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Forsikring
Den 30. juni 2026 blev i sag nr. 104231:
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XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Tryg Forsikring A/S

Klausdalsbrovej 601
2750 Ballerup

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har daekning for tandbehandling. | klageskema af 31/8 2025 har klageren
bl.a. anfgrt:

"Min stifttand +2 knaekkede og der blev anbefalet et implantat. Selskabet afviser at daekke tand-
behandling, da der viste sig noget dgdt (tandleegens udtryk, se pdf-fil af mail fra tandlaegen) be-
teendelse ved roden af stifttanden, der knaekkede. Betaendelsen var efter tandlaegens udsagn
'dgd' beteendelse, og det kunne have siddet der til min dgd og har sikkert siddet der siden tanden
blev lavet for over 50 ar siden. Hvis ikke stifttanden var knaekket, ville det sandsynligvis aldrig vee-
re blevet opdaget. Tanden har ikke givet problemer og jeg har ikke haft ondt eller ubehag. Jeg har
ikke haft anledning eller grund til at betvivle at min behandling ville veere daekket at af forsikrin-
gen, da jeg ikke har haft problemer. Se yderlige i min korrespondance med selskabet i vedlagte
dokument.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Jeg @nsker at selskabet anerkender at min behandling at daekningsberettiget, da jeg under ingen
omstaendigheder kunne vide noget den gamle dgde betaendelse der dukkede op."

Selskabet har den 10/10 2025 bl.a. anfart:

"Klageren har sine bemaerkninger til naevnet (kopi af webskema) henvist til, at klagerens tandlzaege
til, at der er tale om en dgd betandelse/kold infektion. Der er tale om meget begraenset oplys-
ninger/dokumentation fra klagerens side. Selskabet beder venligst klageren/klagerens tandlaege
uddybe dette."

Klageren har i brev af 23/10 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:
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"Selskabet har udbedt sig yderlig information om 'dgd' betaendelse, som jeg her redeggr om.
Min tand +2 blev rodbehandlet for over 50 ar siden.

Dengang foregik rodbehandlingen ved at man borede ind til nerven hvor der blev lagt et stof, der
slog nerven ihjel. Efter en uges tid blev resterne af nerven fjernet, og der blev efterladt noget an-
tibiotika for at sikre at der ikke opstod betaendelse eller betaendelse blev sldet ihjel. Derfor er det
ikke unormalt at der sidder dgd betzaendelse efter gamle rodbehandlinger.

Problemet er at man ikke kan se om det er aktiv eller dgd betaendelse pa et rgntgenbillede.

Hvis det er en aktiv beteendelse, vil det give problemer i form af tandpine eller anden ubehag, der
vil kreeve behandling. Hvis det er en dgd betaendelse, vil man oftest ikke opdage det, fgr der bliver
taget et rgntgenbillede i anden anledning. | mit tilfeelde for at vurdere om der kunne bygges vide-
re pa den bestaende rod.

Hvis man opdager tegn pa betaendelse i dag, benyttes ofte en rodspidsoperation, hvor man gar
ind ved tandens rod og fjerner betaendelsen, og derved bevarer tanden.

| mit tilfeelde har +2 aldrig givet problemer fgr den knaekkede, og de regelmaessige eftersyn har ik-
ke vist problemer.

Min tandlaege har i en mail bekraeftet at der var tale om en dgd betaendelse, der sandsynligvis
kunne
sidde der til min dgd, uden at give problemer.

Selskabet er velkomment til at kontakte min tandlzege, for yderlige kommentarer."

Selskabet har i meddelelse af 31/10 2025 bl.a. anfgrt:

"Selskabet bad den 10. oktober 2025 om tandlaeges yderligere bemaerkninger. Det er i klagerens
bemaerkninger alene henvist til klagerens egen bemaerkninger og konklusion. Klagerens bedes pa
dette grundlag venligst oplyse, om det er er korrekt forstaet, at klagerens tandlaege ikke har yder-
ligere bemaerkninger eller dokumentation til sagen."

Klageren har i brev af 5/11 2025 bl.a. anfgrt:

"Selskabet udbad sig yderlig information vedrgrende dgd betsendelse/kold infektion fra mig eller
min tandleege den 10. oktober 2025. Jeg valgte selv at udfaerdige information baseret pa samtaler
med min tandlaege, en forhandenvarende klinikassistent samt en tandlaegestuderende. Desuden
har jeg haft samtaler med mange, som jeg drgfter sagen med.

Safremt selskabet har brug for at fa uddybet min redeggrelse, evt. med latinske udtryk, er selska-
bet
som tidligere naevnt, velkommen til at kontakte min tandlaege direkte.
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Min tandlaege hedder ... (jeg forventer at selskabet selv afholder evt. udgifter i forbindelse med en
henvendelse)."



Ankenaevnet for Forsikring

104231

Selskabet har i brev af 8/12 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Klageren har i sine bemaerkninger til naevnet henvist til, at tanden +2 intet gav af problemer, og
at klageren ingen symptomer havde haft. Ifglge klagerens tandleege, sa kunne tanden havde sid-
det der i meget lang tid

Selskabet henviser til, at klageren tegnede daekning for tandbehandling den 30. oktober 2023, og
var ude af karensperioden den 30. december 2023.

Det er selskabet vurdering, at betandelsen konstateret cirka 10 maneder efter karensperiodens
udlgb var sa omfattende, at dette ikke kan vaere kommet pa de 10 maneder. Klagerens bemaerk-
ninger er derfor ikke relevante, da arsagen til klagerens behov er opstaet fgr karensperiodens ud-
Igb.

Selskabet henviser hertil forsikringsaftalen samt de geeldende forsikringsbetingelser. Forsikrings-
aftalen er vedlagt som bilag A. Forsikringsbetingelserne er vedlagt som bilag B.

Sagsfremstilling

Klageren tegnede den 30.oktober 2023 daekning for tandbehandling. Der blev samme sag tilsendt
forsikringsaftalen. Det fremgik af forsikringsaftalen, at policen var gelde fra 30.oktober 2023, at
de gldende forsikringsbetingelser var 20MO.

Pa side 4 i forsikringsaftalen fremgik der fglgende:
Tandbehandling
Forsikringen daekker ikke, nar behovet for tandbehandling er opstaet indenfor de fgrste 2
maneder efter, at forsikringen er tradt i kraft (karenstid).

Den 25.september 2024 anmeldte klageren, at der var behov for forsikringsdaekning. | regningen
fra egen laege fremgik det, at behovet for behandling vedrgrte rgntgen, fjernelse af tanden +2,
bedgvelse og smileprotese.

Skadeanmeldelsen og regningen kan ses i selskabets bilag C og D.

Selskabet sendte den 25. september 2024 en beregning for tandlaegebehandling. Klageren mod-
tog
i dette brev deekning fratrukket refusion fra Sygesikring Danmark og selvrisiko.

Pa side 2 i brevet fremgik der fglgende:

Yderligere behandlingsbehov Vi deekker din behandling pa baggrund af de oplysninger, som du
har givet os, og den udgift du har haft pa nuvaerende tidspunkt. Hvis der kommer et yderligere
behandlingsbehov, skal du kontakte 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.
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Brevet fra selskabet kan ses i selskabets bilag E.

| marts maned 2025 sendte klageren et nyt krav til selskabet. En regning fra egen tandlaege frem-
gik det, at der var behov for yderligere daekning for +2 i form af implantat, membranbehandling
og knogleopbygning.

Regningen kan ses i selskabets bilag F.

Til vurdering af sagen indhentede selskabet via samtykke fra klageren journalmaterialet og rgnt-
gen
fra klagerens tandlaege.

| journalen fremgik fglgende:
17/4/2024
OBS +3 4. obs for caries. Pt informeret. Ingen a&ndringer sammenlignet med BW 2021.
Klinisk er det noget vi observerer. OBS 6+ 2. obs for caries. Pt informeret. Instr. i brug af
tt. OBS 5+ 4. obs for caries. Pt informeret. Intst. i brug af tt. Statusundersggelse. Anamne-
se: i.a. Afpudsning og fjernelse af blgde belsegninger. Teender: Lav cariesaktivitet/fa initial
caries angreb, se journal. Parodontium: Poche screening.

10/9/2024

Pt henvender sig og forteeller hans stift krone er Igs, men gnsker kun at blive tilset af ...,
da dette kan vente. Tid givet. Men fortalt pt at han skal ringe hvis der er noget akut som
opstar.

18/9/2024

... GENERELLE OPL. [Grgn alarm] Generelle oplysninger - Anamnese: aggressiv knogle-
kraeft udgdet fra prostata ... Konsultation. henvender sig for beh.plan +2. Krone med en
del sub faldt ud Igrdag, har selv recem med superlim. Sider fint men med lidt overskud af
lim som poleres. er klar over at det ikke er en holdbar Igsning. ... RTG +2. Indikation: Diag-
nostik. apical opklaring +2. ... Kommentar. Pt er endnu ikke pabegyndt antiresorptiiv be-
handling aftalt fjernelse af +2, smileprotese. Efterfglgende implantat. ny tid ... til fjernelse.

25/9/2024

... Injektion +2. Anamnese: Intet at bemaerke. Septanest 0,005 Adrenalin 0,9 ml. lagt som
Infiltration. NH Amotio +2. Mundtlig vejledning givet Udleveret: Gaze. raidx Igsnes med
peritom, luxeres, vrikkes atraumatisk ud sartoilette. ... Smile protese +2. Valplast aflev.
Rgntgenbillede taget den 18. september 2024 viste omfattende betaendelse i tanden +2.

Journalmaterialet og rgntgen kan ses i selskabet bilag G og H.

Selskabets skadeafdelingen valgte den 20. marts 2025, at afvise forsikringsdaekning. Der blev hen-
vist til, at rentgenbillede dateret 18. september 2024 viste omfattende apikal opklaring. Det blev
hertil vurderet, at omfanget af betaendelsestilstand ikke blot kan vaere kommet i perioden efter

karensperiodens udlgb.

Afslag pa erstatning kan ses i selskabets bilag I.
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Den 7. april 2025 fastholdt selskabet deres afslag. Der blev i fastholdelsen henviste til, at klageren
tilbage i 2024 havde ops@gt tandlaege, og var her ogsa klar over, at kronen ikke ville holde. Igen
blev der ogsa henvist til, at der var stillet diagnose rodspidsbetaendelse efter gennemgang af
rentgenbillede dateret 18. september 2024.

Endelig henviste selskabet til, at det faktum, at der ikke i en leengere periode ikke har veeret gener
eller symptomer ikke sendrede p3, at tanden var syg betandelse, og som var behandlingskraeven-
de

for, at forsikringsdaekningen tradte i kraft.

Fastholdelsen kan ses i selskabet bilag J.

Klageren sendte den 16. april 2025 en klage til selskabets klageansvarlig afdeling. Klageren henvi-
ste til, at selskabets tandlaegekonsulent matte vaere provisionslgnnet, da der i den konkrete sag er
lagt vaegt pa nogle forkerte oplysninger.

Klagerens mail til den klageansvarlige afdeling kan ses i bilag K.

Selskabets klageansvarlig afdeling fastholdt den 14. maj 2025, at klageren var berettiget til forsik-
ringsdaekning. Der blev i afslaget henvist til, at ordet behandling ikke skulle forstas, som det tids-
punkt, hvor man som klager rent datomaessigt ops@gte tandlaegen. Betaendelse, som vist i rgnt-
genbillede den 18. september 2024 var af sa stort et omfang, at behovet for den konkrete be-
handling, som fgrst fandt sted i 2025 pa ingen made fg@rst, kan vaere opstaet efter karensperio-
dens udlgb.

Den klageansvarlige skadeafdelingens afslag kan ses i bilag L.

Klageren valgte herefter at sende sagen til vurdering hos Ankenavnet for Forsikring.

Selskabets vurdering

Klageren har i sin argumentation henvist til, at tanden intet fejlede, og der kunne have overlevede
i mange ar.

Selskabet har henvist til, at journalmaterialet og seerligt rentgenbillede viste, at betaendelsen var,
at et sadant omfang, at arsagen til behandlingen for +2 ikke f@rst er opstaet efter karensperiodens
udlgb.

| forsikringsbetingelserne fremgar fglgende:

1.4.1 Forsikringens ikrafttreedelse

Forsikringen traeder i kraft pa den dato, som fremgar af forsikringsaftalen.

1.4.2 Karenstid

Tandbehandling

Du kan tidligst fa daekket udgifter til tandbehandling 2 maneder efter, at forsikringen er tradt i

kraft, Se afsnit 3.3. Tandbehandling

3.3.2 Karenstid
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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).

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

Selskabet har lagt vaegt p3, at der til vurdering af sagen er set pa det samlede materiale i sagen.
Hertil szerligt journalmaterialet fra egen tandlaege og rgntgen.

Arsagen til behandlingen skyldes, at tanden er Igs og ikke lzengere kan sidde fast. Der er ikke i
journalmaterialet henvist til noget traume eller anden arsag hertil. Rgntgenbillede og tandlaegens
bemaerkninger i 2024 viser, at der er tale om rodspidsbetandelse. Klageren er her allerede i 2024
klar over, at der ikke er en god prognose for +2.

Regntgenbillede viser en meget omfattende betaendelse. Det har i den henseende ikke nogen be-
tydning, at klagerne ikke har ops@gt tandlaegen fgr end efter karensperiodens udlgb. Det afggren-
de er, hvor den omfattende betaendelse, og derved arsagen til behandlingsbehovet er opstaet.

Betaendelsen udvikler sig langsomt. Rgntgenbillede dateret 18. september 2024 viser en meget
omfattende betaendelse.

Det er ikke muligt, at den meget store og omfattende beteendelse og diagnosen rodspidsbetaen-
delse kan vaere opstadet pa cirka 10 maneder.

Behovet for den konkrete behandling er derfor opstaet fgr karensperiodens udlgb.

Klageren er derfor jfr. Punkt 1.4.2 sammenholdt med punkt 3.3.2 ikke berettiget til forsikrings-
daekning."

Klageren har i meddelelse af 16/12 2025 bl.a. anfgrt:

"Selskabets hovedargumentation er at betaendelse ved +2 ma have vaeret opstaet fgr karensperi-
odes udlgb. Rgntgenbillede viser ganske rigtigt en beteendelse. Betaendelsen blev fjernet af tand-
legen, der i den forbindelse konstaterede at det var en 'dgd' betaendelse, der ikke ville have givet
problemer resten af mit liv. Hvis der var taget et rgntgenbillede for 50 ar siden, ville det have vist
den samme betaendelse, der stammer fra den rodbehandling der blev foretaget i mine teenager
ar. Problemet er at man ikke kan se om det er en aktiv betaendelse eller en gammel 'dgd' betaen-
delse.

Underspgelse blev foretaget da man skulle vurdere om man kunne bruge tandroden, der jo sad
godt fast (den matte opereres ud), til en ny stifttand. Da man som navnt ikke kan se om en be-
teendelse er aktiv eller dgd, blev man ngdt til at fjerne tandroden og valge en lgsning med im-
plantat.

Det er et vigtigt faktum at betaendelsen ikke havde noget at ggre med at stifttanden knaekkede og
i pvrigt ikke havde givet problemer siden den oprindelige tand blev rodbehandlet for en menne-
skealder siden.
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Sagen er principiel, da der er foretaget mange rodbehandlinger i tidens Igb, og at der potentielt
ligger mange 'dgde' betaendelser. Safremt selskabet fastholder sin afvisning af daekning, ma det
forventes at der fremover skal @ndres i informationsniveauet i forbindelse med tegning af tand-
behandlingsforsikringer. Man kan forestille sig at der enten tages forbehold for lignende proble-
mer, eller at man forlanger en erklzering fra en tandlaege om at der ikke findes skjulte problemer."
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Af klagerens brev af 8/2 2026 fremgar bl.a.

"Tandleegekonsulenten mener at der ikke kan vaere tale om en kold/dgd infektion. Tandlsegen der
fiernede infektionen, mener at der var tale om en 'kold' infektion. Med livslang erfaring ma man
formode at han kan se forskel pa en 'levende' og en 'dgd' infektion. Det var ham der fiernede ba-
de tand og infektion.

Desvaerre er det ikke muligt at se forskel pa en 'dgd' og 'levende’ infektion pa et rgntgenbillede, sa
derfor valgte man at fjerne tanden og infektionen. Der var derfor kun muligt at vaelge implantat-
Igsningen.

Set i bagklogskabens klare lys, kunne man have lavet en ny stifttand pa den gamle tand, der i gv-
rigt sad godt fast, men af ovennaevnte grund blev der valgt en implantatlgsning. Jeg har ingen
grund til at tro at implantatlgsningen blev valgt fordi den er dyrere."

Selskabet har i meddelelse af 19/2 2026 bl.a. anfgrt:

"Selskabet har gennemgaet naevnets tandlagekonsulents konklusion, og hertil ogsa klagerens
bemaerkninger. Selskabet har ikke yderligere oplysninger i sagen, og henviser derfor til konklusio-
nen i tandleegekonsulentens udtalelse, og selskabet naevnsbesvarelse og dertilhgrende bilag A-L."

Nzevnet har faet forelagt bilag, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af police af 30/10 2023 fremgar

bl.a.:

"Forsikringen omfatter

Tandbehandling
Forsikringen daekker ikke, nar behovet for tandbehandling er opstdet indenfor de fgrste 2 mane-
der efter, at forsikringen er tradt i kraft (karenstid)."

Af tandlaegejournal fremgar bl.a.:

"17/4/20240BS +3 4. obs for caries. Pt informeret. Ingen andringer sammenlignet med BW 2021.
Klinisk er det noget vi observerer. OBS 6+ 2. obs for caries. Pt informeret. Instr. i brug af tt. OBS 5+
4. obs for caries. Pt informeret. Instr. i brug af tt. Statusundersggelse. Anamnese: i.a. Afpudsning
og fjernelse af blgde belaegninger. Teender: Lav cariesaktivitet/fa initial caries angreb, se journal.
Parodontium: Poche screening

10/9/2024Pt henvender sig og fortaller hans stift krone er Igs, men gnsker kun at blive tilset af ...,
da dette kan vente. Tid givet. Men fortalt pt at han skal ringe hvis der er noget akut som opstar.

18/9/2024LH GENERELLE OPL. [Grgn alarm] Generelle oplysninger - Anamnese: aggressiv knogle-
kraeft udgaet fra prostata ... Konsultation. henvender sig for beh. plan +2. Krone med en del sub
faldt ud Igrdag, har selv recem med superlim. Sider fint men med lidt overskud af lim som poleres.
er klar over at det ikke er en holdbar Igsning. LH RTG +2. Indikation: Diagnostik. apical opklaring
+2. ... Kommentar. Pt er endnu ikke pabegyndt antiresorptiv behandling aftalt fjernelse af +2, smi-
leprotese. Efterfglgende implantat. ny tid ... til fjernelse.



Ankenaevnet for Forsikring

10. 104231

25/9/2024

... Injektion +2. Anamnese: Intet at bemaerke. Septanest 0,005 Adrenalin 0,9 ml. lagt som Infiltra-
tion. ... Amotio +2. Mundtlig vejledning givet Udleveret: Gaze. raidx Igsnes med peritom, luxeres,
vrikkes atraumatisk ud sartoilette. ... Smile protese +2. Valplast aflev."

Af selskabets brev af 25/9 2024 til klageren fremgar bl.a.:

"Vi har modtaget og gennemgaet din regning for tandbehandling, der blev foretaget i Danmark. |
skemaet kan du se, hvordan vi har beregnet din refusion. Refusionsbelgbet er opgjort ud fra dine
oplysninger.

Du far udbetalt 2.228,00

Yderligere behandlingsbehov

Vi dakker 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 e-mail af 26/3 2025 fra klagerens tandlage fremgar bl.a.:

"Jeg bekraefter hermed, at infektionen omkring +2, er det vi kalder en 'kold infektion', da den
gennem mange ar har vaeret symptomfri. Det er derfor ikke korrekt at afvise forsikringssagen pa
naevnte grundlag."

Af udtalelse af 30/1 2026 fra ankenavnets tandlaegekonsulent fremgar bl.a.:

"Forsikringskunden henvender sig til tandleege september 2024 pa grund af Igsnet tandkrone. Der
konstateres omfattende betandelse (parodontitis apicalis) pa rgntgenoptagelse.

Betaendelses omfang dokumenterer at betaendelsen har veeret til stede laenge inden karensperio-
dens udligb.

Arsagen til betandelsestilstanden skyldes med sikkerhed en insufficient (darligt udfgrt) rodbe-
handling.

Tandlzegen anfgrer at der er tale om en 'kold' infektion, hvilket ikke kan dokumenteres, og som
efter min vurdering er helt usandsynlig. Jeg vurderer, at der er tale om stor, asymptomatisk, aktiv
kronisk infektion.
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Man har valgt at udfgre implantatbehandling i stedet for en konservativ behandling (revision af
rodfyldning/evt. rod-resection og ny stiftkrone).

Havde der veaeret tale om behov for en ny stift/krone pa en infektionsfri tand med sufficient rod-
fyldning, kunne retableringen have veeret foretaget alene ved hjalp af en ny stift/krone.

Prisen for denne, potentielle, behandling ville veere 8-10.000,- kroner.

Hvis der i henhold til forsikringsbetingelserne reduceres i erstatningen pa grund af forud bestaen-
de forhold, vil man i et tilfaelde som dette normalt reducere erstatningen med minimum 25%."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"1.4.1 Forsikringens ikrafttradelse
Forsikringen traeder i kraft pa den dato, som fremgar af forsikringsaftalen.

1.4.2 Karenstid

Tandbehandling

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

3.3 Tandbehandling

3.3.1 Forsikringen daekker
Forsikringen deekker udgifter til behandlinger pa dine teender, tandkgd og kaebeknogler.

Diagnose og behandling skal udfgres af en alment praktiserende tandlaege (cand.odont) eller en
privat praktiserende autoriseret tandpleje i Danmark.

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)."

Naevnet har faet forelagt klagerens tandlaegeregninger.

Navnet udtaler:

Klageren tegnede den 30/10 2023 dakning for tandbehandling. Klageren indsendte tandlaege-

regning af 25/9 2024 pa 3.159,32 kr. for rgntgen, fjernelse af tand +2, lokalbedgvelse og smile-

protese. Selskabet har ydet refusion med 2.228 kr. Klageren fremsendte i marts 2025 tandlzege-

regning af 3/3 2025 pa 13.212,96 kr. for yderligere daekning for tand +2 i form af implantat,
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membranbehandling og knogleopbygning. Selskabet har afvist at yde daekning med henvisning
til, at rgntgenfotografi af 18/9 2024 viser rodspidsbetaendelse i et sddant omfang, at arsagen til
behandlingen af tanden +2 ikke fgrst er opstaet efter karensperiodens udlgb. Klageren gnsker

daekning.

Klageren har anfgrt, at der ifglge hans tandlaege var tale om "dgd" betzendelse. Hvis ikke stift-
tanden var knakket, ville det sandsynligvis aldrig vaere blevet opdaget. Klageren har anfgrt, at
tanden +2 blev rodbehandlet for over 50 ar siden. Dengang foregik rodbehandlingen ved, at
man slog nerven ihjel. Efter en uges tid blev resterne af nerven fjernet, og der blev efterladt
noget antibiotika for at sikre, at der ikke opstod betzndelse, eller at en betaendelse blev sldet
ihjel. Derfor er det ikke unormalt, at der sidder dgd betaendelse efter gamle rodbehandlinger.
Problemet er, at man ikke kan se, om det er aktiv eller dgd betaendelse pa et rgntgenbillede.
Hvis det er en aktiv betaendelse, vil det give problemer i form af tandpine eller anden ubehag,
som vil kraeeve behandling. Hvis det er en dgd betazndelse, vil man oftest ikke opdage det, fgr
der bliver taget et rgntgenbillede. Klageren har anfgrt, at tanden +2 aldrig har givet problemer,
for den knaekkede, og at de regelmaessige eftersyn ikke har vist problemer. Klageren har anfgrt,
at hans tandleege fjernede bade tand og infektion. Man ma formode at en tandleege med livs-

lang erfaring kan se forskel pa en "levende" og en "d@d" infektion.

Selskabet har anfgrt, at behovet for den konkrete behandling er opstaet fgr karensperiodens
udlgb. Selskabet har anfgrt, at arsagen til behandlingen skyldes, at tanden er Igs og ikke laenge-
re kan sidde fast. Der er ikke i journalmaterialet henvist til noget traume eller anden arsag her-
til. Selskabet har anfgrt, at beteendelsen udvikler sig langsomt. Det er ikke muligt, at den omfat-
tende betaendelse og diagnosen rodspidsbetaendelse kan vaere opstaet pa cirka 10 maneder.
Det fremgar af tandlaegenotat af 10/9 2024, at "Pt henvender sig og fortzeller hans stift krone er

Igs, men @gnsker kun at blive tilset af ..., da dette kan vente. Tid givet".

Det fremgar af tandlaegenotat af 18/9 2024, at "henvender sig for beh. plan +2. Krone med en

del sub faldt ud Igrdag, har selv recem med superlim. Sider fint men med lidt overskud af lim
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som poleres. er klar over at det ikke er en holdbar Igsning ... RTG +2. Indikation: Diagnostik.
apical opklaring +2. ... Kommentar. Pt er endnu ikke pabegyndt antiresorptiv behandling, aftalt

fiernelse af +2, smileprotese. Efterfglgende implantat".

Det fremgar af e-mail af 26/3 2025 fra klagerens tandlaege, at "Jeg bekraefter hermed, at infek-
tionen omkring +2, er det vi kalder en 'kold infektion', da den gennem mange ar har veeret

symptomfri".

Det fremgar af udtalelse af 30/1 2026 fra ankenaevnets tandlaegekonsulent, at "betaendelses
omfang dokumenterer at betaendelsen har veeret til stede leenge inden karensperiodens udlgb.
Arsagen til betaendelsestilstanden skyldes med sikkerhed en insufficient (darligt udfgrt) rodbe-
handling ... Tandleegen anfgrer at der er tale om en 'kold' infektion, hvilket ikke kan dokumente-
res, og som efter min vurdering er helt usandsynlig. Jeg vurderer, at der er tale om stor, asymp-
tomatisk, aktiv kronisk infektion. Man har valgt at udfgre implantatbehandling i stedet for en
konservativ behandling (revision af rodfyldning/evt. rod-resection og ny stiftkrone). Havde der
veeret tale om behov for en ny stift/krone pa en infektionsfri tand med sufficient rodfyldning,
kunne retableringen have veaeret foretaget alene ved hjalp af en ny stift/krone. Prisen for den-

ne, potentielle, behandling ville veere 8-10.000,- kroner".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 1.4.2, at den sikrede tidligst kan fa daekket udgif-
ter til tandbehandling 2 maneder efter, at forsikringen er tradt i kraft. Det fremgar af punkt
3.3.1, at forsikringen daekker udgifter til behandlinger pa dine taeender, tandkgd og kaebeknog-
ler. Det fremgar af punkt 3.3.2, at forsikringen ikke daekker, nar behovet for tandbehandling er

opstaet for eller indenfor de fgrste 2 maneder efter, at forsikringen er tradt i kraft (karenstid).
Naevnet bemaerker, at klageren skal bevise, at et forhold er omfattet af forsikringsdaekningen.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at tandbehandlingen med implantat, membran-

behandling og knogleopbygning ikke er daekket, idet denne behandling er valgt pa baggrund af
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rentgenbilledets indikation pa betaendelse i rodspidsen pa tanden +2, som navnet vurderer har

veeret behandlingskravende, inden karensperioden udlgb den 30/12 2024.

Nzevnet finder, at behovet for tandbehandlingen af den knaekkede stifttand er opstdet i forsik-
ringstiden, og at selskabet — udover den allerede udbetalte erstatning pa 2.228 kr. — skal deekke
skensmaessigt 9.000 kr. svarende til reetablering af stift og krone.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt p3, at stifttanden faldt ud i forsikringstiden, og at der ikke er
oplysninger i journalen til stgtte for, at tanden +2 sad Igst, eller betaendelsen pa anden vis helt
eller delvist har veeret arsag til, at stifttanden sad Igs/knaekkede.

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

Som fglge heraf

bestemmes:

Selskabet, Tryg Forsikring A/S, skal udbetale yderligere erstatning pa 9.000 kr. til klageren. Be-

Ipbet forrentes efter forsikringsaftalelovens § 24.
Klageren far ikke medhold i gvrigt.
Klagegebyret tilbagebetales.

Rl

Peter Thgnnings



