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mod
Codan Forsikring A/S

Gl. Kongevej 60
1790 Kgbenhavn V

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 7/10 2020 til naevnet har klageren bl.a.
anfort:

"Kort redeggrelse for sagen

1.juni 2012 faldt jeg pa [...] ned fra en stige og landede pa ryggen. Efterfglgende blev jeg med sto-
re smerter flgjet til [hospital]. Her blev der taget et rgntgenbillede af ryggen. Leegen udskrev mig
med besked om at det kun var slaget der gav mig smerter. Efterfglgende har jeg haft rygsmerter,
sveert ved at holde balancen og taber ting ud af haenderne. | juni maned 2014 kontakter jeg Codan
forsikring for at sgge erstatning igennem min ulykkesforsikring 18.juli 2014 far jeg afslag. Se bilag
1 | efteraret 2019 bliver jeg henvist af min leege [...], til Neurolog [...] p.g.a. snurren i mine fgdder.
Jeg kommer til forskellige undersggelser (se bilag 2) MR-skanningen af min ryg, som viser at den
har vaeret breekket ved faldet i 2012. Den 28.januar 2020 henvender jeg mig til Codan om at fa sa-
gen genoptaget. 12. maj far jeg afslag da de mener at snurren i fédderne ikke stammer fra mit
fald, men det centrale i sagen er mine smerter i ryggen. Jeg matte [...] ga pa efterlgn 2.juli 2019 pa
grund af rygproblemer Jeg anker min sag til Codan 14 maj 2020 (se bilag 4) 4. august 2020 far jeg
afslag ud fra at neurologen [...] har skrevet 9-12 2020 at jeg kun har lette smerter, men op dette
tidspunkt har jeg ikke arbejdet i 4,5 maned derfor har jeg kun lette smerter. Derfor undrer jeg mig
over Codans afggrelse, uden at jeg har set deres leeges begrundelse.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Erstatning for tabt arbejdsfortjeneste, da jeg matte stoppe mit arbejdsliv 3 ar tidligere end forven-
tet"
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Klageren har i brev af 12/2 2021 til naevnet uddybende bl.a. anfgrt:

"Det er en fejl fra min side at benavne det som tabt arbejdsfortjeneste. Jeg har haft min ulykkes-
forsikring hos Codan i over 30 ar, og har derfor regnet med, at hvis jeg kom ud for en ulykke, ville
kunne fa en erstatning, der var rimelig i forhold til de gener, jeg har faet. Jeg har spurgt Codan for-
sikring, om jeg kunne se de udtalelser deres leegekonsulenter er kommet med i sagen, men det vil
Codan ikke udlevere. Deres afvisning har mere karakter af juridisk end lzegeligt afggrelse."

Selskabet har i brev af 24/3 2021 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Vores kunde klager over, at vi har afvist at genoptage en anmeldt ulykkesskade fra 2012, og at
der ikke kan udbetales erstatning i sagen.

Klager har tegnet en ulykkesforsikring, betingelser ULC-N. Bilag 1. Der er kun tegnet deekning for
invaliditet og tandskade.

Skadesagens forlgb

Klager anmeldte i juni 2012, at han var kommet til skade med leenden under sit arbejde som [...],
da han faldt ned fra en stige den 1. juni 2012. Bilag 2.

Vi modtog journal fra [...] Sygehus 10. juli 2012. Bilag 2A.

Vi anerkendte skaden den 15. juli 2012 og bad klager vende tilbage efter 1 ar, hvis han fortsat
havde fglger af ulykken efter et ar. Bilag 3.

Den 8. april 2013 modtog vi en anmeldelse om et nyt ulykkestilfeelde sket 19. marts 2013, hvor
klager var tradt forkert og var faldet igennem en etageadskillelse. Bilag 4.

Vi modtog journal fra [...] Hospital den 19. april 2013 vedr. skaden den 19. marts 2013. Bilag 5.

Vi anerkendte denne skade den 21. juni 2013 og bad klager vende tilbage efter 1 ar, hvis han fort-
sat havde fglge af ulykken. Bilag 6.

Den 2.juni 2014 modtog vi en udfyldt en funktionsattest. Bilag 7.

Af begge hospitalsjournaler fremgik, at der var foretaget rgntgen, og at der ikke var tegn til frak-
tur.

Pa baggrund af det foreliggende laegelige materiale blev sagen vurderet af vores laegekonsulent i
juli 2014. Efter at vores laegekonsulent havde gennemgaet de laegelige oplysninger skrev vi til kla-
ger den 18. juli 2014, at legekonsulenten vurderede invaliditetsgraden til under 5%, hvorfor der
ikke kunne udbetales erstatning i sagen. Bilag 8.

Vi hgrte herefter ikke fra klager hverken vedr. skaden den 1. juni 2012 eller skaden den 19. marts
2013, og sagerne blev afsluttet af Codan.
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Klager vendte fgrst tilbage igen den 28. januar 2020, hvor vi modtog fglgende besked fra:

Jeg ensker min sag angéende skadenr. | INIEEMl ccnoptaget, fordi jeg i forbindelse med en
undersegelse af en snurren i mine fodder, har fiet en del undersegelser,

blandt andet en MR skanning af min lnd, som viste at jeg har haft briekket ryggen, denne lesion
kan kun stamme fra mit fald 1. juni 2012.

Jeg har vaeret ned til at ga pé efterlon fra juli 2019, da jeg pa grund af smerter i ryggen og store
problemer med at std pa stiger ikke har kunnet arbejde pa fuld tid.

Vi modtog ogsa journal fra neurolog [...] fra 27.1.2020. Se bilag fra klager.

Vi oplyste klager, at vi ville forelaegge sagen for vores leegekonsulent, og gjorde samtidig klager
opmarksom p3, at sagen kunne vaere foraeldet.

Efter forelaeggelse for laegekonsulenten afviste vi den 12. maj 2020, at de aktuelle gener med
snurren i hgjre og venstre fod var en fglge af haendelsen, da man ikke fandt tegn pa spinalstenose,
og der var ikke grundlag for at genoptage sagen. Samtidig gjorde vi klager opmaerksom p3, at vi af
den arsag ikke havde taget stilling til, om et eventuelt krav efter skaden var foraeldet. Bilag 9.

Klager vendte herefter tilbage den 14. maj 2020:

Til Codan forsikring

Jeg vil gerne anke min sag skadenr.  KEGGNGNGNEG

Jeg henviser til mit brev fra 28.januar 2020,

Efter nogle nogle undersggelser af snurren | mine fadder, bliver det ved en MR skanning af min ryg konstateret,
at den har vaeret brackket.

12014 da jeg skrev til jer ang2ende min skade, var jeres besked at at det ikke stammer fra min ulykke og en
invaliditetsgrad under 5 %

Jeg har hele tiden haft smerter i ryggen, hvilket har vaeret Arsagen til, at jeg matte stoppe med at arbejde.3 3r
far tid.

Jeg er godt klar over at at mine problemer med mine fadder ikke stammer fra min ulyvkke,

Det er min ryg og balance som er drsag til min uarbejdsdygtighed .

Derfor er det med stor undren, at I afviser min sag.

Klager gjorde opmaerksom p3a, at han var klar over, at hans problemer med fgdderne ikke stam-
mede fra ulykken. Hans henvendelse vedrgrte derimod hans ryg og balance.

Sagen blev pa ny forelagt laegekonsulenten. Af oplysninger fra neurolog [...] fra 9. december 2019
fremgik: ' Pt. har kun af og til lette smerter i ryggen.'

Pa baggrund oplysningerne fra neurologen afviste vi den 4. august 2020 pa ny, at de direkte fglger
efter skaden, kunne fastszettes til en invaliditetsgrad pa mindst 5%. Samtidig gjorde vi opmaerk-
som pa, at et evt. krav ville have vaeret foraeldet i henhold til de galdende regler/betingelser. Bi-
lag 10.

Klager kontaktede os herefter telefonisk den 11. august 2020 og gav udtryk for, at han ikke var
enig i vores afggrelse. Arsagen til at han kun havde lette gener i ryggen, var fordi han ikke lavede
noget og ikke arbejdede. Vi henviste ham til at skrive ind igen, eller han kunne vaelge at ga til an-
kenaevnet.

Vores kunde klagede herefter til ankenaevnet, da han gnskede sagen genoptaget.
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Vurdering af ankenaevnssagen

Klager havde pa ulykkestidspunktet den 1. juni 2012 tegnet ulykkesforsikring i Codan. Daekningen
pa ulykkesforsikringen, hvor klager kun havde tegnet invaliditetsdeekning og tandskadedaekning er
naermere beskrevet i de vedlagte forsikringsbetingelser. Bilag 1.

Det fremgar af forsikringsaftaleloven § 120, at hvis en ulykke — som omfattes af aftalen — indtrae-
der i forsikringstiden, haefter selskabet ogsa for skadelige fglger, der fgrst viser sig senere. Be-
stemmelsen er fravigelig.

Af forsikringsbetingelsernes fallesbetingelser side 19 pkt. 6 fremgar betingelserne for genopta-
gelse af sagen.

Af fellesbetingelserne pkt. 6 fremgar:

Forsikringen deekker ikke felger, herunder for-
veerring af feiger, der viser sig senere end 5 &r
efter, at ulykkestilfeldet er indtradt, eller syg-
dommen er diagnosticeret.

Codan ggr principalt geeldende, at klager — pa baggrund af indholdet i faellesbetingelsernes pkt. 6
sammenholdt med sagens faktum — ikke er berettiget til at fa sin sag genoptaget.

Der er i forbindelse med indgaelse af forsikringsaftalen indgdet en klar aftale om, at forsikringen
ikke deekker fglger, herunder forvaerring af fglger, der viser sig senere end 5 ar efter, at ulykken er
indtradt.

Da klager anmodede Codan om genoptagelse af sagen i januar 2020, var genoptagelsesadgangen
— i henhold til forsikringsbetingelserne — bortfaldet, idet der var gaet mere end 5 ar efter, at ulyk-
ken var indtradt.

Til stgtte herfor henvises til Ankenavnskendelse 92.303, hvor Codan netop fik medhold i, at for-
sikringsbetingelserne pa tilstraekkelig klar vis fraveg FAL § 120 saledes, at det afggrende for deek-
ning af fglger, herunder forvaerring af fglger, var, at de havde vist sig inden for fem ar fra ulykkes-
tidspunktet.

Ulykkestidspunktet var henholdsvis 1. juni 2012 og 19. marts 2013, og fra vi den 18. juli 2014
meddelte klager, at invaliditetsgraden var mindre end 5%, hvorfor der ikke kunne udbetales er-
statning og frem til januar 2020 hgrte vi ikke fra klager.

Det er vores opfattelse, at vi i neervaerende sag pa tilstraekkelig vis har fraveget FAL § 120.

Pa baggrund af ovenfor anfgrte, er der saledes ikke grundlag for at paleegge Codan at genoptage
sagen, da klager fgrst har anmodet om genoptagelse mere end 5 ar efter ulykkestidspunktet.

Genoptagelse kraever i gvrigt laegelig dokumentation for, at fglgerne efter ulykken er blevet for-
veerret.
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Subsidizert ggr vi saledes geldende, at klager pa ingen made har dokumenteret, at der er sket en
helbredsmaessig forvaerring relateret til skaden.

| den forbindelse skal vi bemaerke, at det er klager, der baerer bevisbyrden for det fremsatte krav.
Det pahviler siledes klager at bevise, at der er sket en forvaerring i hans gener fra ryggen, og at
der er arsagssammenhang mellem nuvaerende gener og den tidligere anmeldte skade. Det er vo-
res opfattelse, at klager ikke har Igftet denne bevisbyrde.

Codan har haft sagens laegelige akter forelagt selskabets interne lsegekonsulent, som bade i maj
og august 2020 vurderede, at der ikke var sket en helbredsmaessig forvaerring af klagers gener i
ryggen som fglge af ulykken.

Klager har ikke bevist, at der senest 5 ar efter ulykkestilfaeldene, dvs. henholdsvis den 1. juni 2017
og den 19. marts 2018, var sket en forvaerring af fglgerne efter ulykkestilfaeldene, som ikke indgik
i vurderingsgrundlaget i 2014. Der er intet i det laegelige materiale, der tilsiger, at der skulle vaere
sket en forvaerring af klagers tilstand i ryggen pa baggrunde af skaden 1. juni 2012 og 19. marts
2013.

| forbindelse med ankenavnssagen bad vi igen klagers egen laege om at indsende alt lsegeligt ma-
teriale vedr. ryg for perioden 1.1.2014 og fremad, og modtog journalen fra neurologen. Bilag 11.

Vi har gennemgaet materialet fra neurologen tilbage fra 2014 og fremad og her ses heller ingen
forveerring af generne i ryg.

Det er sdledes vores opfattelse, at sagen ogsa er foreeldet jfr. forsikringsaftaleloven § 29, og for-
®ldelsesloven § 2 og § 3, idet de gener som klager gnsker erstatning for vedrgrer forhold, som har
vist sig mere end tre ar forud for henvendelsen i 2020.

Under henvisning til ovenstaende fastholder vi vores afggrelse i sagen."

Klageren har i brev af 11/4 2021 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Codan kommer med en masse juridiske indlaeg som jeg ikke kan bruge til noget. Jeg har mundt-
ligt og skriftlig bedt om at se deres laegekonsulent skriftlige svar, men det har Codan ikke villet nok
fordi at de ikke findes.?? Codan skriver ogsa at de ser sagen forzldet, jeg mener ikke sagen er
forzeldet da jeg har henvendt mig til Codan i 2012, 2014 og i 2020 da det blev konstateret at min
ryg har veeret braekket. Hver gang har Codan skrevet, at hvis mine gener blev vaerre skulle jeg kon-
takte dem. Jeg ser frem til at se Codans leegekonsulenters vurdering."

Selskabet har i brev af 2/5 2021 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det i 1. indleeg fastholdes i det hele:

1) Sagen er dels forzeldet ifht. eventuelle forhold, som var til stede i 2014

2) Der er ikke grundlag for genoptagelse af sagen, da eventuel forvaerring er sket mere end 5 ar
efter uheldet

3) Forsikringstager har i gvrigt ikke dokumenteret en forvaerring som skyldes uheldene.
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Forsikringstagers anmoder om indsigt i selskabets lsegenotater. Der er ikke pligt til at oplyse iden-
titeten pa lsegekonsulenter, hvorfor notaterne alene gengives, og ikke fremlaegges.

Det bemaerkes, at Codan ofte forelaegger sager for leegekonsulenter, uanset der kan vaere andre
juridisk forhold som ggr, at sagerne ikke skal genoptages, er foraeldede osv. Laegekonsulenternes
vurdering er altid alene et supplement til den forsikringsretlige afggrelse af sagen.

Af leegekonsulenternes noter fremgar fglgende:

17.juli 2014:

Der angives en del gene som ikke stammer fra UT. Balancebesveer og taber ting ud af
haenderne er ikke skadefglge. Smerter i ryggen ved tunge Igft og normal bevaegelighed af
ryggen. Giver men < 5%

Leegekonsulent |

11. marts 2020:

Den 30/9-19 anfgres 'gennem det sidste ars tid snurre i hgjre og venstre fod'. Der er pa-
vist et gammelt brud ved MR og man mener at det stammer fra aktuelle haendelse. Man
finder dog ingen tegn til spinalstenose. Ud fra dette finder jeg ikke at de aktuelle gener er
en fglge af haendelsen. Dermed er der ikke grundlag for at genoptage sagen.
Leegekonsulent |

24. maj 2020:

Aktuelle fald pa ryggen fra 1/12-12 udlgste en rygattest 27/5 14. Der var skl. Faldet igen
den 19/3-13, ogsa pa ryggen. Mén fra de to handelser kan ikke adskilles. Ifglge udredning
for senere tilstand snurren i fgdderne (ikke fgrste fglge) foretog man i i 2020 MR af laen-
den og paviste senfglger i 1. leendehvirvel (kileform). Dette er foreneligt med de smerter
skl. havde efter UT i juni 2012. Ifglge rygattest 27/5-14 havde skl. smerter i ryg og ben ved
lpft (pkt. 15). | pkt. 17 og 18 samme attest anfgres middelsvaere smerter i hvile og ved be-
lastning. Ingen smerte udstraling, normal rygbevaegelighed.

At vi her afggr til <5% var nok ikke korrekt, nar der ogsa er afkrydset i pkt. 17 til middel-
svaere hvilesmerter. Havde vi bemarket denne diskrepans mellem pkt. 15 og 17 ville jeg
enten have bedt om en ortopaed-erkl. Eller skgnnet et men til ex. 8%, efter mén bedre
end B 1.3.4.

Nu har vi sa sa nyt fra 2020 og her star d 9/12 19 at 'pt. kun af og til har lette smerter i
ryggen' — dette udsagn svarer til et mén pa < 5%.
Leegekonsulent Il

Som det fremgar, er sagen blevet vurderet af 2 forskellige laegekonsulenter.

Sagen er afgjort i 2014 med baggrund i laegekonsulent I's vurdering. Dette er meddelt forsikrings-
tager. Codan fastholder, at vurderingen i 2014 var rigtig. Ud fra et foraeldelsesmaessigt synspunkt
er det imidlertid uden betydning, om afggrelsen i 2014 var rigtig eller forkert. Afggrelsen fra 2014
er ikke fulgt op at en klage til Neevnet eller steevning, og som fglge heraf er et krav vedr. denne af-
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gorelse forzeldet, jf. foreeldelseslovens regler. Forsikringstagers angivelse af at han hele tiden har
haft ondt i ryggen stgtter denne vurdering.

Det forhold, at forsikringstager nok har vaeret uvidende om, at et af uheldene kan have forarsaget
et brud, er uden betydning for vurdering af sagen foraeldelsesmaessigt. Det afggrende i den sam-
menhaeng er, hvornar forsikringstager har haft anledning til at forfglge sit mulige krav, og ikke
hvornar der supplerende har vaeret medicinske undersggelse som muligvis kunne understgtte
kravet. Om forsikringstager evt. ogsa i en periode har kunnet arbejde videre (maske med smer-
ter?) er ogsa uden betydning foraeldelsesmaessigt.

Som det fremgar af bade Laegekonsulent | og II's vurderinger fra 2020, sa er der ikke grundlag for
at tilkende forsikringstager minimum 5% i varigt mén pa baggrund af de nuvaerende klager."

Til dette har klageren fremsendt brev af 17/5 2021, hvori det bl.a. er anfgrt:

"Tidspunkt ikke havde arbejdet i 5 maneder. Jeg troede at min ulykkesforsikring som jeg har haft i
mange ar, ville hjaelpe mig hvis jeg kom ud for et uheld. Det ggr den ikke ma jeg konstatere."

Nzevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af journalnotat af 1/6
2012 fremgar bl.a.:

"Skadenotat
Beskrivelse: Pt. er faldet ca. 1 % meter ned fra stige, lander pa treeterrasse. Smerter i leenderyg-
gen. Ankommer til skadestuen pa spineboard.

Objektivt:
vagen og klar pt. Gennemgaes systematisk, alene klager fra laenderyg. Der ggres log roll. Smerter
midt lumbalt. Neurovaskuleaert i.a. Intakt sensibilitet af UE, fri bevaegelighed, god kraft.

Rtg. af columna lumbalis: ingen tegn til fraktur.

Konklusion:

Rtg. uden fraktur, pt. mobiliseres, let gmhed herved, kan dog bevaege sig relativt frit. Pt. informe-
res om fund, vanlig smertestillende. Der medgives tabl. Pamol, Burana samt Tradolan. Endvidere
recept herpa. Pt. informeres herom. Accepterer."

Af journalnotat af 19/3 2013 fremgar bl.a.:

"Traumejournal

[...], tidl . i det veesentligste rask , nu under isoleringsopgave faldet ned fra loft godt 3 m. Har un-
dervejs taget fra med ryggen og er landet pa halebenet. Klager initialt over smerter sv.t. nakken.
A: Frie luft veje, har halskrave pa.

B: Stabilt thorax. Egal resp. SAT 98%.

C: Pane farve r . Perifert lidt kold . Puls 89 . BT 120/50.

D: Runde egale pupiller. GCS 15.

E: Ved systematisk gennemgang ingen mistanke om fraktur.
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Reontgen af baekken og thorax i.a. FAST uden tegn pa fri vaeske.

Thorax: Symmet risk form, egale respirationsbeveaegelser. Ingen gmhed af sternum eller costae.
Thorax stabil i begge planer. St. p.: Vesikulaer resp. bilat. Ingen bilyde. Baekken: Ingen ossgs gm-
hed. Bakken stabilt i begge planer. Ekstremiteter: Ved inspektion upafaldende. Bevaeger alle 4
ekstr. frit. Ingen gmhed. Normale neurovaskulaere forhold. Colurnna: Ingen régdme, haevelse eller
misfarvninger, ingen fejlstilling. Ved palp. af processus spinosi ingen gmhed cervicalt, thoracalt el-
ler lumbalt. Fri beaevgelighed cervicalt uden gmhed. Neurologisk intakt.

Faldet 3 m ned, bremset pa vejen og ramt pa enden. Ingen klager over mavesmerter. Klager over
smerter i nakke og gvre ryg.

Objektivt

Thorax : Ingen smerter ved palpation sv.t . sternum og sideveerts. St. p.: Ved O-laege i.a. Abdomen:
Overalt blgdt og ugmt. Ingen palpable patologiske udfyldninger. Usmme nyreloger. FAST ved
akutlaege i.a. Baekken: Ingen ossgs gmhed.

Konklusion
Ingen tegn pa abdominal skade.
Videre plan ved O og anastesi.

Modtaget i traumemodtagelsen d.d. efter fald pa 2,7 meter. Ingen amnesi for episoden. Har ikke
veeret bevidstlgs, ikke noget hovedtraume. Ingen hovedpine. Har smerter sv.t. ryggen samt hgjre
skulder.

A: Frie lufte. B: RF 14. SAT 97% uden ilt. St.p.: Ves. resp. uden bilyde. Radiologisk: Ingen tegn til
pneumothorax, ej heller costafraktur. Der ses frie sinus. Cirkulatorisk: BT 136/72. Puls 82. Normal
kapilleerrespons, varm og ter. C: Klar, relevant, orienteret i tid, sted og egne data. Pt. har det for
sa vidt godt. Frit mobiliseret med lette smerter sv.t. ryg. Columna totalis palperes og der findes
ingen hverken palpationsgmhed eller bankegmhed sv.t. spinosi. Ej heller udtalt paravertebral mu-
skuleer pmhed. Lette bevaegelsessmerter sv.t. hgjre skulder, dog fri bevaegelighed, ingen mistanke
om fraktur, idet der ikke er direkte eller indirekte smerter hertil.

Pt. har ikke frembudt noget under observation i skadestuen, ingen commotiomistanke. GCS 15 BT
126/73 Puls 79 SAT 99% uden ilt. Normale pupilforhold. Har vaeret fint smertedakket med Pinex 1
g suppleret med tabl. Burana 400 mg. Pt. har i gvrigt ikke frembudt noget. Hjemsendes til [aegte-
faelle], som kan observere ham over natten.

Fuldstaendigt normalt funktionsniveau sv.t. begge OE samt UE. Normale neurovaskulzere forhold
med puls i a. radialis samt sensibilitet. Ligeledes god brachialrefleks bilat. Der ses god refleks sv.t.
qguadricepsmuskulaturen og normal sensibilitet i ridebukseomradet. Herudover ingen faekal- eller
urininkontinens."
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Af funktionsattest af 27/5 2014 fremgar bl.a.:
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funkimnaeunen" R £

B

e Hvis JA, udfyldes: | —
A ser du skadelldtes iunktlnnsevne oo O \h"ss‘

5 4or blivende nedsat? Hvorledes

£l ;. i

Mn..-u.

' dJ Er der udsigt til bedn -
. eller evt. senere- komplikationer, som o Hvorledas?
s kan'fa mdﬂydelse pa den nuuaerende
o skadefsygdom og dermed pé

; funklunnsevnen"

“0O 0O Hyis JA, udfyldes: U\r{_'.& k

\ouc o QECO MR AT conerhel T ARG 08
r%;: el \%Qi—- aber ﬁr\g o o N ndar

Wi . ] NEJ JA  Huis JA, udfyldes:
’ Opl.yssr den skadelldte al have smerten ;
" ryggen i hvile? " o

O ‘;z: O Lette smerter dMiddelsvmr& smerter [0 Sveere smerter

s 7@ 7 T NEJ JA Fivis JA, udyides,
. Dpwser den 5kadel|dte ‘at have smer‘teri
‘18 vggen ved: belasinmg'? :

0 cE( O Lette smerter ﬁ Middelsvaere smerter [ Sveere smerter




Ankenaevnet for Forsikring

10.

95897

O Dagligt ﬁHyppigt. men ikke dagligt

Huis JA, udfyldes:
Hvor?

| hvilken grad? O] Lette [ Middelsvaere [ Svaere
Hvis JA, udfyldes:

Hvor?
Hvis JA, udfyldes: -

] Ihvilken grad? OJ Lette O] Middelsvaere [ Svaere [ Inkontinens
Hvis NEJ, udfyldes:

) Erderklm:sk non‘nalbeuaegehghed [ P
23 ‘ryggen? . ., 0 @4 O Nedsatfremover [ Nedsatbagud LI Nedsat sidebojning

[ Medsat sidedrejning

| hvilken grad? O] Let [ Middelsvaer O Svaer

" Hvor meget er fnger O ...... cm fra fingerspids til guiv

{FGA) med strakte ki

" NEJ JA  Hivis JA, udfyides.
Angwes der ﬂrnhed \red kllnlsk palpallon ;
25 (gennemfuling) af: W'Qge”" A& O 0O Lettesmerer [ Middelsvaere smerter [ Sveere smerter

77 NETJAT Huis JA, udfyldes:

"I O O Patellar-refieks |

- T it e e e et

¥t NEJ JA st .M udfyldes:

. O O Hejre O Partiel lammelse (I Total lammelse

[ Venstre [1 Partiel lammelse [ Total lammelse
.. NEJ JA  Huis JA, udfyldes:

ﬂ O Hwvor?

Af journal af 27/1 2020 fra egen laege fremgar bl.a.:

"22-05-2017

103 Symptom/klage fra leend

Smerter i lav leenderyg gennem flere ar. [...] For flere ar siden faldet ned gennem flere etager,
samt faldet ned fra et tag ved anden lejlighed. Angiveligt ingen frakturer eller anden skade i for-
bindelse med dette. Nu gener med smerter over laenderyg ved feks tunge Igft. Ingen udstraling til
ben, ingen sfinctersymptomer eller pareser. Obj: god bevaegelighed i ryg, ingen gmhed ved palpa-
sion, ingen perkussionsgmhed. rp. fyshenvisning. Igen ved manglende bedring

20-11-2018

Gener fra hg skulder og ryggen midtthoracalt med konstante smerter, arbejder [...], med mange
tunge Ipft dagligt. Lige ryg med fri bev. Ingen perkussionspmhed, fri bev af skulder, dog med let
nedsat indadrotation, men muskulaer gmhed omkrig scapula og skulder ag . Henv fys.

12-01-2019

Gener fra hg skulder og ryggen midtthoracalt med konstante smerter, arbejder som [...], med
mange tunge lgft dagligt. Lige ryg med fri bev. ingen perkussionsgmhed, fri bev af skulder, dog
med let nedsat indadrotation, men muskulzer gmhed omkring scapula og skulder ag. Henv fys.
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Status: Pt har nu ikke leengere sm. i hg. arm. Stikkende fornemmelse ud i to yderste fingre er for-
svundet. Pt vaelger derfor at afslutte forlgb for nu.

Fysioterapeutisk diagnose | vigtigste undersggelsesfund: Nerve i streek grundet ubalance i musku-
laturen omkring scapula.

11-02-2019

Pt ringer, igennem 14 dg oplevet snurren i ben om natten og nar han vagner, ikke sa meget i Igbet
af dagen, @nsker en tid 4/3 hos TRK, tid gives, rad om at komme i akut kons. ved forveerring el
pludselig smerter.

04-03-2019

Faldt ned fra tag i 2013 slog ryg og haleben, vurderet i traumecenter, uden fund, arbejdet videre
som [...], men de senere ar synes han gangen har vaeret anderledes. Aktuelt sveerere ved at ga ned
af trapper, Nu generet gennem 1 mdr af snurren, soven i begge fgdder isaer forfgdder, UE, normal
kraft, tonus og reflekser, pa fedder nedsat vi brationssans, men bevaret fglelse for fibril, lab og
opfa@lgning evt neurolog.

30-09-2019
[...] henvist af egen laege pga. snurren i fedderne.

Tidligere
Pt har haft 2 faldepisoder som led i arbejdet. Har vaeret lidt forslaet, men har ikke padraget sig
andre skader.

Aktuelle

Gennem det sidste ars tid har pt haft en snurren i hgjre og venstre fod. Det snurrer mest om nat-
ten, hvor den snurrende fornemmelse primeert fgles i laeggene og omkring knaeene. Det er til ste-
de hver nat. Pt vagner 4-5 gange pga . nyctori. Han ved at han snorker men ved ikke om der er
spvnapng. Om dagen fgler pt nogle gange at gd som en fuld [person]. Har haft dette balancebe-
sveer siden 2012. Han kan godt Igbe. Gar 4-5 km hver dag. Ingen tendens til kolde teeer. Pt har in-
gen claudicatiosymptomer. Pt fgler en snurren i fgdderne men ingen stikken og prikken.

Objektivt

Sundt, naturligt udseende svarende til alder. Ikke akut pavirket. Der angives nedsat sensibilitet pa
begge fgdder. Der er ophavet vibrationssans pa begge storetaeer. Der er normal stillingssans.
Gangen: upafaldende. Nogen usikkerhed ved linjegang. Ved Romberg let svajen.

Konklusion

[...] som gennem det sidste ars tid har haft snurren i hgjre og venstre fod. Specielt om natten har
pt snurren i leeggene og knaeene bilat. Det forstyrrer ham midt om natten. Pt vagner i forvejen 4-5
gange pga. nyctori. Snorker. Sgvnapng??. Pt fgler at ga som en fuld [person] og har haft et balan-
cebesveer siden 2012. Ved objektiv undersggelse findes nedsat sensibilitet pa fédderne pa begge
sider og ophavet vibrationssans pa taniveau. Gangen er normal, men pt har lidt besvaer med lin-
jegang. Pt?s snurren i underben og fgdder kan vaere et udtryk for polyneuropathi. Der er lidt for-
skel pa det subjektive og det objektive, hvorfor pt henvises til EMG for afklaring. Pt har en ret dar-
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lig balance. De lette fund pa polyneuropathi kan ikke forklare dette. Af denne arsag findes indika-
tion for MR-skanning af cerebrum.

18.11.2019

DZ033 Obs. pga mistanke om sygdom i nervesystem
UCGGO00 ENG/EMG almen

+ ALFC2 hovedfunktionsniveau

[...] henvist pa mistanke om polyneuropati.

Gennem ca. 10 mdr. haft snurrende fornemmelse i begge fedder uden sideforskel, veerst om nat-
ten. Herudover gmhed i begge underben og lar, har sveert ved at ga pa trappen — specielt nedad.
Pt. kan have rygsmerter og specielt nar han kerer bil og kerer over et bump. Yderligere har pt. ba-
lanceproblemer.

Hgjre n. medianus: Normale motoriske og sensoriske ledningsforhold inkl. F-wave latens.
Hgjre n. radialis: Normale sensoriske ledningsforhold.

Hgjre og venstre n. suralis: Normale sensoriske ledningsforhold.

Hgjre og venstre n. tibialis: Normale motoriske ledningsforhold. Forlaenget F-wave latens.

Konklusion: Elektrofysiologisk undersggelse uden tegn til polyneuropati. De forleengede F-wave
latenser i nn. tibiales rejser mistanke om en lumbal rodaffektion.

09-12-2019
Der er ingen tegn til polyneuropathi. Forlaenget F-wave giver mistanke om lumbal pavirkning. Pt
har kun af og til lette smerter i ryggen. Han henvises til MR columna lumbalis obs spinalstenose.

17-01-2020

Talt med pt om svaret pa MR skanning af columna lumbalis, som har vist fglger efter fraktur af LI.
Pt har haft et faldtraume i 2012 og har siden fglt, at der var noget galt i leenden. Pt synes ikke, han
er blevet hgrt vedr. disse gener! Han har tid til opfglgning i naeste uge.

27-01-2020

Pt forteeller, at han den 01.06.2012 faldt ned fra stige pa [...]. Blev flgjet med helikopter pa spine-
board til [...], hvor man straks tog ham ud af spineboardet for at han kunne fa lavet rtg. leenden.
Blev oplyst om, at denne var normal. Pt havde udtalte smerter. Han matte vente 2 dage fgrend
baden gik tilbage til [...] og boede pa et hotel, hvor han nasten var ude af stand til at ga pa toilet-
tet pga. smerterne i ryggen. Pt havde steerke smerter i ryggen i 3 maneder. Han anmeldte tilfaelde
til forsikring, som dog ikke syntes, der var nogen sag. Det er derfor overraskende for pt., at man
pa MR skanningen ser fglger efter en zldre kompressionsfraktur af LI. Jeg har lovet pt at skrive til
[...] og spgrge om mulig sammenligning rtg. fra 2012 med nuvaerende skanning. Pt har fortsat
paraestesier i begge fedder. EMG har vaeret negativ og MR skanning har ikke vist spinalstenose. Pt
kan have en small fiber neuropathi. Han er ret generet af symptomerne. Henvises derfor til Ter-
motest pa neurofysiologisk afd. [...]. Pt er medgivet kopi af journal og kopi af MR skanningen af
lenden."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:
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"Feellesbetingelser for Codans Ulykkesforsikring

6. Forsikringstiden
Forsikringen deekker fglger af ulykkestilfaelde, nar ulykkestilfeldet er indtradt i forsikringstiden.
Forsikringstiden er perioden mellem forsikringens begyndelsesdato og ophgrsdato.

Forsikringen daekker ikke fglger, herunder forveerring af fglger, der viser sig senere end 5 ar efter,
at ulykkestilfaeldet er indtradt, eller sygdommen er diagnosticeret.

Omfatter forsikringen 'Invaliditetsdeekning ved ulykkestilfeelde samt szerlige sygdomme' eller
'Faginvaliditetsdaekning ved ulykkestilfaelde samt szerlige sygdomme', daekker forsikringen invali-
ditet som fglge af sygdom, der bliver laegeligt diagnosticeret i forsikringstiden, jvfr. dog de anfgrte
karensbestemmelser, og som anmeldes tit selskabet senest 3 maneder efter forsikringens op-
hgrsdato.

8. Forzldelse af sikredes krav
For dakning af skader galder forsikringsaftalelovens almindelige bestemmelser, jvfr. dog be-
stemmelsen i pkt. 6, 3. ag 4. afsnit.

9. Forzeldelse efter afvisning af erstatning

Har Codan afvist at betale erstatning, bortfalder sikredes krav, medmindre sikrede inden 6 mane-
der

efter afvisningens modtagelse indbringer sagen for Ankenaevnet for Forsikring (se pkt. 26), vold-
giftsret (se pkt. 25) eller for domstolene.

Fristen Igber fgrst fra det tidspunkt, hvor sikrede har modtaget skriftlig meddelelse herom fra Co-
dan. Meddelelsen vil indeholde oplysning om, hvornar fristen udlgber, hvordan fristen afbrydes,
og virkningen af at fristen ikke afbrydes."

Navnet udtaler:

Klageren anmeldte i juni 2012, at han den 1/6 2012 var udsat for et ulykkestilfelde, hvor han

faldt ned fra en stige og slog leenden. Den 8/4 2013 anmeldte klageren, at han den 19/3 2013

faldt igennem en etageadskillelse og slog ryggen. Den 2/6 2014 fremsendte klageren en udfyldt

funktionsattest, og selskabet afviste den 18/7 2014 at udbetale méngodtggrelse under henvis-

ning til, at méngraden var mindre end 5 procent. Den 28/1 2020 anmodede klageren om at fa

genoptaget sagen, idet han siden juli 2019 — pa grund af rygsmerter og balanceproblemer —

havde vaeret ngdsaget til at ga pa efterlgn.
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Klageren er utilfreds med, at selskabet har afvist at genoptage sagen. Han har anfgrt, at han i
efteraret 2019 henvendte sig til leegen pa grund af snurren i fgdderne, og at efterfglgende MR-

scanning viste, at ryggen havde veeret braekket ved faldet i 2012.

Selskabet har afvist, at genoptage sagsbehandlingen med henvisning til, at klagerens genopta-
gelsesadgang — i henhold til forsikringsbetingelserne — er bortfaldet, idet klageren fgrst har an-
modet om genoptagelse mere end 5 ar efter ulykkestidspunktet. Selskabet har subsidizert gjort
geeldende, at klageren ikke har dokumenteret, at der inden 5 ar efter ulykkestilfeeldet er sket en

helbredsmaessig forveaerring relateret til skaden.

Det fremgar af punkt 6 i forsikringsbetingelsernes faellesbetingelser, at "Forsikringen daekker
ikke fglger, herunder forvaerring af fglger, der viser sig senere end 5 ar efter, at ulykkestilfeeldet

er indtradt, eller syggdommen diagnosticeret".

Det fastslas i foraeldelseslovens §§ 2 og 3, at den almindelige forzeldelsesfrist for klagerens krav
pa forsikringsdaekning er 3 ar, som skal regnes fra det tidligste tidspunkt, hvor han kunne krzaeve
fordringen opfyldt. Dette er efter almindelig praksis det tidspunkt, hvor skaden har vist sig pa
en sadan made, at der er rimelig anledning til at anmelde skaden til selskabet. Naevnet bemaer-
ker at tillaegsfristen pa 1 ar i forsikringsaftalelovens § 29, stk. 5, 1. pkt. Igber sidelgbende med

den almindelige 3-arsfrist.

Det fremgar af forsikringsaftalelovens § 120, at hvis en ulykke — som omfattes af aftalen — ind-
treeder i forsikringstiden, haefter selskabet ogsa for skadelige fglger, der fgrst viser sig senere.

Bestemmelsen er fravigelig.

Naevnet finder, at selskabet med bestemmelsen i punkt 6 pa tilstreekkelig klar vis har fraveget
§120, saledes at det er afggrende for deekning af eventuelle senere fglger, at de har vist sig in-

denfor 5 ar fra ulykkestidspunktet.
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Naevnet finder efter en gennemgang af sagen, at klageren ikke har bevist, at der senest 5 ar
efter ulykkestilfaeldene, dvs. den 1/6 2017 og den 19/3 2018, var sket en forvaerring af fglgerne
efter disse, som ikke indgik i vurderingsgrundlaget i juli 2014 ved fastsattelse af méngraden til

under 5 procent.

Naevnet finder, at den almindelige 3-arsfrist for klagerens eventuelle krav pa méngodtggrelse
efter tilskadekomsterne i 2012 og 2013 ikke kan regnes fra et senere tidspunkt end tidspunktet
end klagerens tilskadekomst i 2013. Naevnet finder endvidere, at den 1-arige frist i forsikringsaf-
talelovens § 29, stk. 5 (efter afvisning), senest Igber fra selskabets fgrste afvisning 18/7 2014.
Naevnet finder pa denne baggrund, at klagerens eventuelle krav var foraeldet pa tidspunkt for

sagens indbringelse for naeevnet den 7/10 2020.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa de lsegelige oplysninger, hvori det fremgar, at klageren
allerede tilbage i 2014 havde daglige smerter i ryggen og balanceproblemer. Naevnet har i den-
ne forbindelse lagt vaegt pa, at det af journalnotat af 9/12 2019 fremgar, at klageren kun af og
til har lette smerter i ryggen, hvorfor det ma laegges til grund, at der er sket en forbedring af

klagerens rygsmerter.

Naevnet har ogsa lagt veegt pa, at klagerens gener i form af summen i venstre og hgjre fod, fgrst
beskrives i journalnotat af 11/2 2019, hvilket er mere end 5 ar efter tilskadekomsten i 2013 og
at det af notat af 11/3 2020 fra selskabets laegekonsulent 1 fremgar, at der ikke er fundet tegn
til spinalstenose, og at de aktuelle gener ikke vurderes at vaere en fglge af haendelsen.

Som fglge heraf

bestemmes:
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Klageren far ikke medhold.

Jens Kruse Mikkelsen

formand



