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Den 22. oktober 2025 blev i sag nr. 103290:
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mod
Tryg Forsikring A/S

Klausdalsbrovej 601
2750 Ballerup

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har personforsikring med tandbehandlingsdaekning. | klageskema af 23/3
2025 har klageren bl.a. anfgrt:

"Sagen omhandler hvordan fortolker et behandlingsbehov ift. til policen. Jeg mener at det be-
handlingsbehov der opstar i efteraret 2024 bgr vaere deekket af policen, mens Tryg mener at der
er tale om et behandlingsbehov der var til stede da forsikringen blev tegnet.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Dzkning af udgifterne til behandlingen jf. policens vilkar."

Selskabet har den 7/7 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Klageren har i sine bemaerkninger til naevnet henvist til, at behandlingsbehovet fgrst opstod i ef-
teraret 2024, og derfor fgrst er opstaet efter, at forsikringen blev tegnet.

Selskabet henviser til, at klageren den 21. september 2020 og 5.september 2022 var til tandlzege-
bespg, og hvor det tydeligt fremgik at tanden 6- var svaekket og med ringe prognose for holdbar-
hed.

Da forsikring fgrst tegnede personforsikring med tandbehandlingsdaekning den 1. august 2023, og
med udlgb af karensperioden den 1. oktober 2023, sa er behovet for behandling for tanden 6- op-
staet fgr karensperiodens udlgb.

Selskabet henviser hertil forsikringspolicen samt de geaeldende forsikringsbetingelser. Forsikrings-
policen er vedlagt som bilag A. Forsikringsbetingelserne er vedlagt som bilag B.
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Sagsfremstilling

Klageren tegnede den 1. august 2023 personforsikring Voksen. Den 2. august 2023 blev klageren
tilsendt forsikringspolicen. Det fremgik heraf, at policen var geeldende fra 1. august 2023 og, at de
geeldende forsikringsbetingelser var 2310.

Pa side 4 i policen fremgik i forhold til tandbehandling fglgende:
Tandbehandling
Forsikringen daekker ikke, ndr behovet for tandbehandling er opstdet far eller indenfor de
farste 2 mdneder efter, at forsikringen er tradt i kraft (karenstid).

Den 24.november 2024 sendte klageren en skadeanmeldelse ind til selskabet. Det fremgik af den-
ne anmeldelse, at klageren den 22. november 2024 ops@gte tandleegen for behandling i form af
tandudtraekning.

I regningen den 22. november 2024 stod der, at der var foretaget en operativ fjernelse af tanden
6-.

Skadeanmeldelse og regning kan ses i bilagene C og D.
Klageren modtog den 24. november en refusion for tandudtraekning fratrukket selvrisiko.

Pa side 2 i afggrelsen fremgik det ogsa, at sagen var blevet afgjort automatisk. Det ville sige ma-
skinelt, og alene ud fra de oplysninger, som klageren selv var kommet med, og ud fra klagens
geeldende vilkar.

Brevet med refusion af daekning kan ses i bilag E.

Der blev fra klagerens side efterfglgende sendt en regning i for behandling startede den 12. maj
2025. Regningen vedrgrte blandt krone pa implantat 6-.

Regningen kan ses i bilag F.

Til vurdering af sagen indhentede selskabet via samtykke fra klageren journalmaterialet fra klage-
rens tandlzege.

| journalmateriale fremgik det fglgende om tanden 6-.

16/3/2020
'Kommentar 6-. Pt. henv med fraktur/brudlinie midt gennem 6-, se fotos, Pt. forberedt pd
fiernelse af 6- grundet vertikal rodfraktur, men fgrst udbores alt plast, for inspektion, se
foto. Herefter er oralfladen hel Igs, og fjernes med periotom, der fraktur til, knogleniveau
oralt. Kun facial flade tilbage. Der ileegges Doutemp prov. Pt. inform om dubigs 6-. Det
vurderes dog 6- kan opbygges med rodstift iog plast. Alternativt er 6 — fjernes og erstattes
af implamtat. Aftalt og plast.

21/09/2020
'Kommentar 6-. Pt enhvender sig kaut med fraktur af fac cusper 6-. Tandstykket haenger
fast i gingiva. Pis opbygning sidder fast. Pt inf om prognosen er dubigs, der er meget ringe
retstandsubstans, tanden er ikke krone egnet. Pt vil gene bevare tanden laengst muligt, er
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studerende og vil gerne vente til at han er uddannet far skal laves implantat. Aftalt i dag
at vi fjerner det Igse stykke, og laver opbygning sv t det faciale tandtab. Pt. indforstdet
med u gar for holdbar hed.

5/9/2022
RTG 6-. Indikation: kontrol af behandling af rodbehandling, svaekket tand. Rgntgen viser 6-
, rodfyldt til apex, der ses lille apic. Opklar. Mesialt, obs.
Kommentar 6-. 6- svaekket, mangler tandsubstans subgingivalt flade 345, svaekket rodsok-
kel. Samlet set vurderes 6- ikke velegnet til krone. Der kan laves implantat ndr 6 — ikke kan
mere.

5/9/2024
Plastfyldning 6- flade 1fm3m. Grundet defekt fyldning/tandfraktur. Bonding: Forbehandlet
med fosforsyre 35%. Scotchbond Universal Plus, Adh. Materiale: Tetric Bulk Fill farve IVA.
Pt. er informeret om: Behandlingen er uden Garanti for holdbarhed. Prognosen er dubigs.
Ikke egnet til krone. Aftalt implantat ndr 6 — md opgives.

8/11/2024
Caries totalis 6-, Behandlingsplan: Anbefalet fjernelse af tand. Caries i rodsokklen.
Kan ikke bevares.

22/11/2024
Amotio 6-. 6- deles ned gennem furkaturen. Plast krone frakturer. Rgdderne er skgre og
sidder i hdrd knogle. Der fjernes knogle svt. @verste del af septum. R@dderne Igsnes med
periotom og luxator. Distale fjernes med rodtand i 2 stykker. Mesiale rod frakturer i flere
stykkerm og den apikale 1/3 sidder tilbage. Der fjernes lidte mere knogle, distalt for den-
ne, fjernes herefter med periotom og rodelevator. Der medfglger lille graumlom. Inge
komplikationer.

Journalmaterialet kan ses i bilag G.

Selskabets skadeafdelingen valgte den 11. marts 2025, at afvise forsikringsdaekning. Der blev hen-
vist til, at klageren ifglge journalmateriale f@r karensperiodens udlgb var gjort opmaerksom pa, at
tanden skulle have et implantat, og at prognosen for tandens holdbarhed var darlig. Klageren var
derfor jfr. Forsikringsbetingelsernes punkt 3.3.2 ikke berettiget til forsikringsdaekning.

Afslag pa erstatning kan ses i bilag H.

Klageren sendte den 15. marts 2025 en klage over dette afslag. Klageren henviste til, at tandlae-
gens bemeaerkninger fra fgr karensperiodens udlgb alene matte betragtes som et behandlingstil-

bud og ikke et konkret behandlingsbehov.

Klagerens bemaerkninger kan ses i bilag |
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Skadeafdelingen afviste efterfglgende den 19. marts og igen den 10. juni 2025, at klageren ikke
var berettiget til forsikringsdaekning. Der blev henvist til, at behandlingsbehovet for implantatbe-
handling var et forudbestaende behov, og ikke f@rst opstod efter karensperiodens udigb.

Selskabet fastholdelse af afslag kan ses i bilagene J og K.
Klageren valgte herefter at sende sagen til vurdering hos Ankenaevnet for Forsikring.

Selskabets vurdering

Klageren har i sin argumentation henvist til, at klageren har tegnet en forsikring til netop og daek-
ke dette behov, og at der ifglge klagerens selv ikke var noget dokumenteret behandlingsbehov
end for efter karensperiodens udlgb.

Selskabet har henvist til, at journalmateriale i notaterne fra 2020 og igen fra 2022 (perioden fra
fer karensperiodens udlgb) tydeligt viser, at tanden tilstand var tvivisom, og at tanden var i sa rin-
ge tilstand, at der ikke kunne laves en krone pa tanden. Klageren argumentation for, at afvente
denne behandling var, at dette matte vente til, at klageren var faerdig med din uddannelse.

| forsikringsbetingelserne fremgar fglgende:
1.4.1 Forsikringens ikrafttraedelse
Forsikringsaftalen traeder i kraft pG den dato, som fremgar forsikringsaftalen.

1.4.2 Karenstid

Tandbehandling

Du kan tidligst fa deekket udgifter til tandbehandling 2 maneder efter, at forsikringen er
tradt i kraft. Se afsnit 3.3, Tandbehandling.

3.3.2 karenstid
Forsikring daekker ikke, nar behovet for tandbehandling er opstdet far eller indenfor de
farste 2 mdneder efter, at forsikringen er tradt i kraft (karenstid).

Karenstid er en venteperiode efter en forsikrings eller daeknings startsdato, hvor forsikrin-
gen eller dekningen endnu ikke gaelder.

Det er pa denne baggrund selskabets vurdering, at klageren ikke er berettiget til forsikringsdaek-
ning.

Klageren tegnede den 1. august 2023 forsikringsdaekning for tandbehandling. Ifglge punkt 3.3.2,
sa gaelder der i forhold til deekning for tandbehandling en 2 maneders karensperiode. Dette bety-
der, at klagerens konkrete behov for behandling ikke ma veere opstaet end fgr efter 1. oktober
2023.

Klageren har i sine bemaerkninger henvist til, at tandlaegens bemaerkninger i perioden fra fgr 1.
oktober 2023 alene ma betragtes som et behandlingstilbud og ikke et akut og konkret behand-
lingsbehov.

Klageren er i journalnotat fra 16. marts 2020 og igen den 21.september 2020, at tanden tilstand
er tvivlsom, og at rets tandsubstansen er sa begraenset, at tanden ikke er egnet til krone. Herved
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erkender klageren tandens tilstand, herunder ogsa den behandling, som skal laves. Klageren oply-
ser dog, at tanden gnskes bevaret sa laenge som muligt, da klageren er under uddannelse. En ud-
seettelse af det konkrete behandlingsbehold skyldes herved gkonomiske arsager.

| notat af 5. september 2022, og derved igen for karensperiodens udlgb, bliver klageren igen gjort
opmarksom p3a, at tanden 6- tilstand er tvivl, og at der skal laves et implantat, nar tanden ikke
kan mere.

Naevnet har tidligere set pa lignende sager, hvor spgrgsmalet var, om klagerens behov for implan-
tatbehandling var opstaet fgr eller efter karensperiodens udlgb.

| den konkrete kendelse var klagerens forsikringsdaekning for tandbehandling geeldende fra 10.
august 2023, og karensperioden udlgb den 1. oktober 2023. naevnet fandt pa side 20, og ud fra
journalmateriale, at klageren var bekendt med, f@ér karensperiodens udlgb, at tanden ikke kunne
reddes. Hertil ogsa, at klageren var indforstaet med, at der kun var tale om henholdende behand-
ling.

Naevnet fandt pa dette grundlag, og i henhold til forsikringsbetingelsernes punkt 3.3.2, at klage-
rens behov for tandbehandling var opstaet fgr karensperiodens udlgb. Klageren var derfor ikke
berettiget til forsikringsdaekning.

Kendelsen kan ses i bilag L.

Selskabet afviser pa dette grundlag, og i henhold til forsikringsbetingelsernes punk 3.3.2, at Klage-
ren er ikke berettiget til forsikringsdaekning for implantatbehandling af tande 6-.

Sammenfaldende

Klagerens mulighed for forsikringsdaekning afhaenger af sagens samlede oplysninger, og aftale-
grundlaget mellem klageren og selskabet. Journalmaterialet fra klagerens tandlaege viste i 2020 og
igen i 2022, at tanden 6- ikke kunne reddes, og at den eneste mulighed for behandling, nar tanden
var feerdig, var en implantatbehandling. Klageren forsikringsdeekning for tanddakning tradte i
kraft den 1. august 2023. Klageren var jfr. Punkt 3.3.2 ude af karensperioden, og havde derfor mu-
lighed for daekning til tandbehandling efter den 1.oktober 2023. Da klagerens behov for implan-
tatbehandling var eksisterende og aktuelt fgr den 1. oktober 2023, sa er klageren ikke berettiget
til forsikringsdaekning jfr. Forsikringsbetingelsernes punkt 3.3.2."

Klageren har i brev af 13/7 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har lzest Trygs sagsfremstilling og har i den sammenhang nogle kommentarer som er sam-
menfattet i fglgende hovedpunkter:

e Aktualitetsprincip

* Pracedensisager

e Usaglig fremstilling

Aktualitetsprincip

Jeg mener, som jeg ogsa tidligere har gjort udtryk for, at sagens kerne omhandler et aktualitets-
princip i forhold til vurderingen af om et behandlingsbehov er opstaet efter karensperiodens ud-
Igb. Forstaet pa den made at forsikringen er daekkende hvis:
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a) Skaden ikke har en sadan karakter at behovet for den givne behandling ogsd havde veeret
praesent fgr eller i karensperioden.
b) Der ikke var planlagt en behandling fra fgr karensperiodens udlgb.

Jeg vil ikke udbyde dette yderligere, da jeg mener jeg har redegjort for dette i 03 _ Klage over
skadesvurdering (Skadenummer D1404205) og i 05 _ Respons til Orientering (Skadenummer
D1404205).

Dog vil jeg gerne pointerer fglgende pa baggrund af Trygs sagsfremstilling.

1. Jeg mener ikke at tryg pa noget tidspunkt, med udgangspunkt i en tandlaegefaglig vurdering,
har kunne vise at jeg ikke har fulgt det anbefalede behandlingstilbud. Ogsa selvom der har
veaeret behandslingsbehov fgr. Jeg vil gerne understrege to aspekter:

i. At min tandlaege skulle have skelnet til at jeg var under uddannelse, vil jeg ikke tages til
indtaegt for.

ii. Tanden er ogsa repareret to gange inden for forsikringsperioden (se tabel 1i 03 _ Klage
over skadesvurdering (Skadenummer D1404205).

2. Behandlingen har ikke veeret planlagt, altsa at der skrives i journalen 'implantat nar den ikke
kan mere' er jo ikke at sidestille med en planlagt behandling da der ikke er tidsperspektiver i
det og da det ikke har et specifikt problem som det sgger og Igse. Det her er jo mere en teore-
tisering om at et problem kan opsta i fremtiden med baggrund i almentilstanden. Det er jo
ferst den 5/9/2024 at der er et problem der gor at det anbefalede behandlingstilbud er et im-
plantat.

Altsa mener jeg at de to betingelser, for at forsikringen er deekkende, er overholdt i denne sag.

Praecedens i sager

Hvis man ser pa praecedens i de tidligere sager

e |sag 101853, var behovet for en behandling til stede fgr forsikringen blev tegnet og det anbe-
falede behandlingstilbud var ogsa dengang at der skulle laves et implantat. Men i sagen har
forsikringstager selv gnsket en anden behandling end den anbefalede altsa er krav (a) ikke
overholdt i sagen og behandlingen er derfor ikke dakket af forsikringen. Ydermere ligger
naevnet ogsa vaegt pa at den tilstand som er direkte grund at tanden udtages, har veeret geel-
dende da forsikringen blev tegnet.

e Sagen 97810 har jeg redegjort for i 05 _ Respons til Orientering (Skadenummer D1404205).

Jeg mener at min sag har vaesentlige forskelle til de to tidligere sager, pa baggrund af fglgende:

e Tryg har ikke vist at den tilstand (caries i rodsoklen), som var direkte grund til ngdvendighe-
den af en implantatbehandling, var til stede fgr jeg tegnede forsikringen.

e Tryg har ikke henvist til nogen tandlaegefaglig vurdering som bestrider at det var anbefalingen
at beholde tanden indtil der blev fundet caries i rodsoklen.

Usaglig fremstilling

Jeg mener ogsa at det er ngdvendigt at iretteszette Tryg for hvad jeg vil kalde en usaglig besvarel-
se. Sagsfremstillingen mener jeg er betonet pa sddanne en made at den er disproportional med
sagens kendsgerninger og har en postulerende natur. Derfor er det min henstilling, at naevnet ta-
ger forbehold for kvaliteten af besvarelsen, i laesningen af sagsakterne. Eksempler pa dette er:

Side 4, Tryg Naevnbesvarelse af 11-07-2025
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'Klageren har i sin argumentation henvist til, at klageren har tegnet en forsikring til netop og deek-
ke
dette behov'

Et tarveligt og injurierende postulat som jeg pa igen made kan genkende eller pa nogen made har
ytret.

Side 4, Tryg Naevnbesvarelse af 11-07-2025
'Klageren argumentation for at afvente denne behandling var, at dette mdtte vente til, at klageren
var feerdig med din uddannelse.'

Igen afspejler det pa ingen made sagen. Jeg blev ikke tilbudt en implantatbehandling med argu-
mentation om at det er bedst at beholde en naturlige teender sa la&enge som muligt. Af samme ar-
sag har den vaeret repareret flere gange — ogsa inden for forsikringsperioden.

Side 5, Tryg Neevnbesvarelse af 11-07-2025

'Klageren har i sine bemeerkninger henvist til, at tandlaegens bemaerkninger i perioden fra far
1.oktober 2023 alene ma betragtes som et behandlingstilbud og ikke et akut og konkret behand-
lingsbehov.'

Nej, jeg har aldrig faet det som et behandlingstilbud. Med henvisning til at det er bedst at beholde
sine egne teender sa laange som mulig — Lad mig bemaerke at Tryg aldrig har kunnet henvise til en
tandleegefaglig vurdering der underkender dette.

Side 5, Tryg Naevnbesvarelse af 11-07-2025

'Klageren er i journalnotat fra 16. marts 2020 og igen den 21.september 2020, at tanden tilstand
er tvivlsom, og at rets tandsubstansen er sG begreaenset, at tanden ikke er egnet til krone. Herved
erkender klageren tandens tilstand, herunder ogsa den behandling, som skal laves. Klageren oply-
ser dog, at tanden gnskes bevaret sa laenge som muligt, da klageren er under uddannelse. En ud-
seettelse af det konkrete behandlingsbehold skyldes herved gkonomiske Grsager.'

Jeg har faet at vide at det er anbefalingen at fa repareret tanden — Jeg fglger naturligvis min tand-
leeges anbefaling, det har jeg gjort hele vejen. Det er ogsa grunden til at den blev repareret i selve
forsikringsperioden - hvad min tandlaege skulle have gjort sig af tanker i et notat vil jeg ikke tages
til indteegt for - anbefalingen var at fa den repareret.

Side 5, Tryg Naevnbesvarelse af 11-07-2025

'Neevnet har tidligere set pa lignende sager, hvor spgrgsmdlet var, om klagerens behov for implan-
tatbehandling var opstdet far eller efter karensperiodens udlgb. | den konkrete kendelse var klage-
rens forsikringsdeekning for tandbehandling geeldende fra 10. august 2023, og karensperioden ud-
Igb den 1. oktober 2023. naevnet fandt pd side 20, og ud frajournalmateriale, at klageren var be-
kendt med, far karensperiodens udlgb, at tanden ikke kunne reddes. Hertil ogsa, at klageren var
indforstdet med, at der kun var tale om henholdende behandling.

Neaevnet fandt pG dette grundlag, og i henhold til forsikringsbetingelsernes punkt 3.3.2, at klage-
rens behov for tandbehandling var opstdet far karensperiodens udlgb. Klageren var derfor ikke be-
rettiget til forsikringsdaekning.'
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De to sager er jo ikke sammenlignelige. | den naevnte sag er forsikringstager haft et behov, hvor
det anbefalede behandlingstilbud var en implantatbehandling, lang tid f@r forsikringen blev tegnet
og har afsldet dette, det star jo meget tydeligt i journalen '‘Behandling anbefalet: anbef. rex og im-
plantat, pt. afsldr af gkonomiske dGrsager, og oplyser vil bevare tanden laengst muligt.' — For mig
har det aldrig veeret det anbefalede behandlingstilbud fgr 8/11/2024 hvor der i min journal star:
'Caries totalis 6-, Behandlingsplan: Anbefalet fjernelse af tand. Caries i rodsokklen. Kan ikke beva-
res"

Selskabet har i brev af 11/8 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Selskabet har via naevnets sagsportal modtaget klagerens bemaerkninger til selskabets navnsbe-
svarelse og bilag.

Klageren er af den opfattelse, at der ikke i sagens akter foreligger dokumentation for, at der forela
et behandlingsbehov fgr efter karensperiodens udlgb.

Klageren henviser til, at tandlaegens bemaerkninger i sit journalmateriale ma sta for tandlaegens
egen regning. Hertil er der henvist til, at anbefalingen fra egen tandleege alene var, at beholde
taenderne sa lenge som muligt. Ifglge klageren, sa betyder dette ikke, at der foreld noget konkre-
te behandlingsbehov, og at tandleegens bemaerkninger, ifglge klageren, skal alene anses som tan-
ker i forhold til, hvad der eventuelt kan ske i fremtiden.

Klageren mener endelige ikke, at det af selskabet henviste tidligere kendelser er brugbare for den
konkrete sag. | de henviste kendelser var det tydeligt, at der foreld et behandlingshov. Dette er
ifglge klageren ikke tilfaeldet i den konkrete sag, da der aldrig har vaeret et behandlingsbehov fgr
end efter karensperiodens udigb.

Selskabets vurdering

Selskabet skal starte med at henvise til, at der mellem klageren og selskabet er enighed om, at
klageren den 1. august 2023 tegnede forsikringen, og at karensperioden udlgb den 1. oktober
2023.

Der er ogsa mellem klageren og selskabet enighed om, at forsikringsbetingelsernes punkt 3.3.2
ma fortolkes saledes, at behovet for den konkrete behandling ikke ma vaere opstaet fgr karenspe-
riodens udlgb.

Klageren mener ikke, at der fgr efter den 1. oktober 2023 foreld noget behandlingshov. Tandlae-
gens bemaerkninger om klagerens gkonomi, ma ifglge klageren bero pa tandlaegens egne vurde-
ring. Hertil ma de yderligere bemarkninger alene, ifglge klageren, skulle anses som betragtninger
i forhold til, hvad er eventuelt kunne ske i fremtiden.

Selskabet har i deres naevnsbesvarelse taget udgangspunkt i journalmaterialet fra egen tandlaege.
Journalmateriale kan ses i selskabets bilag G.

Den konkrete sag drejer sig om tanden 6-.
Tanden 6- er ifglge journalmateriale Igbende beskrevet i perioden 16. marts 2020 til 22. novem-
ber 2024.
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| perioden fgr karensperiodens udlgb, sa der er beskrevet fglgende notater:

16/3/2020
'Kommentar 6-. Pt. henv med fraktur/brudlinie midt gennem 6-, se fotos, Pt. forberedt pd
fiernelse af 6- grundet vertikal rodfraktur, men f@rst udbores alt plast, for inspektion, se
foto. Herefter er oralfladen hel I#s, og fjernes med periotom, der fraktur til, knogleniveau
oralt. Kun facial flade tilbage. Der ileegges Doutemp prov. Pt. inform om dubigs 6-. Det
vurderes dog 6- kan opbygges med rodstift iog plast. Alternativt er 6 — fjernes og erstattes
af implamtat. Aftalt og plast. —

Tandlagen oplyser i dette notat, at tandens tilstand er tvivisom, men at det i fgrst omgang forsg-

ges med en opbygning med rodstift og plast. Alternativt fjernes af tanden og erstattes med et im-

plantat.

21/09/2020
'Kommentar 6-. Pt enhvender sig kaut med fraktur af fac cusper 6-. Tandstykket haenger
fast i gingiva. Pis opbygning sidder fast. Pt inf om prognosen er dubigs, der er meget ringe
retstandsubstans, tanden er ikke krone egnet. Pt vil gene bevare tanden laengst muligt, er
studerende og vil gerne vente til at han er uddannet far skal laves implantat. Aftalt i dag
at vi fjerner det Igse stykke, og laver opbygning sv t det faciale tandtab. Pt. indforstdet
med u gar for holdbarhed.

Cirka 6 maneder senere henvender klageren sig igen med samme udfordring. Klageren bliver her
igen oplyst om, at prognosen for tandens tilstand er tvivlsom, og at der er begraenset retstand-
substans. Den begraenset retstandsubtans ggr, at der ikke kan laves en krone, men alene et im-
plantat. Selskabet ggr her opmeerksom pa, at tandlaegens efterfglgende bemaerkninger i notat
alene er kommet via en dialog med klageren, og ikke kan anses som noget, som tandleegen blot
selv har noteret eller fundet pa. Klageren er sdledes pa dette tidspunkt opmaerksom pa tandens
darlige tilstand, og holdbarheden af den nuvaerende ordning er begraenset. Klageren er ogsa op-
maerksom pa, at den eneste og fremtidige Igsning er et implantat.

5/9/2022
'RTG 6-. Indikation: kontrol af behandling af rodbehandling, sveekket tand. Rgntgen viser
6-, rodfyldt til apex, der ses lille apic. Opklar. Mesialt, obs. -- Kommentar 6-. 6- svaekket,
mangler tandsubstans subgingivalt flade 345, sveekket rodsokkel. Samlet set vurderes 6-
ikke velegnet til krone. Der kan laves implantat ndr 6 — ikke kan mere.

Notatet viser fortsat, at tandens tilstand er svaekket, ikke regnet til krone. | forleengelse af notatet
fra 21. september 2020 bliver klageren igen gjort opmaerksom p3, at der kan laves et implantat,
nar tanden som tidligere oplyst ikke kan mere.

Selskabet vurderer pa dette grundlag, at det fgr karensperiodens udlgb var gjort tydeligt for kla-
geren, at prognosen for tanden var darlig, og eneste og brugbare behandling af tanden var et im-
plantat. Tandleegens bemaerkninger og observationer kan ikke blot anses som, hvad der muligvis
kommer til at ske, hvis tanden ikke laengere kan mere.

Selskabet fastholder pa dette grundlag deres vurdering og afslag pa forsikringsdeekning i henhold
til forsikringsbetingelsernes punkt 3.3.2."
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Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Uddrag af bilagene gengives nedenfor. Af tandlzaege-
journal af 16/3 2020 fremgar bl.a.:

"Injektion 6-. Citanest Octrapressin 0,7 ml. lagt som Infiltration. MAXANTAL=1

Operativt indgreb 6-. Pt. er preae operativt medicineret med: Ibumetin 600 mg, Metronidazol 500
mg. Fgrst udbores alt plast, for inspektion, se foto. Herefter er oralfladen helt Igs, og fjernes med
periotom, der ses fraktur til. knogleniveau oralt. kun facial flade tilbage. Der ileegges Doutemp
prov. Pt. inform om dubigs 6-. Der udfgres sartoilette, skylning med 0,9% NacCl.

Kommentar 6-. Pt. henv med fraktur/brudlinie midt gennem 6-, se fotos. Pt. forberedt pa fiernelse
af 6- grundet vertikal rodfraktur, men fgrst udbores alt plast, for inspektion, se foto. Herefter er
oralfladen helt Igs, og fjernes med periotom, der ses fraktur til. knogleniveau oralt. kun facial fla-
de tilbage. Der ilaegges Doutemp prov. Pt. inform om dubigs 6-. Det vurderes dog 6- kan opbygges
med rodstift og plast. Alternativet er 6- fjernes og erstattes af implantat. Aftalt stift og plast.

RTG 6-. Rgntgen viser: 6- rodfyldt i.a. apic."

Af tandlaegejournal af 1/4 2020 fremgar bl.a.:

"Para Post stift 6- dl. Cementeret med RelyX.
Plastfyldning 6- flade 145.
RTG 6-. MAXANTAL=1"

Af tandlaegejournal af 21/9 2020 fremgar bl.a.:

"Kommentar 6-. Pt henvender sig kaut med fraktur af fac cusper 6-. Tandstykket haenger fast i
gingiva. pls opbygningen sidder fint. Pt inf om prognosen er dubigs, der er meget ringe resttand-
substans, tanden er ikke krone egnet. Pt vil gerne bevare tanden laengst muligt, er studerende og
vil gerne kunne vente til han er uddannet fgr der skal laves implantat. Aftalt i dag at vi fjerner det
Igse stykke, og laver pls opbygning sv t det faciale tandtab. Pt indforstaet med u gar for holdbar-
hed.

Injektion 6-. Anamnese: Intet at bemaerke. Citanest Octrapressin 1,7 ml. lagt som Infiltration. Pt.
har givet informeret samtykke til aktuel diagnostik og behandling. MAXANTAL=1

Plastfyldning uden slid 6- 1fd3. Grundet Fraktur tand, Igst fragment fjernet, heemostase opnaet v
brug af impregnol.. Bonding: Forbehandlet med fosforsyre 35%, Optibond. Materiale: HFO. Farve:
UD3. Pt. er informeret om: Behandlingen er uden garanti for holdbarhed, Prognosen er dubigs.

Pt. har givet informeret samtykke til aktuel diagnostik og behandling.

Kommentar 6+. Pt gnsker at igangseette kronebeh denne tand, fraktur forebyggende.
RTG 6+. Indikation: Behandlingsplanlaegning. Pt. har givet informeret samtykke til aktuel diagno-

stik og behandling. Rgntgen viser: Ingen apikale forandrigner. Fin opheling. Indikation for krone-
beh. Inf om prisniveau 6100. Nye tider gives."
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Af tandleegejournal af 25/2 2022 fremgar bl.a.:

“Injektion 6-. Anamnese: Intet at bemeerke. Xyloplyin Adrenalin 0,8 ml. lagt som Infiltration.
MAXANTAL=1

Plastfyldning 6- flade 1f3. Grundet defekt fyldning. Bonding: Forbehandlet med fosforsyre 35%,
Optibond. Materiale: HFO. Farve: UD3. Der anvendes pochefiber str. grgn i impregnol

Obs 5- 4. Initial caries. Pt informeret. Kontrol af dette forhold ved neeste tilkald.

Fokuseret undersggelse. Anamnese: Ingen a&ndringer siden sidst. Progression sygdom: Stadig Su-
perficiel caires. Desuden ses BOP approx. gen. Pt. anv. t-trad 1-2 gange ugentligt. Der anbefales
dgl.. Diagnose: //Gingivitis chr. Caries dentalis// Behandlingsplan: Der aftales plast 6- 13, tdr og
behandling med fluorlak/instruktion. Pt. samtykker og. acc. prisen. Risikoprofil: Gul. Antal mdr. til
naeste FU: 6 mdr. Pt. accepteret anbefalet undersggelsesinterval.

Genbehandling. Instruktion i brug af interdentalbgrster TePe str. Orange. Profluorid ved samtlige
superficielle cariesangreb

Tandrensning. Indikation: Tandsten UK front. Der er fjernet blgde og harde belagninger i normale
pocher."

Af tandlaegejournal af 5/9 2022 fremgar bl.a.:

"Statusundersggelse. Anamnese: Ingen andringer siden sidst. Teender: Lav-moderat cariesaktivi-
tet/fa initial caries angreb, se journal. cd 5- 4. Parodontium: Poche screening <4 mm. Paene PA-
forhold, dog 5 mm og bop appr +7,8. Mundhygiejne: Generelt paent. Slimhinder: Fine forhold pa
kind, tunge og mundbund, i.a. Rygning: Ikke-ryger. Bidfunktion screening: Intet at bemaerke. Pro-
gression sygdom: moderat.

Statusundersggelse. Risikoprofil: Gul. Antal mdr. til naeste FU:. Pt. accepteret anbefalet undersg-
gelsesinterval.

RTG 6-. Indikation: Kontrol af behandling af rodbehandling, svaekket tand. Rgntgen viser: 6- rod-
fyldt til apex, der ses lille apic opkl. mesialt, obs pro. desuden radiolucens i dentin 5- 4,. MAXAN-
TAL=1

Kommentar 6-. 6- sveekket, mangler tandsubstans subgingivalt flade 345, svaekket rodsokkel, Sam-
let set vurderes 6- ikke velegnet til krone. Der kan laves implantat nar 6- ikke kan mere

Caries Primaer, operativ beh 5- flade 4. Behandlingsplan: Anbefalet plast.

Tandrensning. Indikation: Tandsten UK front. Der er fjernet blgde og harde belaegninger i normale
pocher."

Af tandlaegejournal af 2/5 2024 fremgar bl.a.:
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"Fokuseret undersggelse. Anamnese: Ingen andringer siden sidst. Afpudsning og fjernelse af blg-
de belaegninger. Progression sygdom: Pt har gjort sig umage med mundhyg. men reinstruktion
ngdvendig, info herom. Risikoprofil: Gul. obs 8,7+ 5mm poche mes ling. 6- kraftig bop. Pt. maerker
inflammation af og til . Skal vaere meget over den. Aftalt plan ng ved M@. EX/op og implantat?."

Af tandlaegejournal af 5/9 2024 fremgar bl.a.:

"Plastfyldning 6- flade 1fm3m. Grundet defekt fyldning/tandfraktur. Bonding: Forbehandlet med
fosforsyre 35%, Scotchbond Universal Plus, Adh. Materiale: Tetric Bulk Fill farve IVA. Pt. er infor-
meret om: Behandlingen er uden garanti for holdbarhed, Prognosen er dubigs. Ikke egnet til kro-
ne. Aftalt implantat nar 6- ma opgives"

Af tandlaegejournal af 8/11 2024 fremgar bl.a.:

"Statusundersggelse. Anamnese: Ingen andringer siden sidst. Taender: Moderat cariesaktivi-
tet/initiale caries angreb, se journal. cd +6 4, 6- caries i rodsoklen. aftalt pl +6, og fjernelse af 6-,
Pt. int i implantat 6-. Parodontium: Poche screening <4 mm. Paene PA-forhold, Calc. i uk front.
Mundhygiejne: Generelt paent. Slimhinder: Fine forhold pa kind, tunge og mundbund, i.a. Rygning:
Ikke-ryger.

Statusundersggelse. Risikoprofil: Gul.

Bitewings i forbindelse med status undersggelse. Indikation: Observation af caries progression og
det marginale knogleniveau.

Rentgen viser: nu tydeligere radiolucens 1/3 dentin +6 4.

Radiolucens i rodsoklen 6- og opklaring i furkaturen. 6- kan ikke bevares.

RTG 6-. Indikation:Behandlingsplanlagning. Radiolucens i rodsoklen 6- og opklaring i furkaturen.
MAXANTAL=1

Caries Primaer, operativ beh +6 flade 4.

Caries totalis 6-. Behandlingsplan: Anbefalet fjernelse af tand. Caries i rodsokklen. Kan ikke beva-
res."

Af tandlaegejournal af 22/11 2024 fremgar bl.a.:

"Injektion 6-. Anamnese: Ingen andringer. Taler ikke ibuprofen. Xyloplyin Adrenalin 3,6 ml. lagt
som Mandibular, Infiltration. MAXANTAL=1

Amotio 6-. 6- deles ned gennem furkaturen. plast krone frakturer. Rgdderne er skgre og sidder i
hard knogle. Der fjernes knogle svt. gverste del af septum. Rgdderne Igsnes med periotom og
luxator. Distale fjernes med rodtang i 2 stykker. mesiale rod frakturer i flere stykker, og den apika-
le 1/3 sidder tilbage. Der fjernes lidt mere knogle, distalt for denne, fjernes herefter med perio-
tom og rodelevator. Der medfglger lille granulom. Ingen komplikationer. Der udfgres sartoilette,
skylning med 0,9% NaCl. Der laegges 1 stk spongostan dental i alveolen, 1 dobbelt sutur, Sutur ty-
pe: Ethicon Vicryl 4-0. Udleveret: Udleveret gaze."

Af tandlaegeregning af 22/11 2024 fremgar bl.a.:

"Operativ fijernelse af tand mv. svaer 6-
Lokalbedgvelse, injektion 6-
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| alt kr. 2968,00"

Af skadesanmeldelse af 24/11 2024 fremgar bl.a.:

"Hvornar blev fgrste tandleegehjaelp modtaget? 22.11.2024
Har behandlingsbehovet vaeret til stede fgr tandbehandlingsdaekningen blev tegnet, eller indenfor
de fgrste 2 maneder efter tegningen? Nej

Tandudtraekning. Ja.
Pris (DKK) 2600
Bedgvelse. Ja.

Pris (DKK) 368"

Af refusion fra selskabet af 24/11 2024 fremgar bl.a.:

Beskrivelse Udgift kr. Vi dakker kr.

Bedavelse 368,00 368,00
Tandudtraskning 2.600,00 2.600,00
| alt kr. 2.968,00 2.968,00
Beregning af udbetalt beleb kr.
Dine totale udgeifter til tandbehandling 2.968,00
Erstatningsberettiget udgifter til tandbehandling 2.968,00
Fratrukket selvrisiko 500,00
= Maksimale forsikringsdaskning 2.468,00
Du far udbetalt 2.468,00

Yderligere behandlingsbehov

Vi daekker din behandling pa baggrund af de oplysninger, som du har givet os, og den udgift du
har haft pa nuveerende tidspunkt. Hvis der kommer et yderligere behandlingsbehov, skal du kon-
takte os igen, hvorefter vi tager stilling til sagen.

Din sag er blevet afgjort automatisk

Vi har afgjort din skade automatisk, fordi du har givet samtykke til dette, da du anmeldte skaden.
Afggrelsen er taget ud fra de oplysninger, du har indtastet ved anmeldelsen af skaden, dine forsik-
ringsvilkar og oplysninger om dit kundeforhold hos os, blandt andet tidligere skader. Du har altid
ret til at bede os om en ny vurdering af din skade. Kontakt os, hvis du gnsker dette."

Af tandlaegejournal af 28/11 2024 fremgar bl.a.:

"Pt. online henvist til [kirurgisk klinik] for implantat reg 6-"
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Af tandlaegejournal af 29/11 2024 fremgar bl.a.:

"Kommentar 6-. fjernet sutur, pan opheling, skyllet med khx 0,2% Pt. har givet informeret sam-
tykke til aktuel diagnostik og behandling."

Af skadesanmeldelse af 14/2 2025 fremgar bl.a.:

"Hvornar blev fgrste tandlaegehjaelp modtaget? 14.02.2025
Har behandlingsbehovet veeret til stede fgr tandbehandlingsdaekningen blev tegnet, eller indenfor
de fgrste 2 maneder efter tegningen? Nej

Krone-, bro-, implantatbehandling. Ja.
Pris (DKK) 11800

Rentgenbilleder. Ja

Pris (DKK) 168,98

Bedgvelse. Ja.

Pris (DKK) 255"

Af klagerens brev til selskabet af 15/3 2025 fremgar bl.a.:

"Jeg vil gerne klage ift. den vurdering der er fortaget i forhold til sagen, jeg mener ikke at policen
giver grundlag for at afvise skaden. Den henvisning der laves til journalen med en konsultation
fortaget den 21/09/2020 omtaler et tidligere behandlingsbehov, eftersom jeg forstar policens ud-
legning af et behandlingsbehov, som fglger:

Behandlingsbehov: ‘Ngdvendigheden af en intervention, pd baggrund af en opstdet situa-
tion i en tand, som udfgres i henhold til et anbefalet behandlingstilbud. Og som er udfart
indenfor 2 mdneder fra man blev bekendtgjort med situationen.'

Citat 1

Det der var sagen dengang, var at tanden var knaekket og der tror jeg man ma lave en distinktion
mellem behandlingsbehov og anbefalet behandlingstiloud. P4 daveerende tidspunkt fik jeg at vide,
at det var bedst at beholde tanden sa lenge som muligt, fordi et implantat er et fremmedlegeme
og desuden ikke ngdvendigvis holder for evigt, og derfor var anbefalingen at siden der stadig var
tand nok tilbage til at lave en plastopbygning, sa ville det veere det anbefalede behandlingstilbud —
det valgte jeg at takke ja til. Dog finder jeg det ngdvendigt at sige at det er ikke et udtryk for per-
sonlig praeference hvilket jeg desvaerre ikke synes forgar tydeligt i journalen (jeg synes for gvrigt
at den er uprofessionelt skrevet da den misrepraesentere vores roller og far det til at lyde som jeg
har lavet en faglig vurdering og givet mig selv et behandlingstilbud). Men jeg vil gerne understrege
at jeg alene har takket ja til det anbefalede behandlingstilbud jeg fik af min tandlaege. Af samme
arsag er tanden jo, hvad der ogsa fremgar af journalen, blevet repareret flere gange ogsa i forsik-
ringsperioden, hvor Tryg ogsa udbetalte skadessummer (Tabel 1).
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Dato for Opstaet Anbefalet Udbetalt
Behandlingsbehov | Situation behandlingstilbud Skadesum fra Tryg
21/09/2020 Knakket tand Plastopbygning Nej
- Fgr dekningsperiode
02/10/2023 Kneekket tapd Plastopbygning Ja
- Udbetalt skadessum pa 1.597,00
kr (Skadenummer ¢ D)
05/09/2024 Knakket tand Plastopbygning Ja
- Udhetalt skadessum pa 1.612,00
kr (Skadenumm e (@il ED
08/11/2024 Betendelse Implantat Nej
- under tand - Afvist skade

Tabel 1: Behandlingshistorik for tanden -6

Sagen kerne er efter min vurdering, at der ikke var en situation hvor ngdvendigheden for den in-
tervention der er et implantat, var til stede indenfor 2 maneder fra da jeg tegnede forsikringen,
det kan godt veaere at tanden var darlig, men den var stabil. Det behandlingsbehov som skaden
omhandler opstar pa baggrund af den situation at jeg i efteraret 2024 far fortaget nogle rgngent-
billeder der viser betaendelse under tanden, en situation og altsa et behandlingsbehov der ikke
var der da jeg tegnede forsikringen.

Som jeg laeser Trygs afvisning af skaden sa sker det med grundlag i sandsynligheden for et langsig-
tet behandlingsbehov. Problemet er jeg ikke kan finde noget i policen der definerer at den gene-
relle tilstand ved forsikringstidspunktet danner grundlag for hvilken skadessum der kan udbetales
ved et fremtidigt behandlingsbehov. Jeg har ogsa svaert ved at finde noget ud over karensperio-
den der siger noget om med hvilken sandsynlighed og inden for hvilken tidsperiode, man skal
kunne forudse et behandlingsbehov fgr forsikringen ikke daekker. Desuden har man i forhold til de
to sager man har valgt at deekke (Tabel 1), jo heller ikke afvist sagerne med grundlag i en darlig
tand og en forgget sandsynlighed for et behandlingsbehov, hvilket jeg ogsa synes danner en prae-
cedens for min tolkning (citat 1).

Desuden mener jeg ogsa at man i sa fald at man gnskede at betinge skadesudbetalinger pa almen-
tilstanden af teenderne pa forsikringstidspunktet, skulle have veaeret langt mere eksplicit omkring
det forhold, hvilket Tryg jo ogsa er nar det geelder andre aspekter af min personforsikring, hvor
man f.eks. betinger udbetalingen ved varige mén fra en ulykke pa baggrund af en laegefaglig vur-
dering af ens méngrad som skal overstige 8%. P& samme made kunne man i forhold til tandbe-
handlingsforsikringen have gjort det geeldende at udbetalingen er betinget af, at en tandleegefag-
lig konsulent vurderer at et behandlingsbehov ikke ville opsta med over 70% sandsynlighed inden
for en femarig periode fra forsikringen blev tegnet (pa baggrund af ens journal) — men det er ikke
en betingelse der fremgar noget sted. Ser man pa Trygs beskrivelse af forsikring pa deres hjem-
meside (se. Figur 1 & Figur 2) synes jeg heller ikke man hjeelpes til sadan en forstaelse.
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Hjeelp til tandlegeregningen?

Din tandpine kan godt blive til hovedpine, nar du far regningen.

Med tandforsikringen kan du f& deekket udgifter til behandling af dine taender,
bade efter ulykker, tyggeskader og i forbindelse med almindelige
tandlaegebesog.

Tandforsikring er en del af din personforsikring, og bestar af tre daekninger,

som du frit kan vaelge mellem:
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Tandforsikring er en del af din personforsikring, og bestér af tre daekninger,

som du frit kan veelge mellem:

Tandbehandling ved almindelige tandlegebesgg

Med Tandbehandling far du nu ogsa hjaelp til tandlaegeregningen, ved behov
for behandling i forbindelse med almindeligt tandlaegebesag - du skal selv
betale for tandeftersynet og de ferste 500 kr. af hvert behandlingsforleb.
Forsikringen daekker behov for tandbehandling, nar behovet er opstaet

tidligst to maneder efter, at forsikringen er tradt i kraft.

Du far daekket udgifterne til planlagte behandlinger pa dine taender, tandked
og keebeknogler med op til 20.000 kr. pr. ar. Sa er det slut med de store

tandlaegeregninger.

Daekningen af Tandbehandling kan fortsaette hele livet, men du kan senest

kobe den, mens du er 74 ar

Betalt tandbehandling ved ulykk

Med Tandskade ved ulykkestilfeelde far du daekket de nedvendige og rimelige
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14:58

Konklusion

Jeg mener at Tryg har lavet en fejlvurdering af sagen pa baggrund af:
¢ Helheden af Police of Marketingsmateriale

e Praecedens for tolkning af behandlingsbehov i henhold til Tabel 1.

Derfor mener jeg ogsa at skaden er forsikringsberettiget."

Af klagerens brev til selskabet af 23/3 2025 fremgar bl.a.:
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"Pa baggrund af Trygs orientering den 19/03/2025 synes jeg, at der er flere forhold som jeg gerne
vil bede Tryg om at uddybe. Herunder vil jeg gerne bede Tryg redeggre for hvilke ligheder de me-
ner der skulle veere mellem min naervaerende sag og sagen behandlet i ankenaevnet for forsikring
(sagsnr. 97810). Umiddelbart er det min vurdering at de to sager er sveert sammenlignelige, alli-
gevel vil jeg gerne ankende at den danner en god reference for denne sag, da den tjener til at lave
en sondring mellem et forudstaende behandlingsbehov og en almentilstand for en tand ved for-
sikrings tegnelse.

Ser man pa sagen (sagsnr. 97810) synes jeg klart Tryg anskueligggre at kunden involveret i sagen
havde et behandlingsbehov da vedkommende tegnede forsikring. Dette betyder at hvis vedkom-
mende havde gaet til en tandleege da denne tegnede forsikringen eller inden for karensperioden,
ville man ogsa pa daveerende tidspunkt have fundet en situation, hvor ngdvendigheden for den
intervention der er et implantat, havde veeret det anbefalede behandlingstilbud i forlaengelse af
konsultationen.

Det star i kontrast til min sag, da jeg bade med reference til det to sager jeg nsevner i min klage
samt den konsultation Tryg referer til den 5/9/2022, har vaeret til konsultationer i nserhed af og
indenfor forsikringsperioden. Ved ingen af disse konsultationer har der vaeret et behandlingsbe-
hov hvor den anbefalede behandling var et implantat; som der star i journalen fra konsultationen
den 5/9/2022: 'Der kan laves implantat pd -6 ndr den ikke kan mere' - der er altsa ikke et behand-
lingsbehov. Derimod beskriver man muligheden for at et fremtidigt behandlingsbehov kan opsta
uden dog at specificerer en konkret plan eller en specifik situation som man observerer og knytter
den mulighed til. Altsa er man et sted, hvor jeg synes at det samlede indtryk fra journalen er at
almentilstanden pa tanden var darlig men stabil og ikke behandlingskraevende, da jeg tegnede
forsikringen.

Hvordan skal man s3, i forhold til policen, forsta en forsikringssag der involverer en tand der da
forsikringen blev tegnet havde en darlig almentilstand, men som ikke i forlaengelse af konsultatio-
ner udfgrt i karensperioden ville have haft ngdvendigheden af en intervention og hvor man alene
pa almentilstand vurderer at der en hgjere sandsynlighed for at tanden i fremtiden kan have et
behandlingsbehov. Ser man pa sagen behandlet ved ankenaevnet for forsikring (sagsnr. 97810)
bliver det fremfgrt at Tryg i en uddybning af policen har udtalt: 'det er muligt, at skjulte caries un-
der dine kroner eller andre problemer kan opstd, og det vil forsikringen daekke hvis behandlings-
behovet opstdr mindst 2 mdneder efter forsikringen er tegnet'. Altsa ma man forsta at almentil-
standen og dens sandsynligggrelse af fremtidige behandlingsbehov er underordnet, sa laenge at
den situation der ggr en intervention ngdvendig, opstar inden for forsikringsperioden. Betaendel-
sen under -6 blev opdaget rutinemaessigt pa rgngentbilleder ved en underspgelse i efteraret 2024
og bliver behandlet i forleengelse deraf, dermed er den daekket af policen efter min vurdering.

Jeg vil ogsa gerne anholde lidt om tryg insinuering af at jeg skulle have haft til hensigt at flytte en

behandling ind i forsikringsperioden. Jeg mener at man begar flere fejl i forhold til behandlingen

af det emne. | orienteringen den 19/03/2025 skriver Tryg saledes: 'Du oplyser du gerne vil bevare

tanden laengst muligt og vil vente med at fd lavet et implantat til du er faerdiguddannet. Anbefa-

lingen fra din tandlaege er implantat.' Det er decideret forkert af fglgende arsager:

e Jeg er ikke journalfgrende, sa jeg oplyser ikke noget som helst. Det er min tandlaeges beskri-
velse af hans oplevelse af konsultationen og den vil jeg ikke tages til indtaegt for. Som jeg har
redegjort for i min klage sa var anbefalingen en plastopbygning.
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e Der star intet sted at hans anbefaling er et implantat. Desuden synes jeg at behandlingsforlg-
bet klart star i kontrast til at det skulle vaere tilfeeldet, her har det vaeret vurderingen at tan-
den skulle beholdes i flere konsultationer pa trods af at den har vaeret knaekket flere gange.
Som sagt har jeg aldrig haft en praeference, men bare fulgt min tandlaeges radgivning."

Af tandlaegeregning af 2/6 2025 fremgar bl.a.:

"Fokuseret undersggelse
Tandrensning

R@ntgenoptagelse 6-

Abutment 6-

Zirkonium krone pa implantat 6-
Plastfyldning gratis 6-

Bidrag til lovpligt patientforsikring

| alt kr. 12.554,33"
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Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"3.3 Tandbehandling
3.3.2 Karenstid
Forsikringen daekker ikke, nar behovet for tandbehandling er opstaet f@r eller indenfor de fgrste 2

maneder efter, at forsikringen er tradt i kraft (karenstid).

Karenstid er en venteperiode efter en forsikrings eller daeknings startdato, hvor forsikringen eller
daekningen endnu ikke gzelder."

Naevnet udtaler:

Klageren fik den 1/8 2023 forsikring vedr. tandbehandling. Klageren anmeldte den 24/11 2024,
at han den 22/11 2024 fik udtrukket tanden 6-. Selskabet betalte 2.468 kr. for behandlingen.
Klageren anmeldte den 14/2 2025, at han fik udfgrt implantatbehandling pa regio 6-. Selskabet
har afvist at daekke implantatbehandlingen med henvisning til, at behandlingsbehovet er op-

stdet, for forsikringen tradte i kraft. Klageren gnsker deekning.

Selskabet har anfgrt, at journalmateriale fra 2020 og 2022 viser, at tandens tilstand var tvivl-
som, og at tanden var i sa ringe tilstand, at der ikke kunne laves en krone pa tanden. Selskabet
har anfgrt, at tandlaegen f@r karensperiodens udlgb havde gjort det tydeligt for klageren, at den
eneste brugbare lgsning var et implantat. Selskabet har anfgrt, at klageren — fgr forsikringens
tegning — oplyste til tandlaegen, at tanden skulle bevares sa la&enge som muligt, da klageren var
under uddannelse. Selskabet har oplyst, at selskabet betalte for udtrakning af tanden, idet sa-

gen blev afgjort maskinelt ud fra klagerens oplysninger.

Klageren har anfgrt, at skaden ikke var aktuel fgr eller i karensperioden, men fg@rst er blevet
aktuel efter karensperiodens udlgb. Klageren har anfgrt, at behandlingsbehovet fgrst opstod i
efteraret 2024, og at der ikke er tale om en planlagt og konkret behandling fgr 2024, da der
alene skrives i en journal fgr forsikringens tegning, at der skal veere "implantat nar den ikke kan
mere". Klageren har anfgrt, at selskabet ikke har bevist, at den tilstand (caries i rodsoklen), som
var arsag til implantatbehandlingen, var til stede, fgr forsikringen blev tegnet. Klageren har an-

fort, at selskabet har foretaget en usaglig fremstilling af sagens faktum, idet det er ukorrekt, nar
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selskabet hentyder til, at det var en personlig praeference fra klagerens side at vente med at fa
foretaget implantatbehandlingen, da klageren pa davaerende tidspunkt fik at vide af tandlaegen,
at det var bedst at beholde den originale tand laengst muligt. Klageren har anfgrt, at det samle-
de indtryk af journalerne fgr forsikringens tegning er, at almentilstanden for tanden var darlig,
men stabil og ikke behandlingskraevende. Klageren har anfgrt, at betaendelsen under tanden
blev opdaget rutinemaessigt pa rgntgenbilleder ved en undersggelse i efteraret 2024, og der-
med bgr daekkes af forsikringen. Klageren har anfgrt, at selskabet tidligere har betalt behand-
ling af tanden samt tandudtraekningen. Klageren har anfgrt, at sagens faktum har tydelige for-
skelle sammenlignet med naevnets tidligere sager, hvor selskabet har faet medhold, og derfor

ikke kan sammenlignes med sadanne sager.

Det fremgar af tandlaegejournal af 16/3 2020, at klageren "henv med fraktur/brudlinie midt
gennem 6-, se fotos. Pt. forberedt pa fjernelse af 6- grundet vertikal rodfraktur, men fgrst ud-
bores alt plast, for inspektion, se foto. Herefter er oralfladen helt Igs, og fjernes med periotom,
der ses fraktur til. knogleniveau oralt. kun facial flade tilbage. Der ileegges Doutemp prov. Pt.
inform om dubigs 6-. Det vurderes dog 6- kan opbygges med rodstift og plast. Alternativet er 6-
fjernes og erstattes af implantat. Aftalt stift og plast. RTG 6-. Rgntgen viser: 6- rodfyldt i.a.

apic".

Det fremgar af tandleegejournal af 21/9 2020, at "Pt henvender sig kaut med fraktur af fac
cusper 6-. Tandstykket haenger fast i gingiva. pls opbygningen sidder fint. Pt inf om prognosen
er dubigs, der er meget ringe rest-tandsubstans, tanden er ikke krone egnet. Pt vil gerne bevare
tanden lengst muligt, er studerende og vil gerne kunne vente til han er uddannet fgr der skal
laves implantat. Aftalt i dag at vi fjerner det Igse stykke, og laver pls opbygning sv t det faciale

tandtab".

Det fremgar af tandlaegejournal af 25/2 2022, at klageren fik "Plastfyldning 6- flade 1f3. Grun-
det defekt fyldning. Bonding: Forbehandlet med fosforsyre 35%, Optibond. Materiale: HFO.

Farve: UD3. Der anvendes pochefiber str. grgn i impregnol".
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Det fremgar af tandlagejournal af 5/9 2022, at "6- sveekket, mangler tandsubstans subgingivalt
flade 345, sveekket rodsokkel, Samlet set vurderes 6- ikke velegnet til krone. Der kan laves im-

plantat nar 6- ikke kan mere".

Det fremgar af tandlagejournal af 2/5 2024, at "6- kraftig bop. Pt. maerker inflammation af og

til. Skal veere meget over den. Aftalt plan ng ved M@. EX/op og implantat?".

Det fremgar af tandleegejournal af 5/9 2024, at klageren fik "Plastfyldning 6- flade 1fm3m.
Grundet defekt fyldning/tandfraktur... Pt. er informeret om: Behandlingen er uden garanti for

holdbarhed, Prognosen er dubigs. Ikke egnet til krone. Aftalt implantat nar 6- ma opgives".

Det fremgar af tandlaegejournal af 8/11 2024, at klageren havde "Caries totalis 6-. Behandlings-

plan: Anbefalet fjernelse af tand. Caries i rodsokklen. Kan ikke bevares".

Det fremgar af skadesanmeldelse af 14/2 2025, at fgrste tandleegehjalp blev modtaget
"14.02.2025. Har behandlingsbehovet vaeret til stede fgr tandbehandlingsdaekningen blev teg-
net, eller indenfor de fgrste 2 maneder efter tegningen? Nej... Krone-, bro-, implantatbehand-

ling. Ja. Pris (DKK) 11800. Rgntgenbilleder. Ja. Pris (DKK) 168,98. Bedgvelse. Ja. Pris (DKK) 255".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 3.3.2, at forsikringen ikke deekker, nar behovet
for tandbehandling er opstaet fgr eller indenfor de fgrste 2 maneder efter, at forsikringen er

tradt i kraft (karenstid).

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at der ikke er grundlag for at palaegge selskabet
at daekke klagerens implantatbehandling, idet klagerens behandlingsbehov var opstaet forud

for forsikringens tegning den 1/8 2023.
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Nzevnet har blandt andet lagt veegt pa, at forsikringen tradte i kraft den 1/8 2023, og at det
fremgar af journal af 16/3 2020, at klageren henvendte sig til tandleegen med en fraktur pa tan-
den, hvorved der blev foretaget plastfyldning, men at klageren blev oplyst om, at prognosen for

tanden var darlig, og at den eventuelt skulle fjernes og erstattes med et implantat.

Nzevnet har videre lagt veegt pa, at det fremgar af journal af 21/9 2020, at "tanden er ikke kro-
ne egnet. Pt vil gerne bevare tanden laengst muligt ... vi fjerner det Igse stykke, og laver pls op-

bygning sv t det faciale tandtab".

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at det fremgar af journal af 5/9 2022, at "Der kan laves implan-

tat nar 6- ikke kan mere".

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt — herunder at selskabet deekkede tandudtraekningen den
22/11 2024 — kan ikke fgre til andet resultat. Neevnet bemaerker, at det fremgar af selskabets
brev af 24/11 2024, at "Du far udbetalt kr. 2468,00 ... Hvis der kommer et yderligere behand-
lingsbehov, skal du kontakte os igen, hvorefter vi tager stilling til sagen".

Som felge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

\.ﬁd‘-f/{}rh }I ._ :

Hans-Jgrgen Nymark Beck



