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Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 11/2 2026 har klageren bl.a. anfgrt:

"Gik tur med min Hund pa en graesplaene i naeerheden af, hvor jeg bor.

Star og kigger op af vejen og er ikke opmaerksom pa en flok rager, der er et stykke fra mig og hun-
den. Min hund rykker kraftigt min hgjre arm bagud - sikkert fordi hun ville have fat i fuglene.

Det gjorde meget meget ondt og jeg kunne ikke bruge min hgjre arm. Skal siges, at jeg er hgjre-
handet.

Jeg tog til kiropraktor 2 dage efter. Jeg fortalte forlgbet til ham og sagde ogsa at jeg ville lave en
ulykkesforsikrings sag.

Svar fra Kvalitetsafdelingen:

Jeg har gennemgaet sagen sammen med en anden af selskabets ortopaedkirurgiske overlzeger.

Du oplyser til os i din anmeldelse, at du har haft tiltagende ondt i hgjre arm, i et par uger og at der
har vaeret en situation hvor din hund pa 6-8 kg. Gav dig et ryk i armen fordi den jagtede fugle og
du havde den i snor.

Denne haendelse er dog ikke naevnt ved kiropraktoren, hvor du var to dage efter. Derimod er det
oplyst, at dine gener var spontant opstaet.

Du fik taget r@ntgen, der viste afrivning fra overarmen af brystmusklens faeste, hvor der ogsa sas
blgddelsforkalkninger fra en eeldre skade.

Desuden fandtes der ved biceps ved skulderen, inflammationen af senen, og en ikke sikker trau-
matisk skade. Ultralyd bekraefter afspreengning af brystmuskelfaestet.
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Du blev set i ortopaedkirurgisk ambulatorie den 21.11.2024, hvor der blev givet blokade. Den
25.03.2025 blev du MR scannet og denne scanning viste udtyndet subscapularissene med delvis
leesion samt muskelsvind af subscapularis muskelbug, tendinose af supraspinatus (som er det
samme som kroniske forandringer), overrevet bicepssene, blgddelsforkalkninger i relation til bi-
cepssenen ved ruptur. Der blev givet en ny blokade.

Et traek i skulderen af mindre hund pa 6-8 kg, er ikke egnet til at give skade i en forud rask skulder.

| dette tilfeeldes fandtes der ogsa ved rgntgen, ultralyd og MR-scanning, blgddele som er udtyndet
og dermed sarbare, hvilket nemt kan forklare, at der sker en overrivning selv ved den mindre pa-
virkning som din hund har forarsaget.

Da det er et vilkar for daekning over en ulykkesforsikring, at ulykken fgrst og fremmest skal vaere
noteret i de fgrste henvendelser ved behandler (dette kaldes strakssymptomer) samt at den an-
meldte haendelse er egnet til at give varige gener, kan vi dermed ikke tilbyde at anerkende den
anmeldte skade.

Dine nuvaerende gener skyldes saledes andre forhold end den anmeldte handelse.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Jeg forventer, at GF forsikring giver mig en erstatning, da jeg stadig har smerter i forskellige situa-
tioner."

Selskabet har den 23/2 2026 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"GF Forsikring har modtaget klage af 17. februar 2026, hvor [klageren] klager over selskabets af-
visning af menudbetaling, i en anmeldt skade pa ulykkesforsikringen.

Vi skal hermed besvare denne.
For policen gzelder forsikringsbetingelserne 21-1.

Klager anmeldte skriftligt den 20. september 2024, at hun den 5. september 2024 'Har haft tilta-
gende ondt i hgjre arm, i et par uger. | gar var jeg til ultralydsscanning. Scanningen viste, at der er
rykket et stk. knogle af, efter et hdrdt ryk. Laegen spurgte mig, om nogen havde rykket i min arm.
Jeg svarede ikke nogen, men min hund rykkede min arm bagud, i et uopmaerksomt gjeblik fra min
side, da den ville fange en af de mange fugle, der var pG greesplaenen’ (bilag 1).

Selskabet indhentede herefter journal fra egen leege, (bilag 2) kiropraktor, (bilag 3) Ortopaadki-
rurgisk Klinik AUH (bilag 4) samt MR-scanning fra samme (bilag 5).

Af kiropraktorjournalen fremgik det den 16. september 2024, at klager to dage forinden havde fa-
et spontant opstaede smerter i hgjre skulder. Der var intet oplyst om et ulykkestilfaelde.

MR-scanning viste skade pa det lange bicepshoved, der blev givet blokade og radet til genoptrae-
ning.
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Klager oplyste til selskabet, at hunden der havde trukket i klagers arm, var af racen ... Den vejede
ca. 6-8 kg.

Selskabet afviste herefter den anmeldte skade, idet en sa lille hund kun ville kunne skabe en me-
get begraenset kraft ved et ryk. En forud rask skulders vaev ville dermed ikke blive skadet ved den
anmeldte handelse (bilag 6).

Derudover sas der pa rgntgenbilledet hos kiropraktor fra den 22. september 2024, blgddelsfor-
kalkninger (blgddelene var udtyndet og sarbare) i relation til en zldre skade. Endelig fandtes der
ved biceps i skulderen inflammationen af senen, men ikke en sikker traumatisk skade.

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 3.1. at for at opna daekning skal der veere arsags-
sammenhang mellem ulykkestilfaeldet og personskaden. Ved vurderingen bliver der blandt andet
lagt veegt pa, om handelsen medicinsk set er egnet til at forarsage personskade. Det vil sige, om
handelsen i sig selv er nok til at forarsage og forklare skaden.

Det fremgar videre af forsikringsbetingelsernes punkt 3.2. at forsikringen ikke daekker fglger af
ulykkestilfaelde, der skyldes sygdom, enhver forud bestdende eller tilstgdende sygdom, sygdoms-
anlaeg eller lidelse. Dette gaelder ogsa, selvom den forud bestaende sygdom, sygdomsanlaegget el-
ler lidelsen ikke har vaeret symptomgivende f@r ulykkestilfaeldet.

Desuden dakkes ikke forvaerring af fglgerne af et ulykkestilflde, der skyldes sygdom, enhver
forud bestaende eller tilstedende sygdom, sygdomsanlaeg eller lidelse, uanset om der har vaeret
symptomer eller ikke for ulykkestilfaeldet.

Selskabet bemaerker endvidere, at der ikke i de tidsneaere journaler var dokumentation for et deek-
ningsberettiget ulykkestilfaelde. Fgrst den 21. november 2024 er handelsen noteret i journalen
(bilag 4). Indtil da var generne laegefagligt beskrevet som spontant opstaede.

GF Forsikring fastholder derfor fortsat, at den af sikrede anmeldte handelse, ikke giver ret til me-
nudbetaling pa 5% eller derover, idet der ikke er fundet arsagssammenhang mellem ulykken og
klagers nuveerende gener og idet haendelsen ikke er beskrevet i de tidsnaere journaler.

Det af sikrede anfgrte andrer ikke pa vores vurdering.

Selskabet finder i gvrigt ikke, at en mengrad pa mere end 5%, er antageliggjort i en sadan grad, at
selskabet skal palaegges at betale for at sagen forelaegges Arbejdsmarkedets Erhvervssikring."

Klageren har i brev af 18/3 2026 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har ikke yderligere at tilfgre udover kiropraktorens svar til mig. | pastod hardnakket, at en lille
hund ikke kunne lave skade. Ligeledes har | pastaet, at der var degenerering, hvilket kiropraktoren
skriver, at der ikke var. Altsa er skaden sket pa det tidspunkt, hvor min hund rev min arm bagover.
Kopieret nedenstaende.

Hej igen igen
Hvis du river et muskel faeste, kan det ggre ondt i meget lang tid.
Med venlig hilsen
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Kiropraktor

Hej ... En lille hund kan ogsa traekke hardt, hvis man ikke er opmaerksom. Derfor kan et riv fra selv
en lille hund pafgre en skade til en skulder. Jeg har genlaest min beskrivelse fra skadetidspunktet.”

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Uddrag af bilagene gengives nedenfor.
Det fremgar af journal fra kiropraktor af 16/9 2024:

"Hg skulderklage spontan debuterende for ca. 2 dggn siden, desvaerre uden bedring. Visse bevae-
gelser over hovedhgjde samt indadfgring af arm med skarp smerte. Oplever traekninger mod arm.
Indsovning pa afficeret side uproblematisk.

Undersggelse

D.d. kan abduktion indadf@ring og ekstern rotation ikke udfgres.
tolkes ikke Igs i cuffen. Styrke kan ikke testes.

Ikke perkussionsgmhed over columna.”

Det fremgar af skadeanmeldelse af 20/9 2024:

"Hvornar skete skaden? 05-09-2024

Hvordan skete skaden? Har haft tiltagende ondt i hgjre arm, i et par uger. | gar var jeg til ultra-
lydsscanning. Scanningen viste, at der er rykket stk. knogle af, efter et hardt ryk. Laegen spurgte
mig, om nogen havde rykket i min arm. Jeg svarede ikke nogen, men min hund rykkede min arm
bagud, i et uopmaerksomt gjeblik fra min side, da den ville fange en af de mange fugle, der var pa
graesplaenen.

Hvornar blev du fgrste gang undersggt/behandlet i forbindelse med denne skade? 16-09-2024

Har du tidligere haft gener i omradet? Nej"

Det fremgar af MR-scanning ved kiropraktor af 22/9 2024:

"Rgntgenundersggelse af hgjre skulder og humerus.
Indikation. Voldsomme smerter i hgjre skulder traeekkende til albueled.
Pt. informeret samtykke til undersggelse.

Rentgenundersggelse af hgjre skulderled viser en lille elevation af caput humeri i fht. fascia gleno-
idalis. Der er ikke tegn pa degenerative forandringer i glenohumeralleddet eller i ae-leddet. Y op-
tagelse viser en god centrering af caput humeri forhold til fascial glenoidalis. Acromion type 1.

Der er ikke tegn pa blgddels forkalkninger.
Knoglestrukturen fremstar normal.
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Humerus fremstar med en lokal sklerosering, som er lidt lang oval og forenelig med en insula
compacta. Forandringen er lokaliseret ca. 5 cm. distalt for collum kirurgicum pa den anteriore side
af humerus og maler 14 mm i leengde og 7 mm i breddemal.

Pa lateral optagelse findes en lille blgddels forkalkning over den beskrevne forkalkning, som er
eleveret 4 mm og med 7 mm i laengdemal.

Der er ikke tegn op patologiske forandringer i humerus og albueleddet fremstar normalt.

RO. insula compacta med en blgddels kalcifikation i relation til denne.

Supplerende ultralydsskanning viser gdematgse forandringer omkring caput longum biceps med
en lettere doppler aktivitet. Der er ikke tegn pa ruptur i cuff senerne. Caput breve biceps er ho-
mogent og normalt. Ligeledes findes der ikke tegn pa strukturelle forandringer i biceps muskel i
hele dens forlgb. Ligeledes er den distale bicepssene og aponorosen normale.

Der findes en mindre afsprangning af den helt nederste del af pectoralis major faestet med en
mindre vaeskeansamling omkring denne. Afspraengningen er lokaliseret samme sted, som den i
regntgenundersggelsen fundne insula compacta.

Konklusion. Caput longum biceps tendinit. lille afspraengning af pectoralis major feeste hgjre hu-
merus."

Det fremgar af MR-scanning af 5/11 2024:

"Rgntgen af hgjre skulder i tre projektioner
Ingen relevante undersggelser til sammenligning

Normal centrering af caput humeri i cavitas glenoidalis uden tegn pa luksation. Ingen vaesentlige
degenerative forandringer, hgjst en mindre osteofyt pa caput. Bevaret acromiohumeral afstand.
Ingen forkalkninger i rotator cuff senerne. Acromion type 2. Upafaldende forhold i AG-leddet.
Som bifund ses en forkalkning i blgddelene anteriort for diafysen af humerus.

Konklusion:
Hgjst beskedne degenerative forandringer i skulderleddet.
Blgddelsforkalkning anteriort for humerus."

Det fremgar af hospitalsjournal af 21/11 2024:

"...-arig kvinde henvist til vurdering af hgjre skulder.

For en maned siden var hun ude og ga med sin hund og far et ryk i armen. Efterfglgende smerter.
Var egentlig her den 05.11.24, hvor hun fik taget et rgntgenbillede, der viste normale, artikulzere
ossg@se forhold, men havde ikke forstaelse af, at hun skulle ned i ambualtoriet bagefter.

OBJEKTIVT

Normal konfigureret skulder. Ingen synlige tegn til muskelatrofi. Fremadflekterer 160 grader. Ab-
ducerer 160 grader med lidt smerter. Normal indad- og udadrotation og normale kraft herved.
Positiv Hawkins test. Positiv Neer's test og skulderen stabil.

Der er ogsa god kraft ved indadrotation. Ingen palpable lzesioner ved pectoralis.



Ankenaevnet for Forsikring

6. 105385

KONKLUSION
Har formentligt haft en partiel supraspinatussene laesion, som langsomt heler op.
Tilbydes blokade."

Det fremgar af MR-scanning af 25/3 2025:

"Til sammenligning foreligger en rgntgenundersggelse af hgjre skulder fra den 5. november 2024.
Der ses normalt knoglernarvssignal. Der ses moderate degenerative forandringer i AG-leddet. Der
er enkelte subkondrale cyster, og let gget signal i ledspalten, samt mindre osteofyt dannelser. Der
ses let bursitis subakromiale / subdeltoidea. Supraspinatussenen ses med nogen tendinopati med
gget signal og uregelmaessigheder i senesubstansen, men ingen oplagt laesion. Der ses enkelte
minimale subkortikale cyster posteriort i caput humeri taet pa infraspinatus tilhaeftningen.
Infraspinatussenen vurderes intakt. Intakt teres minor sene.

Subscapularissenen er udtyndet i den kranielle del, og der er indtryk af manglende substans pa
ledsiden proksimalt ved tilhaeftningen - tolkes som fglger efter en laesion pa ledsiden. Caput
longum bicepssenen kan ikke identificeres i leddet. Der er kun et tyndt strgg af vaev i sulcus, og
leengere distalt bliver senen lidt tykkere. Fundene tolkes som fglger efter caput longum bicepsse-
ne ruptur. | koronal og sagittalplan ses en grov blgddelsforkalkning med diskret gdem ombkring
endnu laengere distalt i forleengelse med den formodede bicepssene og taet pa deltoideus tilhaeft-
ningen. Denne kan genfindes pa den tidl. rgntgenundersggelse. Der ses let fedtinfiltration grad 1-
2 i rotator cuff musklerne. Der er diskret atrofi af infraspinatus muskelbugen.

Der er moderat atrofi af muskelbuen i den kranielle del af subscapularis.

Konklusion:

Udtynding af subscapularissenen med tegn pa partiel senelaesion kranielt, og moderat atrofi af
muskelbugen kranielt.

Tendinose af supraspinatussenen.

Ruptur af caput longum bicepssenen.

Blgddelsforkalkning distalt i relation til caput longum bicepssenen er teet pa deltoideus haeftet.

Let bursitis subakromiale / subdeltoidea.

Let AC-ledsartrose."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne 21-1:

"3.1 Hvad dakker forsikringen

Ulykkestilfaelde
Ved et ulykkestilfaelde forstas en pludselig haendelse, der forarsager personskade.

For at opna daekning skal der veere arsagssammenhang mellem ulykkestilfaeldet og personska-
den. Ved vurderingen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om haendelsen medicinsk set er egnet
til at forarsage personskade. Det vil sige, om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage og forklare
skaden.

3.2 Hvad dakker forsikringen ikke
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Sygdom og forud bestdende lidelse

Folger af ulykkestilfaelde, der skyldes sygdom, enhver forud bestaende eller tilstsdende sygdom,
sygdomsanlaeg eller lidelse. Dette gaelder ogsa, selvom den forud bestaende sygdom, sygdomsan-
legget eller lidelsen ikke har veeret symptomgivende fgr ulykkestilfaeldet.

Forvaerring af fglger

Forvaerring af fglgerne af et ulykkestilfelde, der skyldes sygdom, enhver forud bestaende eller til-
stgdende sygdom, sygdomsanlaeg eller lidelse, uanset om der har veaeret symptomer eller ikke fgr
ulykkestilfaldet."

Navnet udtaler:

Klageren, der er fgdt i 1950'erne, har anmeldt, at hun den 5/9 2024 fik en skade i hgjre arm,
idet hun under en gatur med sin hund fik rykket armen bagud. Selskabet har afvist at yde deek-
ning under henvisning til dels, at der ikke er arsagssammenhang mellem ulykken og klagerens

gener, dels at haendelsen ikke er beskrevet i de tidsnaere journaler. Klageren gnsker daekning.

Klageren har anfgrt, at hun gik tur med sin hund, hvor hunden rykkede armen bagud. Klageren
tog til kiropraktoren to dage efter heendelsen, hvor hun beskrev haendelsesforlgbet. Klageren
har oplyst, at kiropraktoren har udtalt, at skaden skete "pa det tidspunkt, hvor min hund rev

min arm bagover".

Selskabet har anfgrt, at hunden vejede cirka 6-8 kg, og at en sa lille hund kun ville kunne skabe
en meget begraenset kraft ved et ryk. Selskabet har anfgrt, at en rask skulders vaev ikke ville
blive skadet ved den anmeldte handelse. Selskabet har anfgrt, at der pa rgntgenbilledet hos
kiropraktor af 22/9 2024 ses blgddelsforkalkninger (blgddelene var udtyndet og sarbare) i rela-
tion til en seldre skade. Endelig fandtes der ved biceps i skulderen inflammation af senen, men
ikke en sikker traumatisk skade. Selskabet har anfgrt, at haendelsen fgrst er beskrevet i journal
af 21/9 2024, og at generne indtil da er beskrevet som spontant opstaet. Selskabet har anfgrt,
at en mengrad pa mere end 5%, ikke er antageliggjort i en sddan grad, at selskabet skal palaeg-

ges at betale for at sagen forelaegges Arbejdsmarkedets Erhvervssikring.
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Det fremgar af journal fra kiropraktor af 16/9 2024, at klageren har "Hg skulderklage spontan
debuterende for ca. 2 dggn siden, desvaerre uden bedring. Visse beveegelser over hovedhgjde
samt indadfgring af arm med skarp smerte. Oplever traekninger mod arm. Indsovning pa affice-
ret side uproblematisk ... D.d. kan abduktion indadfgring og ekstern rotation ikke udfgres. tol-

kes ikke Igs i cuffen. Styrke kan ikke testes. Ikke perkussionsgmhed over columna".

Det fremgar af skadeanmeldelse af 20/9 2024, at skaden indtraf den 5/9 2024, og at klageren
har "haft tiltagende ondt i hgjre arm, i et par uger. | gar var jeg til ultralydsscanning. Scanningen
viste, at der er rykket stk. knogle af, efter et hardt ryk. Laegen spurgte mig, om nogen havde
rykket i min arm. Jeg svarede ikke nogen, men min hund rykkede min arm bagud, i et uop-

marksomt gjeblik fra min side, da den ville fange en af de mange fugle."

Det fremgar af MR-scanning ved kiropraktor af 22/9 2024, at "Rgntgenundersggelse af hgjre
skulderled viser en lille elevation af caput humeri i fht. fascia glenoidalis. Der er ikke tegn pa
degenerative forandringer i glenohumeralleddet eller i ae-leddet. Y optagelse viser en god cen-
trering af caput humeri forhold til fascial glenoidalis. Acromion type 1. Der er ikke tegn pa
blgddels forkalkninger. Knoglestrukturen fremstar normal. Humerus fremstar med en lokal
sklerosering, som er lidt lang oval og forenelig med en insula compacta. Forandringen er lokali-
seret ca. 5 cm. distalt for collum kirurgicum pa den anteriore side af humerus og maler 14 mm i
leengde og 7 mm i breddemal. Pa lateral optagelse findes en lille blgddels forkalkning over den
beskrevne forkalkning, som er eleveret 4 mm og med 7 mm i le&engdemal. Der er ikke tegn op
patologiske forandringer i humerus og albueleddet fremstar normalt. RO. insula compacta med
en blgddels kalcifikation i relation til denne. Supplerende ultralydsskanning viser gdematgse
forandringer omkring caput longum biceps med en lettere doppler aktivitet. Der er ikke tegn pa
ruptur i cuff senerne. Caput breve biceps er homogent og normalt. Ligeledes findes der ikke
tegn pa strukturelle forandringer i biceps muskel i hele dens forlgb. Ligeledes er den distale
bicepssene og aponorosen normale. Der findes en mindre afspraengning af den helt nederste

del af pectoralis major feestet med en mindre vaeskeansamling omkring denne. Afsprangningen
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er lokaliseret samme sted, som den i rgntgenundersggelsen fundne insula compacta. Konklusi-

on. Caput longum biceps tendinit. lille afspraengning af pectoralis major feeste hgjre humerus".

Det fremgar af hospitalsjournal af 21/11 2024, at klageren "For en maned siden var hun ude og
ga med sin hund og far et ryk i armen. Efterfglgende smerter ... Normal konfigureret skulder.
Ingen synlige tegn til muskelatrofi. Fremadflekterer 160 grader. Abducerer 160 grader med lidt
smerter. Normal indad- og udadrotation og normale kraft herved. Positiv Hawkins test. Positiv
Neer's test og skulderen stabil. Der er ogsa god kraft ved indadrotation. Ingen palpable laesio-
ner ved pectoralis ... Har formentligt haft en partiel supraspinatussene laesion, som langsomt

heler op. Tilbydes blokade".

Det fremgar af MR-scanning af 25/3 2025, at der er "Udtynding af subscapularissenen med tegn
pa partiel senelaesion kranielt, og moderat atrofi af muskelbugen kranielt. Tendinose af sup-
raspinatussenen. Ruptur af caput longum bicepssenen. Blgddelsforkalkning distalt i relation til
caput longum bicepssenen er taet pa deltoideus haeftet. Let bursitis subakromiale / subdeltoi-

dea. Let AC-ledsartrose".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 3.1, at forsikringen daekker ulykkestilfaelde. Ved
et ulykkestilfaelde forstas en pludselig haendelse, der forarsager personskade. For at opna dak-
ning skal der vaere arsagssammenhang mellem ulykkestilfeeldet og personskaden. Ved vurde-
ringen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om handelsen medicinsk set er egnet til at forarsa-
ge personskade. Det vil sige, om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage og forklare skaden.
Det fremgar af punkt 3.2, at forsikringen ikke daekker fglger af ulykkestilfselde, der skyldes syg-
dom, enhver forud bestaende eller tilstedende sygdom, sygdomsanlaeg eller lidelse. Dette gzel-
der ogsa, selvom den forud bestdende sygdom, sygdomsanlaegget eller lidelsen ikke har vaeret
symptomgivende fgr ulykkestilfeeldet. Det fremgar videre, at forsikringen ikke daekker forveer-
ring af fglgerne af et ulykkestilfaelde, der skyldes sygdom, enhver forud bestaende eller tilstg-
dende sygdom, sygdomsanlzeg eller lidelse, uanset om der har vaeret symptomer eller ikke fgr

ulykkestilfaeldet.
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Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at der ikke er grundlag for at paleegge selskabet

at yde daekning.

Navnet har blandt andet lagt vaegt pa, at hunden vejede cirka 6-8 kg, og at en sadan hund efter
naevnets vurdering ikke skgnnes at kunne lave et sa voldsomt ryk i bagudgaende retning, at
rykket medicinsk set er egnet til at forvolde skade pa en rask skulder. Haendelsen kan have vee-
ret den udlgsende faktor, men efter navnets vurdering er haendelsen ikke den medicinske ar-

sag til ruptur af bicepssenen.

Naevnet bemaerker, at det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 3.1, der ved vurderingen
blandt andet laegges vaegt pa, om haendelsen medicinsk set er egnet til at forarsage personska-

de. Det vil sige, om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage og forklare skaden.

Nzevnet har videre lagt vaegt pa, at ultralydsscanning af 25/3 2025 viste udtynding af subscapu-
larissenen med tegn pa partiel senelaesion kranielt og overblastning af supraspinatussenen,
som efter naevnets vurdering kan forklare, hvorfor et mindre ryk i den konkrete situation kan

have givet klageren skuldergener.

Naevnet bemarker, at forsikringen ikke daekker fglger af ulykkestilfeelde, der skyldes sygdom,

enhver forud bestaende eller tilstgdende sygdom, sygdomsanlaeg eller lidelse.

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke f@re til andet resultat.
Som fglge heraf
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Klageren far ikke medhold.
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