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mod
Concordia Forsikring as

Tietgens Alle 112 - 114
5230 Odense M

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 11/5 2022 til neevnet samt i vedlagte
bilag har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen
Jeg har veeret ude for en ulykke med mit venstre knae som mit forsikringsselskab ikke vil anerken-
de som en ulykke.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Jeg vil have, at selskabet accepterer det som en ulykke.

Jeg sender dette til jer, da jeg er meget uenig i Concordias afggrelse ang. min knaeskade, og derfor
gnsker at anke afggrelsen.

| november maned 2019 kommer jeg hjem fra en gatur hvor jeg maerker smerter/ubehag i mit
venstre knae. | 2009 havde jeg problemer med mit hgjre knae, hvor der blevet renset ud omkring
menisken. Jeg taenker, at det kan vaere det samme der nu, skal ske med mit venstre knae, da det
er en lignende smerte jeg maerker, og operationen har gjort, at jeg nu ikke har problemer med mit
hgjre knze. Derfor kontakter jeg egen leege og far en tid der d. 19. december 2019, og laegen sen-
der en henvisning til [hospital], Ortopadkirurgisk amb. Da der er rigtig lang ventetid pa [universi-
tetshospital], kontakter jeg i stedet [sygehus], hvor jeg far en tid d. 15. januar 2020. Alt dette ggr
jeg for at fa undersggt om der evt. er skade pa mit knae. Jeg har ikke problemer med at ga, straek-
ke og bgje mit knae pa dette tidspunkt, men oplever kun af og til en forbigdende smerte.

| julen 2019 er jeg i [land], hvor jeg d. 26. december snubler ned fra en hgj kantsten, hvor det gi-
ver et smaeld og vrid i mit venstre kneae. Vi er pa davaerende tidspunkt klar til at kgre hjem mod
Danmark og jeg har store smerter nar jeg sidder, gar og star. Da vi sent pa aftenen naermer os
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[by], ringer jeg til skadestuen, hvor jeg far at vide, at jeg skal kontakte min egen laege den fglgen-
de dag. Det g@r jeg med henblik pa at blive sendt til [universitetshospital], men [...], som ikke er
min egen leege, men dog fra samme lagehus siger, at han kan se, at jeg jo har en tid i [by] d. 15.
januar, sa det ma jeg bare vente pa. Derefter kontakter jeg igen [sygehus], og fremrykker tiden til
undersggelse til d. 10. januar 2020.

Denne haendelse er arsag til, at jeg fra skadestidspunktet d. 26. december, ikke kan straekke og
bgje mit knae, og gar med en haltende gang, altsa er det en pludselig opstaet skade/traume. Se
vedlagt notat fra [sygehus] fra d. 10. januar 2020.

Efterfglgende er jeg igennem et forlgb pa 10 mdr., hvor jeg bliver undersggt af mange forskellige
leger, far taget rgntgen, bliver skannet, bliver kigget ind i knaeet, traener pa GLAD hold ved fys, og
efter 10 mdr. bliver jeg tilbudt et nyt knae. Derefter genoptraner jeg pa et kommunalt genoptree-
ningshold i 14 dage, men vaelger i stedet at ops@ge fysioterapeut [...], da jeg ikke fgler genoptrae-
ningen ved det kommunale ggr noget godt for mig. Jeg far stadig behandling ved [...] og traener i
fitnesscenter 3 gange om ugen, med gvelser som hun lgbende giver mig.

Jeg har faet 2 gange brisement og 3 blokader, men jeg kan stadig ikke straekke og bgje mit knee.
Treeningen gg@r og har gjort, at mine muskler omkring knaeet og i hele venstre ben er blevet stabili-
seret. Jeg har mistet mit arbejde, som i 33 ar har veeret i [...] og [...]. Jeg kan ikke vende tilbage til
det fag, da der er for store udfordringer med mit knaes bevagelighed. | januar maned 2022 fik jeg
en 2. Opinion pa [sygehus]. Der blev jeg igen skannet for at se om protesen sidder som den skal,
og det ggr den. Alt ser fint ud. Leegen mente, at jeg aldrig skulle have haft et nyt knae. Nar han kig-
ger pa rgntgenbillederne fra fgr jeg blev opereret, viser de ikke slid nok i kneeet til, at jeg skulle
have haft et nyt knee. Men det har jeg faet og jeg har stadig de samme symptomer som inden
operationen. Der er dog ingen der kan sige, hvad der sa er galt med mit knae, som jeg stadig ikke
kan streekke og bgje."

Selskabet har i brev af 25/5 2022 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Sagen drejer sig om erstatning i henhold til en ulykkesforsikring. Selskabet har afvist at yde daek-
ning efter en personskade sket den 15. november 2019 og en personskade sket den 26. december
2019. Som begrundelse for afvisningen har selskabet anfgrt, at de anmeldte handelser anses som
almindelige belastninger, der ikke er egnet til at forarsage klagers gener.

Vi modtog den 3. februar 2020 en skadeanmeldelse, bilag A, fra klager. Det fremgar heraf, at kla-
ger kom til skade med venstre kna efter en gatur den 15. november 2019. Af skadeanmeldelsen
fremgar det, at klager ikke ved, hvad der var den direkte arsag til ulykken, samt at der ikke skete
vrid eller lignende i knzeet.

Ved brev af 26. februar 2020, bilag B, bekraftede selskabet modtagelsen af skadeanmeldelsen. Vi
anfgrte i den forbindelse, at vi ville indhente yderligere oplysninger efter arsdagen for skaden
med henblik pa bl.a. en vurdering af, hvorvidt den anmeldte handelse var daekningsberettiget.

Ved selskabets mail af 24. november 2020, bilag C, udbad vi os flere oplysninger til brug for be-
handlingen af sagen. Pa baggrund af klagers svar den 4. december 2020, bilag D, meddelte vi den



Ankenaevnet for Forsikring

3. 98239

22. december 2020, bilag E, at sagens videre behandling ville blive fremnoteret, indtil klager hav-
de afsluttet sit genoptraeningsforlgb.

Pa baggrund af klagers mail af 29. juni 2021, bilag J, bad vi med vores mail af 30. juni 2021, bilag
K, bl.a. klager oplyse, om hun havde afsluttet sin genoptraening.

Efter modtagelsen af klagers mail af 6. juli 2021, bilag L, udbad vi os journalmateriale til brug for
den viderebehandling og vurdering af sagen (bilag M).

Det laegelige materiale fremleegges som bilag N. Det fremgar heraf, at klager i december 2018
havde kontakt til egen laege grundet smerter - bl.a. i sine knae. Det fremgar desuden, at klager den
19. december 2019 blev henvist til ortopaadkirurgisk regi efter venstresidige knaesmerter, opstaet
spontant efter en laengere gatur. Af henvisningen fremgar ogsa, at laagen mistaenkte, at der var ta-
le om en menisklzasion i laterale menisk.

Af legevagtsnotat den 27. december 2019 fremgar det, at klager padrog sig en ny skade i venstre
knae den 26. december 2019, samt at skaden var opstaet, da hun skulle ga ned fra en kantsten.

Det fremgar desuden, at klagers ekstensions- og fleksionsdefekt i venstre knae har vaeret varie-
rende i behandlingsperioden. Ved undersggelse den 10. januar 2020 var der fuld fleksionsevne,
men 5-10 graders nedsat ekstension. Ved undersggelsen den 11. februar 2020 havde klager tilta-
gende ekstensionsdefekt, men ogsd en tilkommet flektionsdefekt. Ved undersggelsen den 7.
marts 2020 havde klager 10 graders ekstensionsdefekt, men kunne alene flektere venstre knee til
90 grader. Ved undersggelsen den 18. maj 2020 maltes bevageligheden i klagers venstre knae til
10-1 30 grader.

Ved MR-skanning er der pavist medial menisklaesion og artrose medialt i knaeet. Klager blev den
30. marts 2020 kikkertopereret, hvor man bl.a. fandt flere store bruskskader og bruskdegenerati-
on flere steder i venstre knae, samt et degenerativt praeget korsband. Der blev ikke foretaget re-
paration eller resektion af meniskskaden.

Af journalnotat fra [hospital] af 13. august 2020, fremgar det, at klager var henvist grundet slidgigt
i venstre knae. Klagers bevaegelighed i venstre knae blev malt til 10-100 grader. Af journalnotat fra
[sygehus] af 1. september 2020 fremgar det, at man tilbgd klager knzealloplastik grundet degene-
rativt korsband samt let Igshed.

Det fremgar desuden, at klager den 2. oktober 2020 blev opereret med indsaettelse af venstresi-
dig knzalloplastik, at der den 18. december 2020 blev udfgrt brisement, hvorefter venstre knae
kunne beveege 5-115 grader, samt at der blev foretaget nyt brisement den 25. januar 2021.

Efter vores gennemgang af det laegelige materiale kontaktede vi klager den 1. oktober 2021, bilag
Q, hvor vi bad hende anmelde skaden den 26. december 2019, idet der var tale om en skade i
samme knze. Senere samme dag anmeldte klager skaden den 26. december 2019. Skadeanmel-
delsen fremlaegges som sagens bilag R. Det fremgar af skadeanmeldelsen, at klager padrog sig en
skade i sit knae, da hun tradte ned fra en fortovskant. Ved handelsen fik klager et smaeld i knzeet,
hvorefter hun ikke kunne ga eller sta pa kneeet.
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Med vores brev af 4. oktober 2021, bilag S, udbad vi os oplysninger til brug for vores vurdering af,
hvorvidt klagers skadesager kunne viderebehandles. P& baggrund af klagers svar den 5. oktober
2021, bilag T, fremsendte vi vores brev af 7. oktober 2021, bilag U, hvori vi meddelte klager, at vi
pa baggrund af materialet gnskede at indhente en ortopaedkirurgisk speciallaegeerklaering, idet vi
bl.a. skulle bruge oplysningerne til at vurdere, hvorvidt fglgerne af de anmeldte skader var deekket
af forsikringen.

Som sagens bilag V, fremlaegges specialleegeerklaeringen fra overlaege [...] af 5. januar 2022. Af
speciallaegeerklzaeringen fremgar det, at klager den 26.12.2019 fik en skade i venstre knae i forbin-
delse med, at hun skulle trsede ned fra en kantsten, hvorefter hun fik et voldsomt smaald og et
vrid i venstre kneae. Det fremgar af specialleegeerklaeringen, at klager aldrig tidligere har haft pro-
blemer med venstre knae, hvilket dog ikke er sammenstemmende med journalnotat fra egen laege
af 18. december 2018. Af erklaeringen fremgar det desuden, at klager har nedsat bevaegelighed i
venstre knae, omfangsforskel mellem hgjre og venstre ben, samt smerter og gmhed ved forskelli-
ge aktiviteter.

Pa baggrund af sagens laegelige materiale foretog selskabets laegekonsulent en speciallaegefaglig
og forsikringsmedicinsk vurdering af sagen. Leegekonsulenten vurderede i den forbindelse at de
anmeldte haendelser ikke opfyldte definitionen af et ulykkestilfaelde, samt at de anmeldte han-
delser ikke var medicinsk egnet til at medfgre en varig skade i et raskt knze.

Med selskabets brev af 29. marts 2022, bilag W, meddelte vi klager, at de anmeldte handelser
den 15. november 2019 og den 26. december 2019 ikke var daekningsberettigede pa ulykkesfor-
sikringen.

Klager indsendte den 20. april 2022, bilag X, en begrundelse for hendes uenighed med selskabets
afggrelse. Efter en fornyet gennemgang af sagen, meddelte vi klager den 2. maj 2022, bilag VY, at vi
fastholdt vores afggrelse af 29. marts 2022.

| forbindelse med naervaerende klagesag, har vi gennemgaet klagers skadesager pa ny. Klagesagen
drejer sig fgrst og fremmest om, hvorvidt heendelserne den 15. november 2019 og den 26. de-
cember 2019 opfylder definitionen af et ulykkestilfeelde. Hernaest drejer sagen sig om, hvorvidt
der er dokumenteret arsagssammenhang mellem de anmeldte handelser, og klagers aktuelle
gener fra venstre knae. Afslutningsvist drejer klagesagen sig om, hvorvidt klager er pafgrt et varigt
men pa minimum 5 % efter hhv. haendelsen den 15. november 2019 og 26. december 2019.

Det er selskabets opfattelse, at den anmeldte haendelse den 15. november 2019 ikke opfylder de-
finitionen af et ulykkestilfeelde, idet klager oplyser, at skaden i venstre knae opstod efter en gatur.
Det er selskabets opfattelse, at en gatur ikke i sig selv kan anses for at vaere et deekningsberettiget
ulykkestilfelde, ligesom at det laegelige materiale ikke indeholder dokumentation for, at der i for-
bindelse med gaturen er sket et traume. Til stgtte for vores opfattelse henviser vi til Ankenaevnets
afggrelse i sag nr. 91139.

Det er desuden selskabets opfattelse, at haendelse den 26. december 2019 ikke opfylder definiti-
onen af et ulykkestilfaelde. Klager har i skadeanmeldelsen (bilag R) oplyst, at skaden opstod da
hun tradte ned fra en fortovskant. Ved haendelsen gav det et smaeld i klagers venstre knae, hvoref-
ter hun hverken kunne ga eller sta pa knaeet. Speciallaegeerklaeringen understgtter desuden op-
lysningerne i skadeanmeldelsen, idet det fremgar heraf, at skaden opstod, da klager skulle traede
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ned fra en fortovskant, hvorefter hun fik et voldsomt smaeld og vrid i venstre knee. Til stgtte for
vores opfattelse af sagen henviser vi til Ankenaevnets afggrelse i sag nr. 94191.

Hernaest er det selskabets opfattelse, at der ikke er dokumentation for arsagssammenhang mel-
lem de anmeldte skader og klagers aktuelle gener. De anmeldte handelser er ikke i sig selv medi-
cinsk egnet til at forarsage varige gener i et raskt knee. | forleengelse heraf, er der i det laegelige
materiale dokumentation for udbredte slidgigtsforandringer i klagers venstre knaze. Herudover
fremgar det af flere af henvisningerne til ortopaadkirurgisk og idraetsmedicinsk regi, at arsagen til
henvisningerne er en slidgigtsproblematik. Henset til de beskrevne slidgigtsforandringer i klagers
venstre kna og oplysningerne om forudbestdende gener fra venstre knae, jf. journalnotatet fra
klagers egen leege af 19. december 2018, er det selskabets opfattelse at det ikke med overvejende
sandsynlighed er godtgjort, at hovedarsagen til klagers gener er enten handelsen den 15. no-
vember 2019 eller handelsen den 26. december 2019.

Afslutningsvist er det selskabets opfattelse, at haendelsen den 15. november 2019 ikke har med-
f@rt et varigt men pa minimum 5 % varigt men, idet der forud for haendelsen havde veeret gener i
et omfang, der medfgrte smertestillende behandling, og da der er pavist udtalte slidforandringer i
klagers venstre knae.

| forlaengelse af ovenstaende, er det ligeledes vores opfattelse at haendelsen den 26. december
2019 ikke har medfgrt et varigt men pa minimum 5 %. Der er i forbindelse med den laegelige ud-
redning pavist udtalte slidforandringer, som ogsa har vaeret symptomgivende forud for den an-
meldte handelse. Hernaest er handelsen den 26. december 2019 forudgadet af skaden den 15.
november 2019.

Med disse bemaerkninger fastholder vi vores afggrelse af 29. marts 2022."

Klageren har i brev af 19/6 2022 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg er helt afklaret med, at haendelsen der skete d. 15. november 2019, ikke er en ulykke. Der-
med er den sag lukket. Hendelsen d. 15. november og handelsen d. 26. december er 2 uaf-
hangigt af hinanden handelser.

Hzendelsen d. 26. december skete, da jeg snublede ned fra en hgj kantsten, og det gav et smaeld
og et vrid i mit hgjre knae, og som gjorde, at jeg mistede bevaegeligheden i mit knae og fik store
smerter. Efterfglgende var jeg til undersggelse pa [sygehus], scanning og r@ntgen. Jeg blev henvist
til idraetssektoren hvor jeg fik lavet en artoskopi i knaet. Leegen, der opererede mig, kunne ikke
gore noget, men sendte mig til en alloplastikkirurg, som konkluderede ud fra rgntgenbilleder, at
der ikke var slid nok i knaeet til, at de ville give mig et nyt knae. Jeg treenede derefter mit knae pa et
GLAD hold, som dog ikke hjalp pa smerter og beveegelighed i knaeet. | juli maned 2020, fik jeg en
Second opinion ved en alloplastikkirurg pa [sygehus], som sagde det samme som laegen pa [syge-
hus], mit knae var ikke slidt nok til en operation af nyt knae. | august maned 2020, havde jeg en ny
aftale pa [sygehus], og det viste sig at veere en anden laegen end jeg tidligere havde talt med.
Denne laege, [...], sagde da han sa mig komme haltende, at nu skulle der ske noget, da jeg ikke
kunne blive ved med at ga sadan rundt. Derfor tilbgd han mig at udskifte mit knze. Jeg var bare
glad for at der endelig skete noget, da min situation var uholdbar, og jeg takkede ja. Efter operati-
on og massiv genoptraening var knaeet dog ikke blevet vaesentlig bedre. Jeg forsggte forskellige til-
tag med brisement og blokader, men intet hjalp mig. | januar maned 2022, fik jeg en Second opi-
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nion pa [sygehus] ved en alloplastikkirurg, som vurderede, at jeg aldrig skulle have haft et ny knae,
da jeg inden operationen hverken kunne straekke eller bgje knaeet helt.

Maske har der vaeret en helt anden skade i mit knae som er blevet overset. Det far jeg aldrig at vi-
de, men det kan i hvert fald konkluderes, at den skade der skete d. 26. december 2019, har fgrt til
varige mén for mig og i den grad har arsagssammenhang med min nuvaerende situation. Jeg har
matte opgive mit job, fritidsaktiviteter osv. Jeg haber virkelig pa forstaelse for min situation i den-
ne sag, som har staet pdi21/2 ar."

Selskabet har i brev af 27/6 2022 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Selskabet er enig i, at haendelserne den 15. november 2019 og den 26. december 2019 er uaf-
haengige af hinanden. Klagers indlaeg forstas saledes, at der ikke klages over selskabets afggrelse
vedrgrende haendelsen den 15. november 2019, samt at Ankenavnet ikke skal tage stilling hertil.

Klager har med sit indlaeg beskrevet haendelsesforlgbet, vedrgrende skaden den 26. december
2019, anderledes end tidligere.

Klager har pa skadeanmeldelsen vedrgrende skaden den 26. december 2019 anfgrt, at hun tradte
ned fra en fortovskant, hvorved det gav et smald i knaeet. Skadeanmeldelsen er tidligere frem-
lagt, som bilag R.

Af speciallaegeerklaeringen udarbejdet af [...] fremgar det, at klager fik skade pa venstre knae i for-
bindelse med, at hun var ude at ga en tur og skulle traede ned fra en kantsten. Hun fik derefter et
voldsomt smaeld og vrid i venstre knze. Speciallaegeerklzeringen er tidligere fremlagt som bilag V.

Af vagtleegenotatet den 27. december 2019 kl. 04:26 fremgar det, at klager kom til skade med sit
venstre knae, idet hun skulle ned fra en kantsten. Det laegelige materiale er tidligere fremlagt som
bilag N.

Det er selskabets opfattelse, at der med klagers seneste indlaeg er tale om en andret forklaring i
forhold til den anmeldte handelse den 26. december 2019. Det fremlagte materiale i sagen inde-
holder ikke oplysninger om, at klager skulle vaere snublet forud for det smeeld og vrid, hun ople-
vede. Det er derfor vores opfattelse, at den sendrede forklaring og beskrivelse af haendelsesforlg-
bet ikke kan laegges til grund for naevnets behandling af sagen.

Det er derfor ogsa fortsat vores opfattelse, at den anmeldte haendelse den 26. december 2019 ik-
ke opfylder definitionen af et ulykkestilfelde.

Det er desuden vores opfattelse, at den anmeldte haendelse ikke er medicinsk egnet til at forarsa-
ge varige gener i et raskt knae. Der er derfor ikke dokumenteret arsagssammenhang mellem den
anmeldte haendelse, og klagers aktuelle gener. Til stgtte herfor henviser vi til det laegelige materi-
ales angivelser af, at klagers gener vedrgrer en slidgigtsproblematik. Vi er derfor ikke enig i klagers
opfattelse af, at der er arsagssammenhang mellem handelsen den 26. december 2019 og hendes
aktuelle gener.

Med disse bemaerkninger fastholder vi vores afggrelse af sagen. Vi fastholder desuden synspunk-
terne i vores brev af 25. maj 2022."
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Til dette har klageren fremsendt brev af 7/7 2022, hvori det bl.a. er anfgrt:

"Nu synes jeg der gar lidt ordklgveri i den. Som beskrevet i vagtleegenotatet d. 27. december
2019, snublede jeg ned af en fortovskant og det gav et smaeld i knzeet. | og med at det er en for-
tovskant jeg snubler ned af, er jeg ude at ga. | anmeldelsen skriver jeg at jeg gik ned af en fortovs-
kant og fik et smeeld i knaeet, altsa manglende uddybning fra min side, men stadig med henvisning
til legenotatet d. 27. december, hvor skaden bliver beskrevet."

Hertil har selskabet i brev af 22/7 2022 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det er selskabets opfattelse, at den handelsesbeskrivelse, som fremgar af klagers skadeanmel-
delse vedrgrende haendelsen den 26. december 2019, skal laegges til grund for afggrelsen af sa-
gen. Herudover er det vores opfattelse, at de beskrivelser af haendelsen den 26. december 2019,
som fremgar af de journalnotater, som vi henviste til i vores indlaeg af 27. juni 2022, samt af spe-
ciallegeerklzaeringen, skal laegges til grund for afggrelsen af sagen.

Vi bemaerker i gvrigt, at vagtleegenotatet af 27. december 2019, som klager henviser til, vedrgrer
en telefonkonsultation. Som beskrevet i vores tidligere indlaeg, fremgar det af undersggelsesnota-
tet fra samme dato, at klager kom til skade med sit venstre knae, idet hun skulle ned fra en kant-
sten, hvorefter hun fik et voldsomt smaeld og vrid i knaeet.

Henset til at der er forskellige beskrivelser af haendelsen den 26. december 2019, ma der efter
selskabets opfattelse, laegges veegt pa den haendelse, som klager har anmeldt, og som understgt-
tes flere steder i det leegelige materiale og specialleegeerklaeringen.

Uagtet at det matte blive lagt til grund, at klager snublede i forbindelse med handelsen den 26.
december 2019, er det fortsat selskabets opfattelse at der ikke er dokumenteret arsagssammen-
haeng mellem en sadan handelse og klagers gener. Den handelse som klager senest har beskre-
vet, og som afviger fra oplysningerne i skadeanmeldelsen, er efter selskabets opfattelse ikke me-
dicinsk egnet til at forarsage gener i raskt knae.

Til stgtte for ovennavnte henviser vi til det lsegelige materiale, hvoraf fremgar at klager forinden
haendelsen den 26. december 2019 havde gener fra sit venstre knae. Herudover fremgar det af
undersggelsesnotatet fra vagtleegen af 2 7. december 2019, at klagers smerter blev forvaerret ved
haendelsen den 26. december 2019. Det ma derfor laegges til grund, at klager forud for haendelsen
den 26. december 2019 havde gener fra sit venstre knae.

| forlengelse af ovenstaende, har den laegelige udredning pavist udtalte slidgigtsforandringer i
klagers venstre knze. Det er derfor fortsat vores opfattelse, at det ikke med overvejende sandsyn-
lig er godtgjort at hovedarsagen klagers gener skyldes den anmeldte haendelse den 26. december
2019, eller den seneste beskrevne haendelse fra klager."

Heroverfor har klageren i brev af 17/8 2022 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg vil beskrive mit liv saledes:
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For d. 26. december 2019

Dagen hvor jeg snublede/faldt ned af en kantsten, og det gav et smeeld og et vrid i knaeet. Inden
den dag levede jeg et ganske almindeligt liv. Jeg havde fast job, [...] timer ugentligtien [...] i en
[...]. Jeg havde arbejdet i faget i 32 ar. Jeg var fysisk aktiv, gik ture, Igb ture og stod pa ski en til to
gange om aret. Alt dette kunne jeg til trods for, at jeg nu og da havde lidt ubehag i mit venstre
knae, som jeg ogsa tidligere havde haft i mit hgjre knee.

Efter d. 26. december 2016.

Jeg havde store smerter i knaeet, kunne ikke straeekke og bgje det, gik haltende med stor belast-
ning pa modsatte ben og kunne ikke ga lange tur, Igbe ture og sta pa ski. Jeg matte ga ned i tid pa
mit arbejde, fra [...] timer om ugen til [...] timer om ugen. Efter 9 mdr. blev jeg opereret og fik et
nyt knae, som dog ikke gjorde min situation bedre. Jeg kunne ikke starte arbejde igen, da mit knae
stadig ikke kunne straekke, bgje og intet var blevet forbedret. Jeg blev opsagt fra mit job pr. [...].

Status pr. 17. august 2022

Jeg er pa ressourceydelse. | gjeblikket er jeg i et jobafklaringsforlgb og skal forsgge at fa hverda-
gen til at haenge sammen bade ude og herhjemme. Jeg har stadig smerter i knazet og kan ikke
straekke og bgje det, til trods for, at jeg treener 3 gange om ugen i fitnesscenter med gvelser jeg
har faet af min fysioterapeut som jeg ogsa far behandling af hver 14. dag.

Der er ingen tvivl om, at min livskvalitet aendrede sig drastisk efter uheldet d. 26. december.

| januar 2022 fik jeg en Second opinion pa [sygehus] ved alloplastikkirurg [...]. Han sagde til mig, at
jeg aldrig skulle have haft et nyt knae, da der ikke var slid nok i knazet inden jeg blev opereret. Det
kunne han se pa rgntgenbillederne som blev taget inden operationen. Den fgrste alloplastikkirurg
som jeg konsulterede pa [sygehus], i maj maned 2020, sagde det samme. Desuden er der overho-
vedet ingen dokumentation for, hverken ved rgntgen eller scanning, at jeg har haft slidgigt i mit
venstre knae inden skaden skete d. 26. december 2019."

Selskabet har herefter i brev af 2/9 2022 til nsevnet bl.a. anfart:

"Pa baggrund af klagers brev, vores tidligere skrivelser og de fremlagte bilag i sagen, er det efter
selskabets opfattelse veldokumenteret, at klager havde gener fra sit venstre knae forud for haen-
delsen den 26. december 2019.

Klager anfgrer, at hun efter den 26. december 2019 havde store smerter i knaeet, at hun ikke kun-
ne straekke og bgje knzet og havde haltende gang. Selskabet bemaerker hertil, at det af de laege-
lige akter fremgar, at den haltende gang skyldes nedsat bevaegelighed i klagers venstre knee.

Af journalnotat fra [sygehus af 10. januar 2020 fremgar det, at klager kunne flektere (bgje) knaeet
fuldt ud, mens hun havde en ekstensionsdefekt (straekkedefekt) pa 5-10 grader. | journalnotat fra
[sygehus] af 11. februar 2020 fremgar det, at klager oplevede tiltagende ekstensionsdefekt, men
nu ogsa fleksionsdefekt. Af det optagne journalmateriale i perioden herefter fremgar det, at kla-
gers bevaegelighed i venstre knae fgrst forvaerres, hvorefter den bedres i en periode, for derefter
at blive forveerret igen.
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Udover det tidligere anfgrte fastholder vi, at haendelsen den 26. december 2019 ikke er hovedar-
sag til klagers gener. Dette understgttes af, at der er fundet udtalte slidgigtsforandringer ved
rentgen- og MR-undersggelse, samt ved den efterfglgende kikkertoperation den 30. marts 2020.
Det understgttes ogsa af, at klagers bevaegelighed i venstre knae har varet svingende i behand-
lingsperioden, jf. ovennavnte.

Selskabet er enig med klager i, at der ikke foreligger journalmateriale fgr handelsen den 26. de-
cember 2019, der paviser slidgigt i venstre knae. Det er dog selskabets opfattelse, at det er doku-
menteret, at klager havde udtalte slidforandringer i sit venstre knae forud for haendelsen den 26.
december 2019.

Ved rgntgenundersggelse den 10. januar 2020 er der saledes pavist begynde slidgigt, som genfin-
des ved MR-skanningen den 11. februar 2020. Ved kikkertoperationen i marts 2020 finder man
desuden skader pa brusken i indvendige ledkammer og pa tibiaplateauet. Henset til at slidgigt ud-
vikles over lang tid, er det selskabets opfattelse, at det med overvejende sandsynlighed er godt-
gjort, at klager havde slidgigt i sit venstre knae forud for haendelsen den 26. december 2019. Dette
understgttes desuden af, at der i journalmaterialet fra klagers laege flere gange er anvendt diag-
nosekoden 'L90 Artrose i knae' i perioden fra den 31. juli 2020 til den 16. oktober 2020 - dvs. ogsa i
perioden op til, og efter, operationen med indsaettelse af knaealloplastik."

Klageren har i brev af 23/9 2022 til navnet bl.a. anfgrt:

"Jeg fastholder stadig, at der skete en skade i mit knae d. 26. december 2019. Det er rigtig, at jeg
havde gener i mit knze inden, men det hindrede mig ikke i at arbejde [...] timer om ugen, ga og lg-
be ture og sta pa ski, som beskrevet i forrige brev. Efter skaden skete, blev min livskvalitet aendret
drastisk. Jeg er direkte uenig i nar selskabet skriver: 'Det er dog selskabets opfattelse, at det er
dokumenteret, at klager havde udtalte slidforandringer i sit venstre kneae forud for haendelsen den
26. december 2019' Dette er en udokumenteret og forkert pastand. Det kan godt lade sig ggre at
fa en knaeskade uafhaengigt af, at der er slidgigt i ens knae. F.eks. kan en handboldspiller fal-
de/snuble pa banen og fa en korsbandsskade. Ved rgntgen og skanning, vil der maske ogsa ses sli-
tage i knaeet uden at skaden udledes af /forbindes med slidgigt."

Sekretariatet har modtaget selskabets indlaeg af 11/10 2022, som er forelagt for naevnet.
Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Uddrag af bilagene gengives nedenfor.

Af henvisning fra egen laege af 19/12 2019 fremgar bl.a.:

"Nu igennem en md. smerter sv.t. venstre knae. Disse opstod tilsyneladende spontant, dog efter
en laengere gatur dagen fgr."

Af legevagtnotat af 27/12 2019 fremgar bl.a.:
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"Tk: vedr knae, set af MG og er hevist til afdO. Igar snublet og det et "knaek" i knaeet og sm er for-
vaerrede, ‘men ser ud som t i dl . Pt synes der er for lang ventetid og er ved at kontakte andet
SGH. R/V kort kur IBU/ cr NSAID/ knaebind "

Af epikrisenotat fra laegevagt af 27/12 2019 fremgar bl.a.:

"Kommet til skade med sit ve knae idet hun skulle ned fra en kantsten. ... Hun er i forvejen henvist
til ortopaedkirurg pga samme knae, som hun har haft ondt i en maneds tid. "

Af epikrise fra sygehus af 10/1 2020 fremgar bl.a.:

"Pt. er tidligere [eliteidreetsudgver], og har dgjet med en del gener i sit hg. knae, men nu er der til-
kommet smerter i sit ve. knae. Pt. oplyser, at smerterne startede ca. for 2 mdr. siden, hvor hun var
ude at ga en lang tur, men at de seerligt er blevet slemme efter, at hun her i julen vred sit ve. knee,
da hun gled pa en kantsten. Pt. har lige efter vriddet ikke kunnet ga saerlig godt, men smerterne er
fortaget en lille smule nu, men pt. kan fortsat ikke straekke sit knae fuldt ud.

Objektiv undersggelse - standard:

Ved inspektion ses der pane benakser, ingen misfarvning, fejlstilling el. haevelse. Ved palpation
indikerer pt. direkte gmhed sv.t. den laterale og mediale ledspalte og omme i knaehasen, men der
kan ikke palperes nogen cyste. Ved funktion kan pt. fuldt flektere i sit kna, men mangler ca. 5
grader i ekstension sammenlignet med det hg. Knze. Mangler ca. 5-10 graders ekstension i ve.
knze sammenlignet med det hg. Der er ingen tegn pa sidelgshed og ingen tegn pa skuffelgshed og
Lachmanns test ogsa negativ. Ved Thessalys test kan der fremprovokeres smerte. Rtg. fra d.d. vi-
ser lidt begyndende artrose i ve. kna, hvilket ogsa er set i det hg. knae pa rtg.bill. fra den
2.10.2018. Konklusion og plan: Det besluttes, at smerterne bade kan skyldes en begyndende slid-
gigt i knaeet, men eftersom der er tale om et vridtraume, og der ogsa er tale om en ekstensionsde-
fekt i pt. 's ve. knae, skal pt. henv. til en MR-skanning for at sikre, at der ikke er sket en menisklae-
sionipt.'s knze."

Af epikrise fra sygehus af 11/2 2020 fremgar bl.a.:

"MR-skanning har vist medial menisklaesion samt begyndende artrose medialt. Saledes let inkon-
gruens mellem gener, ihvertfald i forhold til slidgigten."

Af epikrise fra sygehus af 7/3 2020 fremgar bl.a.:

"Nu tilkommet symptomer i ve. knae, forvaerret siden efteraret. Siden jul har hun haft en straekke-
defekt, udlgst, da hun tradte forkert, dog ikke decideret voldsomt traume. Hun blev set af allopla-
stik sektoren og henvist til en MR-scanning, som sa har rejst mistanke om en medial menisk rod-
nzer laesion og en del slitage i knaeet. Desuden ledansmaling.

Objektiv underspgelse - standard:

Jeg ser hende i dag med tydelig halten. Hun har 10° ekstensionsdefekt pa ve. side, flekterer kun til
90°. Der er lidt ansamling i knaeet. Ellers sveert at undersgge pga. smerter, dog ikke deciderede
smerter over ledlinien, lette smerter ved knaehasen medialt, anteriort infrapatellart ligeledes pal-
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patoriske symptomer. kollateralbadforhold virker i 30° flekteret stilling ens bilat. og stabile. Lach-
manns og skuffetest er neg. Ingen sagging eller bagre Igshed synligt.

MR-scanning viser ogsa lidt extrution af mediale menisk, og dermed mistanke om ringbrud, som
godt kunne passe til en rodnaer laesion."

Af epikrise fra sygehus af 20/3 2020 fremgar bl.a.:

"Operationsbeskrivelse: | GA foretages diagnostisk artroskopi i hg. knzeled.

Herefter ferer man skopet op i gvre recess, som viser moderate synovittegn og mindre arvaevs-
strgj, som fjernes vha. shaver. Articilatio femoropatellaris med grad 2 bruskdegeneration retropa-
tellart og centralt i trochlea femoris. Pa&n sporing af patella. Laterale og mediale recess med dis-
krete til moderate synovittegn, ingen mus. Laterale ledkammer med velbevaret brusk tibialt og
femoralt og normalt udseende laterale menisk, som virker stabil ved testning med krogen. Fortil
ses noget synovia hyperplasi, hvorfor man fjerner noget af synovia med shaver. Fossa interkon-
dylaris med degenerativt praeget korsband, som dog virker stabilt ved testning. Mediale ledkom-
partment med stor bruskskade pa femur i belastningszonen, som omfatter ca. 6 cm 2 og graderes
mellem grad 3-4 bruskdegeneration. P3 tibiaplateauet findes der et areal pa ca. 2-3 cm 2 med
grad 2-3 bruskdegeneration. Menisken virker egentlig ganske stabil, men ud fra MR-
scanningsbillederne sa er det klart, at det drejer sig om ringbrud."

Af rgntgenundersggelse fra sygehus af 18/5 2020 fremgar bl.a.:

"Indikation: Artrose.
Sammenlignet med undersggelse fra den 10.01.2020

Der ses degenerative forandringer svarende til det mediale femorotibiale ledkammer med
ledspalteafsmalning. Der ses tilspidset eminentia intercondylaris, samt osteofyt pa patellas
ledrande. Ansamling svarende til den suprapatellare reces. Forholdene er progression siden janu-
ar 2020.

RD:
Arthrosis genus sin in progressione
Effusio recessus suprapatellaris genus sin"

Af epikrise fra hospital af 12/8 2020 fremgar bl.a.:

"Tilstanden diskuteres i vores sektor. Og vi bliver enige om at vi i kan ikke tilbyde patienten kirur-
gisk behandling da vi kan ikke se at og brusken er pavirket hverken pa MR-scanning eller pa og
rentgen billeder."

Af epikrise fra sygehus af 31/8 2020 fremgar bl.a.:

"Anamnese:
Pt. som gennem 8 mdr. har haft smerter i venstre knae. Artroskoperet i marts maned, hvor man
fandt stgrre bruskskade, grad 3, pa mediale femurkondyl samt degenererede flosset korsband.
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Aktuelle:

Har fortsat mange smerter i knaeet med en ekstensionsdefekt pa fa grader og fleksionsdefekt pa
10-20 grader. Uholdbar situation hverdagsmaessigt samt arbejdsmaessigt. Har traenet flittigt, bade
GLA:D traening og cykeltraening uden vaesentlig effekt. Tager en del smertestillende dagligt.

Objektiv undersggelse - standard:

Ekstremiteter: Knaeet findes med en ekstensionsdefekt pa 3-4 grader og fleksionsdefekt pa 10-20
grader. Ellers stabile forhold ved test af kollaterale ligamenter. Korsband med ganske let instabili-
tet.

Parakliniske undersggelser:
R@ntgen med begyndende medial artrose.

Konklusion og plan:
Veelger fuld TKA grundet degenerative korsband samt let Igshed her."

Af skadeanmeldelse af 1/10 2021 fremgar bl.a.:

"Ulykkesdato og -sted
Dato
26.12.2019

Beskrivelse af ulykken

Hvad var du beskaeftiget med, da ulykken skete?

Jeg gik ned fra en fortovskant

Hvordan skete ulykken?

Da jeg tradte ned fra fortovskanten, gav det et smaeld i knaeet
Hvad var den direkte arsag til ulykken?

At jeg trddte ned fra en fortovskant

Hvori bestod tilskadekomsten?

Et smeeld i knzeet, hvorefter jeg ikke kunne ga eller sta pd knzeet"

Af speciallaegeerklzering fra specialleege i ortopaedkirurgi af 5/1 2022 fremgar bl.a.:

"Tidligere:
[KLAGEREN] har aldrig haft problemer med venstre knee. ... Aldrig tidligere skader eller opereret i
venstre knae. Har ikke haft problemer med aflasning eller knaesvigt i venstre eller hgjre knae.

Objektivt:

Venstre knae:



Ankenaevnet for Forsikring

13.

98239

Mangler 20 grader i ekstension og flekterer omkring 100 grader. Passivt 110 graders fleksion og
15 graders ekstrension.

Patella fastsiddende. Kan ikke bevaeges sidevaerts. Der er ingen ligamentaer lgs hed. @mhed ved
bade mediale og laterale ledlinje.

Knaeet tydelig omfangsforgget. Ikke ansamling umiddelbart i knzeet.

Kan |gfte venstre ben strakt med rimelig kraft.

Der er god kraft over fleksion og ekstension i venstre kna, men nedsat kraft sammenlignet med
ekstension og fleksion over hgjre knze. Der er fri bevaegelighed i venstre hofte. Venstre fodled be-
vaeges frit uden smerter. Der er ingen haevelse af venstre underekstremiteter.

Normal achilles og hase refleks men der er ingen patella refleks pa venstre side.

Pa hgjre side er der normale reflekser i underekstremiteter.

Der males omkreds pa venstre side 10 cm proksimalt for knaeet 48 cm

Omkring knaeet 41,5 cm.

Stgrste omkreds pa laeggen 37,5 cm

Samme mal pa hgjre side er 49, 40, 40 cm

Resume:

[klageren] kom til skade d. 26/12-2019 med venstre knae i forbindelse med, at hun var ude at ga
en tur og skulle traede ned fra en kantsten.

Efterfglgende er der foretaget RTG og MR af venstre knae, som viste media! menisklasion, rod
leesion, og begyndende media! artrose.

D. 20/03-2020 blev der fortaget artroskopi af venstre knae hvor man fandt gget vaeske i knaeet.
Man fandt artrose grad Il patellofemoralt, bruskforandringer grad llI-llll i mediale compartment,

menisk laesion medialt. @vrige del af knaeet varia.

Pga. manglende ekstension, beskrevet mellem 5 og 20 grader, smerter og degenerative forhold,
blev der 02/10-2020 isat venstresidig total knaealloplastik.

[klageren] har efter skaden 26/12-2019, ikke pa noget tidspunkt kunne ekstendere eller flektere
knaeet fuldt. Fgr skaden var der fuld bevaegelighed i venstre knae.

Der er foretaget 2 gange bricement force uden at opna fuld bevaegelighed.

Aktuelt kan [KLAGEREN] ekstendere til 20 grader og flektere aktivt til 110 grader.
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[KLAGEREN] har under hele forlgbet treenet ihaerdigt ved fysioterapeut. Dette er dokumenteret.

Konklusion:

Undertegnede vurderer at der er sammenhang mellem de fremsatte klager omkring venstre knze
og de objektive fund.

Det vurderes at tilstanden med nedsat ekstension, nedsat fleksion og smerter, er en varig lidelse.
Diagnose:

0S836, Distorsion af anden ikke specificeret struktur i knaeled, venstresidig

0S832 Traumatisk ruptur af menisk i knaeled, venstresidig

D2966B Tilstand med kneaeledsprotese, venstresidig

Dm171 Primaer enkeltsidig knaeledsartrose, venstresidig"

Af journalnotat fra sygehus af 10/5 2022 fremgar bl.a.:

"Objektiv undersggelse - standard

Patient som tilbage i 2020 fik totalalloplastik i ve. knae pa [sygehus] pa grundlag af let til moderat
artrose som pa grundlag af artroskopi beskrivelse. MR-skanning med moderat artrose medialt. Pa-
tienten fgrst set i [by] hvor man ikke fandt knaeet tilstraekkelig artrotisk til at tiloyde alloplastik og
ej heller artroskopi. Begrundelse: Let til moderat artrose. Patienten opsgger derefter [sygehus]
pga. smerter og streekke og bgje mangel. Artroskopi med moderat medial artrose. Ingen effekt af
dette. Efterfglgende for patienten alloplastik i oktober 20. Fortsatte bgje og streekke problemer
smerter. Hvis mange gange to uden bedring og blokade gange flere uden bedring. Har nu s@gt an-
den vurdering. Ses fortsat straekkemangel og bgje problemer. Kommer i selskab med pargrende
samt har fysioterapeut med pa telefon og video forbindelse. Gener sidder fortil med stramning af
haevelsestendens. Problemer med at straekke helt og bgje. Daglige smerter. Fortsat sygemeldt i sit
arbejde som paedagogmedhjlper.

Konklusion og plan

Informeres om at grundlaget for alloplastik normal vil vaere udslettet ledspalte i minimum et led-
kammer hvilket hun pa ingen made opfyldte praeoperativt. Hun havde en nedsat bevaegelighed
inden operationen hvilket kan vaere problem bade peroperativt men i saerdeleshed postoperativt
hvilket hun ligeledes informeres om. Vi far en lang snak omkring indikationsomradet og smerte-
lindring og forventning omkring alloplastik forlgb. En del af informationerne har hun faet praeope-
rativt mens andre mener hun ikke at hun fik. Hun informeres om at et tilfredsstillende resultat
generelt vurderes som 0-90 ° og at aktuelt bgjer hun faktisk omkring 115 ° med pres vedvarende
straekkemangel pa 8 hvilket vil sige hun har et beveegeudslag pa omkring 105 ° hvilket er bedre
end det forventede gennemsnit."
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Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"4 .1 Forsikringen daekker fglger af ulykkestilfaelde:
a. Ved ulykkestilfelde forstas en pludselig haendelse. Der Forarsager personskade.

ARSAGSSAMMENHANG

For at opna daekning skal der vaere arsagssammenhang mellem ulykkestilfeeldet og skaden. Ved
vurderingen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om handelsen - medicinsk set - er egnet til at
Forarsage personskade, og om der er dokumenteret tidsmaessig sammenhang mellem haendel-
sen og de relevante symptomers indtraeden.

4.2 Ulykkesforsikringen daekker ikke:
a. Skader, der skyldes overbelastning, overanstrengelse, nedslidning og andre ikke pludseligt op-
stdede lidelser.

d. Enhver sygdom og udlgsning af latente sygdomsanlaeg, selv om sygdommen er opstaet eller
forvaerret ved et ulykkestilfeelde. Desuden daekker forsikringen ikke ulykkestilfselde, der skyldes
sygdom og forvaerring af fglgerne af ulykkestilfaelde, der skyldes en tilstede veerende eller tilfeel-
digt tilstedende sygdom.

e. En forudbestaende sygdom eller lidelse kan ikke medfgre, at erstatningen fastszettes hgjere,
end hvis en sadan sygdom eller lidelse ikke havde vaeret til stede."

Naevnet udtaler:

Klageren har anfgrt, at hun den 15/11 2019 efter en gatur oplevede smerter i venstre knae, og
at hun den 26/12 2019 snublede ned af en fortovskant. Hun er enig i, at haendelsen den 15/11
2019 ikke er et ulykkestilfeelde. Haendelsen den 26/12 2019 er dokumenteret i et laegevagtnotat
af 27/12 2019. Det fremgar heraf, at hun snublede, hvorfor det er godtgjort, at der er tale om
et daekningsberettigende ulykkestilfelde. Klageren har anfgrt, at hendes knaegener er blevet
vaesentligt forvaerret efter haendelsen den 26/12 2019, hvor hun hgrte et smald i knaeet, og at

hun bl.a. har mattet opgive sit hidtidige erhverv.

Selskabet har afvist deekning under henvisning til, at haendelsen den 26/12 2019 ikke er at anse
som et ulykkestilfeelde i forsikringsbetingelsernes forstand. Selskabet har i anden rakke anfgrt,
at klagerens forudbestaende slidgigt er hovedarsag til hendes gener, og at handelsen ikke er

egnet til at forvolde skade pa et rask knae.



Ankenaevnet for Forsikring

16. 98239

Af henvisning fra egen laege af 19/12 2019 fremgar det, at "Nu igennem en md. smerter sv.t.

venstre kneae. Disse opstod tilsyneladende spontant, dog efter en leengere gatur dagen for."

Af journalnotat fra egen laege af 27/12 2019 fremgar det, at "l gar snublet og det et 'knak' i

knzeet og sm er forvaerrede, men ser ud som tidl."

Af epikrise fra sygehus af 10/1 2020 fremgar det, at "Konklusion og plan: Det besluttes, at smer-
terne bade kan skyldes en begyndende slidgigt i knaeet, men eftersom der er tale om et vrid-
traume, og der ogsa er tale om en ekstensionsdefekt i pt. 's ve. knae, skal pt. henv. til en MR-

skanning for at sikre, at der ikke er sket en menisklaesion i pt.'s knze."

Af epikrise fra sygehus af 11/2 2020 fremgar det, at "MR-skanning har vist medial menisklaesion
samt begyndende artrose medialt. Saledes let inkongruens mellem gener, ihvertfald i forhold til

slidgigten."

Af specialleegeerkleering fra speciallaege i ortopaedkirurgi af 5/1 2022 fremgar det, at "Resume:
... Efterfglgende er der foretaget RTG og MR af venstre knae, som viste media! menisklaesion,
rod laesion, og begyndende medial artrose. D. 20/03-2020 blev der fortaget artroskopi af ven-
stre knae hvor man fandt gget vaeske i knaeet. Man fandt artrose grad Il patellofemoralt, brusk-
forandringer grad lI-Illl i mediale compartment, menisk laesion medialt. @vrige del af knaeet
varia. Pga. manglende ekstension, beskrevet mellem 5 og 20 grader, smerter og degenerative
forhold, blev der 02/10-2020 isat venstresidig total knaealloplastik. [klageren] har efter skaden
26/12-2019, ikke pa noget tidspunkt kunne ekstendere eller flektere knaet fuldt. Fgr skaden
var der fuld bevaegelighed i venstre knae. ... Konklusion: ... Undertegnede vurderer, at der er
sammenhang mellem de fremsatte klager omkring venstre kna og de objektive fund. Det vur-
deres at tilstanden med nedsat ekstension, nedsat fleksion og smerter, er en varig lidelse. Diag-
nose: 05836, Distorsion af anden ikke specificeret struktur i knzeled, venstresidig; 0S832 Trau-
matisk ruptur af menisk i knaeled, venstresidig; D2966B Tilstand med kneaeledsprotese, venstre-

sidig; Dm171 Primeaer enkeltsidig knaeledsartrose, venstresidig"
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Naevnet finder pa baggrund af beskrivelsen af handelsen journalnotatet af 27/12 2019, at mat-
te laegge til grund, at knaeskaden den 26/12 2019 skete, da klageren snublede. Naevnet finder

pa den baggrund, at der er godtgjort et ulykkestilfaelde i forsikringsbetingelsernes forstand.

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

bevise rigtigheden og stgrrelsen af sit krav.

Efter en gennemgang af sagen og efter en samlet vurdering finder naevnet ikke anledning til at
kritisere, at selskabet har afvist daeekning under henvisning til, at hovedarsagen til klagerens
knaegener er forudbestaende sygdomsanlaeg. Naevnet bemaerker herved, at det i forsikringsbe-
tingelsernes pkt. 4.2.d fastslas, at forsikringen ikke daekker "Enhver sygdom og udlgsning af
latente sygdomsanlaeg, selv om sygdommen er opstaet eller forveerret ved et ulykkestilfaelde.
Desuden dakker forsikringen ikke ulykkestilfalde, der skyldes sygdom og forveerring af fglger-

ne af ulykkestilfaelde, der skyldes en tilstede veerende eller tilfaeldigt tilstedende sygdom."
Naevnet har bl.a. lagt veegt pa, at klageren forud for det anmeldte ulykkestilfeelde havde haft
knaesmerter i en periode, og at der ved MR-skanning, régntgen og artroskopi af knaeet blev kon-
stateret degenerative forandringer knzeet.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at oplysningerne om handelsen, herunder klagerens beskrivel-
ser, ikke umiddelbart understgtter, at denne har veeret egnet til at forvolde skade pa et rask
knze.

Som fglge heraf

bestemmes:



Ankenaevnet for Forsikring

18. 98239

Klageren far ikke medhold.

Jens Kruse Mikkelsen

formand



