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mod
Storstrgms Forsikring G/S

Lohmannsvej 8
4780 Stege

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 4/12 2020 til naevnet har klageren bl.a.
anfort:

"Spring i lavt vand den 21 juni 2019 forarsager bimallolaert fraktur med forskydning i hgjre ankel.
Der blev taget et rgntgenbillede, som viste, at der var opstaet et stgrre brud (bimallolzert fraktur
med forskydning). Da der var tale om et kompliceret brud, blev jeg straks indstillet til operation.
Indgrebet blev foretaget 22. juni 2019, og her foretog man aben papladsseetning og fiksering af
bruddet med en skinne og 10 skruer. Det fremgar af operationsbeskrivelsen, at under boring af
skruen til bruddet ved anklens indre knyst, knaekkede spidsen af boremaskinen. Mere end et ar
efter operationen oplever jeg stadig gener i form af skurren, nedsat bevaegelighed, middelsvaere
smerter som forvaerres kraftig ved belastning samt gmhed pa begge knogler som udstraler helt op
til knaeet. Jeg vaelger derfor at indbringe sagen til vurdering i Patienterstatningen, da jeg var af
den opfattelse at det efterladte bord er medvirkende arsag til disse voldsomme gener. Patienter-
statningen udtaler imidlertid:

'Vi har lagt vaegt p3, at du havde padraget dig en alvorlig skade i form af et bimallolaert brud med
forskydning, som trods optimal behandling vil medfgre smerter, skurren, nedsat bevaegelighed i
anklen og gmhed lzengere opad pa knoglen — alene som fglge af skadens karakter. Det vil sige, at
uheldet i sig selv er egnet til at medfgre varige gener.'(For yderligere se vedhaeftet bilag)

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Selskabet har valgt at udbetale ménerstatning pa 5% jf. Arbejdsmarkedets Erhvervssikring punkt
D.2.2.2. Jeg er imidlertid ikke enig i selskabets udmaling af méngradserstatning pa 5%, i det jeg
mener, at den skade jeg har padraget mig opfylder kriterierne i Arbejdsmarkedets Erhvervssikring
punkt D.2.2.3. Jeg mener at méngradserstatning i stedet bgr vaere 8%, da selskabet ikke har taget
hgjde for skurren i deres vurdering af méngraden. Selv efter jeg g@r selskabet opmaerksomhed pa
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at de ikke har medtaget denne vigtige gene, afviser de blankt at revurdere sagen eller endda at
behandle sagen pa ny, hvilket deres svar den efterfglgende hverdag kl. 8.28 tydeligt viser.

Selskabets behandling af skadesagen beaerer praeg af lemfeeldighed og overfladisk sagsbehandling.
Selskabet er hverken dben overfor at lade skaden blive vurderet hos en specialleege og rykker
forst deres radgivende leegekonsulent efter, at jeg rykker for status i sagen. Det hurtige svar efter
min anmodning om en revurdering, hvori jeg fremhaever skurren, samt bibringer nye leegefaglige
oplysninger i form af udtalelse fra Patienterstatningen, viser at selskabet reelt ikke har behandlet
min klage korrekt og blot har spist mig af med et 'standardsvar'.

Selskabet har i brev af 11/1 2021 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"PASTAND
Klagen tages ikke til fglge.

SAGSFREMSTILLING OG BEMZARKNINGER TIL KLAGEN

Der medsendes som bilag A-B henholdsvis funktionsattest og laegejournal. Det bemaerkes, at der
ikke omtales skurren i dette. Dog bestrides det ikke, at der er skurren. Storstrems Forsikring G/S
har ikke grundlag for ikke at tro pa denne oplysning.

Storstrgms Forsikring G/S er ogsa enig i, at klager ikke har faet en reel stillingtagen til hans indsi-
gelser. Dette beklager selskabet. Nedenfor er en grundigere stillingtagen.

Selskabet har i forbindelse med sagen konsulteret en radgivende lzegekonsulent, der er overlaege i
ortopadkirurgi. Vedkommende har vurderet méngraden til 5 %, jf. Arbejdsmarkedets Erhvervssik-
rings méntabel punkt D.2.2.2, der ses nedenfor sammen med D.2.2.3, som klager paberaber sig:

D.2.2.2. Brud pa fodled helet med lette smerter og let nedsat bevaegelighed 5%.

D.2.2.3. Brud pa fodled helet med middelsveaere smerter og middelsvaert nedsat bevaege-
lighed samt evt. skurren 8%.

SELSKABETS STILLINGTAGEN

Det er klager, der har bevisbyrden for, at han har veeret ude for et ulykkestilfeelde efter forsik-
ringsbetingelserne. Det er ogsa klager, der skal bevise, at ulykken har pafgrt ham et varigt mén
samt stgrrelsen af dette.

Storstrgms Forsikring G/S har afgjort sagen efter den fremlagte funktionsattest ved at sammen-
holde fundene med den vejledende méntabel.

Det er selskabets vurdering — i overensstemmelse med lzegekonsulentudtalelsen — at funktionsat-
testen beskriver mindre end middelsvaere smerter og (samlet) middelsvaert nedsat bevaegelighed.
Smerterne er beskrevet som belastningsudlgste, hvilket er tillagt betydning ved vurderingen. Som
det fremgar af méntabellen er skurren ikke afggrende.

Da der ikke er middelsveere smerter, er méntabellens punkt D.2.2.3. ikke opfyldt. Da der ikke fast-
seettes et varigt mén pa mellem 5 og 8 % men enten 5 eller 8 %, er méngraden fastsat til 5 %. Af-
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gorelsen fastholdes. Det bemaerkes, at det ikke har betydning, hvad Patienterstatningen pa gene-
relt plan har udtalt."

Klageren har i meddelelse af 28/2 2021 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Hermed uploades specialleege erklaeringen udarbejdet af overleege i Ortopaedkirurgi, ... . Venligst
bemarke at fglgende punkter har relevans for revurderingen af méngraden: Konstante smerter
ogsa uden belastning. Han kan isser om morgenen opleve stivhed og gmhed svarende til ankel-
leddet. Svaere smerter ved gature samt bilkgrsel."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af funktionsattest for
fod og underben af 18/9 2020 fremgar bl.a.:

"1. Diagnose angivet pa dansk og latin ... Brud pa hgjre ankel ... Frac. Bimalleolaevis dxt.

7. Hvilke aktuelle klager fremfgrer patienten? Foden haver i Igbet af dagen. Belastningsrelatere-
de smerter. Fgleforstyrrelser i forfoden. @mhed over osteosyntesen.

9. a) Er underbenet/fodens stilling og form forandret (herunder fortykkelse af knogledele)? Ja.
Fortykkelse af mediale malleal.
b) Er der forskel i forhold til det raske underben/den raske fod? Ja. Som anfgrt.

10. a) Er der fejlstilling eller forkortning pa brudstedet? Ne;j.

b) er der solid heling? Ja.
11. a) Er fodleddets beveegelighed nedsat? Ja. Op (dorsalflexion) (norm 0-20) Hgjre: 0-10 Ven-
stre: 0-20. Ned (plantarflexion) (norm 0-40) Hgjre: 0-30. Venstre: 0-40.

b) er fodens drejebevagelse nedsat (pronation og supination af foden)? Ja. Moderat.
12. a) Er der Igshed i fodgaflen? Ne;j.

b) Er der fri bevaegelighed i storetaens grundled? Ja.
13. Er der muskelsvind? ... Nej.
14. Er der blgddelshaevelse af fod eller ankel? Ja.

a) Omfang af underben (ankelnzert)? ... Hgjre: 29. Venstre: 27.

b) Omfang af ankel? ... Hgjre: 23. Venstre: 23.

c) Omfang af mellemfod? ... Hgjre: 26. Venstre: 26.

16. Er der gdem, varicer, hudforandringer, ar? Latent distal cicatrie cruz dxt medial cicatrice over
malleal.

17. Er der fgleforstyrrelser? Ja. Hgjre forfod + taeer, primaert lateralt.

18. Hvordan er gangen? Normal."

Af afggrelse fra Patienterstatningen af 9/10 2020fremgar bl.a.:

"Vi har vurderet, at du ikke er blevet pafgrt en skade som fglge af operationen 22. juni 2019 eller
forlgbet i gvrigt pa ... Sygehus, der kan udlgse en erstatning.

Vi har ved afggrelsen lagt vaegt pa, at de gener og smerter, du har haft siden operationen med
overvejende sandsynlighed ikke er behandlingspafgrte, men mest sandsynligt skyldes det kompli-
cerede brud, du padrog dig i forbindelse med uheldet 21. juni 2019 og de forventelige fglger her-
af.



Ankenaevnet for Forsikring

4. 96181

Vi har lagt vaegt pa, at du havde padraget dig en alvorlig skade i form af et bimallolzert brud med
forskydning, som trods optimal behandling vil medfgre smerter, skurren, nedsat bevaegelighed i
anklen og gmhed leengere opad pa knoglen — alene som fglge af skadens karakter. Det vil sige, at
uheldet i sig selv er egnet til at medfgre varige gener.

Vi har endvidere lagt vaegt p3, at det ikke er boret, men alene spidsen heraf, der blev efterladt i
din knogle under indgrebet."

Af journal fra hospital fremgar bl.a.:

"10-02-2021 Specialistnotat
Henvender sig her den 10. februar ... med henblik pa second opinion af sin hgjre ankel.

Aktuelt: Patienten padrog sig en hgjresidig bimalleoleer fraktur den 21. juni 2019. Blev indlagt pa
... Sygehus og fik foretaget en osteosyntese med skinner og skruer den 22. juni 2019. Efterfglgen-
de 6 ugers bandagering, 3 uger uden stgtte, 3 uger med tiltagende stgtte og efterfglgende henvist
til genoptraningsforlgb. Patienten oplyser, at han lige til at starte med syntes, at det gik godt ef-
ter afbandagering og genoptraening. Han var pa et ophold i ... og begyndte at Igbetrane og lgb 7
km ca tre gange 3 til 4 maneder efter operationen, men det gjorde sa at han begyndte at fa ondt i
anklen igen. Siden da har anklen ikke vaere helt god. Han kan iseer om morgenen opleve stivhed og
gmhed svarende til ankelleddet. Nogen dage er bedre end andre, men anklen er aldrig helt god.
Tidligere var patienten glad for at spille fodbold, men det kan han ikke mere og han blev ... grun-
det sin ankel. Hvis han gar en tur pa stranden ..., har han meget ondt bagefter. Kan ligeledes fa
ondt, nar han kgrer bil svarende til ankelleddet. Patienten er aktuelt ansat som ..., hvor han gar en
del i Igbet af dagen. Intet kendt nyt fodslag eller traumer.

Objektivt: Patienten fremtrader alment fuldstaendigt upavirket ... Patienten afvikler gangen pant
uden halten. Ved underspgelse af begge fgdder og ankelled ses der neutralstilet bagfod og patien-
ten kan komme op og sta pa teer. Ingen gener svarende til achillessene. Ophelet ar svarende til
oro medialt og lateral malleol uden tegn til infektion eller defekter. Ved palpation af skinner og
skruer er der ikke smerter. Patienten kan en gang i mellem opleve lidt gmhed svarende til distale
skrue svarende til lateral malleol, men ikke i et omfang, sa han har lyst til at fa foretaget amotio
atellae. Patienten har selv indtryk af at smerten stammer inde fra ankelleddet. Ved Silverskjold
test er der egal let strammet af achillessenen bilateralt. Egal dorsal og plantar flexion sammenlig-
net med venstre side. Ingen skuffe- eller sidelgshed sammenlignet med venstre side. Pa&n svang.
Ingen gener fra mellem- eller forfod. Ingen hallux valgus eller rigidus. God puls i arterior dorsalis
pedis og normal kapillaerrespons svarende til taer. Patienten angiver sendret sensibilitet svarende
til huden svarende til lateralt siden af foden sammenlignet med venstre side, men ogsa sammen-
lignet med medialt siden af foden pa hgjre side. Der ses ingen atrofi eller hudforandringer. Nor-
mal harvaekst. God bevaegelighed og kraft svarende til bade ankel og tzer.

Der foreligger rgntgenbilleder fra ... Sygehus, som er det sidst, der er taget fra den 2. august 2019
forfra og sideplan af hgjre ankel, 2 skurer medialt samt 1 knaekket bor svarende til medial malleol
og Lackskrue og skinner og skrue svarende til lateral malleol. Bade forfra og i sideplanet ses fin
kongruent ankelled, skinner og skruer lateralt vurderes velplaceret uden Igsning og der er heletet
frakturlinier svarede medial malleol ses ligeledesto velplacerede skruer omend de devierer noget
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posteriort. For at komme patientens problemstilling naeermere har vi brug for rp. belastede rgnt-
genbilleder af hgjre ankel.

Dagens rgntgenbillede viser et kongruent ankelled og uaendret placering af skinner og skruer. In-
gen tegn til artrose. Ingen tegn til pseudoartrose.

25-02-2021 Tilfgjelse, ... Patientens [familiemedlem] kontakter ... telefonisk, da [klageren] gerne
vil have tilfgjet at patienten har ondt i anklen om natten og han vagner af det. Konstante smerter
ogsa uden belastning."

Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings méntabel punkt D.2.2.2. fremgar:

"Brud pa fodled helet med lette smerter og let nedsat bevaegelighed 5%."

Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings méntabel punkt D.2.2.3. fremgar:

"Brud pa fodled helet med middelsvaere smerter og middelsvaert nedsat beveegelighed, samt
eventuel skurren 8%."

Navnet udtaler:

Klageren var den 21/6 2019 ude for en ulykke, hvor han i forbindelse med spring i lavt vand
padrog sig en bimallolzer fraktur med forskydning i hgjre ankel. Under en efterfglgende opera-
tion, hvor der blandt andet blev boret skruer i klagerens ankel, knaekkede spidsen af boret. Kla-
geren indbragte sagen for Patienterstatningen, som i dets afggrelse fandt, at klagerens efterfgl-
gende gener i form af smerter, skurren, nedsat bevaegelighed i anklen og gmhed op ad knoglen
alene skyldtes bruddet og ikke operationen. Klageren gnsker, at hans gener bliver vurderet til et
varigt mén pa 8 % efter Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings méntabel punkt D.2.2.3. Klageren
har med henvisning til Patienterstatningens beskrivelse af hans gener anfgrt, at selskabet ikke
har taget hgjde for skurren i deres vurdering af méngraden, at han har konstante smerter uden
belastning, at han oplever stivhed og gmhed i ankelleddet om morgenen samt sveere smerter

ved gature samt bilkgrsel. Klageren har i gvrigt udtrykt kritik af selskabets sagsbehandling.

Selskabet har afvist at udbetale godtggrelse for et varigt mén pa 8 % efter méntabellens punkt
D.2.2.3. Selskabet har anfgrt, at funktionsattesten beskriver mindre end middelsvaere smerter,

samlet middelsvaert nedsat bevaegelighed, og at smerterne er beskrevet som belastningsudl|g-
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ste. Selskabet har videre anfgrt, at det ikke bestrider, at klageren oplever skurren, men at skur-

ren ikke er afggrende for at opfylde betingelserne i punkt D.2.2.3.

Af hospitalsjournal af 10/2 2021 fremgar blandt andet, at "Han kan iseer om morgenen opleve
stivhed og ¢smhed svarende til ankelleddet. Nogen dage er bedre end andre, men anklen er
aldrig helt god. Tidligere var patienten glad for at spille fodbold, men det kan han ikke mere og
han blev ... grundet sin ankel. Hvis han gar en tur pa stranden ..., har han meget ondt bagefter.
Kan ligeledes fa ondt, nar han kgrer bil svarende til ankelleddet"og "Objektivt: Patienten frem-
treeder alment fuldsteendigt upavirket ... Patienten afvikler gangen paent uden halten ... Ved
palpation af skinner og skruer er der ikke smerter. Patienten kan en gang i mellem opleve lidt
gmhed svarende til distale skrue svarende til lateral malleol, men ikke i et omfang, sa han har
lyst til at fa foretaget amotio atellae. Patienten har selv indtryk af at smerten stammer inde fra
ankelleddet. ... Ingen gener fra mellem- eller forfod ... God bevaegelighed og kraft svarende til

bade ankel og teer".

Af hospitalsnotat af 25/2 2021 fremgar blandt andet, at "Tilfgjelse, ... Patientens [familiemed-
lem] kontakter ... telefonisk, da [klageren] gerne vil have tilfgjet at patienten har ondt i anklen

om natten og han vagner af det. Konstante smerter ogsa uden belastning".

Af funktionsattesten af 18/9 2020 fremgar blandt andet, at "7. Hvilke aktuelle klager fremfgrer
patienten? Foden haver i Igbet af dagen. Belastningsrelaterede smerter. Fgleforstyrrelser i
forfoden. @mhed over osteosyntesen ... 11. a) Er fodleddets bevaegelighed nedsat? Ja. Op
(dorsalflexion) (norm 0-20) Hgjre: 0-10 Venstre: 0-20. Ned (plantarflexion) (norm 0-40) Hgjre: O-
30. Venstre: 0-40. b) er fodens drejebevaegelse nedsat (pronation og supination af foden)? Ja.
Moderat. 12. a) Er der Igshed i fodgaflen? Nej. b) Er der fri beveegelighed i storetaens grundled?

Ja ... 14. Er der blgddelshavelse af fod eller ankel? Ja ... 18. Hvordan er gangen? Normal".

Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings méntabel punkt D.2.2.2. fremgar, at "Brud pa fodled he-

let med lette smerter og let nedsat bevaegelighed 5%".
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Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings méntabel punkt D.2.2.3. fremgar, at "Brud pa fodled he-
let med middelsveere smerter og middelsvaert nedsat bevaegelighed, samt eventuel skurren
8%".

Naevnet bemaerker, at det efter almindelige forsikringsretlige principper er klageren, der skal

bevise rigtigheden og stgrrelsen af sit krav.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet ikke grundlag for at kritisere, at selskabet har
fastsat klagerens méngrad til 5 %. Naevnet har derfor ikke grundlag for at palaegge selskabet at
udbetale yderligere godtggrelse for varigt mén til klageren.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at klageren ifglge funktionsattesten har belastningsrela-
terede smerter, gmhed over osteosyntesen, nedsat bevaegelighed i fodleddet, og moderat ned-

sat drejebevaegelse i foden.

Naevnet har videre lagt veegt pa den objektive undersggelse af klagerens fod i hospitalsunder-

sggelsen af 10/2 2021.
Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke fgre til andet resultat.
Som felge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

e



Ankenaevnet for Forsikring

8. 96181

Peter Thgnnings



