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mod
Gjensidige Forsikring

A.C. Meyers Vaenge 9
2450 Kgbenhavn SV

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring med tandskadedaekning. | klageskema af 28/6 2023 til
naevnet har klageren bl.a. anfgrt:

"Min stifttand faldt ud da jeg fgrte en tandtrad ind mellem stifttanden og en eksisterende tand.
Dagen efter oplyste min tandlaege, at den tandrod som stifttanden var faestet til, var flaekket og
derfor ikke kunne saettes pa plads igen. Pa grund af uvirksom fastnet forbindelse, vil jeg fgrst ef-
terfglgende fremsende dokumentation og dokumenter til klagen - angivelig efter 04.07.2023

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Iseetning af tand, hvor stifttanden har siddet, efter tandlaegens anbefaling."

Selskabet har i brev af 20/7 2023 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-
des:

"Den 14. november 2022 anmeldte skadelidte telefonisk til vores skadesafdeling, at hans stifttand
var knakket den 10. november 2022 under rensning med tandtrad. Skadesafdelingen afviste
daekning, da der ikke var sket en tygge- eller personskade, og der saledes var tale om en hver-
dagshaendelse, som ikke var omfattet af forsikringen.

Ved mail af samme dag gjorde skadelidte geeldende, at han ikke havde knakket en stifttand. |
mailen forklarede skadelidte, at han den 10. november 2022 om morgenen havde noget galt med
sin stifttand, hvorfor han brugte en tandtrad for at udbedre problemet. Da han fgrte tandtraden
ind mellem stifttanden og tanden ved siden af, faldt stifttanden ud. Naeste dag konstaterede ska-
delidtes tandlaege, at stifttanden ikke kunne saettes pa plads igen, idet tandroden var flaekket.
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Hvis vi laegger skadelidtes forklaring fra den 14. november 2022 til grund — hvorefter tanden var
fleekket, som skadelidte sggte udbedret med tandtrad, og sa faldt tanden ud — sa har skadelidte
ikke dokumenteret et ulykkestilfaelde.

Skadeafdelingen gennemgik sagen igen og den 17. november 2022 fastholdt skadesafdelingen, at
der ikke var sket et daekningsberettiget ulykkestilfaelde og medsendte klagevejledning.

Den 21. november 2022 modtog klageansvarlig enhed en klage, hvor skadelidte gjorde geldende,
at en tand/tandrod, hvori din stifttand var fastgjort, var flaekket, sa stifttanden ikke kunne saettes
pa plads igen. Skadelidte forklarede, at stifttanden faldt ud, da den fgrte tandtrdd mellem stift-
tand og tand ved siden af, samt at stifttanden var hel. Skadelidte finder ingen arsagssammenhang
mellem brug af tandtrad og skade pa tand/tandrod. Den 9. februar 2023 meddelte skadelidte, at
hans tandlaege vurderede, at skade kunne repareres pa to mader. Enten ved opsatning af bro el-
ler ved indszetning af implantat.

| forbindelse med denne klage indhentede vores skadesafdeling en tanderklaering, skadelidtes
journal fra 19. juli 2005 til 25. november 2022, patient registreringer og rgntgenbilleder af den
skaderamte tand.

Af tanderklaering af 4. januar 2023 fremgar det bl.a. omkring skadens opstaen: “en skade med
tandtrad og beskadiger tanden”. Derudover fremgar det, at du henvendte dig fgrste gang den 11.
november 2022, at den bergrte tand er +6, og at der ikke forud for ulykken var planlagt behand-
ling af tanden.

Af journalmaterialet fremgar det bl.a.:

e 13.juni 2017; konstateret rodspidsbetaendelse, og der blev anbefalet kirurgisk rodbehandling
ved specialist. Du afviste behandling.

e 11. november 2022; tabt krone +6.

e 25.november 2022; totalbetaendelse og fjernelse af tand

Sagen blev forelagt selskabets tandleegekonsulent, som bemeerkede, at der ved konsultation den
13. juni 2017 viste rodspidsbetzendelse med dertil fplgende anbefaling om kirurgisk rodbehand-
ling ved specialist. Denne anbefaling afviste skadelidte. Tandleegekonsulenten bemaerkede ogs3,
at du gennem arene er blevet behandlet for pus (betandelse) og dyb tandkgdslomme med tand-
rodsrensninger. Tandlaegekonsulenten vurderede, at tab af tanden +6 skyldes hovedsageligt to-
talbeteendelse, som er udviklet gennem arene, og dermed har svaekket rod og omgivende vaev.

Den 18. april 2023 fastholdt Klageansvarlig Enhed, at der ikke kunne udbetales erstatning.
Den 13. juli 2023 modtog vi klage via Ankenaevnet.

Vurdering
Der er tegnet ulykkesforsikring med geeldende forsikringsbetingelser 2123002.

Af forsikringsbetingelserne fremgar det bl.a.:
8. Anmeldelse af skade
8.2.1. Tilskadekomne skal veere under ngdvendig behandling af lasege og/eller tandlaege.
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8.2.2. Skaden skal veere legeligt dokumenteret umiddelbart efter, at skaden er sket, enten af
egen leege/tandlage eller skadestue.

"”18. Hvilke skader daekker vi
18.1 Personskade eller dgdsfald.
Forsikringen daekker personskade eller dgdsfald, sket som fglge af:

18.1.1 En ulykke
Ved en ulykke forstas en pludselig haendelse.

Det er saledes et krav, at skaden opstar pludselig og der kan beskrives en pludselig haendelse, som
er arsag til skaden sker.

Gener i tanden som opstar over et tidsrum — og ikke pa et bestemt tidspunkt — opfylder ikke kra-
vet om pludselighed.

Forsikringen dakker ikke, at der er noget galt med en tand uden at der er sket et ulykkestilfaelde
eller en tyggeskade.

19.1

Ved manglende arsagssammenhang mellem handelsen og personskaden. Ved vurderingen bliver
der blandt andet lagt veegt pd, om handelsen i sig selv er nok til at forarsage/ forklare skaden, fx
vil skade pa kroppen som fglge af normale dagligdags bevaegelser, fx som at bukke sig, saette sig,
rejse sig, ga eller raekke ud efter noget ikke vaere deekket.

19.3
Skade der skyldes bestdende sygdom/lidelse, latent sygdom eller sygdomsanlaeg.

20.2.3

Var taendernes eller protesens tilstand forringet inden skaden (fx som fglge af genopbygning, rod-
behandling, slid, faestetab eller paradentose), kan erstatningen blive nedsat eller eventuelt helt
bortfalde. Hvis en beskadiget tand er et led i en bro, eller nabotzender mangler eller er svaekkede,
dakker forsikringen ikke de ekstraomkostninger ved behandlingen, som sadanne forhold medfg-

”

rer.

Den 14. november 2022 kl. 11:13 ringede skadelidte og anmeldte at hans tand +6 den 10. novem-
ber 2022 var knakkede og faldt ud under brug af tandtrad. Skadeafdelingen afviste og oplyste, at
der ikke var tale om et daekningsberettiget ulykkestilfeelde.

Det er vores vurdering, at brug af tandtrad er en dagligdags handling, som ikke opfylder ulykkes-
definitionen angivet i forsikringsbetingelserne pkt. 18.1.1. Brug af tandtrad er ikke i sig selv nok til
at medfgre tab af stifttand under normale raske forhold, jf. forsikringsbetingelserne pkt. 19.1.

Dertil finder vi, at tab af stifttand hovedsageligt skyldes en forringet tilstand inden den anmeldte
handelse. Vi henviser til forsikringsbetingelserne pkt. 19.3 og 20.2.3.

Vi mener sagen er godt belyst, da vi har indhentet tandlaegeerklzering, journaler, patient registre-
ringer og rgntgenbilleder og sagen har vaeret forelagt selskabets tandlaegekonsulent.
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Tandlaegekonsulenten bemaerker, at konsultation den 13. juni 2017 viste rodspidsbetzendelse
med dertil fglgende anbefaling om kirurgisk rodbehandling ved specialist. Denne anbefaling afvi-
ste skadelidte.

Tandlaegekonsulenten bemaerker, at skadelidte fgr og gennem arene er blevet behandlet for pus
(beteendelse) og dyb tandkgdslomme med tandrodsrensninger. Tandlaegekonsulenten vurderer,
at tab af tand +6 skyldes hovedsageligt totalbetaendelse, som er udviklet gennem arene, og der-
med har svaekket rod og omgivende vaev.

At skadelidtes stifttand har mistet sit faeste er ikke et daekningsberettiget ulykkestilfaelde.

Af ovennaevnte grunde finder vi, at der ikke er grundlag for udbetaling af erstatning, som helt ma
bortfalde grundet en forudbestaende svaekkelse."

Klageren har i brev af 4/8 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det er vigtigt for mig fortsat at papege, at Gjensidige forsikring pa intet tidspunkt med sikkerhed
har kunnet dokumentere, at der var en arsagssammenhang mellem brug af tandtrad og omhand-
lende skade pa min tand/tandrod som fgrst pastaet af Gjensidige forsikring - og som Gjensidige
forsikring senere har vedstaet var en forkert pastand da der ikke kan vaere en sadan arsagssam-
menhang.

Dernaest har Gjensidige forsikring fortsat ikke dokumenteret, at deres nye pastand om, at skaden
alene har en direkte arsagssammenhang ved manglende vedligeholdelse af tanden/tandroden.
En

vedligeholdelsesteori der i forsikringsselskabets egne forsikringsbetingelser i gvrigt ville forringe
muligheden for erstatning ved opstdede skader — og saledes endnu modsigelse af deres egen
udokumenterede teori."

Selskabet har i brev af 14/8 2023 til naevnet bl.a. anfart:

"Vi mener fortsat, at tanden gennem laengere tid har vaeret behandlingskraevende.

Ifglge journalerne har skadelidt gennem arene faet behandling for tanden +6, da tanden har vee-

ret beteendt. Der star bl.a. i journalen;

e 13.juni 2017; konstateret rodspidsbetandelse, og der blev anbefalet kirurgisk rodbehandling
ved specialist. Du afviste behandling.

e 11. november 2022; tabt krone +6.

e 25.november 2022; totalbetaendelse og fjernelse af tand

Vi vurderer, at arsagen til tanden mistes hovedsageligt skyldes betaendelse, som er udviklet gen-
nem arene, og kan derfor ikke daekke skaden pa ulykkesforsikringen."
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Til dette har klageren fremsendt brev af 17/9 2023, hvori det bl.a. er anfgrt:

"Jeg fgler mig overrasket over, at et selskab af Gjensidiges stgrrelse kan blive ved med at gentage
udokumenterede pastande. Det fgles som om, at selskabet dermed gar ud fra, at jo mere de gen-
tager en udokumenteret pastand, jo mere haber de p3, at den til sidst bliver accepteret som en
korrekt pastand.

Selvom Gjensidige har haft adskillige muligheder, sa forstar heller ikke, at Gjensidige fortsaetter
med at deekker over en medarbejder der i misforstaet solidaritet til selskabet ved anmeldelsessi-
tuationen, bevidst fordrejer fakta og fortsaetter med at fastholde urigtige oplysninger om min
anmeldelse, der dermed gav anledning til misforstaelser i sagsfremstillingen.

Jeg fastholder derfor, at jeg har faet tilset og behandlet skadestedet efter alle gense regler for
tandbehandling i Danmark. Min tandlaege bekraefter dette ved blandt andet at udtale, at han for
eksempel kan udbedre skaden ved at isatte et implantat pa skadestedet uden problemer."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af klagerens tandlae-

gejournal fremgar bl.a.:

"09-10-2012 +6,+7 2 Tandrodsrensning (Parodontosebeh.)

- - Den kliniske undersggelsen viser: Ingen forandr. siden sidst. Mundhygiejne: Pan. Plan: Tdr,
kontrol om 6 mdr

- - AImindelig parodontalbehandling

- - Fund af langsomt eller moderat faestetab og patologisk fordybede pocher pa mere end 2 ten-
der. Overordnet diag: Parodontitis marginalis adulta progressiva lenta

BEH: Motivation & instruktion. Udvidet tandrensning. Kontrol om 4 mdr.

10-04-2013

Den kliniske undersggelse viser: Caries dentalis (diag):+4 4; +5 4;

- - +6,+7 2 Tandrodsrensning (Parodontosebeh.)

- - Kontrol efter alm. parodontosebeh.

- - Der ses stadig pocher, iseer approximalt 4-5 mm. Pavist plak og pocher, re-instr. i tandstikker.
Kontrol igen om 6 mdr.

- - Udvidet tandrensning (Parodontosebeh.)

28-10-2013 +6 14 Plastfyldning, molar 2 flader

- - +6 Mat:Grandio/ Futurabond Farve:A2

- - +7 Der ses begyndende caries mesialt. Dog ingen tegn pa cavitet. Tanden bgr holdes under ob-
servation.

18-05-2016

Parodontitis marginalis modica:+6

- - Bilag: grafisk PA registrering. Bilag 5

- - Den kliniske undersggelse viser: Aktiv ukaviteret caries:+7 2;
Under observation:7+ 2; 6+ 4; 4+ 1; 7- 4;

Klinisk relevante infraktionslinier:+7; -7;

- - +6 Positive fund ved statusundersggelse:
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- - +6 Tandrodsrensning (Parodontosebeh.)

- - Individuel forebyggende behandling

- - Behandlingskode/Diagnose 1011 Parodontitis

- - Forekomst af patologiske pocher pd max 2 taender. Forklaret om patogenese. Instruktion og
vist brugen af tandstikkere.

13-12-2016 Gingivitis:7+,6+
Parodontitis marginalis modica:+6,8-,7-,6-,-6,-7,-8

- - Behandlingskode/Diagnose 1011 Parodontitis
- - Kontrol og evaluering efter parodontalbehandling med tandrensning og tandrens +6

- - +6 Tandrodsrensning (Parodontosebeh.)
13-06-2017

Parodontitis marginalis modica:+6,8-,7-,6-,-6,-7,-8
- - Den kliniske/radiologiske undersggelse viser:

- - +6 apikal parodontit.

Klinisk ses: Pocher 5 mm. + blgdning. se pa skema. ingen tegn pa smerter ved perkusionstest.
Anbefalet: rodspidsamputation. specialtandlaege [...].

Pt gnsker: Ingen behandling lige nu, da pt fortzeller han ikke kan maerke noget til den.

Behandler fortalt pt: Ej hensigtsmaessig at gar med betaendelse omkring rodspids. pt indforstaet.
vil overveje det, og evt selv vende tilbage ved beslutning om amputation.

Aftalt med pt: Kontrol om 6 maneder, hvis pt ikke taget beslutning.

- - Aktiv sygdom: caries superficialis. gingivitis chronica + apikal parodontit +6. Plak og tandsten:
generelt molare + uk-front. udtalt approximalt. Mulighed for at @ndre risikofaktorer (Gul). Aftalt
plan: Ifb, tandrensning, FU om 6 mdr.

- - Kontrolbillede +6 apikale forhold
- - R@ntgenbeskrivelse: Parodontium: +6 apikal opklaring, Mesiofaciale rodspids.

- - Der ses lav cariesaktivitet. Motiveret og instrueret i tandbgrstning og gumsticks regular. Dur-
ophatlak pa taeender med initialcaries uden egentlige overfladedefekter

- - +6 Tandrodsrensning (Parodontosebeh.)

13-12-2017 BOP% :33 Antal taender: 30 / mal pr.tand: 1
- - Gingivitis:7+,6+,+7. Parodontitis marginalis modica:+6,8-,7-,6-,-6,-7,-8

Anamnese: pt. har ikke haft sympt. siden sidt.
Slimhinder: i.a.

PA-forhold: ingen patalogiske pocher til rens.
Teender: se tandskema.

Beh. plan: trd+afpudsning
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Pt. samtykker til rtg d.d.

- - Tandrensning a - min.15 teender

- - +6, Rgntgenoptagelse TF Tandfilm

- - +6 -indikation Diagnostik og prognosevurdering

- - +6 Rgntgenbeskrivelse: Tandvaev: |.a. Parodontium: I.a. Omgivende strukturer: obs pro periapi-
kal opklaring. pt. har ingen sympt. observeres fremover med ktr rtg. pt. samtykker hertil.

11-11-2022
Pt henvender sig p.gr.a. knaekkettand tabt krone . obj +6 der konstateres krone rodfraktur tabt
stift mk der ilaegges ionosit provisorisk plan fjernnelse +6 beh bed bro

25-11-2022

- - +6 Operativ fj. af tand (amotio) PAPS
- - +6 Patient informeres om operations-risiko.

02-12-2022
Zndret farvespor/risikogruppe fra gron til gul
- - +6 Suturfjernnelse regio +6 der ses god heling"

Af klagerens mail af 14/11 2022 fremgar bl.a.:

"Det du har skrevet i din mail, er desvaerre forkert. Jeg har ikke knaekket en stifttand. Den 10. om
morgenen var der et eller andet galt med min stifttand, hvorfor jeg brugte en tandtrad i forsgget
pa at udbedre problemet. Da jeg fgrte tandtraden ind mellem stifttanden og tanden ved siden af,
faldt stifttanden ud. Samme dag fik jeg tid hos tandlaegen til naeste dag den 11. november. Tand-
legen konstaterede, at stifttanden ikke kunne saettes pa plads igen, idet tandroden, hvor den var
fastgjort, var flaekket."

Af tandlaegeerkleering af 4/1 2023 fremgar bl.a.:

Hvilken dato henvendte patienten sig
Hvorndr skete ulykken? farste gang til dig i forbindelse med
2022-11-10 skadan?

11-11-2022

Patientens oplysninger til dig om skadens opstaen
en skade med tandtrad og beskadiger tanden

Tilstand for skaden

Tand Diagnose .| Fyldt, .
(tal) [bogstay, se s &) Ikt [Carisret flader Eronet Rod- Parodontitis
handles
Flzder Materiale| Type [Materiale =handie Apikal s]l'-dal'g naliz]
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A. Akut/forelgbig behandling {specificeret), herunder Honorar (+regionalt
anfares ogsd honoraret for denne erklzering patienttilskud}
Rentgenoptagelse 2 stk, 319,68
Operativ fjernelse af tand 2301
Bedovelse 337
Tandlzzgeerklaering B35

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"18. Hvilke skader daekker vi
18.1 Personskade eller dgdsfald
Forsikringen deekker personskade eller dgdsfald, sket som fglge af:

18.1.1 En ulykke
Ved en ulykke forstas en pludselig haendelse

19. Forsikringen dzaekker ikke
19.1
Ved manglende arsagssammenhaeng mellem handelsen og personskaden.

Ved vurderingen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om haendelsen i sig selv er nok til at forar-
sage/forklare skaden, fx vil skade pa kroppen som fglge af normale dagligdags bevaegelser, fx som
at bukke sig, seette sig, rejse sig, ga eller raekke ud efter noget ikke vaere daekket.

19.3
Skade der skyldes bestaende sygdom/lidelse, latent sygdom eller sygdomsanlaeg.

19.4
Forvaerring af en skades fglger, nar denne er forarsaget af en tilstedevaerende eller tilfeeldigt til-
stgdende sygdom/lidelse.

20. Hvad deekker vi

20.2 Tandskade inkl. tyggeskader

20.2.1 Forsikringen daekker rimelige og ngdvendige udgifter til udbedring af en tandskade, herun-
der skade pa tandproteser. Det er en betingelse for deekning, at tandbehandlingen pabegyndes
inden 5 ar efter, at skaden er sket. Dog kan eventuel senskade, som opstar mere end 5 ar efter, at
skaden skete, veere deekket.

20.2.2 Ved skade pa tandproteser er det en betingelse for daekning, at protesen sad i munden pa
skadetidspunktet, og der ogsa skete personskade.
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20.2.3 Var teendernes eller protesens tilstand forringet inden skaden (fx som fglge af genopbyg-
ning, rodbehandling, slid, feestetab eller paradentose), kan erstatningen blive nedsat eller eventu-
elt helt bortfalde. Hvis en beskadiget tand er et led i en bro, eller nabotaender mangler eller er
svaekkede, dakker forsikringen ikke de ekstraomkostninger ved behandlingen, som sadanne for-
hold medfgrer.

20.2.4 Nar den rimelige og ngdvendige tandbehandling efter skaden er afsluttet og betalt, erstat-
tes ikke eventuelle senere opstaede udgifter. Dette geelder efterbehandling og vedligeholdelse af
teender/protese. Dog kan eventuel senskade vaere deekket. Forsikringen daekker ikke udgifter til
tandbehandling, der pabegyndes mere end 5 ar efter, at skaden er sket."

Navnet udtaler:

Klageren anmeldte telefonisk den 14/11 2022 skade pa en stifttand. Ved mail samme dag ud-
dybede klageren, at "Den 10. om morgenen var der et eller andet galt med min stifttand, hvor-
for jeg brugte en tandtrad i forsgget pa at udbedre problemet. Da jeg f@grte tandtraden ind mel-
lem stifttanden og tanden ved siden af, faldt stifttanden ud". Ved tandlaegeundersggelse den
11/11 2022 blev det konstateret, at tandroden var flaekket, og at stifttanden ikke kunne szettes
pa plads igen. Tandlaegen oplyste, at skaden kunne udbedres enten ved opsaetning af bro eller

ved indsaetning af implantat.

Klageren gnsker at fa daekket udgiften til iseetning af tand, hvor stifttanden har siddet. Han har
anfgrt, at stifttanden faldt ud, da han fgrte en tandtrad ind mellem stifttanden og en eksiste-
rende tand. Han har anfgrt, at selskabet hverken har dokumenteret arsagssammenhang mel-
lem brug af tandtrad og omhandlende skade pa tand/tandrod, eller at skaden alene har direkte

arsagssammenhaeng med manglende vedligeholdelse af tand/tandrod.

Selskabet har afvist deekning under henvisning til, at det forhold at klagerens stifttand har mi-
stet sit feeste, ikke er et deekningsberettigende ulykkestilfelde, og at tanden gennem laengere
tid har vaeret behandlingskraevende. Selskabet har anfgrt, at brug af tandtrad er en dagligdags-
handling, som ikke opfylder ulykkesdefinitionen, og at brug af tandtrad i sig selv ikke er nok til

at medfgre tab af stifttand under normale raske forhold. Selskabet har anfgrt, at konsultatio-
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nen den 13/6 2017 viste rodspidsbetzendelse med dertil fglgende anbefaling om kirurgisk rod-
behandling, og at klageren afviste denne anbefaling.

Klageren er gennem arene blevet behandlet for betaendelse og dyb tandkgdslomme med tand-
rodsrensninger. Selskabet har anfgrt, at tab af tanden +6 hovedsageligt skyldes totalbetaendel-

se, som er udviklet gennem arene og dermed har sveekket rod og omgivende vaev.

Af forsikringsbetingelsernes punkt 18.1.1 fremgar det, at forsikringen daekker personskade, sket
som fglge af en ulykke, og at der ved en ulykke forstas en pludselig haendelse. Af forsikringsbe-
tingelsernes punkt 19.1 fremgar det, at forsikringen ikke daekker ved manglende arsagssam-
menhang mellem handelsen og personskaden, og at "Ved vurderingen bliver der blandt andet
lagt veegt pa, om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage/forklare skaden, fx vil skade pa
kroppen som fglge af normale dagligdags bevaegelser, fx som at bukke sig, satte sig, rejse sig,
ga eller raekke ud efter noget ikke vaere daekket. Af punkt 19.3 fremgar det, at forsikringen ikke

dakker skade der skyldes bestaende sygdom/lidelse, latent sygdom eller sygdomsanlaeg.

Af forsikringsbetingelsernes punkt 20.2.1 fremgar det, at "forsikringen daekker rimelige og ngd-
vendige udgifter til udbedring af en tandskade, herunder skade pa tandproteser". Af punkt
20.2.3 fremgar det, at "var taeendernes eller protesens tilstand forringet inden skaden (fx som
felge af genopbygning, rodbehandling, slid, faestetab eller paradentose), kan erstatningen blive
nedsat eller eventuelt helt bortfalde. Hvis en beskadiget tand er et led i en bro, eller nabotaen-
der mangler eller er svaekkede, daekker forsikringen ikke de ekstraomkostninger ved behandlin-

gen, som sadanne forhold medfgrer".

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at der ikke er grundlag for at kritisere selskabets

afggrelse.

Naevnet har blandt andet lagt veegt p3, at stifttanden faldt ud i forbindelse med, at klageren
fgrte tandtrad ind mellem en stifttand og en nabotand, og at klageren ikke har beskrevet en

haendelse, som kan udggre et ulykkestilfaelde i forsikringsbetingelsernes forstand.
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Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at den beskrevne handelse ikke er egnet til at medfgre rodfrak-

tur pa en rask tand, hvorfor skaden ma antages at skyldes forudbestaende sygdom.

Naevnet har i den forbindelse lagt vaegt pa, at tanden havde et forudbestaende behandlingsbe-
hov. Af tandlaegejournalen fremgar det, at tanden forud for den beskrevne handelse er konsta-
teret med parodontitis marginalis modica, og at tanden har modtaget plastbehandling og flere
parodontosebehandlinger. Af journal af 13/6 2017 fremgar det, at "Anbefalet: rodspidsamputa-
tion. specialtandlzaege [...]. Pt @gnsker: Ingen behandling lige nu, da pt fortaeller han ikke kan
maerke noget til den. Behandler fortalt pt: Ej hensigtsmaessig at ga med betandelse omkring

rodspids".

Det, som klageren har anfgrt, kan ikke fgre til andet resultat.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

s

Peter Thgnnings



