
  Ankenævnet  
  for 
  Forsikring 

  
Den 18. marts 2026 blev i sag nr.  104919: 
 
 
xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
xxxxxxxxxxxxxxxx 
xxxxxxxxxxxxxxx 
 
mod 
 
HDI Global Specialty 
Langebrogade 3F 
1411 København K 
 
 
afsagt 

k e n d e l s e : 

_________________ 

 

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. I klageskema af 8/12 2025 har klageren bl.a. anført: 

"Ved en faldulykke den 15. november 2024 fik jeg et brud på venstre håndrodsknogle - nærmere 
bestemt Os trapezium knoglen. Ifølge forsikringsbetingelserne punkt 18 STRAKSERSTATNING er 
jeg berettiget til udbetaling af strakserstatning ved fraktur/brud på håndled. Forsikringsselskabet 
påstår, at håndrodsknoglen ikke er en del af håndleddet og derfor afviser de at udbetale strakser-
statning. Jeg har talt med en erstatningsadvokat samt min egen læge, som begge er af den over-
bevisning, at håndrodsknoglen er en del af håndleddet. Jeg har ligeledes foretaget diverse net-
søgninger fra danske og udenlandske sundhedshjemmesider og bliver her bekræftiget i min på-
stand. Jeg har været i kontakt med forsikringsselskabet flere gange i 2025 og klaget over deres af-
gørelse og argumentation flere gange. Seneste afvisning af erstatning blev sendt til mig den 15. 
september 2025. 
 
Hvad vil du konkret opnå hos selskabet? 
Jeg er af den overbevisning, at forsikringsselskabet er forpligtet til at udbetale strakserstatning 
DKK 30.000, da brud på håndleddet (som håndrodsknoglen er en del af) berettiger til udbetaling 
af strakserstatning jvf. forsikringsbetingelser punkt 18 STRAKSERSTATNING." 

 

Selskabet har den 9/1 2025 til nævnet bl.a. redegjort for sagsforløbet og afgørelsen således: 

"Klageren er utilfreds med, at HDI Danmark har afvist at udbetale strakserstatning med henvisning 
til, at der ikke er konstateret et knoglebrud i klagerens venstre håndled. Sagen omhandler alene 
spørgsmålet om udbetaling af strakserstatning. 
 
Sagsfremstilling 



Ankenævnet for Forsikring 
 
 

2. 104919 

 

Den 10. december 2024 anmeldte klageren, at han den 15. november 2024 var snublet over en 
betonblok og havde taget fra med venstre hånd, hvilket resulterede i et brud i håndroden. Klage-
rens skadeanmeldelse fremlægges som bilag 2. 
 
Selskabet anerkendte den 18. februar 2025, at skaden var omfattet af ulykkesforsikringen, men 
afviste i samme brev udbetaling af strakserstatning. Begrundelsen for afvisningen er, at en gen-
nemgang af klagerens journal viser, at klageren har pådraget sig et brud i håndroden. For at 
strakserstatningen kan udbetales, skal der være tale om et dokumenteret brud i håndleddet, jf. 
forsikringsbetingelserne. Anerkendelsen fremlægges som bilag 3. 
 
Klageren indsendte en skriftlig klage den 29. juli 2025, hvor der var vedlagt korrespondance mel-
lem klageren og klagerens læge samt diverse danske og udenlandske sundhedsmedicinske hjem-
mesider, som klageren mener understøtter hans definition af, hvilke knogler håndleddet består af. 
Klagerens mail fremlægges som bilag 4, og korrespondancen med lægen som bilag 5. 
 
På baggrund af klagen blev sagen forelagt selskabets lægekonsulent den 29. juli 2025. Lægekonsu-
lenten fandt, i overensstemmelse med den første vurdering, at der ikke var konstateret et brud i 
håndleddet, idet håndroden efter medicinsk betragtning ikke anses for at være en del af håndled-
det. Selskabet fastholdt derfor afvisningen den 31. juli 2025. Fastholdelsen fremlægges som bilag 
6. 
 
Den 8. september 2025 sendte klageren en mail til selskabet, hvor han fortsat ikke var enig i afgø-
relsen. Klagerens mail fremlægges som bilag 7. 
 
Selskabet forelagde på baggrund af de nye oplysninger for anden gang sagen for en rådgivende 
lægekonsulent i ortopædkirurgi som i tråd med tidligere vurderinger angav, at der ikke var tale 
om et brud i håndleddet og ikke havde yderligere kommentarer. 
 
Selskabet fastholdt derfor sin afgørelse den 15. september 2025. Fastholdelsen fremlægges som 
bilag 8. 
 
Selskabet hørte herefter ikke yderligere fra klageren, før sagen blev indbragt for Ankenævnet for 
Forsikring. 
 
Forsikringsbetingelser 
For at strakserstatningen kan udbetales, skal der være tale om et dokumenteret brud i håndled-
det, jf. forsikringsbetingelsernes pkt. 18 om strakserstatning. 
 

'18. STRAKSERSTATNING 
Hvis et ulykkestilfælde, jf. pkt. 1, medfører en fraktur på arme, ben eller ryg, udbetales den i po-
licen angivne forsikringssum.  
 
Følgende fraktur/brud berettiger til udbetaling:  

 Brud på skulder 

 Brud på overarm 

 Brud i albue 

 Brud på underarm 

 Brud på håndled 
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 Brud på ryggen inkl. nakke 

 Brud på lårben 

 Brud på knæ 

 Brud på underben 

 Brud på ankel 

 Brud på skulderen – brug på kraveben er ikke omfattet' 
 

Det er selskabets vurdering, at trapezium er en håndrodsknogle, der ligger i den række, der er 
fjernest fra underarmen, hvor den udgør ledforbindelse mellem tommelfingerens mellemhånds-
knogle og bådbenet, som ligger i den håndrodrække, der er nærmest underarmen. 
 
Der er således tale om et brud i håndroden, hvilket ikke fortolkes som håndleddet, hvorfor der ik-
ke er tale om et håndledsinvolverende brud. 
 
På baggrund af sagens oplysninger er det selskabets opfattelse, at der ikke foreligger lægelig do-
kumentation for, at der i forbindelse med ulykkestilfældet den 15. november 2024 opstod et 
knoglebrud i klagerens venstre håndled. Der er derfor ikke dokumentation for en skade, som be-
rettiger til udbetaling af strakserstatning. 
 
Selskabet fastholder derfor sin afgørelse i sagen." 

 

Nævnet har fået forelagt bilag fra sagen. Uddrag af bilagene gengives nedenfor. Af selskabets 

afgørelse af 18/2 2025 fremgår bl.a.: 

"Strakserstatning ikke opfyldt 
Sagen har været forelagt overfor den rådgivende lægekonsulent. Efter gennemgang af din journal 
kan det konstateres at du har pådraget dig et brud i håndroden. For at strakserstatningen bliver 
udløst skal der være tale om et dokumenteret brud af knoglen jf. forsikringsbetingelsernes pkt. 18 
om strakserstatning.  
… 
Vores lægekonsulent oplyser følgende: 

'Trapezium er en håndrodsknogle, der ligger i den fra underarmen fjerneste række, hvor den 
udgør ledforbindelse mellem tommelfingerens mellemhåndsknogle og bådbenet der ligger i 
den håndrodrække, der er nærmest underarmen. Sidstnævnte rækker artikulerer med under-
armens 2 knogler i håndleddet. 
Der er således tale om et brud i håndroden, hvilket ikke fortolkes som håndleddet, hvorfor der 
ikke er tale om et håndledinvolveret brud'. 

 
På baggrund af ovenstående kan vi ikke være behjælpelige med at udbetale strakserstatning, da 
skaden ikke berettiger til dette, i henhold i dine forsikringsvilkårs punkt 18, da diagnosen ikke er 
opfyldt." 

 

Af besked fra klagerens praktiserende læge til klageren af 27/3 2025 fremgår bl.a.: 

"Det undrer mig at håndroden i sin helhed (inkl. trapezius) ikke bliver betragtet som en del af 
håndleddet af din forsikring. Som du også skriver i dit brev bør du kunne finde beviser for din på-
stand omkring definitionen af 'håndleddet' ved nem søgning på internettet." 



Ankenævnet for Forsikring 
 
 

4. 104919 

 

 

  



Ankenævnet for Forsikring 
 
 

5. 104919 

 

Af klagerens skærmbillede fra hjemmesiden "Sportnetdoc" fremgår bl.a.: 

" 

" 

 

Af klagerens skærmbillede fra privathospitalet Aleris' hjemmeside fremgår bl.a.: 

" 

" 
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Af klagerens skærmbillede fra hjemmesiden "Healthline" fremgår bl.a.: 

" 

" 
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Af selskabets afgørelse af 31/7 2025 fremgår bl.a.: 

"Afgørelse vedrørende strakserstatning 
Desværre må vi meddele, at vi fastholder vores afgørelse angående afvisning af strakserstatning, 
da der ikke er grundlag for dette. 
 
I den forbindelse oplyser den rådgivende lægekonsulent (ortopædkirug) følgende; 

'Jeg har gennemset skadelidtes klage, hvori i han stiller spørgsmål ved vores afgørelse med 
henvisning til en række internet links i den lidt mere 'populære' gade. SportNetDoc bringer end-
da følgende: 'Disclaimer - Alle oplysninger er vejledende. SportNetDoc skal ikke erstatte en 
idrætsmedicinsk vurdering ved læge eller fysioterapeut, ej heller behandling med udarbejdelse 
af et individuelt genoptræningsprogram' på deres hjemmeside. Det må tages som udtryk for 
forbehold i forhold til korrektheden på siden. 
 
Linket til Aleris hjemmeside er ligeledes fagligt noget tvivlsomt, de har simpelthen ikke en af de 
mest essentielle håndledsknogler - spolebenet - med. 
 
På Healthline.com deler man håndleddet op som følger: The wrist has three main joints. This 
makes the wrist more stable than if it had only one joint. It also gives your wrist and hand a 
wide range of movement, allowing for many different motions and positions. The wrist joints 
let your wrist move your hand up and down, like when you lift your hand to wave. These joints 
allow you to rotate your hand and bend your wrist forward and backward as well as side to 
side. 
 
De tre led, der er i spil på denne side er følgende 
• Radiocarpal joint. The radiocarpal joint is where the radius — the thicker forearm bone — 

connects with the bottom row of wrist bones: the scaphoid, lunate, and triquetrum bones. 
This joint is mainly on the thumb side of your wrist. 

• Ulnocarpal joint. This is the joint between the ulna — the thinner forearm bone — and the 
lunate and triquetrum wrist bones. This is the pinky finger side of your wrist. 

• Ulnocarpal joint. This is the joint between the ulna — the thinner forearm bone — and the 
lunate and triquetrum wrist bones. This is the pinky finger side of your wrist. 

 
Her er det mest værd at bemærke, at man må oversætte ordet 'wrist' til det danske ord, hånd-
rod. 
 
Her skal det siges, at det er vanskeligt at beskrive et brud i et led, det er i knogler, at brud 
/frakturer opstår. Man kan selvfølgelig anlægge en bred betragtning som skadelidte gør, så vil 
alle frakturer i mellemhånd, håndrod og de to underarmsknogler være dækket. Men man kan 
også vælge den mere skarpe anatomiske opdeling som jeg gør, og dermed kun betragte knog-
lerne, der grænser op til de tre beskrevne ledspalter, som brudskadeberettigende. 
 
En fraktur er når knoglekontinuiteten under knoglehinden er ophævet. Når det er forskudt, er 
knoglehinden også overrevet, men når det er uforskudt, eller kun så lidt forskudt, at man kan se 
en frakturlinie i knoglen med en samtidig kontinuert overflade omtaler man det som en fissur. 
En avulsion er når et lille stykke af knoglen, oftest sene- eller ledbåndsbærende er revet af selve 
knoglen uden at der er sket samtidige større skader på den. Dermed er en fissur og en avulsion 
altid, at opfatte som et brud, og hvis anatomien i betingelserne er dækket, også erstatningsbe-
rettigende. 
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På baggrund af ovenstående mener jeg, at vi skal fastholde vores tidligere afgørelse, da der ik-
ke er grundlag for udbetaling af strakserstatning'." 

 

Af klagerens svar til selskabet af 5/9 2025 fremgår bl.a.: 

"I fremhæver f.eks. at Privathospitalet Aleris anatomiske opdeling er fagligt meget tvivlsomt, da 
de simpelthen ikke har en af de mest essentielle håndledsknogler – spolebenet - med. Jeg har 
tjekket www.aleris.dk og de har rent faktisk oplyst spolebenet som en af håndledsknoglerne (link 
vedlagt)! Ikke at det betyder så meget i denne sag, da det ikke er spolebenet, men håndrodsknog-
len (Trapezium), som det drejer sig om. Jeg vil blot anfægte jeres 'nedskydning' af mine kilder, 
som i dette konkrete eksempel ikke er korrekt at anfægte! 
… 

" 
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Af klagerens skærmbilleder fra ChatGPT fremgår bl.a.: 

"Håndleddet består af otte små knogler, der sammen udgør håndroden (carpus). Disse knogler er 
arrangeret i to rækker og forbundet med hinanden via ledbånd, hvilket giver håndleddet både 
styrke og fleksibelt. De otte håndrodsknogler er:  
 
Proksimale række (øverste række): 
1. Scaphold (bådbenet) – en bådformet knogle på tommelfingersiden af håndleddet.  
2. Lunate (månebenet) – en halvmåneformet knogle ved siden af scaphold.  
3. Triquetrum (pyramidebenet) – en trekantet knogle under lunate.  
4. Pisiform (ertebenet) – en lille, rund knogle, der ligger oven på triquetrum og fungerer som et 

senebein.  
 
Distale række (nederste række) 
5. Trapezium (store mangekantede ben) – en firkantet knogle under tommelfingeren.  
6. Trapezoideum (lille mangekantede ben) – en lille firkantet knogle ved siden af trapezium. 
7. Capitatum (hovedbenet) – en stor, rund knogle i midten af håndleddet.  
8. Hamatum (hakebenet) – en knogle på lillefingersiden af håndleddet, kendetegnet ved en hak-

formet fremspring.  
 
Disse håndledsknogler arbejder sammen med underarmsknoglerne, radius og ulna, for at mulig-
gøre håndens bevægelser. Scaphold er den mest udsatte for brud ved fald på hånden, da den er 
den eneste håndledsknogle, der direkte forbinder håndroden med radius. 
… 
Disse knogler danner tilsammen den komplekse struktur af håndleddet og muliggør dets bevæge-
lighed og stabilitet." 

 

Af udateret skadesanmeldelse fremgår bl.a.: 

"Går fra … fredag den 15. november 2024 kl. 17:10 på vej til... Her overser jeg en betonblok på 
[adresse], som jeg snubler over og tager fra med venstre hånd. Jeg tænker først, at det bare er et 
hårdt slag mod hånden, men da det efter ca 1 uge fortsat gør ondt, så går jeg til egen læge, som 
sender min til skadestuen p.g.a. mistanke om brud på håndrodsknoglen. Jeg bliver undersøgt på 
[hospital] incl. røntgen og de ligger armen/hånden i gips p.g.a. mistanken og brud, som dog ikke 
kan ses på røntgen. Efterfølgende indkaldes jeg til MR-scanning, hvor der konstateres en revne i 
Os Trapezoideum knoglen i håndroden. Gipsen erstattes nu af en skinne på hånden/armen." 

 

Af forsikringsbetingelserne fremgår bl.a.: 

"18. Strakserstatning 
Hvis et ulykkestilfælde, jf. pkt. 1, medfører en fraktur på arme, ben eller ryg, udbetales den i poli-
cen angivne forsikringssum. 
 
Følgende fraktur/brud berettiger til udbetaling: 
• Brud på skulder 
• Brud på overarm 
• Brud i albue 
• Brud på underarm 
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• Brud på håndled 
• Brud på ryggen inkl. nakke 
• Brud på lårben 
• Brud på knæ 
• Brud på underben 
• Brud på ankel 
• Brud på skulderen – brud på kraveben er ikke omfattet." 

 

 

Nævnet udtaler: 

Klageren faldt den 15/11 2024 og fik et brud på den venstre håndrodsknogle "Os trapezium". 

Selskabet anerkendte den 18/2 2025, at skaden var omfattet af ulykkesforsikringen, men afvi-

ste at udbetale strakserstatning med henvisning til, at der var tale om et brud i håndroden og 

ikke et brud på håndleddet. Det fremgår af forsikringsbetingelsernes punkt 18, at et "brud på 

håndled" berettiger til udbetaling af strakserstatning. Klageren ønsker, at selskabet betaler 

strakserstatning.  

 

Klageren har anført, at han har talt med en erstatningsadvokat og egen læge, der begge mener, 

at håndrodsknoglen er en del af håndleddet. Endvidere bekræfter netsøgninger fra danske og 

udenlandske sundhedshjemmesider, at håndrodsknoglen er en del af håndleddet.  

 

Selskabet har anført, at trapezium er en håndrodsknogle, der ligger i den række, der er fjernest 

fra underarmen, hvor den udgør ledforbindelse mellem tommelfingerens mellemhåndsknogle 

og bådbenet, som ligger i den håndrodrække, der er nærmest underarmen. Der er således tale 

om et brud i håndroden, hvilket ikke fortolkes som håndleddet, hvorfor der ikke er tale om et 

håndledsinvolverende brud. Selskabet har forelagt sagen for en lægekonsulent i ortopædkirur-

gi, som har konkluderet, at der ikke er konstateret et brud i håndleddet, idet håndroden efter 

en medicinsk betragtning ikke anses for at være en del af håndleddet.  

 

Det fremgår af selskabets afgørelse af 18/2 2025, at "Vores lægekonsulent oplyser følgende: 

'Trapezium er en håndrodsknogle, der ligger i den fra underarmen fjerneste række, hvor den 

udgør ledforbindelse mellem tommelfingerens mellemhåndsknogle og bådbenet der ligger i 
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den håndrodrække, der er nærmest underarmen. Sidstnævnte rækker artikulerer med under-

armens 2 knogler i håndleddet. Der er således tale om et brud i håndroden, hvilket ikke fortol-

kes som håndleddet, hvorfor der ikke er tale om et håndledinvolveret brud'". 

 

Det fremgår af besked fra klagerens egen læge til klageren af 27/3 2025, at "Det undrer mig at 

håndroden i sin helhed (inkl. trapezius) ikke bliver betragtet som en del af håndleddet af din 

forsikring. Som du også skriver i dit brev bør du kunne finde beviser for din påstand omkring 

definitionen af 'håndleddet' ved nem søgning på internettet". 

 

Det fremgår af klagerens skærmbillede fra hjemmesiden "Sportnetdoc", at "Håndleddets knog-

ler består af 8 håndrodsknogler (ossa carpi), der sammen med to underarmsknogler albuebenet 

(ulna) og spolebenet (radius) danner håndleddet".  

 

Det fremgår af klagerens skærmbillede fra privathospitalet Aleris' hjemmeside, at "Vores hæn-

der består af 27 små knogler i hver hånd. Selve håndleddet er et meget komplekst led, der be-

står af underarmsknoglen, spolebenet og 8 håndrodsknogler". 

 

Det fremgår af klagerens skærmbillede fra hjemmesiden "Healthline", at "Your wrist is made up 

of eight small bones called the carpal bones, or the carpus. These irregulary shaped bones join 

your hand to the two long forearm bones: the radius and ulna. The carpal bones are small 

square, oval and triangular bones. The cluster of carpal bones in the wrist makes it both strong 

and flexible. Your wrist and hand wouldn't work the same if your wrist joint were only made up 

of one or two larger bones. The eight carpal bones are: … Trapezium …".  

 

Det fremgår af selskabets afgørelse af 31/7 2025, at "Desværre må vi meddele, at vi fastholder 

vores afgørelse angående afvisning af strakserstatning, da der ikke er grundlag for dette. I den 

forbindelse oplyser den rådgivende lægekonsulent (ortopædkirug) følgende; 'Jeg har gennem-

set skadelidtes klage, hvori i han stiller spørgsmål ved vores afgørelse med henvisning til en 

række internet links i den lidt mere 'populære' gade. SportNetDoc bringer endda følgende: 

'Disclaimer - Alle oplysninger er vejledende. SportNetDoc skal ikke erstatte en idrætsmedicinsk 
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vurdering ved læge eller fysioterapeut, ej heller behandling med udarbejdelse af et individuelt 

genoptræningsprogram' på deres hjemmeside. Det må tages som udtryk for forbehold i forhold 

til korrektheden på siden. Linket til Aleris hjemmeside er ligeledes fagligt noget tvivlsomt, de 

har simpelthen ikke en af de mest essentielle håndledsknogler - spolebenet - med. På Health-

line.com deler man håndleddet op som følger: The wrist has three main joints. This makes the 

wrist more stable than if it had only one joint. It also gives your wrist and hand a wide range of 

movement, allowing for many different motions and positions. The wrist joints let your wrist 

move your hand up and down, like when you lift your hand to wave. These joints allow you to 

rotate your hand and bend your wrist forward and backward as well as side to side. De tre led, 

der er i spil på denne side er følgende. •Radiocarpal joint. The radiocarpal joint is where the 

radius — the thicker forearm bone — connects with the bottom row of wrist bones: the scaph-

oid, lunate, and triquetrum bones. This joint is mainly on the thumb side of your wrist. 

•Ulnocarpal joint. This is the joint between the ulna — the thinner forearm bone — and the 

lunate and triquetrum wrist bones. This is the pinky finger side of your wrist. •Ulnocarpal joint. 

This is the joint between the ulna — the thinner forearm bone — and the lunate and tri-

quetrum wrist bones. This is the pinky finger side of your wrist. Her er det mest værd at be-

mærke, at man må oversætte ordet 'wrist' til det danske ord, håndrod. Her skal det siges, at det 

er vanskeligt at beskrive et brud i et led, det er i knogler, at brud /frakturer opstår. Man kan 

selvfølgelig anlægge en bred betragtning som skadelidte gør, så vil alle frakturer i mellemhånd, 

håndrod og de to underarmsknogler være dækket. Men man kan også vælge den mere skarpe 

anatomiske opdeling som jeg gør, og dermed kun betragte knoglerne, der grænser op til de tre 

beskrevne ledspalter, som brudskadeberettigende. En fraktur er når knoglekontinuiteten under 

knoglehinden er ophævet. Når det er forskudt, er knoglehinden også overrevet, men når det er 

uforskudt, eller kun så lidt forskudt, at man kan se en frakturlinie i knoglen med en samtidig 

kontinuert overflade omtaler man det som en fissur. En avulsion er når et lille stykke af knog-

len, oftest sene- eller ledbåndsbærende er revet af selve knoglen uden at der er sket samtidige 

større skader på den. Dermed er en fissur og en avulsion altid, at opfatte som et brud, og hvis 

anatomien i betingelserne er dækket, også erstatningsberettigende". 
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Efter en gennemgang af sagen finder nævnet, at klagerens brud på håndrodsknoglen "Os trape-

zium" er at betragte som et brud på håndleddet. Nævnet finder derfor, at klageren er beretti-

get til strakserstatning.  

 

Nævnet har blandt andet lagt vægt på, at det fremgår af beskeden fra klagerens praktiserende 

læge, at "det undrer mig at håndroden i sin helhed (inkl. trapezius) ikke bliver betragtet som en 

del af håndleddet af din forsikring". På skærmbilleder fra hjemmesiderne "Sportnetdoc", 

"Healthline" og privathospitalet Aleris' hjemmeside beskrives det, at håndleddet består af un-

derarmsknoglen, spolebenet og otte håndrodsknogler, herunder "Os trapezium".  

 

Nævnet bemærker, at forsikringsbetingelserne ikke indeholder en opremsning af knogler, hvor-

for "brud på håndled" må forstås med udgangspunkt i, hvad der almindeligvis anses for høren-

de til håndleddet. Selskabet har ikke fremlagt medicinsk kildemateriale, der over for det, som 

klageren har fremlagt, kan begrunde, at "Os trapezium" ikke skal anses for en del af håndled-

det. 

 

Det, som selskabet i øvrigt har anført, kan ikke føre til andet resultat.  

 

Som følge heraf 

 

b e s t e m m e s : 

___________________ 

 

Selskabet, HDI Global Specialty, skal udbetale strakserstatning til klageren. Erstatningen forren-

tes efter forsikringsaftalelovens § 24.  

 

Klagegebyret tilbagebetales.  

 


