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kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 25/3 2025 har klageren bl.a. anfgrt:

"Er pa min ugentlige gatur med genboen, da jeg pa grund af sort is mister jordforbindelsen og
rammer direkte ned i asfalten med hovedet forrest. Efterfglgende er to af mine taender knaekket.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Fuld kompensation."

Selskabet har den 3/4 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Denne sag drejer sig om daekningen pa en ulykkesforsikring. Vores medlem klager over, at forsik-
ringen ikke daekker udgiften til brobehandling af taenderne 3,2,1+1,2,3.

Haendelsesforlgb
Den 9. januar 2025 gled vores medlem pa en isglat vej. Hun faldt direkte forover og slog mund og
hage i asfalten.

Dagen efter — den 10. januar 2025 — var hun hos sin tandlaege. Tandlaegen konstaterede, at stiften
i tanden +1 var Igs og kronen fraktureret. Der var derudover fraktur i en meget stor fyldning i tan-
den +2.

Tanden +1 var i forvejen krone- og rodbehandlet og diagnosticeret med parodontitis apikalis.
Tanden +2 var plastbehandlet i alle fem flader.

Vi har modtaget et behandlingsoverslag, hvoraf det fremgar, at der skal udfgres en 6-leddet bro
fra 3+ til +3. Ifglge regning ... er brobehandlingen nu foretaget.
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Forsikringsvilkarene

Forsikringen deekker rimelige udgifter til tandbehandling som fglge af et ulykkestilfaelde. Vores
vurdering af, hvad rimelige udgifter er, tager udgangspunkt i, at forsikringen deekker udgifter til
tandbehandling, som er ngdvendige for at opna samme tandstatus som fgr ulykkestilfeeldet. For-
sikringen daekker ikke ekstraomkostninger ved behandlingen, som skyldes at naboteender mangler
eller er svaekkede.

Hvis tandens eller taendernes tilstand inden ulykkestilfaeldet var forringet (fx som fglge af saerligt
omfattende fyldninger, rodbehandling, fremskreden paradentose, resorption eller andre syg-
domsforhold), nedszettes eller bortfalder erstatningen svarende til forringelsens omfang set i for-
hold til normal tandstatus.

Vores afggrelse
Sagen har vaeret forelagt bade en intern og en ekstern tandlagekonsulent.

Pa baggrund af deres vurderinger har vi afvist at daekke brobehandlingen. Vi har i stedet udbetalt
et erstatningsbelgb pa kr. 12.000 til vores medlem til deekning af

1. enny krone og stift til tanden +1

2. en ny fyldning til tanden +2.

Det er tandlaegekonsulenternes opfattelse, at de skaderamte teender med disse behandlinger
kunne have veaeret bragt i samme stand, som inden ulykkestilfeeldet.

Vi har ingen grund til at tvivle pa, at det har vaeret yderst relevant at erstatte taenderne
3,2,1+1,2,3 med en bro. Behovet for at lave denne brolgsning er imidlertid ikke forarsaget af ulyk-
kestilfaeldet, men har sin forklaring i teendernes sveekkelse som fglge af forudbestaende tandsyg-
domme.

Ifglge tandlaegejournalen var der nemlig

e et parodontalt faestetab i tenderne +1,2,3

¢ rodspidsbeteendelse i tanden +1

e cariesitaenderne 3,2+ og +2,3

e en tvivlsom diagnose vedrgrende tanden 1+ pa grund af tidligere rodbehandling (journalnotat
af 21. januar 2025)

hvorfor den foreslaede brolgsning dels ma have haft til formal at stabilisere taenderne, dels for-
bedre tandstatus for taenderne.

En sadan stabilisering/forbedring af den praetraumatiske tilstand, herunder af ikke-skaderamte
teender, er ikke daekket af forsikringen.

Behovet for broen havde ikke veeret til stede, hvis der ikke havde veeret sygdom i teenderne, og
forsikringen daekker ikke ekstraomkostninger, som skyldes forudbestadende sygdom eller svaekkel-
se i (habo-)taenderne.

Vi fastholder derfor, at det ikke er det anmeldte ulykkestilfaelde, der har forarsaget behovet for
brobehandlingen. Vi fastholder ogsa, at det udbetalte erstatningsbelgb pa kr. 12.000 kan daekke
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dén behandling, som kunne satte de skaderamte taenderne +1,2 i samme stand, som inden ulyk-
kestilfeeldet.

Vi uploader kopi af relevante bilagsmateriale og afventer herefter naevnets kendelse."

Klageren har i meddelelse af 10/4 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det er stadig for mig uforstaeligt at mit forsikringsselskab kan fastholde at jeg er blevet overbe-
handlet. Mine taender baerer godt nok praeg af min alder, men jeg havde dog ikke drgmt om at de
skulle skiftes, da jeg med baggrund i min tid som ..., har passet mine tandeftersyn regelmaessigt
hos en klinik jeg har frekventeret siden 1978. Min tandlaege har gjort det pd en made, sa mine
taender fremstar som fgr uheldet, og vel at maerke sa de nok holder min tid ud. Det min forsikring
vil deekke ville jo ikke holde ret lang tid, og sa skulle de genbehandles for egen regning, da skaden
kun daekkes en gang. Kan stadig ikke forstd at min tandlaege ikke er blevet kontaktet i klageforlg-
bet, da hun i den grad gerne vil sta pa mal for, at det var den eneste mulige holdbare Igsning, hvis
mine teender skulle fremsta som fgr uheldet."

Nzevnet har faet forelagt bilag, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af selskabets e-mail af 18/3
2025 til klageren fremgar bl.a.:

"Jeg vender hermed tilbage, da jeg har faet svar fra den eksterne tandlaegekonsulent. Spgrgsmalet
om daekningen af broen er dermed nu blevet vurderet af bade en intern tandlaegekonsulent og en
ekstern tandlaegekonsulent.

Begge tandlagekonsulenter vurderer uafhaengigt af hinanden, at det ikke er ulykkestilfaldet, der
har forarsaget behovet for brobehandlingen af teenderne 3+ til +3.

Vi ma derfor fastholde, at din ulykkesforsikring ikke daekker brobehandlingen.

Forsikringens vilkar

Forsikringen deekker rimelige udgifter til tandbehandling som fglge af et ulykkestilfaelde. Vores
vurdering af, hvad rimelige udgifter er, tager udgangspunkt i, at forsikringen deekker udgifter til
tandbehandling, som er ngdvendige for at opna samme tandstatus som f@r ulykkestilfaeldet. For-
sikringen daekker ikke ekstraomkostninger ved behandlingen, som skyldes at naboteender mangler
eller er svaekkede.

Hvis tandens eller taendernes tilstand inden ulykkestilfaldet var forringet (fx som fglge af seerligt
omfattende fyldninger, rodbehandling, fremskreden paradentose, resorption eller andre syg-
domsforhold), nedszettes eller bortfalder erstatningen svarende til forringelsens omfang set i for-
hold til normal tandstatus.

Vores afggrelse

Ved faldet den 9. januar 2025 slog du teenderne +1 og +2. Da du var ved tandlaegen dagen efter,
konstaterede din tandlaege, at der var fraktur pa kronen pa tanden +1 og at stiften var Igs. Tand-
legen konstaterede ogsa en fraktur i den fyldning, som du havde i tanden +2.
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Vi har derfor udbetalt 12.000 kr. til deekning af hvad der svarer til en ny krone og stift til tanden +1
samt en ny fyldning til tanden +2, da vi mener, at behovet for disse behandlinger er forarsaget af
ulykkestilfaeldet og vil bringe de skadede tander tilbage til samme status som fgr skaden. Den
eksterne tandlaegekonsulent er som oplyst ovenfor kommet frem til samme resultatet og angiver,
at der intet er til hinder for genopbygning af tanden +1 med en opbygning og en krone og at tan-
den +2 ville kunne bringes tilbage til udgangspunktet fgr skaden med en plastreparation. Dette
vurderes at kunne udfgres til en samlet pris pa 12.000 kr.

Din tandlaege har foreslaet, at du far lavet en bro fra teenderne 3+ til +3, som erstatter teenderne
2+,1+, +1 og +2. Det er i den forbindelse vigtigt for os at understrege, at vi ikke betvivler din tand-
leeges vurdering af hvorvidt en brobehandling af taenderne kan vaere den rigtige Igsning for dig.

| din tandlaeges journal er der beskrevet parodontalt faestetab i de skadede teender +1 og +2 samt
i

tanden +3. Der er ogsa konstateret rodspidsbetandelse i tanden +1, som er forud bestaende
tandsygdom og dermed ikke er forarsaget af skaden. Der er endvidere beskrevet at vaere caries i
teenderne 3+,2+, +2 og +3. Tanden 1+ har tidligere veeret rodbehandlet og din tandlaege angiver at
tanden har en tvivlsom prognose.

Hovedarsagen til behovet for brobehandlingen, som involverer seks taender, er ifglge vores tand-
leegekonsulenter, at det vil medfgre stabilisering af teenderne grundet parodontose og vil medfgre
en forbedring af tandstatus for taeenderne 2+ og +2.

Det er dermed ogsa tandlaegekonsulenternes opfattelse, at behovet for broen ikke havde vaeret
aktuelt, hvis ikke der var sygdom i teenderne, og da forsikringen ikke daekker ekstraomkostninger,
som skyldes forudbestaende sygdom eller svaekkelse i teenderne, ma vi derfor afvise at deekke di-
ne

udgifter til brobehandlingen."

Af selskabets kopi af svar af 14/3 2025 fra tandlagekonsulenten fremgar bl.a.:

"o Kan du beskrive tandszettets generelle tilstand fgr uheldet?

| overkaeben viser rtg. en sluttet tandraekke fra 6+ til +7. Der er generelt moderat parodontalt fae-
stetab. | underkaeben viser rtg. teenderne 5, 4, 3- og -6, 7, alle med moderat feestetab. Tilstanden
af 1+ og +3 er forsikringen uvedkommende.

¢ Kan du beskrive tilstanden i teenderne +1 og +2 fgr uheldet?

+1 var forsynet med em MK-krone pa stift, og der var spor efter reparation med fyldningsmateria-
le langs kronekanten. Rtg. viser tegn pa rodspidsbetandelse pa +1. Det er beskrevet, at stiftop-
bygningen er |gsnet ved skaden. Tanden ville kunne genopbygges med en ny krone og stiftopbyg-
ning efter forudgaende revision af rodbehandling eller rodspidsamputation. Det er ikke indikation
for ekstraktion. Tanden +2 var bygget op med plast pa flere flader, og skaden er beskrevet som
fraktureret plastfyldning.

¢ Var tenderne allerede inden uheldet uden holdbarhed grundet feestetab eller anden sygdom?
De skaderamte +1 og +2 havde parodontalt faestetab, +1 ca 20% og +2 ca. 30%. Teenderne var ikke
umiddelbart truede.
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¢ Hvad er arsagen til at tandlaegen vurderer at det vil vaere bedst for vores medlem at fa en bro
fra 3+3?

En bro 3+3 ville stabilisere teenderne ift. parodontitis. Det ville ogsa udggre en restaureringsmaes-
sig opgradering af i hvert fald 2+ og +2, men det er ikke et forsikringsanliggende i forbindelse med
skadedaekning.

¢ Hvilken behandling vurderer du vil vare rimelig for at bringe de skadede taender tilbage til
udgangspunktet fgr skaden?

Der er intet til hinder for genopbygning af +1 med en opbygning og en krone, ca. kr. 11.000, - alt
inkl. Det ville veere hensigtsmaessigt, at rodspidsbeteendelsen blev behandlet fgrst, men det er
forud bestaende tandsygdom og forsikringen uvedkommende. +2 ville kunne bringes i en stand
tilsvarende den forud bestaende med en plastreparation, ca. kr. 1.000, -.

Tandlaegen har foretaget sin behandling uden forudgaende aftale med LB Forsikring. Han her her-
ved tilsidesat bestemmelsen i aftale mellem Tandlaegeforeningen og F&P, som siger, at deekning
f@rst indtraeder, nar den er enighed om behandling og pris. Det er tandlaegens pligt, ogsa over for
skl., at betalingsspgrgsmalet er afklaret."

Af selskabets kopi af svar af 4/3 2025 fra tandleegekonsulenten fremgar bl.a.:

"+2: der er her tale om fraktur af en meget stor plastfyldning (tandleegen angiver fejlagtigt i tand-
erkleeringen tanden med fyldning i kun flade 2, mens den i virkeligheden er fyldt fladerne 12345
(alle flader).

For +2 kan vi saledes tilbyde kr. 2000,- til genopbygning med plast, hvorved tanden er i samme
stand som fgr UT.

+1: her er der tale om mistet krone og Igs stiftopbygning. Krone var insufficient, men jeg foreslar,
at vi ikke fratraekker af denne arsag.

Vi kan her tilbyde stgbt opbygning kr. 3000,- og krone kr. 7000,-. Hermed er tanden i samme
stand som fgr UT.

Der er ikke noget ulykkesrelateret behov for tandudtrakninger, bro mv."

Af tandlaegejournalen fremgar bl.a.:

"21/1/2025

MO Traume +1. Involverede taender: +1, +2. Diagnose://Fractura coronae dentis complicata//,
//Fractura coronae dentis non complicata// Vitalitetstest: 1+ er rodbeh. Percussionsgmhed: nej.
Lgsning: nej. Objektivt: +1er knaekket til gingiva . stiftopbygning er Igs, mesial hjgrne +2 er fraktu-
reret . tvivisom porognose 1+ fraktura corenae dentis +2.

MO RTG 6+. ... Indikation: Diagnostik. Rgntgen viser fine apikale forhold, marginal parodontitis.

MO RTG 3+. ... Indikation: Diagnostik. Rgntgen viser fine apikale forhold. R@ntgen viser caries den-
talis: 2+. Rgntgen viser caries initialis: 3+.
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MO RTG +3. ... Indikation: Diagnostik. Rgntgen viser fine apikale forhold, apikal opklaring, margi-
nal parodontitis. Rgntgen viser caries initialis: +3. apikal opklarin 1+.

MO RTG +5. ... Indikation: Diagnostik. Rgntgen viser fine apikale forhold, marginal parodontitis,
parodontitis interradikularis.

MO RTG 5-. Indikation: Diagnostik. Rentgen viser fine apikale forhold.
MO RTG -6. ... Indikation: Diagnostik. Rentgen viser fine apikale forhold, apikal opklaring obs pro,
marginal parodontitis, parodontitis interradikularis. Obs -7 apikalt."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"3. Tandskade

1. Forsikringen dakker:

Har sikrede ikke ret til erstatning fra anden side, dakker forsikringen rimelige udgifter til tandbe-
handling som fglge af et ulykkestilfaelde.

Tandproteser, der i ulykkesgjeblikket beskadiges, mens de er i munden, daekkes pa tilsvarende
made.

2. Forsikringen dakker ikke:

a. Hvis tandens eller taeendernes tilstand inden ulykkestilfeldet var forringet (fx som fglge af saer-
ligt omfattende fyldninger, rodbehandling, fremskreden paradentose, resorption eller andre
sygdomsforhold), nedszettes eller bortfalder erstatningen svarende til forringelsens omfang
set i forhold til normal tandstatus. Hvis den beskadigede tand er led i en bro, eller nabotzen-
der mangler eller er svaekkede, daekker forsikringen ikke ekstra omkostninger ved behandlin-
gen, som skyldes disse forhold."

Navnet udtaler:

Klageren var den 9/1 2025 udsat for en ulykke, hvor der skete skade pa tand +1. Ved eftersyn
den 10/1 2025 blev det konstateret, at stiften i tanden +1 var Igs og kronen fraktureret. Der var
ogsa fraktur i en fyldning i tanden +2. Klageren har faet en 6-leddet bro fra 3+ til +3, som klage-
ren gnsker, at selskabet skal daekke. Selskabet har betalt kr. 12.000 kr. til deekning af en ny kro-
ne og stift pa tanden +1 og en ny fyldning af tanden +2. Selskabet har afvist at daekke udgiften

til broen.

Klageren har anfgrt, at tandlaegen har udfgrt behandlingen, sa hendes teender fremstar som fgr

uheldet og kan holde i hendes levetid. Klageren har anfgrt, at den behandling — som selskabet
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vil daekke — ikke vil holde ret lang tid. Klageren "kan ikke forsta at hendes tandlaege ikke er ble-
vet kontaktet i klageforlgbet, da hun i den grad gerne vil sta pa mal for, at det var den eneste

mulige holdbare Igsning, hvis mine taender skulle fremsta som fgr uheldet".

Selskabet har anfgrt, at den tilbudte behandling vil bringe de skaderamte tander i samme
stand, som inden ulykken. Selskabet har anfgrt, at behovet for en brolgsning ikke er forarsaget
af ulykken, men har sin forklaring i teendernes sveekkelse som fglge af forudbestaende tandsyg-
domme. Ifglge tandleegejournalen er der et parodontalt feestetab i teenderne +1,2,3, rodspids-
beteendelse i tanden +1, caries i teenderne 3,2+ og +2,3, og der er en tvivlsom diagnose vedrg-
rende tanden 1+ pa grund af tidligere rodbehandling. Selskabet har anfgrt, at brolgsningen ma
have haft til formal at stabilisere teenderne og forbedre tandstatus. Selskabet har anfgrt, at be-
hovet for broen ikke havde veeret til stede, hvis der ikke havde vaeret sygdom i teenderne. For-
sikringen daekker ikke ekstraomkostninger, som skyldes forudbestaende sygdom eller sveekkel-

se i nabotanderne.

Det fremgar af den eksterne tandlaegekonsulents skrivelse af 14/3 2025: "Kan du beskrive til-
standen i taenderne +1 og +2 f@r uheldet?: +1 var forsynet med em MK-krone pa stift, og der var
spor efter reparation med fyldningsmateriale langs kronekanten. Rtg. viser tegn pa rodspidsbe-
teendelse pa +1. Det er beskrevet, at stiftopbygningen er Igsnet ved skaden. Tanden ville kunne
genopbygges med en ny krone og stiftopbygning efter forudgaende revision af rodbehandling
eller rodspidsamputation. Det er ikke indikation for ekstraktion. Tanden +2 var bygget op med
plast pa flere flader, og skaden er beskrevet som fraktureret plastfyldning ... Hvad er drsagen til
at tandlaegen vurderer at det vil vaere bedst for vores medlem at fG en bro fra 3+3? En bro 3+3
ville stabilisere taenderne ift. parodontitis. Det ville ogsa udggre en restaureringsmaessig opgra-
dering af i hvert fald 2+ og +2, men det er ikke et forsikringsanliggende i forbindelse med ska-
dedeaekning. Hvilken behandling vurderer du vil vaere rimelig for at bringe de skadede teender
tilbage til udgangspunktet fgr skaden? Der er intet til hinder for genopbygning af +1 med en
opbygning og en krone, ca. kr. 11.000, - alt inkl. Det ville vaere hensigtsmaessigt, at rodspidsbe-

teendelsen blev behandlet fgrst, men det er forud bestaende tandsygdom og forsikringen uved-
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kommende. +2 ville kunne bringes i en stand tilsvarende den forud bestdende med en plastre-

paration, ca. kr. 1.000, -".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 3.1, at forsikringen daekker rimelige udgifter til
tandbehandling som fglge af et ulykkestilfaelde. Det fremgar af punkt 3.2.a, at "hvis tandens
eller teendernes tilstand inden ulykkestilfaldet var forringet (fx som fglge af seerligt omfattende
fyldninger, rodbehandling, fremskreden paradentose, resorption eller andre sygdoms-forhold),
nedszettes eller bortfalder erstatningen svarende til forringelsens omfang set i forhold til nor-
mal tandstatus. Hvis den beskadigede tand er led i en bro, eller nabotaender mangler eller er
sveekkede, daekker forsikringen ikke ekstra omkostninger ved behandlingen, som skyldes disse

for-hold".

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

afggrelse.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at tand +1 ifglge den eksterne tandleegekonsulent ville
kunne genopbygges med en opbygning og en krone, og at tand +2 ville kunne bringes i en stand

tilsvarende den forudbestaende med en plastreparation.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at klageren har et parodontalt feestetab i teenderne +1,2,3, rod-
spidsbetaendelse i tanden +1, caries i taeenderne 3,2+ og +2,3, og at en bro 3+3 ifglge den eks-
terne tandleegekonsulent vil stabilisere teenderne ift. parodontitis og udggr en restaurerings-

maessig opgradering af i hvert fald 2+ og +2.

Naevnet bemaerker, at det fremgar af forsikringsbetingelserne, at forsikringen ikke daekker eks-

traomkostninger, som skyldes forudbestaende sygdom eller svaekkelse i teenderne.

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

bestemmes:
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Klageren far ikke medhold.

Jens Kruse Mikkelsen

formand



