Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 4. marts 2026 blev i sag nr. 100785:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Qudos Insurance (under konkurs) v/CCN for Garantifonden for skadesforsikringsselskaber

Hauser Plads 20, 6.
1127 Kgbenhavn K

afsagt

kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 28/11 2023 har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Kom til skade under et ophold [i udlandet]. [Et dyr] skubber et 12m lang planke braet sa det svin-
ger tilbage og rammer min hgjre tommel og hand for fuld styrke. Smerterne gges ar fra ar. Hgjre
hand er min primaere hand. Taber ting, da dem har svaert ved at holde fast om ting. Daglige smer-
ter og ubehag. Har faet flere forskellige blokader uden det hjalp. Har tidligere afvist operation,
men har i naeste mdr. teenkt mig at takke ja tak til operation.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Erstatning for min skade, fordi jeg lever i et smertehelvede og har gjort det siden 2017. Jeg har al-
drig fglt de har taget min skade serigst og er blevet mgdt med ligegyldighed i nu 7 ar, nu ma det
vaere nok. De smed mig ud som kunde og har kastet mig rundt siden, og give mig en sludder for en
sladder og ikke vaeret zerlige om deres konkurs, Prosam og derefter Qudos."

Klageren har i vedlagte brev til klageskemaet bl.a. anfgrt:

"Jeg havde Prosam som forsikringsselskab da jeg kommer til skade med min hgjre hand og tom-
melfinger d. 8. februar 2017. Jeg har aldrig vzeret tilfreds med den skadesbehandling jeg fik. Jeg
oplever at jeg bliver mgdt med ligegyldighed. Og de opsiger mig som kunde. Der er tale om min
primaere hand. Da jeg ikke far det bedre i min hgjre hand og tommelfinger. Som besvaerligggr min
dagligdag.

Da jeg kun kan bruge min hgjre hand under store smerter. Det er tale om en dyb dunkende smer-
te, som ogsa holder mig vagen. Jeg har stor nedsat kraft i handen og taber det jeg pr@ver at baere.
Hgjre hand giver simpelthen efter.
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27. jan 2022.

Jeg kommer pa [privathospitall]. Det er Speciallaege ..., som bekraefter at der er arsagssammen-
haeng, felgeskader og forvaerring. Og han anbefaler at min sag genoptages, og en ny speciallaege-
erklaering. Prosam accepter genoptagelsen. Men sa sker der intet. Vi rykker flere gange.

15. marts 2022.
Prosam bekraefter modtagelsen af mails for os. Og informere at det er Qudos Insurance. De henvi-
ser ogsa til [advokatfirmal.

21. april 2022.

Vi kontakter nu [advokatfirmaet]. Igen oplever vi at der ikke sker noget. Jeg ([klagerens] mor) talte
med en advokat fra [advokatfirmaet]. Som forklarede at de brugte tid pa at sikre de veerdi der
matte vaere i forsikringsselskabet.

Pa et tidspunkt bliver vi opmarksomme op at:

[Advokatfirmaet]. Abenbart behandler Prosams konkurs.

Og

En ... skadesbehandler for Quters. ... vi vedhaefter deres lukning af sagen.

[Klageren] har faet blokade i leddene i hgjre hand og tommel flere gange igennem arene pga.
denne skade. Dette er blev udfgrt fglgende steder:
[Hospitall] Ortopaedisk kirurgisk — Blokader uden virkning. Tiloydes afstivning af tommel, takker

nej tak.

[Privathospitall] Ortopaedisk kirurgisk — Blokader uden virkning. Anbefaler operation. Var ikke
klar.

[Privathospital2] Ortopaedisk kirurgisk — Blokader uden virkning. Anbefalede operation. Stadigvaek
ikke klar.

[Hospital2] Ortopaedisk kirurgisk — Blokader uden virkning. Tilbydes og anbefales operation. Gar
med stgtteskinne pa hgjre tommel og hand. Vi skal snakke med afd. i december 2023 og der vil vi
takke Ja tak til operation."

Selskabet har den 21/12 2023 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Det drejer sig om en skade, som [klageren] padrog sig den 8.2.2017. Hun blev ramt af et braet pa
hgjre 1. og 2. finger og padrog sig et brud i 1. finger.

Prosam vurderede den 12.6.2018, at méngraden var mindre end 5%. Den 15.8.2018 blev méngra-
den dog vurderet til 5%. Der blev lagt veegt pa, at der var let nedsat bevaegelighed og belastnings-
udlgste smerter.

[Klageren] s@gte genoptagelse i efteraret 2021 pa grund af forveerring. Prosam vurderede i sam-
rad med Qudos og Garantifonden, at sagen kunne genoptages.

Vi har indhentet laegejournaler og funktionsattest, og sagen har veeret forelagt for vores laegekon-
sulent. Leegekonsulenten vurderer, at der fortsat er let nedsat bevaegelighed. Der er svaekket
handtrykskraft og pincetgreb, men ingen atrofi af musklerne. Der er angivet fgleforstyrrelse, men
ikke hvor fgleforstyrrelsen er, og nerveledningshastigsundersggelse er normal. Laegekonsulenten
vurderer, at det varige mén fortsat er 5%."
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Klageren har i brev af 23/1 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vil starte med at udbede om en rettelse af min skade, da det drejer sig om min primzere hgjre
hand, 1 finger (tommel) og min 3 fingre (langemand) og mit handled.

Har i indhentet oplysninger fra [privathospital2] og [privathospital1]?

[Privathospitall] vurdere at sagen skal genoptaget da der uden tvivl er skader og forvaerring i min
hand og fingre og at der er arsagssammenhaeng til min ulykke.

[Privathospital2] tilbyder operation og giver blokader og gar opmaerksom pa at det er fglgeskader
fra min ulykke.

Jeg har faet tilbudt pa [hospitall] ortopaed kirurgisk at fa afstivet min tommel, sa den blev forevi-
get som en thumbs up, dette afslog jeg, da jeg vurdere at det vil ikke vaere optimalt, da den ville
veere ubrugelig og komme i klemme og sidde fast.

Jeg fik lagt blokader men uden forbedringer.

Laegen vurderer det er fglgeskader fra min ulykke

Jeg har faet tilbudt en operation pa [hospital2] ortopaedisk kirurgisk hvor de vil lave pladsgivende
operation pa min hgjre tommel og i mit hgjre handled, da begge lider kraftigt under den ulykke.
Leegen her vurdere ogsa at det er fglgeskader fra min ulykke.

Min livskvalitet er voldsom nedsat da ...

Og min daglig dag er preeget under daglige smerter og kramper i min hgjre hand, hgjre fingre, og
hgjre led.

Jeg treener dagligt efter de anvisninger jeg fik dengang af en fys pa [hospitall] sygehus, og elter
mit ler pa livet Igs, uden jeg fgler og oplever nogen forbedringer."

Selskabet har i brev af 30/1 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi har ikke indhentet oplysninger fra [privathospital2]. Vi er fgrst i klageskrivelsen gjort opmaerk-
som pa, at [klageren] er behandlet der. Journal fra [privathospitall] foreligger dels som selvstaen-
digt journalnotat og dels indgar det i laegejournal (sammensat dokument)."

Klageren har i brev af 2/2 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Update herfra.

Jeg har i dag for at komme ud af mit smertehelvede sagt Ja tak til operation i min hgjre tommel og
hgjre handled.

Og skal til forsamtale allerede d. 22. februar [pa hospital2].

| far en update nar jeg har en operations tidspunkt.
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Hov og selvfglgelig skal de indhente fra [privathospital2] ogsa, forstar ikke hvorfor de ikke har
gjort det for leengst, da jeg har oplyst det flere gange, sa det fgles lidt som om de endnu engang
pregver at snyde mig, ved at undlade ting og undlade vigtige informationer.

Uacceptabelt.

Ydermere bedes de ogsa indhente fra [hospital2], dem som har tilbudt mig den operation jeg har
sagt ja tak til, da jeg er tvunget til at gennemfg@re en operation for at forsgge at udbedre de fglge-
skader jeg har faet fra min ulykke i 2017, men de har hold mig hen i sd mange ar, og smidt mig
rundt i systemet, lidt som om de hdbede jeg gav op til sidst.

Hvilke aldrig kommer til at ske fgr de giver mig den erstatning jeg har krav pa for en gdelagt hand,
som ogsa er min primaere hand.

Og nar den ikke virker optimalt, nedsaetter den min livskvalitet voldsomt.

F.eks. kan ikke tage bh p3a, da jeg ikke kan lukke den med min skadet hand. (prgv i at lukke en bh
KUN med 1 hand, eller prgv at lukke den KUN med brug af lillefingre og pegefingre)

Kan ikke binde sngreband uden voldsomme smerter

Kan ikke glatte mit har da jeg ikke har kraefter i den hand til at holde glattejernet og styre det.

Jeg er ofte ngdt til at prgve at bgrste taender med venstre hand, da min primeere har svaert ved at
fastholde min tandbgrste.

Nar jeg er pa toilettet, har min hgjre hand ofte svaert ved at fastholde papiret, hvilke resultere i at
jeg bliver smurt ind i affgring pa handen.

Og jeg kan komme med MANGE eksempler pa HVOR slemt denne skade har gdelagt mit liv.

Hvis i stadigvaek ikke forstar alvoren.

Sa kom ikke her og fortael mig at den hand ikke er komplet invaliderende for mig.

Og den er ikke i neerheden af KUN 5% gdelagt!!

Min livskvalitet er nedsat pga. den skade.

Min personlige hygiejne er nedsat pga. den skade.

Min livsglaede er nedsat pga. den skade.

Mit livs er et smertehelvede pga. den skade.

Det er min primeere hand, og den jeg er afhaengig af.

Haber det nu er mere tydeligt hvad jeg er tvunget til at leve med pga. den skade."

Klageren har i brev af 28/2 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg er indkaldt til operation d. 19. marts 2024 pa [hospital2] ortopaediskkirurgisk. Hvor jeg ind-
leegges pa dagskirurgi pa [hospital2] ortopaediskkirurgisk. Og vi gnsker stadigveek at | indhenter re-
levante dokumenter."

Selskabet har i brev af 8/3 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi har indhentet journal og fra praktiserende laege. Pa tidspunktet for vores afggrelse havde for-
sikringstageren fravalgt ny operation i handen. Da der nu er planlagt operation, vil vi genoptage
sagen og foretage en ny vurdering, nar forsikringstageren er kommet sig efter operationen og
handen er genoptraenet."

Klageren har i brev af 13/3 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg vil lige lave en rettelse til deres skriv.
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Jeg har aldrig gennemgaet nogle former for operationer i min hgjre hand, fingre, eller arm.
Dette vil veere mit fgrste.
| vil fa en update nar min genoptraening pa ... er gennemfgrt."

Selskabet har i brev af 14/3 2024 til naevnet bl.a. anfart:

"Vi forventer, at der skal gad mindst 6 maneder, fgr vi kan vurdere situationen efter operationen.
Dertil kommer sagsbehandlingstid med indhentelse af laegeerkleering og vurdering af sagen. Vi
forventer, at sagen bgr udsaettes i mindst 8 maneder."

Selskabet har i brev af 20/6 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"For god ordens skyld oplyser jeg, at vi ikke har nogen oplysninger om, hvornar den planlagte ope-
ration skal forega."

Klageren har i brev af 27/9 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Her den gnskede journal og udtalelsen fra [klagerens] ergoterapeut"

Selskabet har i brev af 10/10 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi har bedt om en speciallaegeerklaring fra overlaege .... Nar vi har modtaget den, foretager vi en
ny vurdering af det varige men."

Selskabet har i brev af 25/11 2024 til naevnet bl.a. anfert:

"Vi har efter indhentelse af ny specialleegeerklaering truffet ny afggrelse.
Erstatningen udbetales, sa snart vi har modtaget belgbet fra Garantifonden."

Klageren har i brev af 13/3 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Pa trods af genoptraening og operation og mere genoptraening har jeg ikke faet det bedrel. Ska-
derne i min tommel er ikke kun begraenset til tommelen med til hele hande og pa til min albue."

Naevnets sekretariat har den 2/4 2025 bedt selskabet om at oplyse, hvilken afggrelse selskabet
har truffet, herunder om selskabet har anerkendt skader pa klagerens tommelfinger, hand og

albue.

Selskabet har i brev af 4/4 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi har fastsat méngraden til 10% ud fra den praksis, som fremgar af mentabellen. Vi har taget
hensyn til, at der er nedsat bevaegelighed i tommelfingeren og handleddet og nedsat muskelfylde
i underarm og handled. Vi har ogsa lagt vaegt p3, at der er smerter ved belastning og at der bruges
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skinne ved almindelige dagligdags funktioner. Vi har forelagt sagen for vores laeegekonsulent igen.
Vi fastholder afggrelsen om i alt 10% varigt men."

Klageren har i brev af 7/6 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Dejligt at de endelig anerkender mine fglgeskader, dem tog de ikke med i deres beregning af mi-
ne mén skader da de valgte at kalde mine mén skader for kun 10% mén.

Dengang ville de ikke acceptere det og der var ingen forstaelse, for alle mine daglige gener med
en smadret tommel og tommelled pd min primaere hand.

Operationen har ikke optimeret hverken brugen af handen eller mindsket smerterne, tvaertimod.

Min finmotorik af handen er stadig staerkt nedsat, og pincetgrebet er ikke eksisterende trods dag-
lig genoptraeningen og professionel genoptraening. Ingen bedring."

Selskabet har den 12/6 2025 oplyst, at "vi har ikke flere kommentarer. Sagen kan forelaegges

for naevnet".

Klageren har i brev af 24/8 2025 fremsendt yderligere bemaerkninger til sagen, der er forelagt

for naevnet.

Nzevnets sekretariatet har den 6/10 2025 bedt selskabet om at fremleegge den omtalte special-

legeerklaering. Selskabet har den 9/10 2025 fremlagt speciallaegeerklaeringen.

Klageren har i brev af 13/11 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Status que

Der er 0 bedring, og da hgjre hand er min primeere hand, geér skaden og dens fglgeskader mit liv til
et smertehelvede og ALT selv sma opgaver, tager nu SA lang tid at gennemfgres, hvis jeg kan.

Jeg er afhaengig af at baere min skinne og st@ttebind, for at kunne holde hverdagen ud.

Jeg 'zlter' dagligt mit genoptraenings ler uden bedring.

Jeg laver dagligt de genoptraenings gvelser jeg fik pa [genoptraeningscenter] uden bedring.

De tilbgd tidligere en afstivning af hele min tommel, hvilke jeg afslog.

Sidst tilbgd de en slags led protese, som jeg ogsa afviste, og det gjorder jeg fordi at leegerne ikke
kan garantere et tilfredsstillende resultat."

Naevnets sekretariatet har den 2/12 2025 bedt klageren om at fremleegge den omtalte udtalel-

se fra ergoterapeuten.
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Klageren har i brev af 4/12 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har ikke adgang til den omtalte MR scannings resultat. Men har sendt jer den udtalelse fra
min ergo fys."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Det fremgar bl.a. af
journal fra privathospitalet 27/1 2022:

"Henvender sig med problemer fra hg. tommel.

| 2017 fik hun tomlen i klemme ... Siden har der veeret mange smerter i fingeren. Hun har veeret
pa ... Sygehus, der har man lagt blokader og man har i gvrigt tilbudt en artrodese, som hun ikke
har taget imod. Hun har haft en forsikringssag kgrende, og hun har faet udbetalt 30.000 kr. indtil
videre.

De sidste ar er funktionen blevet tiltagende darlig, og hun har vanskeligt ved at bruge tomlen til
dgl. ggremal.

Objektivt

Der er diffus gmhed af bade rodled, MCP-led, men ogsa IP-led. Der er meget sparsom bevaegelig-
hed i tomlen, og ogsa darlig passiv bevaegelighed. Der er gmhed pa den volare scaphoideumpol og
gmhed i tabatieren, handtrykskraften er saerdeles darlig. Hun bruger primaert 3., 4. og 5. finger til
dette. Ingen trofiske forandringer. Normal sensibilitet og kapillaer respons pa samtlige fingre. In-
gen mistanke om springfinger noget steds. Der er positiv Tinels tegn over karpaltunnelen og fak-
tisk ogsa lidt gmhed over 1. dorsale kulisse.

Man kan ikke undersgge for Finklesteins test grundet den gmme tommel.

Konklusion
Der er indikation for friske rtg.bill. endvidere ENG pa mistanke om karpaltunnel. Jeg har lovet
hende mailsvar."

Det fremgar bl.a. af journal fra privathospitall af 14/3 2022:

"Rtg. viser let til moderat polyartrose i hg. 1. fingerstrale. Jeg synes ikke, det er tilstraekkeligt til, at
man skal overveje dese, men man kunne overveje UL-vejledt blokade.
ENG viser normale forhold."

Det fremgar bl.a. af udateret brev fra overlaege pa privathospitall til klageren:

"Rgntgenbillederne viser begyndende slidgigt men dog ikke sa meget, sa jeg synes, du er kandidat
til, at man skal stivggre leddene.

Man kunne overveje en ultralydsvejledt blokade dvs., at man sprgjter binyrebarkhormon ind i
leddene for at fa irritationen til at deempe sig.

Nerveledningsundersggelsen var normal, og du har derfor ikke karpaltunnelsyndrom."

Det fremgar bl.a. af specialleegeerkleering af 31/10 2024, der er indhentet af selskabet:
"Aktuelle uheld:
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Var pa ferie [i udlandet]. Skulle ... og fik d. 08.02.17 et tungt braet/lage slaet mod hgjre 1. finger.
Blev set pa [udenlandsk] skadestue, hvor der blev taget rgntgenbilleder af tommelfingeren. Fik
pasat treeskinne og fik dagen efter bekrzeftet at der var tale om et brud pa hgjre tommel. Valgte
at tage tilbage til Danmark. Blev set pa Skadestuen pa ... Sygehus 3 dage efter skaden, der blev ta-
get rgntgen, som viste afrivning fra basis, volart af ydre phalanx pa hgjre 1. finger. Der blev anlagt
Karstam skinne og pt. blev henvist til Skadeambulatoriet i ..., her blev hun set d. 21.02.17, og an-
befalet begraenset brug af Karstam skinnen og i stedet begyndende bevagetraening af IP-leddet.
Blev afsluttet.

Fik igen d. 01.08.17 foretaget rgntgenundersggelse igen d. 01.08.17 og efterfglgende set pa Orto-
padkirurgisk Klinik, ... Sygehus.

Fik blokader.

Blev anbefalet at bruge hgjre tommelfinger som vanligt og acceptere smerter og lille mangel af
bevaegelse, da der var begyndende slitage i interfalangealleddet. Blev afsluttet.

Set pa [privathospitall] i januar 2022, da hun stadig havde gener fra hgjre hand. hvor der ogsa
blevet foretaget nerveledningsundersggelse, som viste normale forhold. Rtg billede viste begyn-
dende slitage i hgjre hands tommelfingers rodled. Der blev igen lagt en blokade, som var uden ef-
fekt.

Set 22.11.23 pa handkirurgisk afdeling i [hospital2] hvor hun blev opereret 19.03.24 for springfin-
ger samt Morbus de Quervain. Efterfglgende genoptraning ved ergoterapeut som hun afsluttede
i juli 2024. Operationen hjalp ikke og hun fik naermere en forvaerring efter operationen. Hun har i
efterforlgbet veeret plaget af arveevsknuder og smerter.

Aktuelle gener:
Der er tale om smerter, bevaegeindskraenkning i fingrene og svaghedsfornemmelse i handen.

Ad smerter:

Der er konstante smerter i handleddet. Der er ekstra smerter ved belastning i hgjre handleddet.
Hvis armen haenger nedad i leengere tid kommer der smerter der fgrst forsvinder naeste dag. Der
er smerter nar hun skal strikke, madlavning eller spisning (brug af bestik). Bruger skinne ved ind-
keb, hundeluftning og bilkgrsel. Smerter nar huntage t@j pa, knappe BH. Der kommer smerter ved
tastatur arbejde. Handen er gmfindtlig ved slag mod handen. Smerter nar hun skal skubbe med
handen f.ex en tung dgr. Der er smerter ved gearskifte i bilen. smerterne straler op i underarmen,
mod albuen.

Ad stivhedsfornemmelse i handled:
Handleddet fgles stift. Kan have svaert forskellig brug af veerktgi.

Ad svaghedsfornemmelse

Armen fgles svagere. Nar handen bliver traet har hun tendens til at tabe ting. har sveert ved at lave
pincetgreb med tommefingeren. har derfor sveert ved at lyne lynlas, knappe BH. tage strgmper
pa. Har svaert ved personlig hygiejne. Har svaert ved at holde om sin mobiltelefon.

Objektivt:

Sensibilitetsforstyrrelser: Der er normal sensibilitet i begge OE.
Handleddet er uden fejlstilling.
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Handtrykskraft: Der er nedsat handtrykskraft pa hgjre side.

Handledsbevaegelse:

Handled dorsal flexion hg 0-40 ve 0-80
Handled volar flesion hg 0-60 ve 0-80
Handled radial deviation hg 0-20 ve 0-30
Handled ulnar deviation hg 0-10 ve 0-30
Hand:

Tommel bevaegeliched hoijre Venstre

rodled, op-ned 0-20 0-70

rodled udad 0-20 0-70

orumndled 0-30 0-50

IP led 0-30 0-80

Pulpa-basis 2. finger () 2 0

Pulpa-basis 5. finger () 2 0

Der er normal bevaegelighed i de 4 ulnare fingres led.

Dorsalt

Der er operationscicatrice volart henover grundleddet efter springfingeroperation og pa radialsi-
den af handleddet efter de Quervain operation. Der er normal sensibilitet i hele handen.

Der er pa hgjre hand atrofi af bade thenar- og hypothenar muskulaturen. Der er diffus gmhed af
hele handleddet og henover rodled og grundled.

Der er normal pulsation i a.radialis og a.ulnaris bilateralt.
Konklusion:

Nu [40'erne] tidligere handrask hgjrehandet kvinde fik i 2017 et slag mod hgjre tommelfinger.
Hun padrog sig en afrivning af basis af yderfalanx i tommelfingeren og blev behandlet konservativt
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for dette. Der blev ikke dengang taget rtg af rodleddet. Hun har haft mange smerter i handen si-
den og forsggt behandlet med blokader og operation. Flere ar efter viste supplerende rtg under-
sggelser at hun har udviklet artrose i rodleddet af 1. strale.

Er blevet opereret for springfinger i 1. finger og de quervain uden effekt og der er givet flere injek-
tioner med steroid i rodled og langs sener.

Hun har smerter og nedsat bevaegelighed i tommelfingeren.

Ved den objektive undersggelse er der fundet atrofi af muskulatur i hgjre underarm og i hand og
nedsat bevagelighed i handled og tommfinger. Der er saledes ved den objektive undersggelse be-
leg for de fremfgrte gener.

Den lednaere fraktur i tommelens IP er der radiologisk dokumentation for fra skadetidspunktet
Artrosen i rodleddet kan ikke udelukkes har baggrund i traumet, men der er ingen radiologi fgr
mange ar senere.

Der er ikke yderligere behandlingsmuligheder og tilstanden er stationzer.

//fraktura phalanges distalis pollucis dx.//
brud i hgjre tommel
//artrosis art carpometacarpalis 1 man dxt//
slidgigt i hgjre tommels rodled"

Det fremgar bl.a. af selskabets mail til klageren af 25/11 2024:

"Vi har nu modtaget speciallaegeerkleering, og vi har forelagt sagen for vores laegekonsulent.

Vi vurderer, at uheldet den 8.2.2017 har efterladt et varigt mén pa 10%, det vil sige yderligere 5%.
Vi har fastsat mengraden efter et skgn og sammenlignet med pkt. D.1.1.1.10 og D.1.2.2 i Arbejds-
skadestyrelsens vejledende méntabel.

Vi har lagt vaegt p3, at du fik et lille brud i 1. finger. Du har nu noget nedsat bevaegelighed i tom-
melfingeren og handleddet, og du har noget nedsat muskelfylde i underarm og handled. Du har
desuden smerter ved belastning og bruger skinne ved almindelige dagligdags funktioner.

Erstatningens st@rrelse beregnes som en procentdel af forsikringssummens stgrrelse pa ulykkes-
tidspunktet svarende til den fastsatte méngrad. Forsikringssummen var ifglge policen pa ulykkes-
tidspunktet 753.271 kr.

Sadan har vi beregnet erstatningen for varigt mén:
5% af 753.271 kr. 37.664 kr."

Det fremgar bl.a. af klagerens beskrivelse af gener og smerter af 13/3 2025:

"Skaden skete i 2017.

Leegerne har kun fokuseret pa det yderste led. Ikke hele tommelen som jeg har patalt. For jeg har
smerter helt op til albuen.

Binyrebark flere blokader hvert sted [3 forskellige hospitaler].

Vanskelighed med min primaere hand.
Alt udlgser vanvittige smerter:
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e fastholde noget med hgjre hand. Som er min primaere hand.

e manglende pincetgreb:

e tgrre mig efter toilet besgg med min primaere hand.

e holde fast i toiletpapiret med primaer hand, og resultere med affgring pa fingrene.

e pga. manglende pincetgreb kan jeg ikke laengere abne og lukke alm. BH (kan kun bruge
sport BH/toppe)

e bruge almindel bukser. pincetgreb kan jeg ikke laengere abne og lukke alm. (er ngd til at
bruge elastikbukser/ joggingbukser)

e harglatning er ikke lengere muligt.

e renggring, stgvsugning med min primaere hand.

e alt hvad jeg skal baere pa.

o tpjet af og pa.

o Dbilkgrsel kraever automatgear.

e holde ordentligt pa kniv og gaffes.

e brug af mobil med primaer hand. (er hgjrehanden)

e personlig hygiejne. (tandbgrstningen skal ggre med venstre hand)

e kan ikke skrive i handen. (kan ikke skrive med primaere hand)

¢ finmotorikken funger ikke, knapper, lynlase, er en keempe udfordring.

e indkgb skal baeres i venstre, som ggr at jeg blevet skaev i kroppen

e klippe negle med negleklipper. Fordi jeg ikke kan bruge min primaere hand.

Smerter:
e dybe dunkende smerter.
e smerterne draener mig for energi.
e og giver mig darlig sgvn.
e giver stgd i hande og armen.
e leddene i tommelen 'gar afled'

Ergoterapeuten stoppede genoptraening, hendes begrundelse var at det ikke var forsvarligt at
fortseette pga. ALT for store smerter. Se vedhaeftet udtales.
Jeg er blevet opereret 2 gange. Som har gjort det veere. Det har forveerret skaden."

Det fremgar bl.a. af udateret udtalelse fra klagerens ergoterapeut:

"[Klageren] blev d. 19.3.24 opereret for springfinger pa tommelfingeren samt Morbus De Querva-
in (seneskedebetaendelse i tommelfingersiden) pa hgjre hand.

Efterfglgende gaet til genoptraening, hvor der har vaeret fokus pa at ¢ge ledbeveaegeligheden samt
mindske smerter og hypersensibilitet i tommelfingeren.

Efter OP har [klageren] dgjet med, hvad lzege pa sygehus vurderer til at vaere, arveevsknuder i ar-
ret + smerter i tommelfingeren. Pa trods af indsats er det blevet vaerre og veaerre, hvilket har gjort
det svaerere for [klageren] at inddrage handen i daglige ggremal, da det ggr meget ondt, nar no-
get kommer ind og trykker ind pa disse. Det er nu kommet til at gvelser ogsa er meget smerteful-
de af lave. Endvidere er hypersensibiliteten + smerter i hele tommelen ogsa blevet veerre og er
begyndt at traekke op langs underarmen, hvilket igen kompliceret det at lave gvelser. Smertestil-
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lende har ikke rigtig nogen effekt, og det er nu sa smertefuldt for [klageren] at bevaege 1 finger, sa
gvelser/traening er meget begraenset.

[Klageren] gar fortsat det hun kan af gvelser for at vedligeholde funktionen, og genoptraening er

ikke afsluttet - afventer MR-scanning for at se om dette kan give en yderligere forklaring pa de
mange smerter + evt. behandling, sa traeningen igen kan intensiveres."

Navnet udtaler:

Klageren kom den 8/2 2017 til skade med 1. og 2. finger pa hgjre hand. Selskabet vurderede
den 12/6 2018, at méngraden var mindre end 5 %. Den 15/8 2018 &ndrede selskabet vurderin-
gen til en méngrad pa 5 %. Klageren gnskede genoptagelse af sagen i 2021 pa grund af forveer-
ring, hvor selskabet vurderede, at sagen kunne genoptages. Der var herefter sporadisk korre-
spondance mellem parterne frem til selskabets fastholdelse den 10/11 2023. Sagen blev ind-
bragt for naeevnet den 28/11 2023. Efter sagens indbringelse for naevnet blev klageren opereret
for springfinger i 1. finger og de quervain. Sagen blev sat i bero, da selskabet ville foretage en ny
vurdering efter operationen. Selskabet har efterfglgende anerkendt en méngrad svarende til 10

%. Klageren gnsker erstatning for en hgjere méngrad.

Klageren har anfgrt, at hun fik tilbudt en pladsgivende operation, at hun efter operationen og
genoptraening ikke har faet det bedre, og at skaderne ikke kun er begraenset til tommelfinge-
ren, da hun har smerter i hele handen, der traekker op til albuen. Klageren har oplyst, at hun
lever i et smertehelvede, at hendes finmotorik af handen stadig er steerkt nedsat, og at pincet-
grebet er ikke eksisterende pa trods af daglig og professionel genoptraening. Klageren har an-

fert, at hun er hgjrehandet, og at hun er afhangig af at baere skinne og stgttebind.

Selskabet har anf@rt, at méngraden er fastsat til 10 % efter Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings
vejledende méntabel. Selskabet har taget hensyn til, at der er nedsat bevaegelighed i tommel-
fingeren og handleddet, nedsat muskelfylde i underarm og handled, at der er smerter ved be-
lastning, og at klageren bruger skinne ved almindelige dagligdags funktioner. Selskabet har fo-

relagt sagen for dets laegekonsulent.
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Det fremgar af specialleegeerkleering af 31/10 2024, der er indhentet af selskabet, at "nu
[40'erne] tidligere handrask hgjrehandet kvinde fik i 2017 et slag mod hgjre tommelfinger. Hun
padrog sig en afrivning af basis af yderfalanx i tommelfingeren og blev behandlet konservativt
for dette. Der blev ikke dengang taget rtg af rodleddet. Hun har haft mange smerter i handen
siden og forsggt behandlet med blokader og operation. Flere ar efter viste supplerende rtg un-
dersggelser at hun har udviklet artrose i rodleddet af 1. strale. Er blevet opereret for springfin-
ger i 1. finger og de quervain uden effekt og der er givet flere injektioner med steroid i rodled
og langs sener. Hun har smerter og nedsat bevaegelighed i tommelfingeren. Ved den objektive
undersggelse er der fundet atrofi af muskulatur i hgjre underarm og i hand og nedsat bevage-
lighed i handled og tommelfinger. Der er saledes ved den objektive undersggelse beleeg for de
fremfgrte gener. Den lednaere fraktur i tommelens IP er der radiologisk dokumentation for fra
skadetidspunktet. Artrosen i rodleddet kan ikke udelukkes har baggrund i traumet, men der er
ingen radiologi fér mange ar senere. Der er ikke yderligere behandlingsmuligheder og tilstan-

den er stationaer".

Det fremgar af selskabets mail til klageren af 25/11 2024, at "vi har nu modtaget speciallaegeer-
klaering, og vi har forelagt sagen for vores laegekonsulent. Vi vurderer, at uheldet den 8.2.2017
har efterladt et varigt mén pa 10%, det vil sige yderligere 5%. Vi har fastsat mengraden efter et
skgn og sammenlignet med pkt. D.1.1.1.10 og D.1.2.2 i Arbejdsskadestyrelsens vejledende
méntabel. Vi har lagt vaegt p3, at du fik et lille brud i 1. finger. Du har nu noget nedsat bevaege-
lighed i tommelfingeren og handleddet, og du har noget nedsat muskelfylde i underarm og
handled. Du har desuden smerter ved belastning og bruger skinne ved almindelige dagligdags

funktioner".

Det fremgar af udateret udtalelse fra klagerens ergoterapeut, at klageren "blev d. 19.3.24 ope-
reret for springfinger pa tommelfingeren samt Morbus De Quervain (seneskedebetaendelse i
tommelfingersiden) pa hgjre hand. Efterfglgende gaet til genoptreening, hvor der har vaeret
fokus pa at gge ledbevaegeligheden samt mindske smerter og hypersensibilitet i tommelfinge-

ren. Efter OP har [klageren] dgjet med, hvad lsege pa sygehus vurderer til at veere, arvaevsknu-
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der i arret + smerter i tommelfingeren. Pa trods af indsats er det blevet veerre og veerre, hvilket
har gjort det svaerere for [klageren] at inddrage handen i daglige ggremal, da det ggr meget
ondt, nar noget kommer ind og trykker ind pa disse. Det er nu kommet til at gvelser ogsa er
meget smertefulde af lave. Endvidere er hypersensibiliteten + smerter i hele tommelen ogsa
blevet vaerre og er begyndt at traekke op langs underarmen, hvilket igen kompliceret det at lave
gvelser. Smertestillende har ikke rigtig nogen effekt, og det er nu sa smertefuldt for [klageren]
at bevaege 1 finger, sa gvelser/traening er meget begraenset. [Klageren] gor fortsat det hun kan
af gvelser for at vedligeholde funktionen, og genoptraning er ikke afsluttet - afventer MR-
scanning for at se om dette kan give en yderligere forklaring pa de mange smerter + evt. be-

handling, sa treeningen igen kan intensiveres".

Det fremgar af klagerens beskrivelse af gener og smerter af 13/3 2025, at klageren har vanske-
ligt ved at "Fastholde noget med hgjre hand. Som er min primaere hand. Manglende pincetgreb.
Torre mig efter toilet besgg med min primaere hand. Holde fast i toiletpapiret med primaer
hand, og resultere med affgring pa fingrene. Pga. manglende pincetgreb kan jeg ikke lseengere
abne og lukke alm. BH (kan kun bruge sport BH/toppe). Bruge almindel bukser. Pincetgreb kan
jeg ikke laengere dbne og lukke alm. (er ngdt til at bruge elastikbukser/ joggingbukser). Harglat-
ning er ikke leengere muligt. Renggring, st@vsugning med min primaere hand. Alt hvad jeg skal
bzere pa. Tojet af og pa. Bilkgrsel kraever automatgear. Holde ordentligt pa kniv og gaffes. Brug
af mobil med primaer hand. (er hgjrehanden). Personlig hygiejne. (tandbgrstningen skal ggre
med venstre hand). Kan ikke skrive i handen. (kan ikke skrive med primaere hand). Finmotorik-
ken funger ikke, knapper, lynlase, er en keempe udfordring. Indkgb skal beaeres i venstre, som
gor at jeg blevet skaev i kroppen. Klippe negle med negleklipper. Fordi jeg ikke kan bruge min
primaere hand". Det fremgar videre, at klageren har smerter i form af "dybe dunkende smerter.
smerterne draener mig for energi. og giver mig darlig sgvn. giver stgd i hande og armen. ledde-

ne i tommelen 'gar afled"".

Det fremgar af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende méntabels punkt D.1.1.1.10, at

"brud, der omfatter tommelfingerens rodled, med daglige, belastningsudlgste smerter" fast-
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seettes til et mén pa mellem 5-8 %, og af punkt D.1.2.2, at "handledsbrud helet med lette smer-

ter og let nedsat bevaegelighed" fastsaettes til et mén pa 5 %.
Naevnet bemazerker, at det er klageren, der skal bevise rigtigheden og st@rrelsen af sit krav.

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

afggrelse.

Nzevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at selskabet har fastsat méngraden til 10 % pa grund af
nedsat bevaegelighed i tommelfingeren og handleddet, nedsat muskelfylde i underarm og hand-
led samt smerter ved belastning, og at klageren bruger skinne ved almindelige dagligdags funk-

tioner.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at selskabet har fastsat méngraden efter et skgn og sammenlig-
net med punkterne D.1.1.1.10 og D.1.2.2 i Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende mén-

tabel.

Naevnet har videre lagt vaegt p3, at det fremgar af speciallaegeerklaering af 31/10 2024, at klage-
ren har smerter og nedsat bevaegelighed i tommelfingeren, at der ved den objektive undersg-
gelse er fundet atrofi af muskulatur i hgjre underarm og i handen, og at klageren har nedsat

bevaegelighed i handled.

Naevnet har videre lagt vaegt pa, at det fremgar af udateret udtalelse fra klagerens ergotera-
peut, at klageren efter operationen har dgjet med arvaevsknuder i arret og smerter i tommel-
fingeren, at klageren oplever hypersensibiliteten, og at smerterne er begyndt at traekke op

langs underarmen.

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke fgre til andet resultat.
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Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

Klagegebyret tilbagebetales, idet selskabet efter klagen til naevnet delvist har opfyldt klagerens

krav.

e

Peter Th@gnnings



