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Forsikringstageren har helbredsforsikring. | klageskema af 24/9 2025 har klageren bl.a. anfgrt:

"Jeg har hos PFA en helbredsforsikring som bl.a. daekker leegeindiceret behandling pa private be-
handlingssteder, safremt ventetiden i det offentlige sygehusvaesen vaesentligt overstiger venteti-
den pa private behandlingssteder. Gaeldende forsikringsvilkar er vedlagt som Bilag 1.

Jeg blev d. 11-06-2025 pa offentligt sygehus ... diagnosticeret med et basalcelle karcinom pa nae-
sen og henvist til behandling med Mohs kirurgi pa samme sygehus, jf. Bilag 2. Journalnotat ... hos-
pital af 11-06-2025.

Jeg fik d. 18. juni 2025 besked om med indkaldelse til behandling med Mohs kirurgi d. 27. august
2025. Grundet den lange ventetid pa operationen undersggte jeg mulighederne for at blive be-
handlet i privat regi, hvor jeg pa sundhedsstyrelsens hjemmeside fandt frem til, at [privatklinik]
udfgrer Mohs kirurgi under behandlingskoden 1PL35B jf. Bilag 3. [privatklinikkens] godkendelse til
1PL35B pa Sundhed.dk af 12-06-2025.

Jeg kontaktede herefter PFA telefonisk, som dog afslog deekning med den begrundelse, at Mohs
kirurgi efter deres opfattelse udelukkende var en regionsfunktion, der kun udfgres pa udvalgte of-
fentlige sygehuse. Da jeg oplyste, at [privatklinik] udfgrer Mohs kirurgi og har en samarbejdsaftale
med Danske Regioner, afviste sagsbehandleren fortsat daekning, nu med den begrundelse, at PFA
ikke samarbejder med [privatklinik].

Jeg kontaktede herefter [privatklinik], som bekrzeftede, at de kunne udfgre operationen uden
ventetid, og oplyste at mange sundhedsforsikringer deekker behandlingen. Ligeledes bekraeftede
de, at de var godkendt af Danske Regioner til at udfgre Mohs kirurgi under forlgbskoden 1PL35B i
plastikkirurgisk regi, samt at Sundhedsstyrelsen jf. Bilag 4. Sundhedsstyrelsens notat Mohs kirurgi
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i Danmark af 19-02-2020 har vurderet og preeciseret, at Mohs kirurgi kan udfgres som hovedfunk-
tion i plastikkirurgisk regi.

Jeg skrev herefter til PFA og bad om en revurdering af min anmodning i lyset af ovenstadaende, men
PFA fastholdt afslaget pa daekning med den begrundelse, at de ikke samarbejder med [privatkli-
nik] eller andre private aktgrer om denne behandling, hverken pa det dermatologiske eller pa det
plastikkirurgiske omrade. Ved min efterfglgende klage fastholdt PFA fortsat afslaget med de
samme begrundelser, som anfgrt ovenfor. Min samlede skriftlige dialog med PFA inklusive min
klage til selskabet og PFA’s svar pa denne er vedlagt som Bilag 5 Samlet dialog med PFA inkl. klage
af 26-06-2025.

Jeg blev d. 30. juni behandlet med Mohs kirurgi pa [privatklinik] mod egenbetaling pa 20.000 DKK,
og operationen forlgb uden komplikationer. Faktura vedrgrende behandlingen er vedlagt som Bi-
lag 6. Faktura vedrgrende behandling pa [privatklinik] af 30-06-2025.

Det bestrides, at PFA kan afvise deekning med henvisning til, at Mohs kirurgi udelukkende udfgres
som en regionsfunktion pa udvalgte offentlige sygehuse, da sundhedsstyrelsen har vurderet, at
Mobhs kirurgi ogsa kan udfgres som hovedfunktion i plastikkirurgisk regi jf. bilag 4 Sundhedsstyrel-
sens notat om Mohs kirurgi i Danmark. Endvidere er [privatklinik] godkendt af Danske Regioner til
at udfgre behandling med Mohs kirurgi under hovedfunktionskode 1PL35B jf. Bilag 3. [Privatkli-
nikkens] godkendelse til 1PL35B pa Sundhed.dk af 12-06-2025, hvorfor det ma laegges til grund, at
[privatklinik] opfylder Sundhedsstyrelsens retningslinjer og krav til kompetencer og beredskab i
forhold til behandlingen.

Det bestrides endvidere, at PFA kan afvise dakning pa grund af manglende samarbejde med [pri-
vatklinik], idet forsikringsvilkarene ikke indeholder en forudsaetning om, at PFA skal have et eksi-
sterende samarbejde med et muligt behandlingssted for at kunne yde daekning til behandlingen.
[privatklinik] er den eneste private aktgr i Danmark, der udfgrer Mohs kirurgi, hvorfor PFA’s hen-
visning til manglende samarbejde med [privatklinik] uden at anvise et alternativt behandlingssted
medfgrer en afskaering af min adgang til hurtig og effektiv laegeindiceret behandling via min hel-
bredssikring. Dette er i modstrid med det centrale formal med forsikringen.

Jeg anmoder derfor Ankenavnet for Forsikring om at tage sagen til behandling og vurdere, hvor-
vidt PFA har vaeret berettiget til at afvise min anmodning om daekning af udgiften til behandlin-
gen.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

PFA skal daekke omkostningen til min egenbetaling til behandling med Mohs kirurgi pa [privatkli-
nik] pa i alt 20.000 DKK, idet det er min opfattelse, at PFA var uberettiget til at afvise min anmod-
ning om daekning forud for behandlingen."

Selskabet har den 8/10 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Police ... blev oprettet den 1. februar 2017 via Klagers ansaettelse [virksomhed]. Policen indehol-
der aldersopsparing, samt forsikringsdaekninger ved dgd, tab af erhvervsevne, kritisk sygdom
samt PFA Helbredssikring.

Pensionsvilkar fra den 26. maj 2025 er fremlagt af Klager som Bilag 1.
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Hvad handler tvisten om — parternes overordnede synspunkter

Tvisten handler om, hvorvidt PFA skal afholde udgifterne til Klagers behandling af hudkraeft hos
[privatklinik]. Klager ggr geeldende, at PFA skal afholde udgiften, da selskabet ikke er berettiget til
at afvise behandlingen. PFA ggr geldende, at Klager selv skal afholde udgiften, da Klager har
igangsat behandlingen uden godkendelse fra PFA. PFA samarbejder i gvrigt ikke med [privatklinik].

Sagsfremstilling

Klager blev diagnosticeret med et basalcelle karcinom pa naesen den 11. juni 2025. Hun blev hen-
vist til behandling pa ... Hospital den 27. august 2025. Klager gnskede ikke at vente pa behandlin-
gen pa ... Hospital, sd hun kontaktede PFA for at fa godkendt behandling hos [privatklinik].

PFA afslog at deekke udgifterne til behandling hos [privatklinik]. Klager kontaktede herefter [pri-
vatklinik] som bekrzeftede, at de kunne udfgre operationen uden ventetid.

Uddrag fra Klagers pensionsvilkar:

4.3.3. Godkendelse fra PFA Pension

PFA Pension skal godkende behandling mv., inden den pabegyndes. PFA Pension har ret til at an-
vise behandlere og behandlingssteder. Disse kan vare private, eller de kan vaere i det offentlige
sundhedsvaesen, hvis ventetiden for og varigheden af behandling mv. i det offentlige sundheds-
vaesen vil vaere pa samme niveau som hos private behandlere og behandlingssteder.

PFA Pension kan fglge de retningslinjer, som Sundhedsstyrelsen har udstukket for det offentlige
sundhedsvaesen, hvis behandlingens kompleksitet og kravene til behandlingsstedets beredskab
gor det ngdvendigt.

Klager indsendte en klage over PFA’s afslag den 24. juni 2025.

PFA fastholdt i sin klagebesvarelse den 26. juni 2025 selskabets afslag pa at deekke behandling hos
[privatklinik] med henvisning til, at PFA ikke samarbejder med [privatklinik]. PFA henviste Klager
til at benytte sig af ventetidsgarantien, som giver patienter mulighed for at vaelge et andet offent-
ligt hospital eller et privathospital, som det offentlige har aftale med.

Korrespondancen og herunder klagebesvarelsen er fremlagt af Klager som Bilag 5.

Pa trods af PFA’s afvisning af at daekke behandlingen hos [privatklinik], sa valgte Klager at blive
opereret hos [privatklinik] den 30. juni 2025. Udgifterne til operationen udgjorde 20.000 kr.

Konklusion

I henhold til punkt 4.3.3. i Klagers pensionsvilkar, sa skal PFA Pension godkende behandling m.v.,
inden denne pabegyndes. Selvom Klager havde faet afslag pa at fa deekket sin operation hos [pri-
vatklinik], sa valgte hun alligevel at gennemfg@re operationen.

DA PFA ikke havde godkendt at betale for operationen, og Klager desuden var bekendt med, at
PFA ikke samarbejder med [privatklinik], sa fastholder Selskabet sit afslag pa at betale for operati-
onen."
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Klageren har i brev af 20/10 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"PFA ggr i forhold til tidligere nu gzeldende, at jeg har igangsat behandlingen uden selskabets for-
handsgodkendelse, og henviser herudover fortsat til, at selskabet ikke samarbejder med [privat-
klinik].

Det er ubestridt af PFA, at behandlingen var legegodkendt, relevant og ngdvendig, og at behand-
lingen ifglge sundhedsstyrelsen i plastikkirurgisk regi er en hovedfunktion, som [privatklinik] er
godkendt til at udfgre.

Tvisten vedrgrer sdledes alene, om PFA var berettiget til at afvise daekning forud for behandlingen
med henvisning til et manglende samarbejde med [privatklinik], nar selskabet ikke anviste et al-
ternativt behandlingssted, og om jeg kan miste retten til deekning, fordi jeg gennemfgrte behand-
lingen, efter at PFA havde meddelt afslag.

Mine yderligere bemarkninger:

a) PFA’s afslag mangler hjemmel

Selskabets anvendelse af begraensningen i sit netvaerk som grundlag for afslag pa deekningsberet-
tiget behandling udggr en ikke-transparant begraensning i forsikringsdaekningen, som er i strid
med forsikringens formal og uden hjemmel i forsikringsvilkarene.

Forsikringsvilkar 4.3.3 giver PFA ret til at anvise behandlingssted, men ikke en ubetinget ret til at
naegte daekning, hvis selskabet ikke kan anvise et alternativt behandlingssted i sit netvaerk.

PFA’s anvisningsret kan alene udgves, nar selskabet faktisk kan anvise et relevant alternativt be-
handlingssted, hvilket ikke var tilfldet.

Der fremgar ingen begraensning i punkt 4.3.3 eller forsikringsvilkarene i gvrigt om, at daekning er
betinget af et eksisterende samarbejde med behandlingsstedet, eller at der udelukkende anvises
til behandlingssteder indenfor PFA’s netvaerk af samarbejdspartnere. PFA’s henvisning til mang-
lende samarbejde beror saledes pa et internt samarbejdshensyn. Et sddant hensyn er alene et in-
ternt forretningsmaessigt forhold uden retslig betydning, da det ikke fremgar af forsikringsvilkare-
ne. Som Ankenaevnet har tidligere lagt veegt pa (Kendelse nr. 93079), fglger det af god forsikrings-
skik, at selskabets interne (skjulte) politikker ikke kan danne grundlag for at udelukke daekning.

Afslaget er derfor uden saglig begrundelse og dermed uberettiget.

b) Forhandsgodkendelse og loyal opfyldelse

Jeg spgte rettidigt om forhandsgodkendelse i overensstemmelse med forsikringsvilkar 4.3.3 og er-
klzerede mig i dialogen med selskabet (bilag 5) villig til at benytte et af PFA anvist behandlingssted
som alternativ til [privatklinik], hvis dette var muligt, og handlede dermed loyalt i forhold til vilka-
rene i forsikringsaftalen.

PFA har modtaget min anmodning forud for behandlingen, men afvist den uden at kunne anvise
et alternativt behandlingssted.

PFA kan ikke naegte deekning med henvisning til manglende forhandsgodkendelse, nar jeg som
den forsikrede har opfyldt min pligt til at sgge godkendelse, og afslaget i gvrigt var uberettiget.
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Dette fglger af Ankenaevnets praksis (Kendelse nr. 89346, principiel afggrelse) hvor Ankenaevnet
lagde veegt pa, at klageren havde sggt forhandsgodkendelse og afslaget var uberettiget. Den
praemis geelder ogsa her — jeg har handlet loyalt ved at sgge forhandsgodkendelse, og afslaget er
uberettiget, da det er uden saglig grund.

c) Ingen retsvirkning af et uberettiget afslag

PFA anfgrer, at jeg vidste, at de ikke havde forhandsgodkendt behandlingen. Det er korrekt, men
det er uden retlig betydning, hvis afslaget i sig selv var uberettiget. Et ugyldigt afslag kan ikke ska-
be et gyldigt grundlag for at naegte dakning, blot fordi den forsikrede kender til afslaget.

Konklusion

Pa baggrund af ovenstaende bemarkninger fastholder jeg, at PFA’s afslag har vaeret uberettiget,
da det er uden saglig begrundelse, og at PFA derfor skal palaegges at deekke udgiften til min be-
handling pa [privatklinik]."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Naevnet har blandt andet modtaget Sundhedsstyrel-
sens notat af 19/2 2020 vedrgrende Mohs kirurgi i Danmark. Uddrag af bilagene gengives ne-
denfor. Af journal af 11/6 2025 fra et hospital fremgar bl.a.:

"Planlagt kontrol i [klinik], biopsiverificeret nBCC apex nasi

Henvist oprindeligt til MM til konfokal mikroskopi for at prgve undgp biopsi af apex nasi obs BCC.
Tidl fdet PDTx 2 i 2022 og 2023 til AK inkl naese.

Biopsi taget april 2025 vist nBCC.

Patobank: Stansebiopsi skaret lidt tangentielt med veekst af basocellulzert karcinom af noduleer
type, der synes at na biopsiens randomrader.

OBJEKTIVT
Sv.t. apex nasi ses arvaev samt kl. 8 flere slyngede kar, saledes tegn til rest BCC efter biopsi

PLAN

nBCC apex nasi uskarpt afgraenset

Snak om mulige behandlinger inkl konventionel kirurgi og Mohs kirurgi samt straleterapi. @nsker
Mohs kirurgi.

Pt informeres om lang ventetid.

rp. tid til Mohs excision."

Af udklip af 12/6 2025 fra sundhed.dk fremgar bl.a.:

"Find privathospital ved ret til hurtig udredning og det udvidede frie sygehusvalg

Din s@gning

Det udvidede frie sygehusvalg, Ret til hurtig udredning (mulighed for undersggelse pa privathospi-
tal) / Behandlingsform uden betydning / Bedgvelse uden betydning / 1PL35B - Behandlingsforlgb
med excision af BCC eller lavmalignt SCC med anvendelse af frysemikroskopi efterfulgt af direkte
lukning af defekten med lapplastik
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Spgeresultater
Viser 1 behandlingssted

[privatklinik]"

Af korrespondance mellem klageren og selskabet fremgar bl.a.:

"Svar fra PFA den 12.06-2025

Vi kan ikke veere behjelpelige med at daekke behandling af basalcelle karcinom med Mohs kirurgi,
da dermatologisk behandling med Mohs kirurgi ifglge Sundhedsstyrelsens Specialeplan er en regi-
onsfunktion. Regionsfunktionen varetages pa de hospitaler som opfylder de krav, Sundhedsstyrel-
sen stiller for specialfunktionen. Mohs kirurgi foretages derfor via den offentlige sygesikring pa
udvalgte offentlige hospitaler.

Regionsfunktioner

Tumorer

15. Carcinoma spinocellulare og basocellulare, hvor konventionel behandling iht. kliniske ret-
ningslinier ikke skgnnes mulig (1.500-1.800 pt.). Varetages i teet samarbejde med plastikkirurgi,
klinisk onkologi og andre relevante specialer

- [Hospital]

- [Hospital]

- [Hospital]

- [Hospital]

- [Hospital]

- [Hospital]

Da der i Sundhedsstyrelsens Specialeplan for dermatologi ikke er anfgrt private aktgrer til vareta-
gelse af regionsfunktionen, men udelukkende offentlige hospitaler, kan vi desveerre ikke tilbyde at
daekke Mohs kirurgi ved vores dermatologiske samarbejdspartner. PFA Helbredssikring har der-
udover heller ikke samarbejde med nogen klinikker, som udfgrer Mohs Kirurgi.

Der henvises til fglgende forsikringsvilkar:

4.3.3. Godkendelse fra PFA Pension

PFA Pension skal godkende behandling mv., inden den pGbegyndes. PFA Pension har ret til at anvi-
se behandlere og behandlingssteder. Disse kan vere private, eller de kan veere i det offentlige
sundhedsvaesen, hvis ventetiden for og varigheden af behandling mv. i det offentlige sundhedsvae-
sen vil vaere pd samme niveau som hos private behandlere og behandlingssteder.

PFA Pension kan fglge de retningslinjer, som Sundhedsstyrelsen har udstukket for det offentlige
sundhedsvaesen, hvis behandlingens kompleksitet og kravene til behandlingsstedets beredskab gar
det ngdvendigt.

Vi vil anbefale at du benytter sundhed.dk til at finde en relevant behandler eller speciallzege.

Mit svar til PFA den 13-06-2025
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Som jeg ogsa gav udtryk for under telefonsamtalen i gar d. 11/6, er det er med stor bekymring, jeg
ma konstatere, at PFA begrunder sin afvisning af at daekke min behandling af hudkraeft i ansigtet
hos [privatklinik] med urigtige informationer.

Jeres pastand er, at Mohs kirurgi udelukkende er en regionsfunktion i dermatologisk regi, der kun
fortages pa udvalgte offentlige hospitaler, hvorfor | ikke daekker behandlingen. | henviser endvi-
dere i jeres afggrelse udelukkende til Sundhedsstyrelsens retningslinjer og specialeplan for det
dermatologiske speciale.

Af notat fra Sundhedsstyrelsen af februar 2020 vedrgrende Mohs kirurgi er det dog klart praecise-
ret at Mohs kirurgi udfgrt i plastikkirurgisk regi er en hovedfunktion og i dermatologisk regi er en
regionsfunktion.

Faktum er at [privatklinik] har en aftale med Danske Regioner om udfgrelse af Mohs kirurgi pa ho-
vedfunktionsniveau efter forlgbskoden 1PL35B.

Den tildelte kode betyder at [privatklinik] i plastikkirurgisk regi kan udfgre behandlingen jf. nota-
tet fra Sundhedsstyrelsen.

[privatklinik] har, som det fremgar pa Sundhed.dk jf. vedhaftede, faet tildelt koden 1PL35B, da
de, ud over dermatologer, har plastikkirurger ansat, som udfgrer behandlingsforlgbet nar offent-
lige patienter udvisiteres til behandlingen i forbindelse med behandlingsgarantien.

Herudover oplyser |, at | pt. ikke har et samarbejde med [privatklinik] eller andre privatklinikker,
der udfgrer Mohs kirurgi. Der er dog ikke hjemmel i forsikringsvilkarene til at afvise deekning af en

af forsikringen omfattet skade af denne arsag.

| lyset af ovenstaende skal jeg derfor genanmode om at fa deekket min behandling af min hud-
kraeft med Mohs Kirurgi hos [privatklinik].

Svar fra PFA d. 13-06-2025

Vi samarbejder ikke med denne klinik, sa det er ikke en mulighed for os at sende dig derud. Vi
samarbejder hverken med dem angdende dermatologi eller plastikkirurgi.

Hvis du gnsker at blive behandlet ved dem kan du undersgge dine muligheder via ventetidsgaran-
tien.

Der henvises til fglgende vilkar:

4.3.3. Godkendelse fra PFA Pension

PFA Pension skal godkende behandling mv., inden den pabegyndes. PFA Pension har ret til at anvi-
se behandlere og behandlingssteder. Disse kan vere private, eller de kan veere i det offentlige
sundhedsvaesen, hvis ventetiden for og varigheden af behandling mv. i det offentlige sundhedsvae-
sen vil vaere pd samme niveau som hos private behandlere og behandlingssteder.

PFA Pension kan fglge de retningslinjer, som Sundhedsstyrelsen har udstukket for det offentlige
sundhedsveesen, hvis behandlingens kompleksitet og kravene til behandlingsstedets beredskab ggr
det ngdvendigt.
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Min klage til PFA d. 24-06-2025

Vedrgrende klage over afslag pa deekning af behandling med Mohs kirurgi

Jeg skal hermed indgive en klage over afggrelser truffet af PFA Pension Sundhedscenter vedrg-
rende min anmodning om daekning af behandling for hudkraeft i ansigtet med Mohs kirurgi pa
[privatklinik].

Jeg er henvist til denne behandling af det offentlige sundhedsvaesen, men grundet uforholdsmaes-
sig lang ventetid har jeg sggt om daekning via min helbredssikring hos PFA.

| den f@rste afggrelse anfgrer PFA’s sagsbehandler, at Mohs kirurgi kun udfgres som regionsfunk-
tion pa udvalgte offentlige hospitaler, og at der ikke samarbejdes med et relevant privat behand-
lingstilbud, hvorfor daekning ikke kan ydes. Denne begrundelse bestrides, idet Sundhedsstyrelsen,
jf. notat af 19 februar 2020 om Mohs kirurgi i Danmark, klart har preeciseret at at Mohs kirurgi ud-
fart i plastikkirurgisk regi er en hovedfunktion og i dermatologisk regi er en regionsfunktion.

[privatklinik] har en dokumenteret samarbejdsaftale med Danske Regioner om udfgrelse af Mohs
kirurgi pa hovedfunktionsniveau under forlgbskode 1PL35B. Klinikken modtager saledes patienter
henvist fra det offentlige til denne behandling under behandlingsgarantien.

Efter fremsendelse af dokumentation for ovenstaende, modtog jeg en ny afggrelse, hvori afslaget
alene begrundes med, at PFA Pension ikke har et samarbejde med [privatklinik] hverken inden for
dermatologi eller plastikkirurgi, hvorfor man ikke kan godkende dakning, idet PFA i henhold til
forsikringsvilkarene har ret til at anvise behandlingssteder. Det fremgar dog ikke af forsikringsvil-
karene, at PFA har ret til at afvise daekning, hvis behandling kun er mulig uden for jeres saedvanli-
ge netvaerk.

Det forhold, at [privatklinik] samarbejder med Danske Regioner samt flere andre forsikringssel-
skaber, som dakker behandling med Mohs kirurgi, samt at jeg har kendskab til, at andre PFA-
kunder har faet tilsvarende behandling daekket via PFA Helbredssikring, indikerer, at der ikke fore-
ligger saglige og rimelige grunde til at afvise min anmodning.

Jeg skal i den forbindelse ggre opmaerksom pa, at jeg naturligvis vil vaere indstillet pa at modtage
behandling pa et alternativt behandlingssted anvist af PFA, safremt dette kan tilbyde den ngd-
vendige behandling. Det er imidlertid min opfattelse, at [privatklinik] aktuelt er det eneste private
behandlingssted i Danmark, der tilbyder Mohs kirurgi, hvorfor PFA’s henvisning til manglende
samarbejde med [privatklinik] uden at tilbyde et alternativt behandlingssted medfgrer en afskae-
ring af min ret til daekning af en ellers deekket behandling og dermed af min adgang til hurtig og
effektiv ngdvendig behandling via min helbredssikring, hvilket er i modstrid med det centrale
formal med forsikringen og princippet om, at PFA Pension skal handle redeligt og loyalt over for
sine kunder.

Pa denne baggrund anmoder jeg om, at PFA Pension revurderer sagen og godkender daekning af
min behandling med Mohs kirurgi pa [privatklinik].

Svar fra PFA d. 26-06-2025

Vi har nu behandlet den og gennemgaet sagsforlgbet.
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Dermatologisk behandling af basalcellekarcinom med Mohs kirurgi er iht. Sundhedsstyrelsens
Specialeplan en regionsfunktion, hvor der ikke figurerer nogen private aktgrer, som har regions-
funktionen.

F.s.v. plastikkirurgisk behandling af basalcellekarcinom med Mohs kirurgi, har vi ikke nogen sam-
arbejdspartnere, som foretager denne behandlingsform, ligesom vi heller ikke har noget samar-
bejde med [privatklinik]. Inden for de rammer, forsikringsvilkdrene danner for PFA's muligheder
for at deekke undersggelse og behandling, tjener din PFA Helbredssikring bl.a. med det formal at
sikre en hurtig tid til undersggelse og behandling, safremt der er ventetid i det offentlige sund-
hedsvasen.

Hvis der er mere end 30 dages ventetid pa undersggelse eller behandling, er det ofte muligt at
anvende ventetidsgarantien. Den giver mulighed for at komme p3a et andet offentligt hospital eller
pa et privathospital, som det offentlige har aftale med. Du kan laese mere om dine muligheder i
dit indkaldelsesbrev. Med henvisning til nedenstaende forsikringsvilkar fastholdes afslaget.

4.3.3. Godkendelse fra PFA Pension

PFA Pension skal godkende behandling mv., inden den pabegyndes. PFA Pension har ret til at anvi-
se behandlere og behandlingssteder. Disse kan veere private, eller de kan veere i det offentlige
sundhedsvaesen, hvis ventetiden for og varigheden af behandling mv. i det offentlige sundhedsvae-
sen vil vaere pG samme niveau som hos private behandlere og behandlingssteder.

PFA Pension kan fglge de retningslinjer, som Sundhedsstyrelsen har udstukket for det offentlige
sundhedsveesen, hvis behandlingens kompleksitet og kravene til behandlingsstedets beredskab g@r
det ngdvendigt."

Af faktura af 30/6 2025 fra [privatklinik] fremgar bl.a.:

‘ Dato Initial  Antal Yd.nr Ydelse Belab
30-06-25 [ 1 Mohs MOHS kirurgi operation af hudkraeft i ansigtet 20.000,00
Skyldigt belgb bedes indbetalt inden 10-07-2025 pa konto [ AR Tota! 20.000,00
med angivelse af fakturanr [ il Betalt 0.00
Saldo 20.000,00

Det fremgar af Sundhedsstyrelsens notat af 19/2 2020 om Mohs kirurgi i Danmark blandt an-

det:

"Behandling af almindelig hudkrzeft kan varetages pa hovedfunktionsniveau i bade dermatologi og
plastikkirurgi. | dermatologi skal patienter behandles pa regionsfunktionsniveau nar konventionel
behandling ikke skennes mulig. | plastikkirurgi er det regionsfunktionsniveau nar patienterne
grundet kompleksitet og behov for samarbejdende specialer, ikke kan behandles pa hovedfunkti-
onsniveau.

Varetagelse af kirurgisk behandling af almindelig hudkraeft er hovedfunktion i det plastikkirurgiske
speciale, hvilket betyder, at det kan varetages pa alle landets plastikkirurgiske afdelinger. Mohs ki-
rurgi kan saledes varetages pa hovedfunktionsniveau i plastikkirurgi, med mindre det grundet
kompleksitet og behov for samarbejdende specialer skal varetages i regionsfunktion.
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Speciallzeger i dermato-venerologi i Danmark vil generelt ikke i deres specialleegeuddannelse have
opnaet kirurgiske kompetencer i forhold til lukning af stgrre huddefekter med kosmetisk tilfreds-
stillende resultat. Behandling med Mohs kirurgi i dermatologisk regi er derfor omfattet af regions-
funktion nr. 15 i geeldende specialevejledning for dermato-venerologi. Det betyder, at Mohs ki-
rurgi i dermatologisk regi, kun ma foretages pa de sygehuse, som er godkendt til at varetage den
pagaldende regionsfunktion i de tilfaelde, hvor behandlingen sker for offentlige midler."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"4.1. D=kning
Forsikringen PFA Helbredssikring, arbejde deekker udgifter til behandling mv., hvis den forsikrede
far et arbejdsrelateret behov for behandling, og de gvrige betingelser for daekningen er opfyldt.

Forsikringen PFA Helbredssikring, fritid deekker udgifter til behandling mv., hvis den forsikrede far
et fritidsrelateret behov for behandling, og de gvrige betingelser for daekningen er opfyldt.

Bestemmelserne i disse Saerlige pensionsvilkar for PFA Helbredssikring, arbejde og PFA Helbreds-
sikring, fritid, gaelder for hver af disse forsikringer, medmindre andet er anf@rt i bestemmelserne.

4.2, Szerlig definition af begreber

Forstaelsen af de fglgende begreber er vigtig for forstaelsen af deekningen under PFA Helbredssik-
ring, arbejde og dakningen under PFA Helbredssikring, fritid. Forstaelsen kan afvige fra den al-
mindelige sproglige forstaelse. Nar begreberne benyttes i disse sarlige pensionsvilkar for PFA
Helbredssikring, arbejde og PFA Helbredssikring, fritid, bliver de tillagt den betydning, som her er
defineret.

Behandling:

En behandling, der efter en almen laegelig vurdering er rimelig og ngdvendig at saette i gang som
fglge af en konstateret sygdom, og som efter en almen laegelig vurdering ma forventes at kunne
kurere sygdommen eller vaesentligt og varigt bedre tilstanden. En behandling kan endvidere vaere
en online konsultation.

Behandling mv.:

Alt det, der daekkes udgifter til. Dette begreb daekker altsa over mere end blot behandling som
defineret ovenfor, idet der ogsa kan daekkes andre udgifter, der er ngdvendige for en ivaerksat
behandling, i henhold til de regler, som er i disse szerlige pensionsvilkar.

4.3. Generelle krav for dekning

4.3.3. Godkendelse fra PFA Pension

PFA Pension skal godkende behandling mv., inden den pabegyndes. PFA Pension har ret til at an-
vise behandlere og behandlingssteder. Disse kan vare private, eller de kan vaere i det offentlige
sundhedsvaesen, hvis ventetiden for og varigheden af behandling mv. i det offentlige sundheds-
vaesen vil veere pa samme niveau som hos private behandlere og behandlingssteder.

PFA Pension kan fglge de retningslinjer, som Sundhedsstyrelsen har udstukket for det offentlige
sundhedsvaesen, hvis behandlingens kompleksitet og kravene til behandlingsstedets beredskab
gor det ngdvendigt.
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4.4. Dxkkede udgifter
PFA Helbredssikring daekker udgifter til:

j. Behandling hos laege og/eller sygeplejerske pa betalingshospital eller -3klinik. Udgift til behand-
ling hos psykiater er kun daekket, hvis det er tilvalgt.

k. Anden behandling under indleeggelse pa betalingshospital eller -klinik.

I. Konsultation hos specialleege (dog ikke speciallaege i almen medicin). Udgift til behandling hos
psykiater er kun daekket, hvis det er tilvalgt.

m. Udgifter til medicin og forplejning, nar den forsikrede er indlagt pa betalingshospital eller -
klinik.

0. Undersggelse og udredning pa privathospital i Danmark ved en i forsikringstiden opstaet be-
grundet mistanke om kraeftsygdomme. Ved behandling af kreeftsygdomme, hvor det offentlige
sundhedsvaesen kan tilbyde et "pakkeforlgb", skal det offentlige tilbud anvendes. PFA Pension
hjeelper gerne med radgivning i forhold til det offentlige sundhedsvasen. Efter samrad med PFA
Pensions leegekonsulenter kan der i visse tilfeelde tilbydes behandling pa privathospital i Danmark,
Norden og Tyskland."

Naevnet udtaler:

Klageren fik den 11/6 2025 konstateret basalcelle karcinom og blev henvist til Mohs kirurgi den
27/8 2025 i offentligt regi. Klageren kontaktede selskabet, for at fa godkendt hurtigere behand-
ling hos privatklinik, hvilket selskabet afviste. Klageren blev opereret pa privatklinik den 30/6
2025. Operationen kostede 20.000 kr. Selskabet har afvist at deekke behandlingsudgiften med
henvisning til, at selskabet ikke havde godkendt at betale for operationen, og at klageren var
bekendt med, at selskabet ikke samarbejdede med privatklinikken. Klageren gnsker, at selska-

bet deekker de 20.000 kr.

Klageren har anfgrt, at selskabets afslag har veeret uberettiget og uden saglig begrundelse. Kla-
geren har anfgrt, at behandlingen var laegegodkendt, relevant og ngdvendig, og at behandlin-
gen ifglge sundhedsstyrelsen i plastikkirurgisk regi er en hovedfunktion, som privatklinikken er
godkendt til at udfgre. Klageren har anfgrt, at forsikringsvilkarene ikke indeholder en forudsaet-
ning om, at selskabet skal have et eksisterende samarbejde med et muligt behandlingssted for
at kunne yde dakning. Klageren har anfgrt, at privatklinikken er den eneste private akter i
Danmark, der udfgrer Mohs kirurgi, hvorfor selskabets henvisning til manglende samarbejde

med privatklinik uden at anvise et alternativt behandlingssted, afskaerer klageren fra adgang til
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hurtig og effektiv lezegeindiceret behandling via helbredssikring. Klageren har anfgrt, at selska-
bets begraensning i sit netvaerk udger en ikke-transparant begraensning i forsikringsdaekningen,
som er i strid med forsikringens formal, og uden hjemmel i forsikringsvilkarene. Klageren har
anfgrt, at vilkarenes punkt 4.3.3 giver selskabet ret til at anvise behandlingssted, men ikke en
ubetinget ret til at naegte daekning, hvis selskabet ikke kan anvise et alternativt behandlingssted
i sit netveerk. Klageren har anfgrt, at det ikke fremgar af forsikringsvilkarene, at daekning er be-
tinget af et eksisterende samarbejde med behandlingsstedet, eller at der udelukkende anvises
til behandlingssteder indenfor selskabets netvaerk af samarbejdspartnere. Klageren har anfgrt,
at selskabets afslag pa daekning forud for operationen er uden betydning, idet afslaget i sig selv

var uberettiget.

Selskabet har anfgrt, at selskabet skal godkende behandling m.v., inden denne pabegyndes.
Selskabet har anfgrt, at selvom klageren havde faet afslag pa at fa daekket sin operation hos
privatklinikken, sa valgte klageren alligevel at fa gennemfg@rt operationen. Selskabet har anfgrt,
at selskabet ikke havde godkendt at betale for operationen, og at klageren var bekendt med, at

selskabet ikke samarbejder med privatklinikken.

Det fremgar af journal af 11/6 2025 fra et hospital, at "stansebiopsi skaret lidt tangentielt med
vaekst af basocellulzert karcinom af nodulaer type, der synes at na biopsiens randomrader. OB-
JEKTIVT Sv.t. apex nasi ses arvaev samt kl 8 flere slyngede kar, saledes tegn til rest BCC efter
biopsi ... nBCC apex nasi uskarpt afgraenset. Snak om mulige behandlinger inkl konventionel
kirurgi og Mohs kirurgi samt straleterapi. @nsker Mohs kirurgi. Pt informeres om lang ventetid.

... rp. tid til Mohs excision".

Det fremgar af selskabets brev af 12/6 2025 til klageren, at "vi kan ikke vaere behjalpelige med
at daekke behandling af basalcelle karcinom med Mohs kirurgi, da dermatologisk behandling
med Mohs kirurgi ifglge Sundhedsstyrelsens Specialeplan er en regionsfunktion. Regionsfunkti-
onen varetages pa de hospitaler som opfylder de krav, Sundhedsstyrelsen stiller for special-

funktionen. Mohs kirurgi foretages derfor via den offentlige sygesikring pa udvalgte offentlige
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hospitaler. ... Da der i Sundhedsstyrelsens Specialeplan for dermatologi ikke er anfgrt private
aktgrer til varetagelse af regionsfunktionen, men udelukkende offentlige hospitaler, kan vi des-
vaerre ikke tilbyde at deekke Mohs kirurgi ved vores dermatologiske samarbejdspartner. PFA
Helbredssikring har derudover heller ikke samarbejde med nogen klinikker, som udfgrer Mohs
Kirurgi. ... Vi vil anbefale at du benytter sundhed.dk til at finde en relevant behandler eller spe-

cialleege".

Det fremgar af udklip af 12/6 2025 fra sundhed.dk, at "behandlingsforlgb med excision af BCC
eller lavmalignt SCC med anvendelse af frysemikroskopi efterfulgt af direkte lukning af defekten

med lapplastik. S@geresultater Viser 1 behandlingssted ... [privatklinik]".

Det fremgar af selskabets brev af 13/6 2025 til klageren, at "vi samarbejder ikke med denne
klinik, sa det er ikke en mulighed for os at sende dig derud. Vi samarbejder hverken med dem
angaende dermatologi eller plastikkirurgi. Hvis du gnsker at blive behandlet ved dem kan du

undersgge dine muligheder via ventetidsgarantien".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 4.1, at forsikringen daekker udgift til behandling
mv., hvis den forsikrede far behov for behandling, og de gvrige betingelser for daekningen er
opfyldt. Det fremgar af punkt 4.2, at behandling omfatter "behandling, der efter en almen lee-
gelig vurdering er rimelig og ngdvendig at seette i gang som fglge af en konstateret sygdom, og
som efter en almen laegelig vurdering ma forventes at kunne kurere sygdommen eller vaesent-

ligt og varigt bedre tilstanden".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 4.3.3, at selskabet "skal godkende behandling
mv., inden den pabegyndes. PFA Pension har ret til at anvise behandlere og behandlingssteder.
Disse kan veere private, eller de kan veere i det offentlige sundhedsvasen, hvis ventetiden for
og varigheden af behandling mv. i det offentlige sundhedsvaesen vil veere pa samme niveau som

hos private behandlere og behandlingssteder".
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Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 4.4.j, at forsikringen daekker udgifter til behand-

ling hos laege og/eller sygeplejerske pa betalingshospital eller -klinik.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at selskabet skal deekke klagerens udgift til ope-
rationen den 30/6 2025. Selskabet har ikke vaeret berettiget til at afvise daekning med henvis-
ning til, at selskabet ikke havde godkendt at betale for operationen, og at selskabet ikke samar-
bejder med privatklinikken. Selskabet skal genoptage sagsbehandlingen og skal yde dakning i

overensstemmelse med aftalegrundlaget.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at operation med Mohs kirurgi ma anses for at vaere
rimelig og ngdvendig at szette i gang som fglge af den konstaterede hudkraeft. Det fremgar af
journal af 11/6 2025, at der er "tegn til rest BCC efter biopsi", og at klageren blev henvist til

Mohs excision.

Naevnet har ogsa lagt veegt pa, at behandling med Mohs kirurgi pa behandlingstidspunktet i
tilstraekkelig grad forventes at kunne kurere sygdommen eller vaesentligt og varigt bedre til-
standen. Det fremgar af statusartikel fra Ugeskrift for laeger, at der ved Mohs kirurgi opnas "hg-
jere helbredelsesrate end ved nogen anden behandlingsmodalitet, inklusive konventionel kirur-

gi, hvor recidivrater rapporteres at vaere 4-24%".

Naevnet har videre lagt veegt pa, at selskabet ikke kan afvise deekning med henvisning til forsik-
ringsbetingelsernes punkt 4.3.3 om, at selskabet skal godkende behandling mv., inden den pa-

begyndes, og at klageren har valgt at gennemfgre operationen uden selskabets godkendelse.

Naevnet har i den forbindelse lagt vaegt pa, at klageren har sggt forhandsgodkendelse forud for
operationen den 30/6 2025, og at selskabet uberettiget afviste at yde daekning, inden klageren
valgte selv at betale for operationen. Naevnet bemaerker, at krav om forhandsgodkendelse skal

laeses i overensstemmelse med betingelsernes gvrige daekningskriterier, hvorfor en manglende
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forhandsgodkendelse ikke i sig selv kan betyde en ringere daekning, end hvad forsikringens vil-

kar ellers giver ret til. Naevnet henviser til sagerne 102428 og 97595.

Nzevnet har tillige lagt vaegt pa, at det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 4.3.3, at sel-
skabet har ret til at anvise behandlere og behandlingssteder, hvilket selskabet i naervaerende
sag ikke har gjort. Det fremgar ikke, at behandlingen skal foretages pa et behandlingssted i sel-
skabets netvaerk. Neevnet finder, at det fglger af god forsikringsskik, at forsikringsdaekning ikke
kan afhaenge af selskabets interne politikker, og at et forsikringsselskab pa klar og tydelig made
skal kommunikere, hvorledes daekningen er i en given situation, sa kunden kender sin retsstil-

ling. Naevnet henviser til sag 93079.

Naevnet bemaerker, at det fremgar af udklip fra Sundhed.dk, at privatklinikken kan foretage
"behandlingsforlgb med excision af BCC eller lavmalignt SCC med anvendelse af frysemikrosko-
pi efterfulgt af direkte lukning af defekten med lapplastik".

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

Som felge heraf

bestemmes:

Selskabet, PFA Pension, skal daekke den udfgrte Mohs kirurgi den 30/6 2025. Selskabet skal
genoptage sagsbehandlingen og skal yde daekning i overensstemmelse med aftalegrundlaget.

Erstatningen forrentes efter forsikringsaftalelovens § 24.

Klagegebyret tilbagebetales.
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