Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 5. februar 2025 blev i sag nr. 102526:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Danica Pension, Livsforsikringsaktieselskab

Bernstorffsgade 40
1577 Kgbenhavn V

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har sundhedsforsikring. | klage af 4/11 2024 har klageren bl.a. anfgrt:

"Jeg har en lidt presserende sag angaende et afslag pa deekning fra Danica.

Jeg blev ansat [hos klagerens arbejdsgiver] 1.4.2024 som [erhverv], og har mine forsikringer som
en del af en gruppeordning.

Jeg fik konstateret kraeft i tungen i juni 2024, og blev ogsa behandlet i samme maned pa [hospita-
let].

Der er sket et utal af fejl under min behandling. Bl.a. sa har kirurgen forskudt omradet der skulle
skaeres veek, og der er efterladt sveer dysplasi uden margin. De har ogsa kommet til at skade min
ganebue permanent, da en mandel skulle fjernes. Der blev ikke taget fryseprgve under min opera-
tion, hvilket er den normale procedure, og havde man gjort det, sa ville man have opdaget at man
ikke var kommet ind til rask vaev, inden man syede mig sammen.

Jeg er pt. i gang med at klage til patientklagenaevnet over ovenstaende.

Sagens kerne er, at [hospitalet] ikke rigtig vil ggre mere, og bare har sagt 'at nu skal der holdes rig-
tig godt gje med dig'. Jeg kan slet ikke fungere psykisk i dette. Jeg er simpelthen sa nervgs for at
det kommer tilbage, og jeg skal have fjernet endnu et stort stykke, samt risikoen for spredning i
dette omrade. Et liv uden at kunne tale ordentligt, eller spise og synke maden, er ikke et vaerdigt
liv. [Klageren ma pa nuvaerende tidspunkt ikke arbejde], og jeg er meget nervgs for at miste mine
certifikater permanent, da fx det at kunne tale klart og tydeligt er essentielt som [erhverv].

Ekspertisen inde for tungekraeft, er ikke stor i Danmark, da det er en forholdsvis sjeelden sygdom.
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Jeg benyttede mig derfor af min 'Second Opinion' mulighed igennem Danica, for at hgre om ikke
der var nogle behandlingsmuligheder, og om ikke denne svaere dysplasi burde fjernes hurtigst mu-
ligt. [Selskabets samarbejdspartner], som er en leverandgr til Danica, ville finde de fgrende ek-
sperter i tungekraeft ude i verden, og hgre om deres mening.

De fandt frem til at [udenlandsk hospital] var eksperter pa dette omrade. Jeg har modtaget en
lang rapport fra dem, som jeg ogsa har vedhzaeftet til jer. De anbefaler at denne svaer dysplasi fjer-
nes, da der er risiko for at den bliver til kraeft igen.

Jeg tor simpelthen ikke blive behandlet af de offentlige sygehuse laengere, i forhold til min tunge-
krzeft. Alle 4 afdelinger jeg har veeret igennem, har alle lavet graverende fejl. Sa jeg vil rigtig gerne
over til den ekspert i [udlandet], og have foretaget en operation. Jeg @énsker ikke at fjerne mere
tunge end absolut ngdvendigt. Bade pga. jeg er nervgs for min tale, men ogsa alle de andre gener
som jeg allerede har faet pga. det jeg har faet fjernet.

Jeg har talt med Danica, samt skrevet med dem angaende dette. Striden handler om hvor meget
jeg er daekket for. De haevder det er 200.000 kr., hvor jeg heaevder det er 1.500.000 kr. Jeg kan hg-
jest sandsynlig ikke blive opereret for 200.000 kr. i [udlandet], men har dog sendt en forespgrgsel
til hospitalet, for at hgre om det lade sig ggre. Jeg har i skrivende stund ikke modtaget svar endnu.

Da jeg meget gerne vil have fijernet denne sveaere dysplasi sa hurtigt som muligt inden den bliver til
kraeft, samt komme tilbage pa arbejde snarest muligt, s& haber jeg, at | vil kigge pa min sag sa hur-
tigt, det kan lade sig gg@re.

Jeg sender jer min police, samt min mail til Danica, og deres afslag pa daekning over 200.000 kr."

Selskabet har den 20/11 2024 til neevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Denne sag omhandler daekningsstgrrelsen pa klagers sundhedsforsikring, hvis behandlingen ikke
tilbydes privat i Danmark og foretages i udlandet.

Sagsfremstilling
Klager har fremlagt sin daekningsoversigt og forsikringsbetingelser for klagers sundhedsforsikring

(samlet benavnt som 'Forsikringsbetingelser').

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes 'Generelle betingelser', 'Far vi udbetaler daekning' (pdf-
filens side 39-40), at

'Vi daekker udgifter til behandling, ndr falgende betingelser er opfyldt.

[.]

- Behandlingsstedet er i Danmark [...]'

Tilsvarende fremgar det under 'Hvad daekker forsikringen IKKE' (pdf-filens side 40):
'Forsikringen daekker ikke unders@gelser og behandling

[.]

- der ikke tilbydes i Danmark pa godkendte privathospitaler eller hos specialleger

[.]

- iudlandet samt pa Grgnland og Faergerne'
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Det fremgar altsa af klagers forsikringsbetingelser, at udgangspunktet er, at behandlingsstedet
skal vaere i Danmark (og behandlingen skal tilbydes i Danmark).

Klager har tilkgbt modul 2 til sundhedsforsikringen, der bl.a. indeholder tilleegsdeekningen be-
handling i udlandet.

Om modul 2 fremgar det af klagers forsikringsbetingelser (pdf-filens side 46-47):
'Sundhedssikring er udvidet med modul 2 og derfor gaelder endvidere de forsikringsbetin-
gelser for daekningsberettiget behandling af sygdomme og ulykker for modul 2, der er be-
skrevet herunder.'
[...]
‘3. Behandling i udlandet
Vi daekker udgifter til laegebehandling pa et betalingshospital i udlandet. Vi betaler hgjst
30 procent over, hvad vi vurderer, behandlingen koster pG et dansk privathospital. Hvis
behandlingen ikke tilbydes privat i Danmark, betaler vi op til det belgb inden for et kalen-
derdar, der stdr i deekningsoversigten.'

Hvis behandlingen ikke tilbydes privat i Danmark, fremgar det af forsikringsbetingelserne for mo-
dul 2, at det maksimale belgb fremgar af deekningsoversigten.

Det fremgar af klagers daekningsoversigt (pdf-filens side 6):
'Maksimal daekning
[.]
Modul 2

[..]
- Behandling i udlandet, der ikke tilbydes i Danmark, med maksimalt 200.000 kroner.'

Klager har ogsa klaget til Danicas klageansvarlige. Svaret fra Danicas klageansvarlige af 17. oktober
2024 er fremlagt af klager, hvortil Danica ogsa henviser.

Vurdering
Danica ggr geldende, at det fremgar af klagers daekningsoversigt og forsikringsbetingelser, at der

kun er deekning, hvis behandlingsstedet er i Danmark. Udgangspunktet er altsa, at behandling i
udlandet ikke er daekket.

Klager har tilkgbt en tillaegsdaekning, modul 2, der bl.a. omhandler daekning i udlandet. Heraf
fremgar det, at denne daekning er pa maksimalt 200.000 kr., nar behandlingen ikke tilbydes privat
i Danmark.

Sammenfattende ggr Danica geeldende, at klager ikke har Igftet sin bevisbyrde for at have et krav
mod Danica. Klager skal derfor ikke have medhold."

Klageren har i brev af 9/12 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har laest betingelserne igennem et hav af gange nu, og jeg kommer frem til samme resultat
hver gang, og det er, at jeg bgr veere daekket for det maksimale arlige belgb, som er 1.5 millioner
kr. som naevnt i deekningsoversigten. Ogsa i udlandet. Selvom det er superkringlet formuleret, og
man skal kigge frem og tilbage en masse steder, sa star jeg fortsat fast pa, at jeg ma veere daekket
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som jeg hele tiden har antaget. Hvis resultatet er, at det er Danica der har ret, og det er maden
man ma lave forsikringspolicer pa, sa er de i hvert fald formuleret s kryptisk, at menigmand ikke
har en chance for at finde ud af, hvordan man faktisk er daekket.

Jeg tolker det fortsat sadan, at man er daekket op til 1.5 millioner kroner i udlandet, medmindre
det overhovedet ikke er en behandling man kan fa i Danmark, altsa hverken offentligt eller privat,
nar det er formuleret sdledes pa side 3.

Her star at jeg er deekket for 1.500.000 kr. hvert ar hgjest.

Behandlingen skal ske pé et privathospital eller hos en speciallzge.

Forsikringen dekker hvert ar hajst 1.500.000

Nedenunder star 'ikke tilbydes i Danmark'. Der star ikke noget om privat eller offentligt. Der star
heller ikke at det er per ar, men ma veere per operation/tilfaelde. For laengere nede pa side 27,
under den naermere beskrivelse af modul 2, star der, at hvis behandlingen ikke tilbydes privat i
Danmark, sa deekkes op til det belgb inden for et kalenderar der star i deekningsoversigten. Det
eneste belgb hvor der star noget med per ar, det er de 1.500.000 kr.

Modul 2

- Midlertidig hjelp i hjemmet i maksimalt 30 timer.

- Rekreations- og behandlingsophold med maksimalt 45.000 kroner.

- Behandling 1 udlandet, der ikke tilbydes 1 Danmark, med maksimalt 200.000 kroner.

- Transport til og fra udlandet med maksimalt 10.000 kroner for flybillet tur/retur.

- Ledsagertransport til og fra udlandet med maksimalt 10.000 kroner for flybillet tur/retur.

Ovenfor, der fortaeller det samtidigt, at graensen for behandling i udlandet ikke er 200.000, men
kun hvis det er en behandling som ikke tilbydes hverken offentligt eller privat. Det prgvede Danica
nemlig ogsa at forteelle mig i telefonen, altsa at man slet ikke kunne fa behandlinger i udlandet
der kostede mere end 200.000 kr.

Leeg ogsa maerke til, at nedenfor, der har de specificeret privat

3. Behandling i udlandet

Vi dakker udgifter til leegebehandling pa et betalingshospital i udlandet. Vi betaler hejst 30
procent over, hvad vi vurderer, behandlingen koster pé et dansk privathospital. Hvis behand-
lingen ikke tilbydes privat 1 Danmark, betaler vi op til det beleb inden for et kalenderar,

der stér 1 deekningsoversigten.

Og det som er navnt ovenfor, det tolker jeg pa fglgende made. At man hvis man ikke har et sam-
menligningsgrundlag pa en operation, altsa en prisliste fra et privathospital i Danmark, sa er det
det angivne arlige maksbelgb, altsa 1.5 millioner kr. som er graensen. Som eksempel, | Danmark
kan man sikkert opereres for en ny knaeskal privat, og lad os antage at den koster 300.000 kr. i
henhold til prislisten pa et dansk privathospital, sa er graense i udlandet 360.000 kr. Er det der-
imod en operation, som min, som kun tilbydes i det offentlige i Danmark, sa er der ikke nogen
prisliste at sammenligne med, og sa er gransen inden for et kalenderar, altsa de 1.5 millioner
kroner, det som jeg maksimalt kan blive opereret for i udlandet.
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Ergo, sa kan jeg kun tolke, at graansen pa de 200.000 kr. er for operationer, der pa ingen made til-
bydes i Danmark, hverken offentligt eller privat. Altsa fx sjeelden forekommen sygdomme, eller al-
ternative behandlinger.

Jeg bider ogsa maerke i Danicas hgringssvar, hvor de skriver:
Klager har tilkebt en tillzgsdzkning, modul 2, der bl.a. omhandler dakning i udlandet.

Heraf fremgar det, at denne deekning er pa maksimalt 200.000 kr., nar behandlingen ikke
tilbydes privat i Danmark.

Det star jo ingen steder i modul 2, at greensen pa 200.000 kr. er forudsat at den ikke tilbydes pri-
vat. Det er jo noget de selv lige har tilfgjet (!) Hvis der derimod havde staet lige den ordlyd, sa var
sagen en anden. Men iseer fordi de sa mange andre steder lige netop skriver det specifikt, altsa
om det kun er privat eller generelt, sa kan og bgr det heller ikke tolkes som sadan, nar det star
skrevet som nedenfor.

I modul 2 star det jo sadan:

- Behandling 1 udlandet, der ikke tilbydes i Danmark, med maksimalt 200.000 kroner.

Her har de jo ikke brugt ordet privat.

Jeg valgte til at starte med det offentlige sygehusvaesen, men de har lavet sa mange fejlvurdering
og fejloperationer pa mig, at jeg simpelthen ikke tgr benytte dem laengere, eller sa havde jeg gjort
det, da jeg fgler mig mest tryg ved at det er dansktalende personale. Men pga. at tungekraeft er
en sjelden forekommen sygdom, er ekspertisen pa omradet ikke saerlig stor i Danmark. Derfor er
det at jeg gerne vil benytte mig at min forsikring, og inden for de rammer jeg er berettiget til, og
som jeg mener giver mig ret til behandling op til de 1.5 millioner kroner."

Selskabet har i brev af 17/12 2024 til naevnet bl.a. anfart:

"Forsikringsbetingelserne - for modul 2 til sundhedsforsikringen - indeholder en lang raekke hen-
visninger til det maksimale belgb/antal timer i daekningsoversigtens afsnit om modul 2, jf. pdf-
filens side 46-47:
'1. Midlertidig hjaelp i hjemmet
Vi daekker den forsikredes udgifter til midlertidig hjaelp i hiemmet efter vores vurdering -
det gaelder hjeelp til personlig hygiejne, pa- og afklaedning, rengaring og indkab. Vi betaler
for op til det antal timer inden for et kalenderdr, der stdr i daekningsoversigten.' [fremhae-
vet]
[.]
‘2. Rekreations- og behandlingsophold
Vi daekker den forsikredes udgifter til rekreations- og behandlingsophold i Danmark efter
vores vurdering. Vi betaler hgjst det belgb inden for et kalenderdr, der stdr i deeknings-
oversigten.' [fremhaevet]
[..]
‘3. Behandling i udlandet
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Vi daekker udgifter til laegebehandling pa et betalingshospital i udlandet. Vi betaler hgjst
30 procent over, hvad vi vurderer, behandlingen koster pa et dansk privathospital. Hvis
behandlingen ikke tilbydes privat i Danmark, betaler vi op til det belgb inden for et kalen-
derdr, der stdr i daekningsoversigten.'

[fremhaevet]

[.]

‘4. Transport til og fra udlandet

Vi daekker den forsikredes udgifter til flybillet til og fra udlandet.

Vi betaler op til det belgb for en tur/returbillet, der stdr i daekningsoversigten.'
[fremhaevet]

[..]

'5. Ledsagertransport og -ophold ved behandling i udlandet

Vi deekker udgifter, vi og en laege vurderer er rimelige og ngdvendige, til en ledsagers
transport, ophold og forplejning, ndr den forsikrede behandles i udlandet. Det maksimale
belgb, der betales for en flybillet tur/retur oq til ophold pr. dag, stdr i daekningsoversig-
ten.' [fremhaevet]

Som naevnt fremgar disse maksimale belgb/antal timer i daekningsoversigtens afsnit om modul 2,
jf. pdf-filens side 6-7:

'Maksimal daekning

[.]

Modul 2

- Midlertidig hjeelp i hjiemmet i maksimalt 30 timer.

- Rekreations- og behandlingsophold med maksimalt 45.000 kroner.

- Behandling i udlandet, der ikke tilbydes i Danmark, med maksimalt 200.000 kroner.

- Transport til og fra udlandet med maksimalt 10.000 kroner for flybillet tur/retur.

- Ledsagertransport til og fra udlandet med maksimalt 10.000 kroner for flybillet

tur/retur’

Danica ggr derfor geeldende, at det tydeligt fremgar af forsikringsbetingelserne for modul 2, der
er et tillagsmodul, at der galder en raekke maksimale belgb/antal timer, der alle er oplistet under
daekningsoversigtens afsnit om modul 2."

Klageren har i brev af 18/12 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg mener ikke der er kommet noget nyt til sagen, tveertimod.
Jeg tolker det stadigveek sadan, at der er to scenarier. Hvis en behandling overhovedet ikke tilby-
des i Danmark, altsa hverken privat eller offentligt, sa er greensen de 1.5 millioner. Det er kun det

belgb i daekningsoversigten hvor et drligt belgb er fremhaevet.

Der star intet om, at de 200.000 kr. er per ar. Det ma tolkes som for hver case, men totalt set
maksimalt 1.5 millioner, sa altsa 7.5 behandlinger inden for et ar.

En flybillet er jo af samme arsag heller ikke begraenset til per kalenderdr, men per case.

3. Behandling i udlandet
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Vi daekker udgifter til laegebehandling pa et betalingshospital i udlandet. Vi betaler hgjst 30 pro-
cent over, hvad vi vurderer, behandlingen koster pa et dansk privathospital. Hvis behandlingen ik-
ke tilbydes privat i Danmark, betaler vi op til det belgb inden for et kalenderdr, der star i daek-
ningsoversigten.

Som fgr naevnt, sa tolker jeg det sadan, at pa privathospitaler i Danmark, der findes der nogle pris-
lister. Altsa noget man kan sammenligne en operation med i udlandet, og her er man sa dakket
med op til 30% mere i udlandet. Findes der ikke en prisliste at sammenligne med, som ved opera-
tioner der kun tilbydes ved offentlige hospitaler, sa er man daekket op til den maksimale graense
inden for et kalenderar i daekningsoversigten, og det er kun de 1.5 millioner kroner, som har en
begraensning inden for en tidsramme. Der star i daekningsoversigten:

'Forsikringen dakker hver ar hgjst 1.500.000 kr.'

Jeg har ikke mere at tilfgje til sagen."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Det fremgar af kort
overblik over klagerens pensionsordning i brevet af 8/10 2024:

"Hvis du far brug for din Danica Sundhedssikring
Du har grundmodul og modul 1, 2, 3 og 4. Vi deekker maksimalt pr. &r 1.500.000"

Det fremgar af klagerens daekningsoversigt af 1/10 2024

"Hvis du far brug for din Danica Sundhedssikring
Din Danica Sundhedssikring giver dig en hurtig afklaring af, hvad du fejler, og en hurtig behand-
ling, hvis du far brug for det.

Behandlingen skal ske pa et privathospital eller hos en speciallaege.
Forsikringen dakker hvert ar hgjst 1.500.000

Din Danica Sundhedssikring indeholder

Grundmodaulet - arbejdsrelaterede og fritidsrelaterede skader

(forundersggelse, operation, genoptraning m.v.) samt

Modul 1 - Andre behandlere og terapeuter arbejdsrelaterede og fritidsrelaterede skader
(kiropraktor, fysio- og zoneterapeut, akupunktgr, psykolog, psykiater mv.)

Modul 2 - Ekstra frihed arbejdsrelaterede og fritidsrelaterede skader
(rekreations- og behandlingsophold, midlertidig hjeelp i hjemmet mv.)

Modul 3 - Bgrnesundhedssikring
(behandling af bgrn pa privathospital eller hos speciallaege, kiropraktor, fysio- og zoneterapeut,
akupunktgr mv.)

Modul 4 - Behandling af afhaengighed
(afhaengighed af alkohol, medicin eller andre rusmidler)
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| dine forsikringsbetingelser kan du laese om daekningerne i din Danica Sundhedssikring.

Maksimal deekning

Modul 1

- Du kan fa daekket et rimeligt og ngdvendigt antal konsultationer hos en psykolog, som vi sam-
arbejder med. Hvis du vaelger en psykolog, som vi ikke samarbejder med, kan du maksimalt fa
daekket 900 kroner pr. konsultation.

Modul 2

- Midlertidig hjaelp i hjemmet i maksimalt 30 timer.

- Rekreations- og behandlingsophold med maksimalt 45.000 kroner.

- Behandling i udlandet, der ikke tilbydes i Danmark, med maksimalt 200.000 kroner.

- Transport til og fra udlandet med maksimalt 10.000 kroner for flybillet tur/retur.

- Ledsagertransport til og fra udlandet med maksimalt 10.000 kroner for flybillet tur/retur.
- Ledsagerophold i udlandet med maksimalt 2.000 kroner pr. dag.

Modul 3
- Psykologbehandling uden tilskud fra Den Offentlige Sygesikring med maksimalt 900 kroner pr.
konsultation."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"Daekning ved Sundhedssikring
Sundhedssikring er bygget op af moduler, hvor du ud over grundmodulet, der er basisdaekningen,
kan have en eller flere tillzegsdaekninger.

Generelle betingelser
For vi udbetaler daekning
Vi daekker udgifter til behandling, nar fglgende betingelser er opfyldt.

- Behandlingsstedet er i Danmark, og behandlingen foretages af en speciallaege — geelder ikke
speciallaeger i almen medicin — eller pa et privathospital. Listen over de stgrre privathospitaler
findes pa vores hjemmeside — listen opdateres Igbende. Vi daekker ikke behandling pa Grgn-
land og Faergerne.

Hvad dakker forsikringen IKKE
Forsikringen deekker ikke undersggelser og behandling
- derikke tilbydes i Danmark pa godkendte privathospitaler eller hos specialleeger

Grundmodulet

Med grundmodulet deekker vi udgifter til

1. Konsultation og forundersggelse

2. Operation

3. Maedicinsk behandling under indleeggelse
4. Ophold og forplejning
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5. Efterkontrol
6. Ambulant genoptreening

Modul 2
Sundhedssikring er udvidet med modul 2 og derfor gzelder endvidere de forsikringsbetingelser for
daekningsberettiget behandling af sygdomme og ulykker for modul 2, der er beskrevet herunder.

Modul 2 deekker udgifter til

Midlertidig hjeelp i hjemmet

Rekreations- og behandlingsophold

Behandling i udlandet

Transport til og fra udlandet

Ledsagertransport og -ophold ved behandling i udlandet
Forhgjelse af hgjeste arlige udbetaling

ounhsWNPE

3. Behandling i udlandet

Vi daekker udgifter til leegebehandling pa et betalingshospital i udlandet. Vi betaler hgjst 30 pro-
cent over, hvad vi vurderer, behandlingen koster pa et dansk privathospital. Hvis behandlingen ik-
ke tilbydes privat i Danmark, betaler vi op til det belgb inden for et kalenderar, der star i deek-
ningsoversigten.

Hvis den forsikredes behandling ikke kan foretages i Danmark, daekker vi de leegelige udgifter til
én ngdvendig efterkontrol. Vi deekker derudover udgifter til den forsikredes ophold og forplejning
den dag, efterkontrollen finder sted. Det maksimale belgb, der betales for ophold og forplejning,
svarer til maksimumbelgbet naevnt i deekningsoversigten for ledsagers ophold. Desuden daekker vi

transport som naevnt under punktet 'Transport til og fra udlandet'.

Navnet udtaler:

Klageren blev opereret for tungekraeft i juni 2024 pa et offentlige sygehus. Klageren gnsker
daekning til en yderligere operation i udlandet med op til 1.500.000 kr. Selskabet har tilbudt at

dakke operationen i udlandet med 200.000 kr.

Klageren har oplyst, at han blev fejlbehandlet pa det offentlige sygehus, hvorfor han lider af
sveer dysplasi uden margin. Selskabets samarbejdspartner har fundet en ekspert fra udlandet,
som anbefaler at fjerne den svaere dysplasi, da der er risiko for recidiv af kreeft. Klageren har
anfgrt, at der er et daekningsmaksimum pa 1.500.000 kr. i henhold til deekningsoversigten, og at
daekningsmaksimummet ogsa geelder for denne operation i udlandet. Klageren har anfgrt, at
"jeg tolker det fortsat sadan, at man er deekket op til 1.5 millioner kroner i udlandet, medmin-

dre det overhovedet ikke er en behandling man kan fa i Danmark, altsa hverken offentligt eller
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privat, nar det er formuleret saledes pa side 3. ... For leengere nede pa side 27, under den nzer-
mere beskrivelse af modul 2, star der, at hvis behandlingen ikke tilbydes privat i Danmark, sa
daekkes op til det belgb inden for et kalenderar der star i daekningsoversigten. Det eneste belgb
hvor der star noget med per ar, det er de 1.500.000 kr.". Klageren har anfgrt, at "jeg tolker det
stadigvaek sadan, at der er to scenarier. Hvis en behandling overhovedet ikke tilbydes i Dan-
mark, altsa hverken privat eller offentligt, sa er graensen de 1.5 millioner. Det er kun det belgb i
daekningsoversigten hvor et drligt belgb er fremhaevet. Der star intet om, at de 200.000 kr. er
per ar. Det ma tolkes som for hver case, men totalt set maksimalt 1.5 millioner, sa altsa 7.5 be-
handlinger inden for et ar". Klageren har oplyst, at han hgjest sandsynlig ikke kan blive opereret

for 200.000 kr. i udlandet.

Selskabet har anfgrt, at det fremgar af daekningsoversigten og forsikringsbetingelserne, at der
pa grundmodulet kun er daekning, hvis behandlingsstedet er i Danmark. Selskabet har oplyst, at
modul 2 blandt andet omhandler daekning i udlandet. Selskabet har anfgrt, at der er et daek-

ningsmaksimum pa 200.000 kr., nar behandlingen ikke tilbydes privat i Danmark.

Det fremgar af kort overblik over klagerens pensionsordning i selskabet brev af 8/10 2024, at

klageren "har grundmodul og modul 1, 2, 3 og 4. Vi deekker maksimalt pr. ar 1.500.000".

Det fremgar af daekningsoversigten af 1/10 2024, at "behandlingen skal ske pa et privathospital
eller hos en specialleege. Forsikringen daekker hvert ar hgjst 1.500.000. ... Modul 2. Behandling i
udlandet, der ikke tilbydes i Danmark, med maksimalt 200.000 kroner".

Det fremgar af de generelle betingelser i forsikringsbetingelserne, at forsikringen daekker udgif-
ter til behandling, nar "behandlingsstedet er i Danmark, og behandlingen foretages af en speci-
allaege — geelder ikke speciallaeger i almen medicin — eller pa et privathospital. Listen over de
stgrre privathospitaler findes pa vores hjemmeside — listen opdateres Igbende". Det fremgar, at
forsikringen ikke deekker undersggelser og behandling, "der ikke tiloydes i Danmark pa god-

kendte privathospitaler eller hos speciallaeger".
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Det fremgar af forsikringsbetingelserne, at "sundhedssikring er udvidet med modul 2 og derfor
geelder endvidere de forsikringsbetingelser for daekningsberettiget behandling af sygdomme og
ulykker for modul 2, der er beskrevet herunder". Det fremgar, at "vi daekker udgifter til laege-
behandling pa et betalingshospital i udlandet. Vi betaler hgjst 30 procent over, hvad vi vurde-
rer, behandlingen koster pa et dansk privathospital. Hvis behandlingen ikke tilbydes privat i

Danmark, betaler vi op til det belgb inden for et kalenderar, der star i deekningsoversigten".

Naevnet bemeerker, at der er forskel mellem formuleringen i deekningsoversigten og i forsik-
ringsbetingelserne, idet der i daekningsoversigten ikke star "privat" i seetningen "ikke tilbydes i
Danmark". Dermed opstar der uklarhed om, hvorvidt dette er en tiltaenkt forskel, eller om det
er en fejl. Neevnet har ikke grundlag for at statuere, at der er tale om en abenlys fejl i daek-

ningsoversigten.

Det fglger herefter af aftalelovens § 38 b, at hvis der opstar tvivl om forstaelsen af en aftale, og
det pagaldende aftalevilkar ikke har vaeret genstand for individuel forhandling, fortolkes vilka-

ret pa den made, som er mest gunstig for forbrugeren.

Pa den baggrund finder naevnet, at selskabet skal anerkende, at deekningsmaksimummet pa
200.000 kr. — som fremgar af daekningsoversigten — kun finder anvendelse pa klagerens opera-
tion/behandling i udlandet, hvis behandling ikke tilbydes i Danmark, det vil sige, hvis behandlin-

gen hverken tilbydes i offentligt regi i Danmark eller i privat regi i Danmark.
Selskabet skal genoptage sagsbehandlingen og skal afggre, om klagerens behandling "ikke til-
bydes i Danmark". Tilbydes behandlingen i Danmark, skal selskabet yde deekning, som alene er

begraenset af det generelle daekningsmaksimum pa 1.500.000 kr. arligt.

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

bestemmes:

Selskabet Danica Pension, Livsforsikringsaktieselskab, skal anerkende, at daekningsmaksimum-
met pa 200.000 kr. — som fremgar af deekningsoversigten — kun finder anvendelse pa klagerens
operation/behandling i udlandet, hvis behandling ikke tiloydes i Danmark. Selskabet skal genop-
tage sagsbehandlingen og afggre, om klagerens behandling "ikke tilbydes i Danmark". Tilbydes
behandlingen i Danmark skal selskabet yde daekning, som alene er begraenset af det generelle

daekningsmaksimum pa 1.500.000 kr. arligt.

Klagegebyret tilbagebetales.

Jens Kruse Mikkelsen

formand



