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mod
Topdanmark Forsikring A/S

Borupvang 4
2750 Ballerup

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 27/9 2024 har klagerens repraesentant
bl.a. anfgrt:

"Vi skriver for at praecisere og bekraefte vores synspunkt vedrgrende selskabets afggrelse.
Efter en grundig gennemgang af afggrelsen samt den dokumentation, vi har fremlagt, gnsker vi at
fremhaeve fglgende vigtige punkter i sagen:

1. Dokumentationen fra speciallaegen og MR-scanningen bekraefter, at forsikringstageren har be-
tydelige blgddelsskader i handled og fingre, som resulterer i nedsat bevaegelighed, motoriske be-
graensninger samt smerter ved fleksion og ekstension. Disse skader er en direkte fglge af den pa-
geeldende ulykke og er grundigt dokumenteret.

2. Baseret pa den indhentede dokumentation mener vi, at forsikringstageren er berettiget til en
méngradserstatning. Ifglge méngradstabellen D.1.2.6 udggr erstatningen 12% for blgddelsskader.
Denne tabel viser, at forsikringstageren er berettiget til erstatning baseret pa den dokumenterede
nedsatte funktionsevne som fglge af blgddelsskaderne.

Pa baggrund af ovenstdaende konkluderer vi, at skaden beror pa en daekningsberettiget arsags-
sammenhang. Ifglge forsikringsvilkarene og Forsikringsaftaleloven er det klart dokumenteret, at
traumet, som opstod i forbindelse med en vridning i handen ved skruearbejde pa en vaeg, er en
direkte arsag til skaden, hvilket understgttes af specialleegeerklaeringen.

Forsikringsselskabet har ikke fremlagt tilstraekkeligt klare beviser for at pavise undtagelsen til
daekningsomfanget, da det ikke med tilstraekkelig sikkerhed er bevist, at forsikredes gener opstod
fer haendelsen.
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Denne fortolkning understgttes af relevante paragraffer i forsikringsvilkarene og Forsikringsaftale-
loven, som fastslar, at forsikringsselskabet har ansvaret for at daekke skader, der skyldes direkte
arsagssammenhang og som er i overensstemmelse med betingelserne for deekning.

En fornyet gennemgang af sagen vil sikre en mere retfaerdig og tilfredsstillende Igsning for alle in-
volverede parter.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Vi fastholder varig men pa 12 % jf. mengradstabel"

Selskabet har den 29/10 2024 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Sagens forlgh:
Kunden anmelder den 20. juni 2023, at hun er kommet til skade med hgjre hand ved et uheld den
5. juni 2023.

Hun beskriver fglgende om uheldet i din anmeldelse:

Jeg skulle saette skruer i en beton vaeg, for at saette lampe op, og fik forvredet hdnden og
dertil kraftigt overbelastet hdnden og fingrene. Mine fingre er kraftigt heevet pG hdnden
siden.

Sammen med anmeldelsen har kunden vedlagt en rgntgenbeskrivelse fra den 16. juni 2023. Her
er beskrevet fglgende:

For to uger siden skruet skrue ind i beton vaeg. Sidenhen tiltagende smerter og hzevelse
omkring handled. Kendt osteoporose. Har prgvet stgttebind uden effekt. Obj haevelse om-
kring héndled, diffus ondt ved palpation samt indirekte gmhed, normal fglsesans og kapil-
leer respons i finger, indskraenket bevaegelse - formentligt smertebetinget Henvises til akut
rtg af hg handled.

Rantgenundersggelse af hgjre hdndled viser ingen fraktur eller luksation. Der ses diskret
gget afstand i scapholuneere led, samt afsmalning i leddet mellem capitatum og lunatum.
Samlet set giver dette begyndende inkongruens i proksimale raekke af hdndrodsknogler.
Pd lateral optagelsen far jeg indtryk af let volar tilt af lunatum. Mest foreneligt med be-
gyndende carpal instablitet som fglge efter tidligere skade. RO: Ingen frisk skeletskade.
Mistanke om begyndende karpal instabilitet (SLAG - VIS/)

For at fa klarhed over den begyndende carpal instabilitet som fglge af en tidligere skade, indhen-
ter vi yderligere oplysninger fra egen laege. Vi gnsker at se oplysninger fra egen laege 5 ar forud fra
skaden for at fa afklaret om der er forudgaende problemer med handleddet.

Inden vi nar at fa behandlet oplysningerne fra hendes leege, kontakter kunden os og rykker for
svar. Hun oplyser i samtalen, at det er begge haender, som ikke kan bruge, ikke kun hgjre handled,
som fremgar af anmeldelsen.
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Vi gennemgar oplysningerne sammen med vores radgivende laegekonsulent, og vi meddeler kun-
den, at der ikke er grundlag for daekning pa forsikringen.

Vi har begrundet vores afggrelse saledes:

Du har anmeldt, at du den 5. juni 2023, skal seette skruer i en betonvaeg, og
heraf far forvredet din hgjre hand. Vi mener dog ikke, at den anmeldte
haendelse er drsagen til dine gener, for det er haendelsen ikke egnet til. Vi ser
isaer pd omfanget af uheldet, hvor alvorlig skaden er, om der er en medicinsk
sammenhang mellem uheldet og de fysiske gener, og om den anmeldte skade
overhovedet kan opstd som falge af en ulykke.

1 dit tilfeelde mener vi, at der ikke er en Grsagssammenhaeng mellem den
anmeldte haendelse og fysiske gener i din hdnd, fordi haendelsen ikke er egnet

til at pafare et varigt men i en sund og rask hdnd. Herudover har vi lagt vaegt pd,
at der tidligere er konstateret slidgigt i rodleddet. Der er ikke fundet nogen ny
traumeud|gst skade.

Kunden vender hurtigt tilbage, da hun ikke er tilfreds med vores afggrelse. Hun henviser til, at der
er sket en alvorlig skade med hendes handled under en simpel husaktivitet. Hun beskriver igen, at
hun er ved at haenge en lampe op, hvorved hun vrider sit handled alvorligt. Det har medfgrt bety-
delige smerter, haevelse og langvarige symptomer i begge handled.

Hun henviser til vilkarene for forsikringen, hvorfor hun mener, at hun bgr opna deekning for hen-
des symptomer. Vi gennemgar hendes klage + de indsendte yderligere journaloplysninger sam-
men med vores radgivende laegekonsulent med henblik pa en revurdering.

Vi finder ikke grundlag for at aendre afggrelsen, og vi giver kunden fglgende forklaring omkring vo-
res afggrelse:

Af sagens legelige oplysninger fremgdr det, at der ikke er pavist akut skeletskade ved
rgntgenundersgge/sen to uger efter den anmeldte haendelse. Ved denne rgntgenundersg-
gelse bliver der fundet tegn pa sligdigt i mellem de sma hdandledsknogler, hvilket ikke er en
falge af den anmeldte haendelse.

Af journalen fra din egen lzege fra den 2. november 2022 (6 mdneder f@r anmeldte haen-
delse) fremgar det, at du henvender dig med ondt i hgjre tommelregion/hdndled i en uge.
Det oplyses, at du har artrose(slidgigt) i andre fingre og konklusionen fra din egen lzege er,
at der er artrose betinget smerter.

Slidgigt/artrose er en forudbestdende lidelse, der ikke er daekket af ulykkesforsikringen.

Saledes fastholder vi, at der ikke er grundlag for at yde daekning fra ulykkesforsikringen. Det er
fortsat vores vurdering, at hendes aktuelle symptomer ikke er en fglge af den anmeldte skade.
Herudover henviser vi til, at hun forud for den anmeldte haendelse er blevet diagnosticeret med
slidgigt mellem de sma handledsknogler pa hgjre side.
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Kunden bliver samtidig gjort opmaerksom p3, at der er mulighed for at klage over afggrelsen til
afdelingen for kundeklager.

[Klagerens repraesentant] klager pa vegne af kunden til kundeklagefunktionen. De henviser til, at
der foreleegger tydelig dokumentation for den anmeldte skade og hendes fglger, og de henviser til
mentabellens punkt D.1.2.6 og kreever 12% i menerstatning.

Sagen bliver gennemgaet af kundeklagefunktionen, som ikke finder anledning til at endre afgg-
relsen, men de uddyber forklaringen omkring vores afggrelse:

Din klient har anmeldt, at hun den 5. juni 2023 beskadiger hgjre hdndled og fingre, da hun
skal skrue skruer i en betonvaeg for at saette en lampe op. Din klient oplyser, at hun far
forvredet hgjre hand og dertil kraftigt overbelastet hdnden og fingrene.

Det fremgdr af din klients journal, at hun den 16. juni 2023 tilses hos sin egen lsege. Laegen
skriver: 'For to uger siden skruet skrue ind i betonvaeg. Sidenhen tiltagende smerter og
haevelse omkring hdndled. Kendt osteoporose.' Din klient henvises til akut r@ntgen af hgjre
hdandled, som foretages samme dag pd ...hospitalet. Ved rgntgenundersgge/sen pdvises
ingen akut skeletskade, men der er til gengaeld tegn pd slidgigt mellem de sma hdndleds-
knogler. Samtidig er der mistanke om begyndende karpal instabilitet.

| det videre forlgb undersgges din klient pa [hospital] farste gang den 6. juli 2023. | journa-
len fremgdr det igen, at hun er henvist med gener i hgjre handled, som startede efter hun
skulle skrue en skrue i en hdrd betonveeg. Ved den objektive undersggelse beskrives det, at
undersggelsen er lidt besveerliggjort af smerter samt at det er pdfaldende, at din klient
holder fingrene strakte og har sveaert ved at knytte dem fuldt. Laegen konkluderer, at over-
belastning af hdndleddet ma mistaenkes, og der gives blokade i hdndleddet. Din klient til-
ses igen pd [hospital] den 24. juli 2023. Af dette notat fremgar det, at hun henvises til neu-
rofysiologisk undersggelse af begge sine handled med henblik pa karpaltunnelsyndrom.
Det fremgar ligeledes, at din klient bruger handledsskinner pG begge sider.

Den 17. august 2023 undersgges din klient igen pa [hospital]. At notatet fremgdar: '... kvin-
de der for 2 % mdned siden fik forvredet begge hdndled. Far efterfglgende en let sum-
mende fornemmelse i alle fingrene bilateralt. Bruger armskinner dag og nat, som afhjeel-
per generne'. Der naevnes nu pludselig, at der er skade pG begge hdndled som fglge af
anmeldte haendelse.

Af journalnotat fra den 23. oktober 2023 fremgar det, at din klient er henvist pa grund af
smerter i begge hdndled, og at generne startede for cirka 4 maneder siden i forbinde/se
med at hun arbejdede med en boremaskine og skruetreekker, hvorefter hun fik smerter i
begge sine handled. Din klient oplyser, at hun ikke tidligere har haft problemer med haen-
derne. Det vurderes, at din klients gener med stor sandsynlighed er kommet efter overbe-
lastning i forbindelse med brug af skruetraekker og boremaskine i veeg.

Manglende dokumentation for vrid i handleddet:

Din klient anmelder, at hun har fdet et vrid i hdndleddet i forbindelse med, at hun skruede
skruer i en betonvaeg. Der er dog ingen oplysninger i de primaere lzegelige journaler, som
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beskriver, at din klient skulle have pddraget sig et vrid eller en anden pludselig haendelse,
som drsag til generne i hgjre hdndled. Der er i din klients journal alene beskrevet, at hun
skulle skrue en skrue i en betonvaeg og at hun sidenhen har fdet tiltagende smerter i hgjre
hdandled. Vi bemaerker endvidere, at der pludselig i din klients journal fra august 2023 og
frem beskrives, at hun ved anmeldte haendelse fik symptomer fra begge hdndled.

Ved anmeldelsen til Topdanmark samt ved de primaere laegebes@g, sa beskriver din klient
udelukkende gener fra hgjre handled. Der er sdledes nogle uklarheder i forbindelse med
den haendelse, som din klient anmelder. Det er vores vurdering, at der ikke ses lzegelig do-
kumentation for, at en pludselig haendelse i form af et vrid i forbindelse med at skrue en
skrue i en betonvaeg, er drsag til din klients aktuelle gener i hgjre hdndled. Det fremgadr
endvidere flere steder i din klients journal, at generne er kommet gradvist, og at der er ta-
le om en overbelastning. Det at skrue med en skruetraekker eller en boremaskine kan ikke
betegnes som en pludselig haendelse i forsikringsmaessig forstand. Der er ej heller pavist
akut skeletskade ved r@ntgenundersgge/sen, som kunne understgtte, at der var tale om
en stgrre vridskade.

I henhold til din klients forsikringsvilkdr punkt 15. C stk. 1 og 2, sa daekker forsikringen ikke
skader pa kroppen, som fa@lge af overbelastning, der ikke er pludselig. At din klient har
overbelastet sit handled ved brug af skruetraekker og/eller boremaskine og efterfolgende
har fdet tiltagende gener, er ikke daekket af ulykkesforsikringen.

Pd baggrund af ovenstdende vurderer vi, at der ikke ses den ngdvendige laegelige doku-
mentation for det anmeldte ulykkestilfaelde, hvorfor din klient ikke har Igftet bevisbyrden
for, at hun har vaeret udsat for et daekningsberettiget ulykkestilfaelde den 5. juni 2023.

Til slut fremhaever kundeklagefunktionen ogsa, at det fortsat er deres vurdering, at den anmeldte
handelse ikke er egnet til at forarsage en varige personskade i et rask handled. Der er flere steder
i journalerne fremhaevet, at der er tale om slidgigt i bade fingre og de sma handledsknogler. Dette
er ikke en fglge efter en skade, men derimod en forudbestaende tilstand, som ikke indgar i opgg-
relsen efter en skade.

Kundeklage funktionen fastholder dermed afggrelsen overfor [klagerens repraesentant], og de
orienterer, at der er mulighed for at klage over afggrelsen via Ankenaevnet for Forsikring.

[Klagerens repraesentant] vender retur, og de henstiller til, at sagen skal genvurderes, da de me-
ner, at sagen er vurderet pa fejlagtige antagelser og misforstaelser af fakta og vilkar. Sagen bliver
gennemgaet igen, og der findes ikke anledning til at a&endre afggrelsen.

Herefter modtager vi klagen via Ankenaevnet for Forsikring.

Vi fastholder vores afggrelse:
Efter modtagelsen af klagen ma vi meddele Ankenaevnet, at vi ikke finder grundlag for at aendre
vores afggrelsen i sagen.

Sagen er behandlet udgangspunkt i de vilkar, som er geeldende for vores kundes ulykkesforsikring,
og her ma vi fremhaeve fglgende punkter, som er brugt i vurderingsprocessen omkring denne
skade:
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Punkt 14, stk. 1 og stk.3 - Forsikringen daekker direkte fglger af et ulykkestilfeelde. Der skal vaere
arsagssammenhang mellem ulykkestilfaeldet og skaden for at opna daekning. | vurderingen laeg-
ger vi blandt andet vaegt pd, om haendelsen er egnet til at forarsage personskaden.

Punkt 15.A: Forsikringen dakker ikke fglger efter ulykkestilfeelde, der skyldes enhver forudbesta-
ende sygdom, sygdomsanlaeg eller lidelse. Dette geelder ogsa, selvom den forudbestdende syg-
dom, sygdomsanlaegget eller lidelsen ikke har vaeret symptomgivende fgr ulykkestilfaeldet.

Punkt 16.B, stk. 4: Forsikringen betaler ikke erstatning for invaliditet, der bestod fgr ulykkestilfzel-
det. Denne invaliditet kan derfor ikke bevirke, at menprocenten bliver fastsat hgjere, end hvis en
sadan invaliditet ikke havde veeret til stede.

Punkt 16.B, stk.5: Forsikringen betaler ikke erstatning for en bestaende lidelse, herunder en de-
generativ forandring (nedslidning/nedbrydning). Dette gaelder ogsa, selvom lidelsen ikke har vae-
ret symptomgivende fgr skaden.

Kunden anmelder en skade pa hgjre hand i forbindelse med ophangning af en lampe. Haendelsen
er naevnt i de laegelige oplysninger, men der er ingen oplysninger om, at der sker et vrid, og det er
i den forbindelse, at symptomerne opstar.

Indledningsvis er der alene hgjre hand, som anmeldes skade pa. | forlgbet er der beskrevet, at
hun har symptomer fra begge haender. Herudover er der flere steder i journalen henvist til, at der
er fundet artrose(slidgigt), som sk@nnes at vaere hovedarsagen til hendes symptomer.

En akut og traumatisk skade i et handled (hgjre) ville ikke medfgre symptomer i modsatte hand-
led. Dette understgtter vores pastand om, at der er en anden arsag end den anmeldte skade til
aktuelle symptomer fra begge handled.

Vi fastholder saledes vores afggrelse, og vi frafalder al kald og varsel i sagen."

Klagerens repraesentant har i brev af 19/11 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Krav om daekning ifglge ulykkesforsikringen

Vi henviser til forsikringsselskabets svar dateret 29.10.2024 og fremlaegger hermed vores yderli-
gere kommentarer og fastholde kravet om daekning i henhold til forsikringsvilkarene og geeldende
lovgivning.

Dokumentation for skaden og arsagssammenhang

Speciallzegens erklaering og MR-scanning bekraefter utvetydigt, at forsikringstageren har padraget
sig blgddelsskader i handled og fingre, hvilket medfgrer vaesentlig nedsat bevaegelighed, motori-
ske begraensninger og smerter. Disse skader er direkte relateret til den anmeldte haendelse, hvor
en vridning i handen opstod under skruearbejde pa en vaeg.

Selskabet har ikke pavist, at skaderne kan tilskrives andre arsager, og deres pastand om manglen-
de arsagssammenhang er ikke understgttet af laegefaglig dokumentation. Det fremgar klart af
bevisbyrdereglerne, at det er forsikringsselskabets ansvar at sandsynligggre, at en skade ikke er
daekningsberettiget, hvilket ikke er opfyldt i dette tilfeelde.
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Forsikringsselskabets respons indeholder ikke tilstreekkelig dokumentation til at afvise deekning.
Tveertimod savner deres konklusioner medicinsk grundlag og er ikke i overensstemmelse med
Forsikringsaftaleloven, hvor forsikringsselskabet skal bevise, at der foreligger forhold, der udeluk-
ker deekning.

Forsikringsvilkaret: 'Pludselig udefrakommende haendelse'

Den anmeldte haendelse opfylder kriterierne for en "pludselig udefrakommende haendelse" som
defineret i forsikringsvilkarene. Skaden opstod akut i forbindelse med en konkret aktivitet (skrue-
arbejde), hvilket er i overensstemmelse med definitionen.

Det er yderligere dokumenteret, at de efterfglgende gener og blgddelsskader er en direkte fglge
af denne haendelse, og der foreligger ingen indikation pa tidligere skader eller dispositioner, som
skulle have forarsaget lignende gener.

Méngraderstatning og relevant tabel

| henhold til den dokumentation, som er fremlagt, er forsikringstagerens mén opgjort til mindst
12% jf. méngradstabellen D.1.2.6. Dette er baseret pa den dokumenterede nedsatte funktionsev-
ne i handen, hvilket underbygger, at der er tale om en vaesentlig skade, som skal udlgse erstat-
ning.

Selskabets pastande
Forsikringsselskabets pastand om, at generne i handled og fingre ikke kan relateres til den an-
meldte haendelse, er bade ubegrundet og mangler stgtte i sagen:

1. Leegefaglig dokumentation:

Specialleegeerklaeringen og MR-scanningen dokumenterer klart, at de paviste blgddelsskader er
konsistente med et vridtraume i forbindelse med skruearbejde. Skadernes karakter underbygger,
at de er opstaet akut og er direkte relateret til den pagaeldende haendelse.

2. Ingen tidligere dispositioner:

Der er ingen dokumentation, som indikerer tidligere skader, dispositioner eller tilstande i det be-
rgrte omrade, der kunne forklare generne. Den umiddelbare opstaen af symptomer efter handel-
sen er saledes direkte relateret til denne.

3. Manglende bevisfgrelse fra selskabet:

Ifglge bevisbyrdereglerne, pahviler det forsikringsselskabet at bevise, at skaden ikke er deeknings-
berettiget. Denne bevisbyrde er ikke Igftet, da selskabet hverken har fremlagt medicinske eller
andre relevante beviser, der modbeviser den arsagssammenhang, som er dokumenteret af spe-
cialleegen.

Selskabet haevder, at den anmeldte handelse ikke opfylder kravene til en "pludselig udefrakom-
mende haendelse". Denne pastand er fejlagtig og strider imod bade dokumentationen og forsik-

ringsvilkarenes intention:

1. Heendelsens karakter:
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Den anmeldte haendelse — en vridning i handen under skruearbejde pa en vaeg — er tydeligt af-
graenset i tid og sted. Haendelsen opstod akut og uden forudgaende varsel, hvilket pracist opfyl-
der kriterierne for en "pludselig udefrakommende haendelse" ifglge forsikringsvilkarene.

2. Underbygget af dokumentation:
Skadens opstaen og dens konsekvenser er veldokumenterede af bade speciallaegeerklzaeringen og
MR-scanningen. Det fremgar klart, at haendelsen er arsagen til de paviste blgddelsskader.

3. Forkert fortolkning fra selskabet:

Selskabets sneevre og restriktive fortolkning af begrebet "pludselig udefrakommende haendelse"
afviger fra geeldende forsikringspraksis og skal tilsidesaettes. En rimelig og anerkendt fortolkning
anerkender handelser som denne som dakningsberettigede, nar de opstar akut og uforudsige-
ligt.

Forsikringsselskabet anfgrer, at der ikke er dokumenteret en arsagssammenhang mellem han-
delsen og de efterfglgende gener. Dette argument er uholdbart:

1. Laegefagligt bevis for arsagssammenhaeng:

Specialleegeerklaeringen og MR-scanningens fund fastslar entydigt, at skaderne er en direkte kon-
sekvens af vridningen i handen under skruearbejde. Der foreligger ingen alternative arsager eller
tidligere skader, der kan forklare symptomerne.

2. Tidsmaessig sammenhang:

Symptomerne opstod umiddelbart efter handelsen, hvilket yderligere underbygger en arsags-
sammenhang. Dette mgnster er laegefagligt anerkendt og understreger sammenhangen mellem
haendelsen og de opstaede gener.

3. Manglende modbeuvis fra selskabet:

Forsikringsselskabet har ikke fremlagt relevante beviser, der kan afkraefte den arsagssammen-
haeng, som er dokumenteret af speciallaagen og MR-scanningen. Uden sadan dokumentation er
selskabets pastand om manglende arsagssammenhaeng ubegrundet.

Afsluttende bemaerkninger

Pa baggrund af ovenstaende fastholder vi, at forsikringstagerens skade er daekningsberettiget un-
der ulykkesforsikringen. Vi anmoder Ankenaevnet om at tage hensyn til den omfattende doku-
mentation, der foreligger i sagen, og tilkende erstatning i overensstemmelse med galdende ret
og forsikringsvilkar.

Vi henviser til tidligere afggrelser i Ankenaevnet for Forsikring, som underbygger, at skader som
folge af pludselige udefrakommende handelser er dekningsberettigede, nar en klar arsagssam-
menhang er dokumenteret.

Det fglger af god forsikringspraksis, at selskabet skal tage udgangspunkt i dokumentationen fra
speciallaeger og ikke selv foretage spekulative vurderinger.

Selskabets pastande i de naevnte punkter er ikke understgttet af fakta og savner juridisk og leege-
fagligt grundlag. Den fremlagte dokumentation og gaeldende lovgivning understgtter derimod
klart, at:
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1. Haendelsen opfylder kriterierne for en "pludselig udefrakommende handelse".

2. Der foreligger en direkte og veldokumenteret arsagssammenhang mellem haendelsen og ska-
derne.

3. Forsikringsselskabet har ikke lgftet deres bevisbyrde for at naegte daekning.

Vi anmoder derfor Ankenaevnet om at tilsideszette selskabets vurderinger og tage stilling til sagen
baseret pa den omfattende og veldokumenterede skadehistorik samt gaeldende ret."

Selskabet har i brev af 5/12 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi har modtaget brev fra [klagerens repraesentant], som er dateret den 19. november 2024.
Brevet indeholder ikke nye oplysninger, og vi gnsker at fastholde vores afggrelse.

Vi har lagt sagens oplysninger til grund for vores afggrelse, og vi finder ikke dokumentation for, at
der er fundet dokumentation for, at der er sket en skade i handleddet, som skyldes den anmeldte
skade.

Legen noterer direkte, at der ikke er fundet en akut skeletskade, men til gengaeld er der fundet
tegn pa slidgigt mellem de sma handledsknogler. Samtidig er der mistanke om begyndende karpal
instabilitet.

| vores tidligere brev har vi tydeligt redegjort for vores gennemgang af sagens oplysninger, og
hvilke krav der skal veere opfyldt for at opna daekning pa ulykkesforsikringen. Derfor har vi og
kundeklagefunktionen beskrevet baggrunden for vores afggrelse.

Derfor fastholder vi vores afggrelse, og vi beder Ankenavnet for Forsikring om at tage stilling til
sagen."

Klagerens repraesentant har i brev af 6/1 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi skriver for at fremsaette vores indsigelse mod selskabets beslutning om at afvise daekning pa
baggrund af spekulationer om 'muligvis' opstaende og fremtidige scenarier samt henvisning til
forhold, som ikke har fundet sted. Denne tilgang forekommer os dybt uprofessionel og strider
mod bade principperne for rimelig sagsbehandling og selskabets egne vilkar.

Det skal understreges, at selskabets bemarkning om, at 'der ikke er fundet en akut skeletskade',
ikke pa nogen made diskvalificerer den aktuelle skade fra at falde ind under deekningsomfanget.
Det er ikke et krav ifglge forsikringsvilkarene, at en skeletskade skal foreligge for at opna erstat-
ning. De indsendte laegelige oplysninger dokumenterer tydeligt skader pa blgddeleveevet, hvilket
er en relevant og tilstraekkelig faktor for vurdering af sagen.

Selskabets henvisning til 'mistanke om begyndende karpal instabilitet' er ligeledes irrelevant i
denne sammenhang. Karpal instabilitet er en tilstand, der indebaerer en ustabilitet mellem de
karpale knogler, som kan medfgre smerte og i visse tilfelde, en begranset funktion. Dette er dog
ikke pavist i den konkrete sag, og det er heller ikke dokumenteret, at denne mistanke har nogen
sammenhang med den anmeldte skade. Det forekommer derfor fejlagtigt og misvisende at lade
en ikke-verificeret mistanke veegte i selskabets afvisning.
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Vi henleder yderligere selskabets opmaerksomhed p3, at slidgigt, ifglge Gigtforeningen og almene
sundhedsfaglige skrivelser pa omradet, optreeder som led sygdom, der opstar, nar brusken i led-
dene gradvist nedbrydes, men ikke i sener eller andre blgddelevaev. Dette underbygger, at de
identificerede skader pa blgddelevaev ikke kan relateres til slidgigt eller andre degenerative til-
stande, som selskabet anfgrer som begrundelse for deres beslutning.

Vi skal herudover henlede opmarksomheden p3, at der ikke er angivet i nogen journaler, at der
skulle vaere tale om en led sygdom, opstaet fordi klientens brusk i leddene er gradvist nedbrudt.
Det er skuffende og bekymrende, at selskabet gentagne gange undlader at forholde sig konkret til
de faktiske oplysninger i sagen og i stedet fokuserer pa hypotetiske fremtidige forhold. Vi anmo-
der derfor om, at selskabet revurderer sin afggrelse med fokus pa de faktisk dokumenterede ska-
der og vilkarets daekningsomfang. Vi ser frem til en serigs og faktuel behandling af sagen, baseret
pa de allerede foreliggende oplysninger."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Uddrag af bilagene gengives nedenfor. Af journal af

22/11 2022 fremgar bl.a.:

"Ondt i hg tommelregion/handled i 1 uge. Hgjre dominant.

Har artrose i andre fingre.

Obj palp gmhed lang tomlens rodled.

Konkl artrose betinget smerter — rad om gvelser i fgrste omgang"

Af skadesanmeldelse fremgar bl.a.:

"Skadedato 05-06-2023

Skadebeskrivelse Jeg skulle satte skruer i en beton veeg, for at saette lampe op, og fik forvredet
handen og dertil kraftigt overbelastet handen og fingrene. Mine fingre er kraftigt havet handen
siden.

Beskrivelse, skadested Derhjemme

I hvilket tidsrum skete skaden? 14.00-14.59

Hvor er du kommet til skade? Kroppen

Er du blevet undersggt eller behandlet pa grund af din skade? Ja
Hvor er du blevet undersggt? Egen leege

Hvornar er du blevet undersggt? 09-06-2023
Hvor er du blevet undersggt? Hospital

Hvilke skader har du? Skader efter overbelastning

Overkroppen Hgjre hand

Beskriv skaderne Forskubbelse af knogler ved tommelfinger samt pegefinger
Er du tidligere blevet undersggt for skader pa samme kropsdel? Nej

I hvilke forbindelse skete skaden? Varktgj/maskine

Hvordan skete skaden? Overbelastning"
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Af journal af 16/6 2023 fremgar bl.a.:

"For to uger siden skruet skrue ind i beton vaeg. Sidenhen tiltagende smerter og haevelse omkring
handled. Kendt osteoporose. Har prgvet stgttebind uden effekt.

Obj haevelse omkring handled, diffus ondt ved palpation samt indirekte gmhed, normal fglsesans
og kapillzer respons i -finger, indskraenket bevaegelse - formentligt smertebetinget.

Henvises til akut rtg af hg handled.

Rentgenundersggelse af hgjre handled viser ingen fraktur eller luksation. Der ses diskret gget af-
stand i scapholunare led, samt afsmalning i leddet mellem capitatum og lunatum.

Samlet set giver dette begyndende inkongruens i proksimale raekke af handrodsknogler. Pa lateral
optagelsen far jeg indtryk af let volar tilt af lunatum. Mest foreneligt med begyndende carpal in-
stablitet som fglge efter tidligere skade.

RD :Ingen frisk skeletskade.

Mistanke om begyndende karpal instabilitet (SLAC — VISI)

Intet akut pavist. Pt. henvises til svar og evt. videre behandling hos henvisende laege."

Af journal af 26/6 2023 fremgar bl.a.:

"Ville skrue en skrue ind i vaeg og efterfglgende faet kraftige smerter i handled. Rgntgen af hand-
ledet viser ingen frisk skelet skade, men kroniske forandringer og muligvis skred i handrodsknogle.
Er henvist til ortopaedkirurgisk ambulatorium som henviser videre til ... Bedes kontakte disse med
henblik pa akuttid".

Af journal af 6/7 2023 fremgar bl.a.:

"BLHNOO Terapeutisk steroidinjektion i led pa overekstremitet
DT923 Fglgetilstand efter luksation eller distorsion i arm

Henvises af ... pga. problemer med hg. handled. Disse startede den 05.06 da pt. skulle skrue en
skrue i hard betonveeg. | de fglgende dage udvikler hun smerter ulnart i handleddet.

Hun har faet anbefalet at anvende en handledsskinne. Der er foretaget rgntgenundersggelse som
har vist gget afstand mellem scaphoideum og lunatum, ellers normale forhold.

Objektivt:

Hg . hand led: sm. udpeges til at sidde ved det distale radioulnare led. Der er udtalt gmh. her og
smerteprovokation ved rotation i handleddet og ulnar deviation.

Det distale radioulnare led fgles umiddelbart stabilt, men undersggelsen er lidt besveerliggjort af
smerter. Det er pafaldende at pt. holder fingrene strakte og har sveert ved at knytte dem fuldt ud.
Fingrene temmeligt haevede.

Konklusion:
Der er mistanke om ulnar overbelastning af handleddet. Muligvis tendinit, muligvis TFCC. Jeg
skgnner ikke at pt.s symptomer er relateret til den paviste ggede scaphioradiale spalte. Umiddel-
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bart mener jeg afgjort at pt. er et darligt operationsobjekt. Hun instrueres i venepumpegvelser.
Jeg foreslar en blokade til handleddet, hvilket pt. accepterer."

Af journal af 19/7 2023 fremgar bl.a.:

"DT923 felgetilstand efter luksation eller distorsion i arm

Blokaden havde effekt i halvandet dggn, men herefter har patienten igen haft mange smerter.
Hun har natlige smerter. Direkte adspurgt kunne det ogsa se ud som om hun har smertefulde
paraestesier.

Jeg gennemser rgntgenbillederne og ser at der foreligger en scapholonar dislocation med midt-
karpal artrose men radiokarpal artrose.

Patienten anvender handledsskinner pa begge sider.

Rp. Neurofysiologisk undersggelse af begge haender mhp. Karpaltunnelsyndrom."

Af journal af 16/8 2023 fremgar bl.a.:

"Neurofysiologisk undersggelse
DT923 Fglgetilstand efter luksation eller distorsion i arm

kvinde der for 2% maned side fik forvredet begge handled far efterfglgende en let summende for-
nemmelse i alle fingrene bilateralt. Bruger armskinner dag og nat, som afhjeelper generne. Har fg-
lelse af nedsat kraft. Kan ikke klare de daglige opgaver selv.

Nerveledningsundersggelse:

Hgjre n. ulnaris: Normal distal motorisk latens, normal motorisk ledningshastighed i underarmen
inkl. henover albuen, let reduceret amplitude. Normale sensoriske ledningsforhold fra finger 5.
Normal F-wave latens .

Hgjre og venstre n. medianus: Normale motoriske og sensoriske ledningsforhold. Normal F-wave
latens.

Venstre n. ulnaris: Normale motoriske og sensoriske ledningsforhold . Normal F-wave latens.
Konklusion: Stort set normal neurofysiologisk undersggelse uden tegn til CTS."

Af journal af 30/8 2023 fremgar bl.a.:

"Den neurofysiologiske undersggelse har vist stort set normale forhold.
| hvert fald ingen forklaring pa de udbredte bilateralt paraestesier.
Pa den baggrund kan jeg ikke hjalpe patienten."

Af journal af 19/9 2023 fremgar bl.a. :

"Der foretages:

UL af h@. handled viser sv.t. radial side ses en cystisk udfyldning, som maler 2 x 1,5 mm, umiddel-
bar simpel, men foreslar evt. ortopaedkirurgisk vurdering evt. med MR-scanning. Ud over dette
noteres ogsa lokaliseret ansamling i handrodsknogler.

UD: Cystisk udfyldning hg. handled.
Ansamling i handrodsknogler dorsalt
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NB: Ved specifik mistanke og TFCC problematik foreslas ortopaedkirurgisk vurdering med MR-
scanning.

UL . af ve. handled viser dorsalt tenosynovitforandringer med ansamling ved handrodsknogler
Flexor senekompleks ses upafaldende.

UD : Tenosynovitforandringer dorsalt ve. handled med ansamling ved handrodsknogler."

Af journal af 23/10 2023 fremgar bl.a. :

"Patienten er henvist pga. smerter i begge handled.

For ca. 4 maneder siden arbejdede patienten med en boremaskine og skruetreekker, hvorefter
hun fik smerter i sine handled hander og fingre. Tidligere ikke haft nogen problemer med haen-
derne.

Patienten har vaeret til rgntgen og ultralydsscanning der har vist cystisk udfyldning hgjre handled
og ansamling i handrodsknogler dorsalt. Pa venstre side blev der fundet tenosynovit forandringer
dorsalt.

Klinisk har patienten meget beskeden bevaegelighed pa hgjre side i handleddet og fingre, noget
bedre bevaegelighed pa venstre side men tydelig begransning. Angiver smerter i fingrene bade i
forbindelse med fleksion og ekstension og ogsa her ses betydelig motoriske begraensninger. Sen-
sibilitetsundersggelse sveer at tolke. Umiddelbart ikke tegn til karpaltunnelsyndrom.

Patientens problem fortsattes med stor sandsynlighed overbelastning i forbindelse med brug af
skruetraekker og boremaskine i betonvaeg. For at udelukke yderligere patologi skrives henvisning
mhp. MR-scanning af hgjre handled.

Foreslar patienten bevaegetraning og styrketraening af hand og fingre. Vi aftaler telefonkontakt
efter MR-scanningen."

Af journal af 29/11 2023 fremgar bl.a.:

"MR af hgjre handled uden kontrast sammenlignet med rgntgenundersggelse 16.06.23: Der ses
gget maengde vaeske volart i DRUJ og mellem handrodsknogler. Der ses ligeledes gget intraartiku-
leer vaeske i de samtlige MTP-led. Der er blgddelspdem/reaktion omkring 4. MTP -led og i mindre
grad omkring 2. MTP-led.

Der ses knoglernarvsgdem i os lunatumder der vinkler volart og der er knoglernarvsgdem i os ca-
pitatum med udslettet ledspalte mellem os capitatum og lunatum der mefgrer impaktion og for-
mentlig fraktur i os lunatum.

Os scaphoideum ses ligeledes med knoglernarvsgdem og velart orienteret.

Der er let gget afstand mellem os lunatum og scaphoideum og laesion i scapholunzer ligament ma
mistaenkes.

Der ses totalruptur af diskus articularis med gget intraartikulzer veeske ansamling volart i DRUJ.
Samlet billede forenelig med instabilitet i DRUJ og mellem handrodsknoglerne.

Der ses subkondrale cyster i handrodsknoglerne samt omkring MTP-leddene, enkelte kan reprae-
sentere erosioner.
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Normal signalforhold svarende til de medskannede ekstensor og fleksorsenerne omkring hand-
leddet uden tegn pa tendinose eller tenosynovit.

Konklusion:

Pget maengde vaeske i DRUJ og mellem handrodsknogler.

Tegn pa instabilitet i DRUJ og mellem handrodsknoglerne.

Pget vaeske i MTP-leddene med blgddelsgdem/reaktion."

Af journal af 15/1 2024 fremgar bl.a.:

"Patienten kommer til ny vurdering efter MR-undersggelsen. Har fortsat kraftige smerter og bety-
delig nedsat bevaegelighed i handleddet. Har kun fa graders dorsal og palmarfleksion. Kun meget
beskeden ulnar og radial deviation. Smerter sv.t. distale antebrachium. Ingen vaesentlig intraarti-
kulzer ansamling.

Med baggrund i MR fund, synes dette synes at det er relevant med en handkirurgisk vurdering."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"14 Hvilke skader daekker forsikringen?

A Direkte fglger af et ulykkestilfeelde

1. Forsikringen daekker direkte fglger af et ulykkestilfeelde. Ved et ulykkestilfaelde forstds en plud-
selig haendelse, der fordrsager personskade.

2. Forsikringen dakker derfor ikke personskade, der indirekte eller direkte er forarsaget af syg-
dom, sygdomsanlaeg eller en lidelse...

3. Der skal veere arsagssammenhang mellem ulykkestilfeldet og skaden for at opna daekning. |
vurdering laegger vi blandt andet vaegt pa, om haendelserne er egnet til at forarsage personska-
den.

15 Hvilke skader deekker forsikringen ikke?

A Sygdom

Felger af ulykkestilfeelde, der skyldes enhver forudbestaende sygdom, sygdomanlaeg eller lidelse.
Dette geelder ogsa, selvom den forudbestaende sygdom, sygdomsanlaegget eller lidelsen ikke har
vaeret symptomgivende fgr ulykkestilfaeldet.

B Forvaerring af fglger

Forveerring af et ulykkestilfaeldes fglger, der skyldes enhver forudbestaende sygdom, sygdomsan-
leg eller lidelse. Dette geelder ogsa, selvom den forudbestaende sygdom, sygdomsanlaegget eller
lidelsen ikke har vaeret symptomgivende fgr ulykkestilfaeldet.

16 Hvordan bliver skaderne erstattet?

4. Vi betaler ikke erstatning for invaliditet, der bestod fgr ulykkestilfaeldet. Denne invaliditet kan
derfor ikke bevirke, at ménprocenten bliver fastsat hgjere, end hvis en sadan invaliditet ikke hav-
de veeret til stede.

5. Vi betaler ikke erstatning for en bestaende lidelse, herunder en degenerativ forandring (ned-
slidning/nedbrydning). Dette geelder ogsa, selvom lidelsen ikke har veeret symptomgivende fgr
skaden."
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Naevnet udtaler:

Klageren anmeldte, at hun den 5/6 2023 fik en skade pa sin hgjre hand, da hun forvred sin hand
i forbindelse med, at hun skulle saette skruer i en betonvaeg. Selskabet har afvist daekning med
henvisning til, at der ikke er arsagssammenhang mellem handelsen og handskaden samt, at
der foreligger en forudbestaende lidelse i handen. Klageren gnsker, at selskabet anerkender
skaden og udbetaler erstatning for varigt mén pa 12% efter Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings

méngradstabel punkt D.1.2.6.

Klageren har anfgrt, at dokumentationen fra speciallaegen og MR-scanningen bekraeftede, at
klageren padrog sig blgddelsskader i handled og fingre, hvilket har medfgrt vaesentlig nedsat
bevaegelighed, motoriske begransninger og smerter. Klageren har anfgrt, at skaderne er direk-
te relateret til den anmeldte haendelse, da symptomerne opstod umiddelbart efter haendelsen.
Klageren har anfgrt, at der ikke foreligger dokumentation, der indikerer tidligere skader pa

handen.

Selskabet har anfgrt, at klageren indledningsvis anmeldte en skade pa hgjre hand, men at kla-
geren efterfglgende anmeldte, at hun fik symptomer fra begge haender, hvilket ikke stemmer
overens med en akut og traumatisk skade i en enkelt hand. Selskabet har anfgrt, at lsegen note-
rede, at der ikke var fundet akut skeletskade, men at der derimod var fundet tegn pa slidgigt
mellem de sma handledsknogler samt, at der var mistanke om begyndende karpal instabilitet.
Selskabet har anfgrt, at den anmeldte haendelse ikke er egnet til at forarsage varig personskade

i en rask hand, men derimod ma skyldes klagerens forudbestaende tilstand.

Det fremgar af journal af 22/11 2022, at "Ondt i hg tommelregion/handled i 1 uge. Hgjre domi-
nant. Har artrose i andre fingre. Obj palp pmhed lang tomlens rodled. Konkl artrose betinget

smerter — rad om g@velser i fgrste omgang".

Det fremgar af journal af 16/6 2023, at "For to uger siden skruet skrue ind i betonvaeg. Siden-

hen tiltagende smerter og haevelse omkring handled. Kendt osteoporose".
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Det fremgar af journal af 16/6 2023, at "Mest foreneligt med begyndende carpal instabilitet

som fglge efter tidligere skade".

Det fremgar af journal af 6/7 2023, at "Der er mistanke om ulnar overbelastning af handled-
det".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 14, at forsikringen daekker direkte fglger af ulyk-
kestilfaelde. Der skal vaere arsagssammenhang mellem ulykkestilfaeldet og skaden for opna
daekning, og der bliver i vurderingen blandt andet lagt vaegt pa, om haendelsen er egnet til at
forarsage personskaden. Af punkt 15 fremgar det, at forsikringen ikke daekker forveerring af et
ulykkestilfaeldes fglger, der skyldes enhver forudbestaende sygdom, sygdomsanlaeg eller lidelse.
Dette geelder ogsa, selvom den forudbestaende sygdom, sygdomsanlaegget eller lidelsen ikke
har vaeret symptomgivende fgr ulykkestilfaeldet. Det fremgar videre af punkt 16.5, at forsikrin-
gen ikke betaler erstatning for en bestaende lidelse, herunder en degenerativ forandring (ned-

slidning/nedbrydning).

Efter en gennemgang af sagen finder navnet, at der ikke er grundlag for at kritisere, at selska-
bet har afvist daekning under henvisning til, at klageren ikke har bevist, at hovedarsagen til

hendes gener er det anmeldte ulykkestilfeelde.

Naevnet har bl.a. lagt vaegt pa, at den anmeldte haendelse ikke i sig selv kan anses for at veere
egnet til at forarsage varig skade i en rask hand, og at det fremgar af klagerens journal fra 2022,

forud for den anmeldte skade, at hun havde smerter i handled og atrose i fingrene.

Naevnet har videre lagt veegt pa, at det fremgar af de fremlagte leegelige bilag, at klageren har
osteoporose, begyndende carpal instabilitet som fglge af tidligere skade, og at der foreld mis-

tanke om overbelastning af handleddet.



Ankenaevnet for Forsikring

17. 102339

Naevnet har herudover lagt vaegt pa, at forsikringen ikke daekker forveerring af et ulykkestilfael-
des fglger, der skyldes enhver forudbestaende sygdom, sygdomsanlaeg eller lidelse. Dette geel-
der ogsa, selvom den forudbestaende sygdom, sygdomsanlaegget eller lidelsen ikke har vaeret

symptomgivende f@r ulykkestilfaeldet.

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

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

R

Peter Th@gnnings



