koji bi se trebali procenjivati jesu
pokretljivost vratne ki¢me, postojanje ili odsustvo neuroloskih simptoma,
kao i stabilnost koja moze naknadno biti narusena usled inicijalnog o$tecenja
disko- ligamentarnih struktura, a koji obi¢no ne budu vidljivi odmah po
povredi, pa nisu ni notirani u prate¢oj medicinskoj dokumentaciji."

Zbog velike ucestalosti ove vrste povrede kao i sudskih sporova koji se
vode radi naknade $tete po tom osnovu potrebno je poznavati sve kriterijume
koji moraju biti zadovoljeni da bi se ovakva povreda mogla povezati sa Stetnim

17 W. H. M. Castro, M. S. Achilgen, S.Meyer, et al., ,Do whiplash injuries occur in low
speed rear impacts?*, Eur Spine ] 1997, 6:366-75.

18 5 Hedenstierna, P. Halldin, P. S. Gunter, ,,Neck muscle load distribution in lateral, frontal,
and rear end imapcts a three dimensional finite element analysis®, Spine 2009, 34:2626-2633.

19 R, Ferrari, The whiplash encyclopedia: The facts and myths of whiplash, JB Publishers,
2006.
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dogadajem, izvrsiti pravilna procena i pravilna naknada nematerijalne Stete
i istovremeno eliminisati mogucée manipulacije koje kod ove vrste povreda
nisu retke.?

3. Zakljucak

Trzajna povreda se obi¢no definiSe kao ubrzavajuce-usporavajuci
mehanizam energije koja se prenosi na vrat, najc¢e$ce kao posledica saobracajne
nezgode koje ima za posledicu sudar motornih vozila. Ova povreda moze
rezultirati skeletnim povredama ili povredama mekog tkiva, a $to moze dovesti
do razli¢itih klini¢ckih manifestacija u koje spadaju bol u vratu, ukocenost,
glavobolja, vrtoglavica, parestezije i kognitivne teskoce kao §to je gubitak
pamcenja. Ove klinicke manifestacije su poznate kao poremecaj koji su u vezi
sa trzajnom povredom (whiplash-associated disorder, WAD).

Vestacenja u parnicama za naknadu Stete, a posebno u sporovima za
naknadu nematerijalne $tete nastale kao posledica saobracajne nezgode, postaju
zanimljive zbog ¢injenice da se u tim parnicama postavlja pitanje uzro¢ne veze
izmedu saobracajne nezgode i nastale posledice, ukoliko je posledica trzajna
povreda vrata. Da li i koliko ubrzanje udarenog vozila izaziva kretanje tela u
prostoru i da li je ovo kretanje, kao i brzina kretanja vozila koji je naleteo na
udareni automobil, prouzrokuje trzajnu povredu vrata, pitanje je na koje moraju
dati odgovor sudski vestaci medicinske struke, u pravilu ortopedi-traumatolozi.
A pre nego $to se oni upuste u vestacenje, nuzno je da vestaci saobracajne struke
izra¢unaju promenu brzine kod vozila koja su u¢estvovala u saobracajnoj nezgodi
(u sudskoj praksi Av). Ne postoje opsteprihvacene tabele koje nam ukazuju da li kod
odredene brzine vozila moze do¢i ili ne do trzajne povrede vrata, ali manja ili veca
brzina moze ukazivati na manju ili veéu mogucnost ovakve povrede. Sudski vestak
ortoped-traumatolog ¢e prilikom vestacenja uzeti u obzir sve okolnosti pod kojima
je doslo do povredivanja, ranije stanje vratne ki¢me, eventualne ranije operacije
ili povrede, a obavezno ¢e izvrsiti 1 uvid u medicinski karton pacijenta. Nuzno
je pazljivo pregledati pacijenta, te nakon sagledavanja svih ovih ¢injenica, vestak
ortoped ¢e doneti nalaz i migljenje u kome ¢e konstatovati da li je u konkretnoj
saobracajnoj nezgodi doslo do trzajne povrede vrata, pa ako jeste, dace svoj nalaz
koji je obi¢no precizno postavljen od strane suda, a to je da li je kod o$te¢enog
doslo do umanjenja zivotne aktivnosti, ako jeste u kom procentu, da li je osteceni
trpeo fizicke bolove, te da li kod njega postoji naruzenost.

2 M. Richter, R. Ferrari, D. Otte, et al., ,Correlation of clinical findings, collision parameters,
and physiological factors in the outcome of whiplash associated disorders*, J. Neurol Neurosurg
Psychiatry 2004, 75:758 - 64. W. H. M. Castro, M. S. Achilgen, S. Meyer, et al., 6:366 - 75.

338



Beograd, Valjevo, 2022.

FORENZIC-MEDICAL DILEMMAS IN EXPERTISE OF A NECK INJURY
Summary

In recent years it has become interesting to observe various exspertises in
civil lawsuits, in particular, in non-pecuniary damage cases, when a consequence
of a road accident is considered to be whiplash injury or WAD-whiplash
associated disorder.

The question, that should be answered by medical experts, professions,
usually orthopedic traumatologists or forensic experts, is whether and how
speed of the vehicle that made contact with vehicle in question, can influence
the movement of the body in given space causing a neck injury.

And before the experts start their work on expertise, it is an imperative
that they calculate the variable speed of vehicles that appeared in a traffic accident.
There are no accepted tables which could provide the indication that the speed
of one vehicle may or may not have caused the neck injury, but lower or higher
speeds may indicate a greater or lesser possibility of such an injury.

The average consequential link between a traffic accident and a whiplash is
to be demonstrated by forensic doctors, primarily by orthopedic traumatologists,
but only after traffic experts forensics have finished requested expert evaluation
of speed of the vehicles that made a contact in a traffic accident (Av). This
information is used by medical forensic experts as one of the parameters that
will make its conclusion about the extent of the consequent link between a road
accident and a whiplash, as well as the general health of the injured. The main
goal of this expertise is that it provides, with the certainty, information required
by court when assessing fair compensation for non-pecuniary damage.

Keywords: whiplash, traffic accident, forensic expert evaluation.
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