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Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 27/7 2024 har klageren bl.a. anfgrt:

"Den 28.02-23 faldt jeg og fik et meget kompliceret benbrud. Blev opereret og fik indopereret to
titanium-skinner nogle dage efter. Fik udbetalt en straks-udbetaling i henhold til min forsikringsaf-
tale da tryg anerkendte skaden. | marts i ar skriver jeg til Tryg for at sgge erstatning for men. De
sender mig formularer til en funktions test hos min praktiserende laege.

Min egen laege har ferie sa det er en vikar der laver funktionstesten. Den bliver udfyldt manuelt
og sendt [posttjeneste], da deres digitale system ikke fungerede den dag. Jeg har derfor ingen ko-
pi og ved derfor ikke vedlagt.

Hvad der preecis star i den, ved jeg ikke. Den ma i hvert fald veere behzeftet med fejl. Tryg kommer
frem til en méngrad pa 5% som jeg mener er helt forkert vurderet. Jeg har derfor skrevet til Tryg
fordi jeg gerne vil have méngraden revurderet og star derfor til radighed for en ny vurdering hos
en speciallaege /ortopaed for at fa min méngrad vurderet korrekt. Men det valger Tryg at ignore-
rer og fastholder deres afggrelse og foreslar at jeg kan fa sagen forelagt for Arbejdsmarkedets Er-
hvervssikring (AES) mod et honorar er p.t. 9.350 kr., som jeg skal betale. Hvis Arbejdsmarkedets
Erhvervssikring gnsker yderligere oplysninger i form af laegeerklaering, speciallaegeerkleering eller
andet, skal du betale udgifterne til dette.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Jeg vil minimum opna en méngrad pa 8%"

Klageren har i kommentar til naevnet af 6/1 2026 bl.a. anfgrt:

"Jeg har modtaget breve fra AES og Tryg, som dbenbart har af sluttet sagen henover hovedet pa
jer og mig.
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Jeg fgler mig slet ikke hgrt i denne sag. Jeg har gentagende gange bedt on en second opinion bade
til Tryg og AES, men det er man abenbart ikke veeret interesseret i. Jeg er slet ikke tilfreds med
den afggrelse og afslutning af sagen."

Selskabet har i kommentar af 17/2 2026 til neevnet bl.a. anfgrt:

"Selskabet har uploadet AES-udtalelse i sagen, der i overensstemmelse med selskabets vurdering
har opgjort klagerens varige mén til 5 %.

For sa vidt angar klagerens bemaerkning om ikke at vaere blevet hgrt, sa har klagerne altid mulig-
hed for at komme med bemaerkninger til AES, nar sagen er indbragt, hvorfor selskabet er uforsta-
ende overfor, hvorfor klageren ikke skulle vaere blevet hgrt.

Vi skal venligst bede sekretariatet hgre klageren, om sagen kan afsluttes."

Klageren har i kommentar til naevnet af 13/3 2026 bl.a. anfgrt:

"Jeg fgler mig ikke blevet hgrt i sagen. Allerede fra sagens begyndelse har jeg gentagne gange
anmodet om en second opinion pad baggrund af de begrundelser, jeg har beskrevet i de tidligere
fremsendte dokumenter.

Jeg har endda selv taget kontakt til AES og ringet for at fa fremtvunget en second opinion, netop
fordi jeg mener, at den fgrste vurdering ikke er retvisende i forhold til det varige mén, jeg har faet
som fglge af mit benbrud.

Det er uforstaeligt for mig, at Tryg treekker sagen i langdrag, nar det fra starten af havde vaeret
muligt at sende mig til en speciallaege eller ortopaed — hvilket sagen alligevel ender med. Jeg har
pa intet tidspunkt taenkt mig at opgive sagen, og hvis jeg ikke far min ret, vil den med stor sand-
synlighed ende ved domstolene. Jeg er overbevist om, at de 5 % i méngrad er helt forkert fastsat."

Selskabet har den 14/4 2026 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Sagen vedrgrer, at klageren ikke er tilfreds med selskabets vurdering af klagerens méngrad efter
klagerens tilskadekomst.
Selskabet har vurderet — og udbetalt — klagerens varige mén til 5 %.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet klagerens méngrad til 5 %.

Klageren var pa skadetidspunktet omfattet af en ulykkesforsikring pa forsikringsbetingelserne
20B0. Forsikringsbetingelserne 20B0 fremlaegges som bilag 1.

Sagsfremstilling

Klageren anmeldte den 1. marts 2023, at han var kommet til skade den 28. februar 2023. Af ska-
deanmeldelsen fremgar blandt andet:

'Faldt i haven over en traestub.'
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Skadeanmeldelsen af 1. marts 2023 fremlaegges som bilag 2.

Ved brev af 1. marts 2023 anerkendte selskabet deekning for den anmeldte handelse.
Selskabets brev af 1. marts 2023 er fremlagt af klageren.

Da klageren et ar efter fortsat havde gener, indhentede selskabet journal. Journal fra klagerens
alment praktiserende leege fremlaegges som bilag 3.

Den 29. april 2024 modtog selskabet funktionsattest FP480. Af funktionsattesten fremgar blandt
andet, at klageren havde nedsat bevaegelighed af det tilskadekomne fodled, der kunne bevaeges
0-10 grader op mod 0-20 pa modsatte ben, at klageren havde let nedsat bevaegelighed af fodens
drejebevaegelse, ingen lgshed, 1 centimeters muskelsvind pa hgjre laeg samt blgddelshaevelse pa
4 centimeter pa anklen sammenlignet med venstre ankel. Funktionsattest FP480 fremlaegges som
bilag 4.

Pa baggrund af ovenstaende fastsatte selskabet ved brev af 6. maj 2024 méngraden efter klage-
rens tilskadekomst til 5 %. Selskabets brev af 6. maj 2024 fremlaegges som bilag 5.

Ved mail af 14. maj 2024 gjorde klageren indsigelse mod selskabets afggrelse. Klagerens indsigel-
se af 14. maj 2024 er fremlagt af klageren.

Selskabet fastholdt sin afggrelse af sagen ved brev af 22. juni 2024. Selskabets fastholdelse af 22.
juni 2024 er fremlagt af klageren.

Sagen blev herefter indbragt for Ankenaevnet for Forsikring.

Efter sagens indbringelse for Ankenaevnet for Forsikring forelagde selskabet sagen for Arbejds-
markedets Erhvervssikring.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikring fastsatte den 17. december 2025 under medvirken af en laege-
konsulent med speciale i ortopaedkirurgi méngraden til 5 %. Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings
udtalelse fremgar blandt andet:

'[klageren] klager aktuelt over gener i form af nedsat gangdistance op til cirka 1 kilometer, og her-
efter smertebetinget gang. Han er ophgrt med at Igbe og svemme grundet sin nedsatte funktion i
hgijre fod.

Vi vurderer, at [klageren] har lette smerter i sit hgjre fodled, da han far smerter i sin hgjre fod ved
cirka 1 kilometers gang.

Der er ved den objektive undersggelse fundet muskelsvind af hgjre laeg, som mdler 35 centimeter
mod 36 centimeter pd venstre side samt haevelse af hgjre fodled, som mdler 26,5 centimeter mod
22,5 centimeter pd venstre fodled.

Desuden konstateres hgjre fodled med fejistilling medialt (indvendige side). Der er konstateret
nedsat bevaegelighed i hans hgjre fodled, som kan bevaeges 0-10 grader op mod 0-20 grader pd
venstre fodled. Hans drejebevaegelse i hgjre fod skgnnes let nedsat ved den objektive undersggel-
se.
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Vi vurderer, at generne svarer til méntabellens punkt D.2.2.2. Ved vurderingen har vi lagt vaegt pg,
at [klageren] har lette smerter og let nedsat bevaegelighed i hans hgjre fodled.

Vi har herefter skgnsmeessigt fastsat det varige mén til 5 %.'

Udtalelsen af 17. december 2025 fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er tidligere fremlagt af
selskabet.

Selskabets vurdering
Sagen omhandler, at klageren ikke er tilfreds med selskabets vurdering af klagerens méngrad ef-
ter klagerens tilskadekomst.

Selskabet har vurderet — og udbetalt — klagerens varige mén til 5 %.
Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet klagerens méngrad til 5 %.

Af forsikringsbetingelsernes punkt 2 fremgar, at forsikringen daekker skader som fglge af ulykkes-
tilfeelde, og at ved et ulykkestilfeelde forstas en pludselig haendelse, der forarsager personskade.

Selskabet bemaerker, at det i henhold til almindelige forsikringsretlige principper er klageren, der
skal bevise, at han er berettiget til yderligere godtggrelse for varigt mén end allerede fastsat og
betalt af selskabet.

Pa baggrund af sagens oplysninger er det selskabets opfattelse, at klageren ikke har Igftet bevis-
byrden for, at han er berettiget til yderligere godtggrelse for varigt mén end allerede udbetalt af
selskabet. Selskabet fastholder derfor sin afggrelse.

Ved vurderingen har selskabet saerligt lagt veegt pa, at selskabet har forelagt sagen for Arbejds-
markedets Erhvervssikring, der har vurderet méngraden til 5 % ligesom selskabet.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet sagen under medvirken af en ortopeedkirurgisk
legekonsulent og har blandt andet lagt veegt pa de objektive fund.

Det er selskabets opfattelse, at klageren ikke har godtgjort, at vurderingen fra Arbejdsmarkedets
Erhvervssikring er foretaget pa et sadant faktuelt eller ufuldstaendigt grundlag, at vurderingen ik-
ke kan laegges til grund.

Til stgtte for sine synspunkter kan selskabet henvise til Ankenaevnet for Forsikrings kendelse i sag
101.289, hvor klageren gnskede méngraden fastsat hgjere end vurderet af Arbejdsmarkedets Er-
hvervssikring og af selskabet. Naevnet udtalte:

'‘Neevnet bemeerker, at det er klageren, der skal bevise rigtigheden og stgrrelsen af sit krav.

Neevnet bemeerker videre, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er den instans, som anvendes til at
foretage lzegefaglige vurderinger af f.eks. méngraden og forudbestdende lidelser. Naevnet vil der-
for kun have grundlag for at tilsidesaette Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vurdering, hvis der fo-
religger et forngdent sikkert grundlag.
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Neevnet finder, at der ikke foreligger et forngdent sikkert grundlag for at tilsidesaette den vurde-
ring, som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har foretaget.

Neevnet finder, at klageren ikke har bevist, at hun som fglge af haendelsen den 27/1 2022 har et
varigt mén pd mere end 18 %. Naevnet har herefter ikke grundlag for at pdlaegge selskabet at ind-
hente en ny specialleegeerklzering.

Neaevnet har blandt andet lagt vaegt pad, at det ikke er bevist af klageren, at Arbejdsmarkedets Er-
hvervssikrings vurdering er foretaget pd et sddant faktuelt forkert eller ufuldstaendigt grundlag, at
disse forhold vil kunne begrunde, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings udtalelse ikke kan laegges
til grund.’

Kendelsen AK101.289 fremlaegges som bilag 6.

Sammenfatning

Sammenfattende er det selskabets opfattelse, at klageren ikke har Igftet bevisbyrden for at vaere
berettiget til yderligere godtggrelse for varigt mén end allerede opgjort og udbetalt af selskabet,
idet Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet klagerens méngrad ligesom selskabet.

Selskabet fastholder derfor, at selskabet ikke kan udbetale yderligere godtggrelse for varigt mén."

Klageren har i kommentar af 14/5 2026 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg kan pa nuvaerende tidspunkt kun gentage det, der allerede fremgar af de tidligere fremsend-
te dokumenter.

Det eneste, jeg @nsker, er, at der bliver foretaget en korrekt og endelig fastsaettelse, sa sagen kan
blive behandlet og vurderet pa et ordentligt og retvisende grundlag.

Som tidligere beskrevet er der fortsat usikkerhed omkring fastszaettelsen af min grad, og jeg forstar
derfor ikke, hvorfor Tryg fortsat ikke gnsker, at jeg bliver vurderet af en speciallaege, eksempelvis
en ortopaedkirurg eller anden relevant speciallaege. En sadan vurdering ville efter min opfattelse
kunne bidrage til en mere saglig, sober og retfaerdig afklaring af sagen.

Det bliver flere steder anfgrt, at jeg er blevet hgrt i sagen. Hvis man gennemgar de fremsendte
dokumenter, vil det dog fremg3, at jeg allerede i mine f@grste henvendelser bad om at fa en speci-
allegelig vurdering inddraget. Dette har man af en eller anden grund ikke ville give mig mulighed
for, men har valgt at ignorere det gnske fra start.

Det efterlader mig med en oplevelse af, at der muligvis ogsa fra selskabets side er usikkerhed om,
hvorvidt graden er blevet fastsat korrekt."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Det fremgar af ska-
desanmeldelsen af skadesanmeldelse af 1/3 2023:

" Hvornar skete skaden? 28.02.2023
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Beskriv haendelsen
Beskriv, sa godt du kan, hvorfor du faldt Faldt i haven over en traestub.

Oplysninger om hvad der er skadet

Oplys hvilken legemsdel der er skadet?

Ankel

Pa hvilken side af kroppen er skaden?

Hgjre

Oplysninger om skaden

Beskriv generne

Kompliceret benbrud

Har du modtaget laegehj=lp eller anden form for behandling?
Ja"

Det fremgar af hospitalsjournal af 28/2 2023:

" Fokuseret anamnese:
| dag rykket i et trae i sin have, falder bagover og laver vrid i sin hg ankel. Nu steerke smerter. Har
faet 100 mikrogram fentanyl i ambulancen.

Fokuseret objektiv undersggelse:

Hg ankel ses med let fejlstilling. ikke truet hud, intakt puls i ADP.

@mbhed af tibia og fibula proksimalt for malleoler. Ingen gmhed af malleoler.

Intakt nvf

Fokuseret paraklinisk undersggelse:

Re@ntgen af hgjre crus og ankel viser en trimalleolaerfraltur i anklen. Der ses en disloceret skrafrak-
tur i distale fibula med cirka en knoglebreddes posterior og lateral dislokation af distale fibula
fragment.

| distale tibia ses bagkants fraktur med posterior dislokation af tibiafragmnetet.

Der ses udtalt proksimale displacering af det Igse fragment med inkongruens i ledfladen.

Der er posterior luksation i talocruralleddet pa cirka en knoglebredde.

Der ses opklaringslinjer i mediale malleol med tegn pa udisloceret medial malleolfraktur. Der ses

Konklusion/plan:

rp CT hg ankel med fejlstillet trimalleolaer fraktur.
reponeres og der laegges en bagre gips.

rp morfin 7,5 mg IV engangs

efterfglgende er der intakt nvf.

Rgt efter reponering med pzen stilling af fodgaflen.
flyttes til [hospital] til afhaevning og osteosyntese.

Det fremgar af hospitalsjournal af:

"07/03-2023
Pt har padraget sig en trimalleolzer fraktur dxt osteosynteseret med skinne og skruer og cirkuleret
i gips dd kan udskrives velbefindende til nedenstaende opfglgninger
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Pt. har normal knogle og sensibilitet og ma mobiliseres med stgtte i 6 uger.

Efter 3 uger skift til walker i amb. samt suturfjernelse i amb. og efter 6 uger skal pt afbandageres i
amb med staende rtg kontrol. Herefter kontrol efter 3, 6 og 12 maneder.

Rp. fys m.h.p. mobilisering som anfgrt ovenfor.

27-06-2023

[i 60'erne] arig mand mgder til 3 mdr. kontrol for osteosynteret hg.sid. ankelfraktur

Stille og rolig fremgang. Flittig med genoptraeningsgvelser hjemme, kortvarigt hos fysioterapeut,
men god fremgang og afsluttet.

Generet af haevelse af anklen og murrende fornemmelse sidst pd dagen, som kommer aktivitets-
betinget. Ej synderlige smerter undervejs. Ej i gang med at Igbe endnu men fysisk aktiv uden pro-
blemer i gvrigt.

Forsggt kompressionsstrgmper. Elevation med god effekt.

Objektivt

Hg.ankel: Diffus haevelse medialt og lateralt. Cikatricer upafaldende. Ingen palpatorisk gmhed. Ak-
tiv og passiv ROM naer egalt - dorsifleksionsdefekt pa 10 gr.. Ingen instabilitet. Let nedsat sensibili-
tet anteriort for laterale cikatrice ellers normal. God perfusion.

Billeddiagnostik

Rtg.h@.ankel: Usendret god stilling af osteosyntese. Intet medialt gap og ankelled pa plads.
Vurdering

Stille og rolig fremgang. Ingen synderlige smerter. Rtg. ia.

cont. genoptraening

rp. tid i amb. inkl. belastet rtg. hg.ankel om 3 mdr.

20-09-2023:
Aktionsdiagnose for dette besgg:
Aktionsdiagnose: Kontakt mhp anden ortopaedisk efterbehandling (DZ478)

Aktuelt minimale gener. Klar fremgang. Haevelse aftaget. Ikke samme ROM som tidligere, men kan
tilpasse sig dette. Havde kun gips pa i fa dage grundet tryk gener. Startede allerede med aktive
ubelastede gvelser i 1. uge. Har den seneste mdr. bemaerket gmhed/gener nar han dykker og
svgmmer med svgmmefgdder. Fglesans er naer normalen nu.

Objektivt

Hg ankel: Der ses minimal haevelse sv.t. ankelled. Normale NVF. Forventelig ROM med lille defekt
sv.t. fleksion/ekstension. Cikatricer upafaldende og ugmme.

Rgt: viser usendret stilling af fraktur i alle akser.

Plan

Afsluttet. Har ingen restriktioner. Smerter ved brug af svgmmefgdder formentlig relateret til
flexor h. longus og afinserering(samt reinserering) ved den vanlige kirurgiske adgang. Skal fortsaet-
te med det aktive liv og livslang traening af fodled. Videre opfglgning ved el."
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fremgar af vejledende udtalelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring af 17/12 2025:

"Vivurderer, at den anmeldte skade har medfgrt et varigt mén pa 5 %.

Grundlaget for vores vurdering

Kort beskrivelse af skaden

[klageren] var udsat for en skade den 28. februar 2023, da han valtede bagover en traestub i sin
have og under faldet vred om pa sin hgjre ankel.

Primaer legekontakt

[klageren] blev den 28. februar 2023 kgrt til [hospital] med ambulance, hvor han klagede over
staerke smerter i sin hgjre ankel. Ved den lzegelige undersggelse blev der konstateret let fejlstilling
i hgjre ankel, samt gmhed af tibia (skinnebenet) og fibula (leegbensknoglen) proksimalt for malleo-
ler (lige over ankelknoglerne). Efterfglgende rgntgenundersggelse af hans hgjre fod viste trimal-
leolaerfraktur (knoglebrud i alle knoglefremspring, som danner anklen), som blev behandlet med
gips. [klageren] blev indlagt med henblik pa afhaevning og osteosyntese (operation med skruer og
skinne) af hans hgjre ankel.

Yderligere lzegekontakt
[klageren] blev den 6. marts 2023 opereret i sin hgjre ankel med osteosyntesemateriale (indope-
reret skinne og skruer) samt anlagt foden i gips.

Efterfglgende blev han udskrevet og henvist til en fysioterapeut med henblik pa mobilisering af
hans hgjre fodled.

[klageren] genhenvendte sig den 9. marts 2023 pa [skadestue], med gener fra den anlagte gips.
Han fik fjernet gipsen og i stedet anlagt walker.

[klageren] var efterfglgende til Isbende kontroller pa [hospital] i perioden fra den 19. april 2023 til
den 19. september 2023 hvor han blev afsluttet med gmhed, lille fleksions/ekstensions-defekt
samt haevelse i hgjre ankel.

Begrundelse for vores vurdering

Det varige mén bliver fastsat ud fra en samlet vurdering af de gener og ulemper, som [klageren]
har til daglig pa grund af skaden. Til det bruger vi vores vejledende méntabel, og i oversigten her-
under fremgar det, hvilket indhold i méntabellen vores vurdering er baseret pa:

Krops-lsygdomsomrade  Vedrerende Punkt | méntabel

Ekstremiteter (Ame og Undemskstremitater (ben) D.222.
ben) — Fodled

Efter tabellens punkt D.2.2.2. vurderes brud pa fodled helet med lette smerter og let nedsat be-
vaegelighed, til 5 %.

Indledningsvis vurderer vi, at der er arsagssammenhang mellem skaden den 28. februar 2023 og
de aktuelle gener i [klagerens] hgjre ankel. Vi vurderer, at der er sandsynliggjort straks- og bro-
symptomer, samt at skaden er egnet til at medfgre varige gener i en rask ankel. Ved vurderingen
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af skadens egnethed har vi lagt vaegt p3, at [klageren] var udsat for en tilstraekkelig og relevant be-
lastning, da han faldt bagover og i faldet vred om pa sin hgjre fod.

[klageren] klager aktuelt over gener i form af nedsat gangdistance op til cirka 1 kilometer, og her-
efter smertebetinget gang. Han er ophgrt med at Igbe og svémme grundet sin nedsatte funktion i
hgjre fod.

Vivurderer, at [klageren] har lette smerter i sit hgjre fodled, da han far smerter i sin hgjre fod ved
cirka 1 kilometers gang.

Der er ved den objektive undersggelse fundet muskelsvind af hgjre laeg, som maler 35 centimeter
mod 36 centimeter pa venstre side samt havelse af hgjre fodled, som maler 26,5 centimeter mod
22,5 centimeter pa venstre fodled. Desuden konstateres hgjre fodled med fejlstilling medialt (ind-
vendige side). Der er konstateret nedsat bevagelighed i hans hgjre fodled, som kan bevaeges 0-10
grader op mod 0-20 grader pa venstre fodled. Hans drejebevaegelse i hgjre fod skgnnes let nedsat
ved den objektive undersggelse.

Vivurderer, at generne svarer til méntabellens punkt D.2.2.2. Ved vurderingen har vi lagt veegt p3,
at [klageren] har lette smerter og let nedsat bevaegelighed i hans hgjre fodled.
Vi har herefter skensmaessigt fastsat det varige mén til 5 %.
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Samlet vurdering
Vi vurderer derfor, at de gener som [klageren] padrog sig i forbindelse med skaden den 28. febru-
ar 2023 skgnsmaessigt har medfgrt et samlet varigt mén pa 5 %."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"2.1 Forsikringen daekker

Forsikringen daekker skader som fglge af ulykkestilfeelde, og galder enten som heltidsulykkesfor-
sikring eller fritidsulykkesforsikring.

Ved et ulykkestilfaelde forstas en pludselig haendelse, der forarsager personskade.

Varigt men er de fysiske og psykiske gener efter et ulykkestilfeelde, der ikke forsvinder ved be-
handling, og som du ma leve med resten af livet."

Navnet udtaler:

Klageren anmeldte, at han den 28/2 2023 fik et brud pa hgjre ankel. Selskabet fastsatte det
varige mén til 5 %. Klageren gnsker, at méngraden haves til minimum 8 %, og at der bliver fore-

taget en revurdering af méngraden af en speciallaege i ortopaedkirurgi.

Klageren har anfgrt, at den funktionstest, der blev udfgrt pa foranledning af selskabet, blev
udfgrt af en vikar og ma veere behaftet med fejl. Der er forsat usikkerhed om fastszettelsen af
méngraden, og en specialleegevurdering vil kunne bidrage til en mere saglig, sober og retfeerdig
afklaring. Klageren har anfgrt, at selskabet i sagsbehandlingen har ignoreret hans gnske om, at

fa sagen forelagt en specialleege i ortopaedkirurgi.

Selskabet har anfgrt, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet klagerens mén til 5 %,
og at klageren ikke har bevist, at han er berettiget til yderligere godtggrelse for varigt mén. Ar-
bejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet sagen under medvirken af en ortopaedkirurgisk
legekonsulent, som har lagt vaegt pa de objektive fund. Selskabet har anfgrt, at klageren ikke
har godtgjort, at vurderingen fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er foretaget pa et sadant

faktuelt eller ufuldsteendigt grundlag, at vurderingen ikke kan laegges til grund.
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Det fremgar af hospitalsjournal af 20-09-2023, at "Aktionsdiagnose: Kontakt mhp anden orto-
padisk efterbehandling (DZ478) ... Aktuelt minimale gener. Klar fremgang. Haevelse aftaget.
Ikke samme ROM som tidligere, men kan tilpasse sig dette. ... Startede allerede med aktive ube-
lastede @velser i 1. uge. Har den seneste mdr. bemarket gmhed/gener nar han dykker og
svommer med svgmmefgdder. Fglesans er naer normalen nu. Objektivt. Hg ankel: Der ses mi-
nimal haevelse sv.t. ankelled. Normale NVF. Forventelig ROM med lille defekt sv.t. fleksi-
on/ekstension. Cikatricer upafaldende og ugmme. Rgt: viser usendret stilling af fraktur i alle
akser. ... Afsluttet. Har ingen restriktioner. Smerter ved brug af svemmefgdder formentlig rela-
teret til flexor h. longus og afinserering(samt reinserering) ved den vanlige kirurgiske adgang.

Skal fortszette med det aktive liv og livslang traening af fodled. Videre opfglgning ved el."

Det fremgar af Funktionsattest af 23/4 2024, at "12... b) Er fodens drejebevaegelse normal? ... Ja

hgjre ... let nedsat"

Det fremgar af vejledende udtalelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring af 17/12 2025, at
"den anmeldte skade har medfgrt et varigt mén pa 5 %. ... Efter tabellens punkt D.2.2.2. vurde-
res brud pa fodled helet med lette smerter og let nedsat bevaegelighed, til 5 %. ... Vi vurderer,
at [klageren] har lette smerter i sit hgjre fodled, da han far smerter i sin hgjre fod ved cirka 1
kilometers gang. Der er ved den objektive undersggelse fundet muskelsvind af hgjre laeg, som
maler 35 centimeter mod 36 centimeter pa venstre side samt havelse af hgjre fodled, som ma-
ler 26,5 centimeter mod 22,5 centimeter pa venstre fodled. Desuden konstateres hgjre fodled
med fejlstilling medialt (indvendige side). Der er konstateret nedsat bevaegelighed i hans hgjre
fodled, som kan bevaeges 0-10 grader op mod 0-20 grader pa venstre fodled. Hans drejebevae-
gelse i hgjre fod skgnnes let nedsat ved den objektive undersggelse. Vi vurderer, at generne
svarer til méntabellens punkt D.2.2.2. Ved vurderingen har vi lagt vaegt pa, at [klageren] har

lette smerter og let nedsat bevaegelighed i hans hgjre fodled".
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Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 2, at forsikringen daekker skader som fglge af
ulykkestilfaelde, og at der ved et ulykkestilfelde forstas en pludselig haendelse, der forarsager

personskade.
Naevnet bemaerker, at det er klageren, der skal bevise rigtigheden og stgrrelsen af sit krav.

Naevnet bemaerker videre, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er den instans, som anvendes
til at foretage leegefaglige vurderinger af f.eks. méngraden. Naevnet vil derfor kun have grund-
lag for at tilsidesaette Arbejdsmarkedets Erhvervssikring vurdering, hvis der foreligger et forng-

dent sikkert grundlag.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at der ikke foreligger et forngdent sikkert grund-
lag for at tilsideseette den vurdering, som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har foretaget.
Naevnet finder, at sagen har veeret tilstraekkeligt oplyst, og at klageren ikke har bevist, at han
som fplge af ulykken den 28/2 2023 har et varigt mén pa mere end 5 %. Naevnet kan herefter
ikke paleegge selskabet at udbetale yderligere daekning eller at indhente en speciallaegeerklae-

ring.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at det ikke er bevist af klageren, at Arbejdsmarkedets
Erhvervssikrings vurdering er foretaget pa et sadant faktuelt forkert eller ufuldsteendigt grund-
lag, at disse forhold vil kunne begrunde, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings udtalelser ikke

kan laegges til grund.

Naevnet har videre lagt vaegt pa, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i sin vejledende udtalelse
har fastsat ménet til 5 % og har lagt vaegt pa, "at [klageren] har lette smerter og let nedsat be-
vaegelighed i hans hgjre fodled". Neevnet har henset til, det fremgar af funktionsattesten, at

klageren har "let nedsat" drejebevaegelse i hgjre fod.
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Det, som klageren i gvrigt har anfgrt — herunder at funktionstesten blev udarbejdet af en vikar
—kan ikke fgre til et andet resultat.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

Henrik Twilhgj



