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mod
Tryg Forsikring A/S

Klausdalsbrovej 601
2750 Ballerup

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 14/6 2020 til naevnet har klageren bl.a.
anfort:

"Uenigheden i denne sag er, at forsikringsselskabet ikke vil anerkende min skulderskade som vae-
rende fglge af bilulykke d. 03.07.18. To leeger (overlaege i reumatologi og ortopadkirurg) har uaf-
hangigt af hinanden vurderet, at skaderne med meget stor sandsynlighed stammer fra ulykken,
da skadesmekanismerne og de radiologiske fund haenger godt sammen. Et af argumenterne er, at
der f@rst er journaloptegnelser af skulderskaden fra reumatologen i februar 2019. Dette skyldes
dels, at jeg i samrad med en fysioterapeut vurderede smerterne i skulderen som vaerende "refer-
red pain" fra nakken (velbeskrevet i litteraturen pa omradet). Jeg havde pa dette tidspunkt vold-
somme smerter fra nakken. Dels var der lang ventetid pa at komme til reumatolog. Den fgrste |ae-
ge der undersggte min skulder vurderede ved ultralydsundersggelse, at der var tegn pa en akut
skade. MR bekraeftede dette. Forsikringsselskabet vurderer at det er degenerative forandringer
pga alder. Dette er bade reumatologen og ortopaedkirurgen uenige i. Ortopaedkirurgen, Tryg for-
sikring sendte mig til, tilrddede tilmed operation, min skulder er meget instabil. Dette var den pa
ingen made inden trafikulykken d. 03.07.18. Efter ulykken har jeg stadig store smerter i skulderen,
jeg sover darligt og har sveert ved at passe mit arbejde som fysioterapeut, trods malrettet og spe-
cialiseret genoptraening.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Jeg gnsker at Tryg forsikring skal fglge de to leegers vurdering i forhold til min skulderskade, da
den volder mig store problemer i dagligdagen og har betydet en vaesentlig forringelse af min livs-
kvalitet.

Jeg gnsker at fa anerkendt den méngrad min skade berettiger til, sa jeg evt. kan ga ned i tid pa mit
arbejde."
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Selskabet har i brev af 14/7 2020 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Klageren har anmeldt, at hun kgrer i en taxa den 3. juli 2018, og bliver pakert bagfra af en regio-
nal bus, og bliver skubbet op i en holdende lastbil.

Hun oplyser, at hun er kommet til skade med sin nakke, og at hun har gener i form af spandinger
i nakken, hovedpine, svimmelhed og kvalme samt nedsat sensibilitet og kraft i venstre hand.

Skadeanmeldelsen vedlaegges som bilag 2.

Vi anerkender klagerens skade i nakken i brev af 6. august 2018.

Den 26. februar 2019 modtager vi en mail fra klageren, som skriver, at hun er usikker pa, om der i
skadeanmeldelsen er angivet skade pa hendes hgjre skulder. Hun oplyser, at hun har veeret til be-
handling med hgjre skulder og nakke gennem efteraret 2018, og at hun nu ogsa har vaeret hos

reumatolog, hvor der er pavist en skade i skulderen. Mailen vedlaegges som bilag 3.

Vi indhenter pa denne baggrund fuld journal fra klagerens egen laege. Journalen vedlaegges som
bilag 4.

Af journalen kan vi konstatere, at klageren fgrst sgger egen laege med gener fra hgjre skulder den
25. februar 2019, dvs. naesten otte maneder efter den anmeldte handelse.

Vi afviser derfor skulderskaden i mail af 13. maj 2019, da vi ikke finder det sandsynliggjort, at ska-
den skyldes det anmeldte biluheld den 3. juli 2018. Mailen vedlaegges som bilag 5.

Vi har efterfglgende indhentet en ortopadkirurgisk specialleegeerklaering med henblik pa opge-
relsen af klagerens varige mén efter uheldet.

| specialleegeerklaeringen beskrives kroniske smerter i hgjre skulder og fglelseslgshed i venstre
hand.

Der er fundet nedsat bevaegelighed af nakken, men ikke angivet nakkesmerter.
Det fremgar, at der er fundet en skade til ledlebe og supraspinatussene i hgjre skulder.

Speciallzegen konkluderer, at der er overbevisende medicinsk arsagssammenhaeng mellem de af
klageren fremfgrte klager, de objektive fund og anamnesen.

Specialleegeerklaeringen vedlaegges som bilag 6.
Vi er imidlertid ikke enig med speciallaegen heri.
Vi har forelagt de laegelige oplysninger for to laegekonsulenter, herunder vores chefleege med spe-

ciale i ortopaedkirurgi, som uafhaengigt af hinanden har vurderet, at der ikke er sandsynliggjort ar-
sagssammenhang mellem skulderskaden og uheldet i juli 2018.
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Det interne laegeark vedlaegges til orientering som bilag 7.

Det er i speciallegeerklaeringen beskrevet, at klageren allerede naste morgen bemaerkede smer-
ter i hgjre skulder.

Der er pa intet tidspunkt i de laegelige akter beskrevet gener fra hgjre skulder i tiden umiddelbart
efter uheldet eller manederne derefter — dette pa trods af gentagne henvendelser til egen laege
og gvrige behandlere. Fgrst i slutningen af februar 2019, naesten 8 maneder efter uheldet, naev-
nes gener i hgjre skulder.

Ved en MR-scanning foretaget i april maned 2019 er der fundet udbredt degeneration af hgjre
skulder og en partiel laesion af skulderlgftesenen.

Den undersggende laege anfgrer, at der skulle vaere tale om en traumatisk udlgst skade pa trods
af, at der ikke er fundet tegn pa fglger efter akut skade ved MR-scanningen.

Vi har derfor fastholdt veeres afvisning af skulderskaden og fastsat det varige mén for klagerens
gener i venstre hand til 20 %.

Vores interne klageafdeling, Kvalitet, har fastholdt afvisningen af klagerens skulderskade i mail af
26. juni 2020.

Sagen er herefter indbragt for Ankenavnet for Forsikring.

Vores vurdering
Efter modtagelsen af klagen via Ankenaevnet har vi gennemgaet sagen igen, men har ikke fundet
anledning til at aendre afggrelsen.

Klagerens ulykkesforsikring daekker de direkte fglger efter et ulykkestilfeelde. Det betyder, at ulyk-
kesforsikringen alene daekker de gener, der kan henfgres til ulykkestilfaeldet. Kravet om arsags-
sammenhang fremgar desuden af punkt 3 i forsikringsbetingelserne.

Ulykkesforsikringen daekker saledes ikke gener/lidelser, herunder degenerative forandringer, som
var tilstede forud for ulykken — dette galder uanset om generne/lidelsen ikke tidligere har veeret
symptomgivende. Et eventuel varigt mén kan derfor heller ikke fastseaettes hgjere, end hvis gener-
ne/lidelsen ikke eksisterede, jf. forsikringsbetingelsernes punkt 15.5.4.1.

Klageren har, som forsikringstageren, bevisbyrden for, at hun har veeret udsat for et deekningsbe-
rettigende ulykkestilfeelde, og at der er arsagssammenhang mellem ulykkestilfseldet og skaden.

Vi fastholder, at klageren ikke har Igftet sin bevisbyrde for, at generne i hgjre skulder skyldes
uheldet den 3. juli 2018.

Pa trods af gentagne henvendelser til bade egen laege og @vrige behandlere, naevnes gener fra
hgjre skulder f@rst i slutningen af februar 2019, dvs. naesten 8 maneder efter uheldet. Der er der-
for ikke straksdokumentation for skaden, og vi finder det derfor ikke bevist, at disse gener skyldes
det anmeldte uheld.
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Ved MR-scanningen i april 2019 er der fundet udbredte degenerative forandringer i klagerens hgj-
re skulder samt en partiel lzesion af skulderlgftesenen. Degenerative forandringer udvikles over
tid, og er ikke en fglge af uheldet. Hertil kommer, at den paviste laesion rent legefagligt ikke krae-
ver et traume.

Der er ikke fundet tegn pa akut skade ved MR-scanningen, og vi er derfor ikke enige med den un-
dersggende laege i, at der skulle veere tale om en traumatisk udlgst skade.

Vi fastholder sdledes, at der ikke er arsagssammenhang mellem uheldet og klagerens aktuelle
gener i hgjre skulder, og vi kan derfor ikke imgdekomme klagerens krav om erstatning for disse
gener."

Klageren har i meddelelse af 22/7 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har gennemlaest de vedhaftede dokumenter fra Tryg forsikring. Igen giver det et indtryk af
en rodet sagsgennemgang og generel tvivl om handelsesforlgbet og skadesmekanismer for min
skulderskade. Den fgrste speciallaege der undersggte min skulder - overlaege i reumatologi ... - var
pa ingen made i tvivl om at skadens aetiologi er traumatisk. Han har selv gennemgaet billederne
fra MR-scanningen og vurderer den, uden nogen form for tvivl, som traumatisk. Scanningen be-
kraefter yderligere det han i februar fandt ved ultralydsscanning. Ifglge overleegen er skaden
traumatisk ikke degenerativ. Skaden skulle vaere helt klassisk ved traumer hvor man har taget fra
med armen foran kroppen og derved faet en kraftig pavirkning af ledlaeben i skulderen. Tryg For-
sikrings egen laegekonsulent - ortopaedkirurg ... - bakker reumatologens vurdering op og anbefaler
en stabiliserende operation, da skulderen nemt kan sublukseres. Ortopaedkirurgen konkluderer at
skaden har traumatisk zetiologi og passer fint med min beskrevne skadessituation. Det er alminde-
ligt kendt, at skuldersmerter kan stamme fra nakken som begrebet 'referred pain'. Da jeg efter
ulykken har haft mange udstralende gener stammende fra netop nakken, antog jeg, at generne i
min skulder ogsa stammede fra nakken. Denne problematik er rigt beskrevet i litteraturen.

Tryg Forsikring argumenterer for, at det er utroveerdigt at der gar 8 maneder efter ulykken, fgr
skulderskaden naevnes. Det er jeg uenig i. Jeg mener ikke 8 maneder er lang tid efter ulykken, nar
man indregner at der ogsa har vaeret et voldsomt psykisk traume forbundet med uheldet, hvor jeg
er alene i [land] med mine to bgrn, hvoraf den ene ogsa har svaere gener. Jeg har modtaget hjzlp
hos psykolog (gennem Tryg Forsikring), hvor skulderskaden og traumet generelt var en stor del af
samtalerne. Psykologen vil kunne bekraefte dette. Desuden er der ventetid pa at fa tid hos special-
lege.

Jeg mener derfor, at der ER pavist en traumatisk skulderskade, da minimum to specialleeger be-
kraefter, at det objektive traume passer med min beskrevne skadessituation. Jeg mener IKKE at 7

maneder efter hjemkomsten er lang tid, nar man vurderer sagen samlet med psykisk traume samt
ventetid pa specialleege. Jeg fastholder derfor min uenighed i Tryg Forsikrings vurdering."

Selskabet har i brev af 10/8 2020 til naevnet bl.a. anfart:

"Vi har modtaget vores kundes supplerende bemaerkninger af 22. juli 2020.
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Bemaerkningerne giver ikke anledning til en sendret vurdering af sagen.

Vi finder det fortsat ikke sandsynliggjort, at vores kundes skade i venstre skulder skyldes haendel-
sen den 3. juli 2018, og vi ma derfor fastholde vores afvisning af skaden.

Skaden nzavnes ikke ved vores kundes anmeldelse i juli 2018, og naevnes fgrst af vores kunde i fe-
bruar 2019.

Vores kunde henvender sig fgrste gang med skuldergener den 25. februar 2019, dvs. naesten otte
maneder efter den anmeldte handelse. Dette til trods for gentagende henvendelser til egen laege
og @vrige behandlere i den mellemliggende periode.

Der er saledes ikke dokumenterede strakssymptomer for skaden.

Hertil kommer, at der ved en MR-scanning foretaget i april maned 2019 er fundet udbredt dege-
neration af hgjre skulder, hvilket ikke er forarsaget af haendelsen samt en partiel lsesion af skul-
derlgftesenen. Laesionen kan vaere traumeudlgst, men forudseetter ikke et traume.

To af vores lzegekonsulenter, herunder vores cheflaege, som er specialleege i ortopadkirurgi, har
vurderet, at der ikke er fundet tegn pa fglger efter en akut skade ved MR-scanningen, og vi er der-
for ikke enige med den behandlende leege i, at der er tale om en traumatisk udlgst skade.

Vores kunde anfgrer, at ortopaedkirurg, ..., skulle vaere en af vores laegekonsulenter. Dette er ikke
korrekt.

... har lavet den ortopaedkirurgiske speciallaegeerklaering til brug for sagen. Speciallaegeerkleerin-
gen er lavet pa vores anmodning, men speciallaegen er ikke ansat hos 0s."

Til dette har klageren fremsendt brev af 29/8 2020, hvori det bl.a. er anfgrt:

"Forst vil jeg gerne przecisere overfor Tryg forsikring, at det er min hgjre skulder der er skadet. Ik-
ke den venstre.

Det er min overbevisning, af jeg har handlet efter bedste evne i handteringen af de komplekse fy-
siske og psykiske gener efter ulykken d. 03. juli 2018.

Jeg har gener i nakken og ud i begge arme. Genen i min hgjre skulder bedgmmer jeg som stam-
mende fra nakken. Da jeg selv er [ansat i sundhedssektoren] gennem 21 ar og har kendskab til
omradet, vurderer jeg umiddelbart generne er af udstralende karakter fra nakken. Dette finder
jeg pa daveaerende tidspunkt som en logisk forklaring, da der ogsa er neurologiske symptomer ud i
min venstre arm. Tryg Forsikring har anerkendt skaderne ud i min venstre arm/hand. Jeg finder
det derfor ret selvmodsigende, at Tryg Forsikring ikke vil acceptere min egen umiddelbare anta-
gelse om, at generne i hgjre skulder skyldes nerveinducerede udstralende smerter fra nakken.

Udstralende smerter er et almindeligt faenomen og velbeskrevet i litteraturen:
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Cervical Radiculopathy (Pinched Nerve)

Cervical radiculopathy, commonly called a 'pinched nerve,' occurs when a nerve in the
neck is compressed or irritated where it branches away from the spinal cord. This may
cause pain that radiates into the shoulder and/or arm, as well as muscle weakness and
numbness.

Cervical radiculopathy is often caused by 'wear and tear' changes that occur in the spine
as we age, such as arthritis. In younger people, it is most often caused by a sudden injury
that results in a herniated disk. In come cases, however, there is no traumatic episode as-
sociated with the onset of symptom:s.

In most cases, cervical radiculopathy responds well to conservative treatment that in-
cludes medication and physical therapy.

Kilde.: American Academy of Orthopaedic Surgeons

Jeg arbejder selv pa et ... og kontakter i december 2018 en ..., fysioterapeut ..., der er skulderspe-
cialist. Dette er min fgrste gang min skulder bliver undersggt for instabilitet. Dette er ikke tidligere
angivet, da der ikke foreligger skriftlig dokumentation for dette. ... kan dog bekraefte dette og vil
kunne redeggre for sine fund. Hans konklusion er bl.a. at der er en instabilitetsproblematik der
skal udredes narmere. Jeg kontakter derfor min egen laege og sendes videre til reumatolog. Der
gar saledes kun 5 maneder fra ulykken, til jeg kontakter relevant sundhedsprofessionel med mine
skuldergener.

Jeg vedhaefter notat fra reumatolog ..., der var den fgrste laege der tilsa min skulder efter ulykken.
Reumatologen er i gvrigt uenig med Trygs laeger i, at skaden er af degenerativ etiologi og anbefa-
ler mig at anke afggrelsen:

Patientportal

Speciallege ...

29.07.19 ... Laesio traumatica tendinis uden specifikation

Subjektiv:

Forsikringsselskabet har ikke villet anerkende patientens skuldersmerter
begrundet i partiel seneruptur og bursitis som fglge af trafiktraume, men
henviser til at er tale om degenerative forhold.

Degenerative forhold er aldersbetinget hos nogen med en lidt hurtigere
udvikling end hos andre. Men den fundne partielle seneruptur og der af
folgende instabilitet i skulderleddet pga darligt rotatorcuff funktion med
bursitis til fglge er ikke hos denne patient betinget af aldersforandringer.
De er efter mit bedste skgn opstaet pa baggrund af traumet som beskre-
vet. Mener derfor patienten bgr anke forsikringsselskabets afggrelse.

| tidligere skrivelse, fik jeg angivet ortopadkirurg ... som veerende laegekonsulent hus Tryg forsik-
ring. ... er ikke leegekonsulent hos Tryg Forsikring, han er forskningslaege pa ... Hospital og specia-
list i traumatologi. Tryg Forsikring sendte mig til ... Hospital for en vurdering af mine skader pa
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hand, nakke og skulder. ... var i sin vurdering af min hgjresidige skulderskade, enig med reumato-
logen i, at den er opstadet traumatisk. Denne vurdering har Tryg Forsikring valgt at se bort fra.

... har foretaget en 1% times undersggelse OG han har set MR-scanning af skulder. Tryg Forsikring
baserer deres afggrelse, pa deres egen leegekonsulents vurdering der alene vurderer ud fra MR.
Dette finder jeg dybt kritisabelt. Tryg veelger at se bort fra vurderingen af den ortopaedkirurg med
speciale i traumatologi de selv har bestilt en vurdering hos.

Det er derfor min opfattelse, at jeg har handlet pa bedste made i den givne situation og at der fo-
religger rimelig laegelig dokumentation til at bevise min pastand om, at den hgjresidige skulder-
skade stammer fra ulykken d. 03. juli 2018."

Hertil har selskabet i brev af 10/9 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Klageren oplyser nu, at hun tilbage i december 2018 kontaktede en kollega, som tilsd hendes hgj-
re skulder. Dette er ikke tidligere oplyst i sagen, og vi finder det en anelse bemaerkelsesvaerdigt, at
oplysningen fgrst fremkommer nu i forbindelse med sagens indbringelse for naevnet.

Der fremgar intet om dette besgg i de laegelige akter eller i sagens oplysninger i gvrigt, ligesom
oplysningen ikke sendrer p3a, at der gar adskillelige maneder, fgr der sgges leege — eller gvrige be-
handlere for skaden, og oplysningen kan derfor ikke fgre til en sendret vurdering af sagen.

Vi ma saledes fastholde vores afvisning af skaden, da der ikke er dokumenterede strakssympto-
mer for skaden, og dermed ikke sandsynliggjort arsagssammenhaeng mellem skaden og haendel-
sen den 3. juli 2018."

Heroverfor har klageren i brev af 29/9 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg fastholder fortsat at Tryg Forsikrings vurdering af min sag er ukorrekt og anmoder om en re-
vurdering.

At jeg har ikke tidligere naevnt undersggelsen ved min kollega fysioterapeut ... i december 2018
skyldes ene og alene, at der ikke findes journaloptegnelser pa dette. Bade fysioterapeut ... og spe-
ciallege i reumatologi ... vil kunne bekraefte dette. Ved kontakten til ... informerede jeg om de
fund min kollega havde gjort og dermed min begrundelse for at sgge speciallaege. Det vil derfor
vaere ganske uproblematisk at fa bekraeftet undersggelse og fund hos fysioterapeut med speciale i
skulderskader december 2018.

Fundene var i gvrigt labrumskader samt skade pa supraspinatussenen. Fund der blev bekrzeftet af
... gennem ultralydsundersggelse ved den fgrste konsultation og senere bekraeftet ved MR scan-
ning.

Forlgbet

| samrad med min praktiserende leege har jeg Igbende sggt relevant laegehjzelp og udredning for
de gener jeg har haft efter ulykken. Det har vaeret et langt udredningsforlgb med flere speciallee-
ger hvilket er beskrevet nedenfor.
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18.07.18: Hjemkomst fra [land] hvor ulykken skete.

20.07.18: Tid hos praktiserende laege.

25.07.18: Tid hos neurolog ... .

16.08.18: MR-scanning af nakke pa ... .

11.09.18: Tid hos neurolog ... .

07.11.18: Tid hos psykolog ... for debriefing og efterfglgende psykologhjaelp.
13.11.18: Tid til nerveledningsundersggelse ... .

20.12.18: Undersggelse hos fysioterapeut ... (udokumenteret).

25.02.19: Tid hos reumatolog ... .

20.03.19: MR-scanning af hgjre skulder.

08.04.19: Tid hos reumatolog ... .

11.09.19: Tid hos speciallaege i ortopaedkirurgi ... -foranlediget af Tryg Forsikring.

Til stgtte for min pastand om at Tryg Forsikrings vurdering er forkert, mener jeg fglgende er gael-
dende og dokumenteret:

-At generne fra mit bevaegeapparat i fgrste omgang blev opfattet som veerende af neurologisk
xtiologi.

-At jeg har handlet efter bedste evne og viden pa de smerter og gener jeg har haft efter trafik-
ulykken. Jeg har Igbende sggt den leegelige og gvrige sundhedsfaglige hjeelp jeg har fundet ngd-
vendigt grundet et kompleks symptombillede der ofte ggr sig geeldende efter trafikulykker.

-At mine skader er af traumatiske atiologi svarende til ulykken d. 03.07.18 er bekraeftet af speci-
allaege i reumatologi ... gennem anamnese, ultralydsundersggelse, undersggelse af skulder samt
billeder fra MR scanning.

-At mine skader der af traumatiske aetiologi svarende til ulykken d. 03.07.20 er bekraeftet af orto-
padkirurg ... gennem anamnese, undersggelse af skulder samt vurdering af billeder fra MR-
scanning. Det kan tilfgjes at ortopaedkirurg ... er den speciallaege Tryg Forsikring sendte mig til for
en uvildig vurdering. En vurdering man ikke har gnsket af fglge. Det bgr tilfgjes at ortopaedkirur-
gen anbefalede en labrum stabiliserende operation, hvilket man ikke ggr ved degenerative ska-
der."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af skadesanmeldelse

af 25/7 2018 fremgar bl.a.:

"Hvilken legemsdel er kommet til skade? Nakken
Beskriv generne: Der er spaending i nakkens muskler, hovedpine, svimmelhed og kvalme. Der er
nedsat sensibilitet og kraft i venstre hand.

Er der efterfglgende modtaget lsegehjaelp? Ja
Hvornar? D. 23.07.18 praktiserende laege og d. 25.07.18 hos neurolog."
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Af laegejournal fremgar det bl.a.:

"25.02.19 dt146b Laesio traumatica tendinis uden specifikation
Subjektiv: Henvises pga. hgjresidige skuldersmerter

Ekspositioner: Trafikuheld — se senere

Aktuelt:

Debut: Pakgrsel bagfra i minibus, hvor patienten sad med arm strakt foran sig stgttende pa foran
veerende ryglaen. P3 kgrslen var under opbremsning med en sadan kraft, at minibussen deforme-
rede mindst 0,5 m og ogsa fortil kolliderede med andet kgretgj.

Smerte: Smerten opstod momentant, men der har vaeret fokus pa nakkesmerter og fgleforstyrrel-
ser i venstre arm samt et enormt fokus pa patientens [b@rn] som var med pa kgreturen. Smerte-
frihed kan opnas ved at sidde med underarmen hvilende pa lar. Udtalte natlige smerter og store
problemer med at finde ro. Smerterne provokeres ogsa af Igb. Kan ikke laengere spille guitar.

Funktion: Kan ikke arbejde med arm i udadgaende bevaegelser eller over skulderhgjde. Udlgser
smerter, svigt og vedvarende smerter.

Andre symptomer: Fraset smerter og funktionstab ingen
Behandlingsforsgg: Gaet igennem laengere tid hos fysioterapeut
Diagnoser: Traumatisk betinget rotatorcufflaesion pa hgjre side. SLAP laesion pa hgjre side obs.

Vurdering og plan: Utvetydig rotatorcufflaesion men ogsa mistanke om SLAP laesion. Subsidisert
ma overvejes kompression af n. suprascapularis.

rp. MR af hgjre skulder

Pt. meddeler tid og sted for MR mhp tid til svar

Subjektiv:
Sendt henvisning: ... og ... Hospital Radiologisk afd. X. ...

08.04.19 dt146b Laesio traumatica tendinis uden specifikation
Subjektiv:

Patient med hgjresidige skuldersmerter efter trafikuheld.
Sveere funktionsforstyrrende smerter

UL viser:

Normal caput longumsene men omgivet af vaeske. AC-leddet upafaldende - let vulkanfaanomen.
Subscapularis tendinitis. Supraspinatus ruptur, partiel komplet med stor forkalkning og ansam-
ling.

Bagre labrum afstumpet med flap ved rotation.
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MR pa caprio viser:

Let acromioklavikulzer artrose. Der er degenerativt udseende knoglemarvsgdem svarende til tu-
berculum majus eller mulige fglger efter bonebruise. Der er bursitis med ansamling i bursa under
acromion. Der er degenerative forandringer i bade supra- og infraspinatussenerne med partiel
ruptur af supraspinatussenerne og mulig blgddelsforkalkning helt og lateralt i senen. Rotator cuff-
muskulaturen er upafaldende uden regional fedtdegeneration. Kranielle labrum ses med degene-
ration. Anteriore labrum ses med degeneration, men ikke sikkert synlige dislocerede labrumlaesi-
oner. Subscapularissenen er intakt. Lange bicepssene er intakt.

Konklusion:

Hovedproblemet er traumatisk udlgst labrum og supraspinatusskade med instabilitet til fglge.
Anbefales langvarig let progredierende stabilitetstraning. Kirurgi er kun en absolut ngdlgsning.
Steroidinjektion kan kun komme pa tale ved utalelige sgvnforstyrrende smerter."

Af ortopaedkirurgisk speciallaegeerklzaering af 11/9 2020 fremgar bl.a.:

" Aktuelle klager, symptomer og funktionstab

Er plaget af kroniske smerter i hgjre skulder og fglelseslgshed i venstre hand. Stgrste problem i
dag er natlige smerter (VAS 4-8), der vaekker pt flere gange hver nat. Har svaert ved at passe sit
arbejde som [ansat i sundhedssektoren], hvilket kraever brug af hgjre arm. Har smerter i Igbet af
arbejdsdagen.

VAS 2-6). Kan ikke palpere med venstre hand og ikke trykke med hgjre arm i sit arbejde som ... .
Kan ikke laengere Igbe, spille guitar, cykle mere end 4-5 km uden vaesentlig forvaerring af generne.
Kan ikke ga tur med hunden med hgjre hand.

Kan ikke lege med sine bgrn, kan ikke kaste en bold, sta pa ski eller klatre.

Kan ikke lave finmotorik med venstre hand og har nedsat kraft i handen. Kan ikke lukke @greringe,
kan ikke lukke knapper, kan ikke spille guitar.

Objektiv undersggelse:
Nakke: Indskraenket bevaegelighed til 10 gr rotation mod hgjre. Kan rotere 80 gr mod venstre. Fri
fleksion og ekstension i sagital planet. Indskraenket lateral fleksion mod hgjre til 10 gr, kan flekte-

re 50 gr til venstre.

Negativ foramen-kompressionstest. Ingen udstraling til armene ved bevaegelse af nakken.

Hgjre skulder:
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Der er langsom bevaegelse og nedsat kraft af skulder og arm, men naesten normalt bevaegeudslag.
Ingen gmhed omkring AC-leddet og negativ cross-over test. Positiv Neers test. Negativ O’Briens
test. Udtalt positiv apprehension og relokasionstest med patient i rygleje.

Diagnoser

Dansk:

Skade til ledlaeben i hgjre skulder.

Skade til supraspinatus senen i hgjre skulder.

Pavirkning af den ulnare og mediane nerve i venstre arm.

Resumé

Der er tale om en ... -arig kvinde, som den 3/7 2018, som passager i bil blev pakert bagfra. Udvik-
lede i det efterfglgende dggn kraftige nakkespaendinger og fglelseslgshed i venstre hand. | de ef-
terfglgende uger udviklede hun tiltagende smerter i hgjre skulder. Hun har ved neurolog og reu-
matolog faet konstateret skade til ledlaebe og supraspinatussene i hgjre skulder samt affektion af
n ulnaris og medianus i venstre hand.

Pt’s problem er i dag er kroniske smerter i hgjre skulder og felelseslgshed i venstre hand. Er plaget
af natlige smerter og har svaert ved at passe sit arbejde som ... . | fritiden er hun plaget af ikke at
kunne Igbe, spille guitar og cykle mere end 4-5 km uden vaesentlig forvaerring af generne.
Objektivt findes i nakken indskraenket lateral fleksion og rotation mod hgjre. | venstre hand findes
@ndret sensibilitet af alle 5 fingerspidser og atrofi af tenar og hypotenar. | hgjre skulder findes
indskraenket fleksion og udadrotation samt nedsat kraft af hele cuffen. Der er tegn til forreste
labrumskade.

Konklusion

Arsagssammenhaeng: Der er overbevisende medicinsk drsagssammenhaeng imellem de af skade-
lidte fremfgrte klager, de objektive fund og anamnesen.

Behandlingsmuligheder: Det er muligt at pt’s skulderproblemer kan bedres ved operation med
opstramning af ledleeben, men der er ogsa risiko for forvaerring.

Prognose: Patient vil have problemer fra hgjre skulder og venstre hand resten af livet."

Af internt leegeark fra TRYG fremgar bl.a.:

"Uheldsbeskrivelse: Nakke. Skli bliver pakgrt bagfra af en regional bus og bliver skubbet op i en
holdende lastbil. Hovedpine, svimmelhed og kvalme.

Skli har den 26/2-2019 kontaktet os via mail og forespgrger om hun har faet anmeldt skade pa
hendes hgjre skulder.

Spgrgsmal til laegen:
Hej. Vi har anerkendt skade pa nakken den 6/8-18 pa baggrund af en skadesanmeldelse.
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Vi er nu kontaktet af skadelidte som mener at have gener i hgjre skulder fra ulykken — se vedlagte
kopi af skadelidtes mail.

Pa den baggrund indhentes jr. fra EL.

Jeg synes farst jeg kan se hgjre skulder bliver naevnt den 25/2-2019 — altsa mange maneder efter
anmeldte UT.

Finder du dok for straks- og bro?
Vurderer du at der er ash mellem anmeldte ut og aktuelle gener fra hgjre skulder?
Kan se, at vi har betalt fys, for perioden 13/9-18 og frem.

Med hvad og hvornar kan skaden opggres?

Leegens svar og bemaerkninger:

Da hg skulder fgrst naevnes i journal 25.02.2019 findes det ikke sandsynliggjort at tilstanden i skl
hg skulder er forarsaget af anmeldte haendelse.

Har fra start gener fra ve hand. Men MR og nerveledningsundersggelse uden forklaring pa disse
gener. Afsluttes 19.11.2018.

Uvist om skl fortsat har gener fra hg hand. Hvis det er tilfaldet, sa skal de opg@res med spec, feks
... . Vi skal bede om angivelse af tidsmaessig sammenhang mellem ut og gener. ...

Spgrgsmal til laegen:
Hej igen. Skli gnsker at klage. Skal jeg bare fastholde den mlg. Ash til skulder? Eller vil du se pa sa-

gen igen?

Leegens svar og bemaerkninger:
Har set pa sagen igen. Fastholder vurdering.

Der er ikke dok for, at skl kommer til skade med skulder ved ut, fordi skuldergener fgrst naevnes 7
mdr efter ut.

Der findes ved MR udbredt degeneration og partiel lsesion af skulderlgftesenen. Laesionen kan
veere traumeudlgst, men kraever ikke et traume.

Sporgsmal til laegen:
Hej. Jeg har brug for en second opinion her, da skl. Er uenig i vurdering af skulderen.

Hvad er din vurdering i forhold til skulderen?

Laegens svar og bemaerkninger:
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Der er strakssymptomer fra nakken og pa intet tidspunkt naevner skl. Skulderen gennem 7 mane-
ders forlgb ved flere behandlere. Ved undersggelse af skulderen findes degenerative forandrin-
ger, der ikke er forarsaget af UT. Undersggende laege anfgrer at der skulle veere tale om et trau-
matisk udlgst labrum og supraspiatusskade pa trods af at der ikke er tegn pa fglger efter akut ska-
de ved MR skanning.

Jeg er derfor enig i afslag."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"3. Hvad dakker forsikringen
Forsikringen dakker fglger af
o Ulykkestilfeelde

Arsagssammenhaeng

For at opna daekning, skal der vaere arsagssammenhang mellem ulykkestilfaeldet og skaden. Ved
vurderingen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om handelsen er egnet til at forarsage person-
skade. Det vil sige, om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage/forklare skaden.

15.5.4.1 Fysisk og psykisk varigt mén

Erstatning: Erstatning for varigt mén udbetales som en procentdel af forsikringssummen svarende
til den fastsatte méngrad. Udbetalingen sker som et engangsbelgb.

Opgdrelse og beregning af erstatning: Méngraden fastsaettes, nar de blivende fglger efter ulykkes-
tilfeeldet kan bestemmes. Ménets omfang afggr erstatningens stgrrelse.

Forsikringen daekker ikke gener svarende til et i forvejen bestdende mén eller en lidelse, herunder
degenerativ forandring, uanset om den ikke tidligere har vaeret symptomgivende. Endvidere kan
dette forhold ikke bevirke, at méngraden fastseettes hgjere, end hvis et sadant mén eller lidelse
ikke eksisterede."

Navnet udtaler:

Klageren anmeldte, at hun den 3/7 2018 var ude for en bilulykke i en taxa, hvor hun blev pakgrt

bagfra af en bus, som skubbede taxaen op i en holdende lastbil. Ved ulykken padrog hun sig en

nakkeskade, skade i venstre hand og skade i hgjre skulder. En efterfglgende MR-scanning fandt

en partiel laesion af skulderlgftesenen og degenerative forandringer i hgjre skulder. Klageren

har anfgrt, at bade en reumatologisk specialleege og en ortopaedkirurg vurderer, at generne i

hejre skulder er udlgst af bilulykken. Klageren har store smerter i skulderen, sover darligt og har

sveert ved at passe sit arbejde. Klageren fik af selskabet anerkendt varigt mén for gener i ven-

stre arm/hand. Klageren gnsker, at selskabet ogsa anerkender varigt mén for skulderskaden.
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Klageren har over for naevnet bl.a. anfgrt, "Da jeg efter ulykken har haft mange udstralende
gener stammende fra netop nakken, antog jeg, at generne i min skulder ogsa stammede fra
nakken. Denne problematik er rigt beskrevet i litteraturen. Tryg Forsikring argumenterer for, at
det er utroveerdigt at der gar 8 maneder efter ulykken, fgr skulderskaden nzevnes. Det er jeg
uenig i. Jeg mener ikke 8 maneder er lang tid efter ulykken, nar man indregner at der ogsa har
vaeret et voldsomt psykisk traume forbundet med uheldet, hvor jeg er alene i [land] med mine
to bgrn, hvoraf den ene ogsa har svaere gener. Jeg har modtaget hjeelp hos psykolog (gennem
Tryg Forsikring), hvor skulderskaden og traumet generelt var en stor del af samtalerne. Psyko-
logen vil kunne bekrzefte dette. Desuden er der ventetid pa at fa tid hos specialleege. Jeg mener
derfor, at der ER pavist en traumatisk skulderskade, da minimum to specialleeger bekraefter, at
det objektive traume passer med min beskrevne skadessituation. Jeg mener IKKE at 7 maneder
efter hjemkomsten er lang tid, nar man vurderer sagen samlet med psykisk traume samt vente-

tid pa specialleege. Jeg fastholder derfor min uenighed i Tryg Forsikrings vurdering."

Selskabet har afvist at yde godtggrelse for varigt mén for skulderskaden med henvisning til
manglende arsagssammenhang mellem uheldet og generne. Selskabet har anfgrt, at klageren
fgrst har naevnt generne i hgjre skulder over for sin laege i slutningen af februar 2019, hvorfor
der ikke er dokumentation for strakssymptomer. Selskabet har videre anfgrt, at der ikke er tale
om en traumatisk udlgst skade, da der ved MR-scanningen blev fundet degenerative forandrin-
ger i klagerens hgjre skulder og en partiel leesion af skulderlgftesenen, som rent leegefagligt ikke

kraever et traume.

Af laegejournal fremgar blandt andet, at " 25.02.19 ... Henvises pga. hgjresidige skuldersmerter

... Smerten opstod momentant, men der har vaeret fokus pa nakkesmerter og fgleforstyrrelser i
venstre arm samt et enormt fokus pa patientens [bgrn] som var med pa kgreturen". Det frem-
gar videre, at MR-scanningen viste "Let acromioklavikulzer artrose. Der er degenerativt udseen-
de knoglemarvsgdem svarende til tuberculum majus eller mulige fglger efter bonebruise. Der

er bursitis med ansamling i bursa under acromion. Der er degenerative forandringer i bade sup-
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ra- og infraspinatussenerne med partiel ruptur af supraspinatussenerne og mulig blgddelsfor-
kalkning helt og lateralt i senen. Rotator cuff-muskulaturen er upafaldende uden regional fedt-
degeneration. Kranielle labrum ses med degeneration. Anteriore labrum ses med degeneration,
men ikke sikkert synlige dislocerede labrumlaesioner. Subscapularissenen er intakt. Lange bi-
cepssene er intakt". Endelig fremgar det som konklusion pa MR-scanningen, at "Hovedproble-

met er traumatisk udlgst labrum og supraspinatusskade med instabilitet til fglge".

Af ortopaedkirurgisk specialleegeerklzering af 11/9 2020 fremgar blandt andet, at "Arsagssam-
menhang: Der er overbevisende medicinsk arsagssammenhang imellem de af skadelidte frem-
ferte klager, de objektive fund og anamnesen. Behandlingsmuligheder: Det er muligt at pt’s
skulderproblemer kan bedres ved operation med opstramning af ledlaeben, men der er ogsa
risiko for forveerring. Prognose: Patient vil have problemer fra hgjre skulder og venstre hand

resten af livet".

Af notat fra speciallaege i reumatologi fremgar det blandt andet, at "Forsikringsselskabet har
ikke villet anerkende patientens skuldersmerter begrundet i partiel seneruptur og bursitis som
fglge af trafiktraume, men henviser til at er tale om degenerative forhold. Degenerative forhold
er aldersbetinget hos nogen med en lidt hurtigere udvikling end hos andre. Men den fundne
partielle seneruptur og der af fglgende instabilitet i skulderleddet pga darligt rotatorcuff funkti-
on med bursitis til fglge er ikke hos denne patient betinget af aldersforandringer. De er efter

mit bedste skgn opstaet pa baggrund af traumet som beskrevet".

Af internt laegeark fra TRYG fremgar blandt andet, at "Der er strakssymptomer fra nakken og pa
intet tidspunkt naevner skl. skulderen gennem 7 maneders forlgb ved flere behandlere. Ved
undersggelse af skulderen findes degenerative forandringer, der ikke er forarsaget af UT. Un-
dersggende leege anfgrer at der skulle veere tale om et traumatisk udlgst labrum og supraspia-
tusskade pa trods af at der ikke er tegn pa fglger efter akut skade ved MR skanning. Jeg er der-

for enig i afslag".
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Naevnet bemaerker, at det efter almindelige forsikringsretlige principper er klageren, der skal

bevise stgrrelsen og rigtigheden af sit krav.

Efter en gennemgang af sagen — herunder de laegelige oplysninger - kan navnet ikke kritisere
selskabets afggrelse. Naevnet finder, at klageren ikke har bevist, at der er arsagssammenhaeng

mellem ulykken og generne.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt p3, at der i sagens leegelige materiale ikke er dokumentati-
on for strakssymptomer, og at klageren fg@rst gik til leegen med gener i hgjre skulder den 25/2
20109.

Naevnet har videre lagt veegt pa, at der ved MR-scanningen blev fundet degenerative forandrin-
ger i hgjre skulder, da det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 15.5.4.1, at forsikringen
ikke deekker gener svarende til et i forvejen bestaende mén eller en lidelse, herunder degenera-
tiv forandring, uanset om den ikke tidligere har veeret symptomgivende.

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

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

Jens Kruse Mikkelsen

formand



