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mod
Codan Forsikring A/S

Gl. Kongevej 60
1790 Kgbenhavn V

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 5/3 2023 til naevnet har klageren bl.a.
anfort:

"Kort redeggrelse for sagen

Den 26. juni 2014 blev jeg umotiveret overfaldet i [by], hvor jeg blandt andet fik slaet tre teender
ud. Jeg fik efterfglgende sat alle tre teender tilbage i munden pa akutafdelingen pa [...]hospital.
[...]Politi er ikke lykkedes med at finde gerningsmanden.

Jeg har jeevnligt faet undersggt de tre skadede taender ved min tandlaege [...]. [Tandlaege] anfgrte
pa skadesanmeldelse fra 16.7.2014, at sagen ved Codan skulle holdes aben, og at teenderne skal
observeres livslangt, fordi der er risiko for, at senfglger fgrst indtraeffer flere ar efter, at skaden er
sket. | 2022 konstaterede min tandlaege, at der er opstaet senfglger, og at jeg som konsekvens
anbefales at fa opsat implantater. Codan vil ikke daekke behandlingen, fordi senfglgerne er ind-
truffet senere end fem ar efter, at overfaldet fandt sted.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Jeg gnsker, at Codan dakker implantatbehandlingen."

Selskabet har i brev af 24/3 2023 til neevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Der klages over, at vi har afvist at deekke en anmeldt forveerring af en tandskade sket den 26. juni
2014,

Sagsforlgb
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Klageren har tegnet ulykkesforsikring i Codan. Gaeldende forsikringsbetingelser vedlaegges som bi-
lag 1.

Klageren padrog sig en tandskade efter et overfald den 26. juni 2014, hvor Codan har daekket ud-
gifter til behandling af teenderne 2+, 1+ og 1.

Den 19. januar 2022 modtager vi en mail fra klagerens tandlzege, som oplyser at der er konstate-
ret senfglger i form af resorptionsskader pa teendernes rodflader og at prognosen for teenderne er
meget tvivisom. Tandlaegen vil derfor gerne sende klageren til forundersggelse hos en special-
tandlaege, der kan udfaerdige en behandlingsplan samt et overslag pa en relevant implantatbe-
handling.

Vi anmoder i den forbindelse om klagerens tandlaegejournal, som vi modtager den 13. september
2022.

Kopi af tandleegejournal vedlzegges som bilag 2.

Efter at have drgftet sagen i samrad med vores tandlaegekonsulent, afviser vi ved brev af 30. sep-
tember 2022 at daekke de anmeldte senfglger med henvisning til forsikringsbetingelsernes punkt
6, afsnit 3.

Afvisningen fastholdes af Codans klageansvarlige i brev af 1. december 2022.
Sagen er herefter indbragt for Ankenavnet for Forsikring.

Vores vurdering

| sin klage til naevnet anfgrer klageren, at ham og hans tandlaege ikke er enige i Codans afggrelse.
Dette begrundes ifglge klagerens tandlaege med, at klagerens tidligere tandleege i tandlaegeerklae-
ringen fra 2014 angav en observationsperiode pa minimum 5 ar, samt at senfglger er en udtalt ri-
siko, da resorptionsskader efter traumer er hyppige.

Ifglge klagerens tandlaege skyldes det aktuelle behandlingsbehov resorptioner pa tandrgdderne,
som er en senfglge til den tandskade, som klageren padrog sig den 26. juni 2014.

Klagerens ulykkesforsikring daeekker med henvisning til fallesbetingelsernes punkt 6 afsnit 3 ikke
'fplger, herunder forveerring af fglger, der viser sig senere end 5 ar efter, at ulykkestilfaeldet er
indtradt, eller sygdommen er diagnosticeret'.

Der er saledes ved forsikringsaftalens indgaelse indgaet en klar aftale om, at forsikringen ikke
deekker forvaerring af fglger, der matte vise sig senere end 5 ar efter, at ulykken er indtradt.

Ifglge tandleegejournalen ses der fgrste gang bemaerkninger om resorptioner den 27. februar
2020, hvor der naevnes 'obs for resorptioner'.

Da en eventuel forveerring af fglgerne efter tandskaden har vist sig mere end 5 ar efter ulykkestil-
feeldet, er forvaerringen ikke daekket af forsikringen.
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Det forhold, at klagerens tandlzeege i tandlaegeerklzeringen fra 2014 har anfgrt en observationspe-
riode pa minimum 5 ar og at risikoen for senfglger er udtalt, 2endrer ikke pa bestemmelsen i kla-
gerens forsikringsbetingelser.

Af lignende kendelser kan henvises til bl.a. AK 92.303.
Med henvisning til bestemmelsen i punkt 6 afsnit 3 sammenholdt med oplysningerne i klagerens
tandlzaegejournal fastholder Codan herefter sin stillingtagen i sagen."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af klagerens tandlae-

gejournal fremgar bl.a.:

"10/7/2014

...Pt henv sig da han er blevet overfaldet i byen natten ml 25. og 26. juni 2014. Fik slag mod OK
front og fik ifglge pt 2,1+1 exartikuleret og reimplanteret pa [...] samme nat. Pt har fixation fac
med trad og plast 3+ til +3. 2,1+ er rodbehandlede efter traume i april 2014 hvor pt faldt og slog
sine fortaender. Teender i OK front blev retruderede og blev reponerede pa [...]. 2,1+ blev rodbe-
handlede derefter og sagt medlt til forsikring. Slaget i juni ramte bade OK og UK front og pt havde
sar pa laeeberne. Der ses sarrest i hs af overlaben, hvor der fgles hardhed i laeben. Rtg viser ikke
tydeligt noget i leeben. Sagt vi ma afvente heling, kan vaere hardt arveev eller evt urenhed der er i
leben. Retainer i UK front er Igs pa 3,2,1-,2,3. Der ses 2 suturer approx 1+, disse fjernes. Der ses
redme og absces fac teet pd margo gingiva +1. +1 er gm. Der oplukkes til nekrotisk pulpa og ud-
renses til fil 30, ingen pus, men sur lugt i kanal. llagt CaOH, Cavit.

26/2/2020

Statusundersggelse. Anamnese: Ingen andringer siden sidst. Afpudsning og fjernelse af blgde be-
legninger. Teender: Caries i.a. Parodontium: Poche screening 4-5 mm. flere steder, ved 8-8 ikke
generelt. ikke behov for PUDS. . Mundhygiejne: Plak i approximalrum og gingivitis. Pavist for pt.
Slimhinder: Fine forhold pa kind, tunge og mundbund, i.a. Rygning: Ikke-ryger. Bidfunktion scree-
ning: Intet at bemaerke. Tandstatus ajourfgrt og noteret i statusdiagram. Progression sygdom: Pt
har gjort sig umage med mundhyg. Men reinstruktion ngdvendig, info herom. Diagnose:
////gingivitis// og //parodontitis marginalis modica 8-,-8// og gingiva retraktioner// // Behand-
lingsplan: Gennemgaet med patient orienteret om behandlingsmuligheder. Statusundersggelse.
Risikoprofil: Gul. Antal mdr. til naeste SUS: 12. Pt. accepteret anbefalet undersggelsesinterval..
Almen forebyggelse: Anbef daglig brug af tandtrad eller andre hjelpemidler til interdental hygiej-
ne. Tandrensning. Pt. har givet informeret samtykke til aktuel diagnostik og behandling. Indikati-
on: Tandsten UK front samt OK molar region. Der er fjernet blgde og harde belaegninger i normale
pocher. Tandrodsrensning -8. Pt. har givet informeret samtykke til aktuel diagnostik og behand-
ling. Indikation: Tand/taeender med klinisk fastetab pa 2 mm. eller mere samt pochedybde > eller
=5 mm. Med inflammation. Diagnose: //Parodontitis marginalis modica// Der er fjernet blgde og
harde belaegninger pa tandrgdder med poche > eller = 5 mm. Pt er informeret om tvivisom prog-
nose og risiko for pericoronitis/problemer i omradet. Talt om amotio pa sigt.

27/2/2020

RTG 1+. Indikation: Kontrol af udfgrt behandling... Plastfyldning 2- flade 5c. Grundet tynd lag plast
- riisko for bgjle gar Igs. pt gnsker plast rep inden Igs da han skal ud og rejse. Konsultation. [...]
fundet at retainer er ved at Igsnes og med tyndt plast ling 3,2-, rep med plast. Ktr af OK front efter
traume i 2014. Pt har ingen gener. Der ses ingen rgdme eller gmhed udfor apices i OK front, rtg vi-
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ser ia apiaklt, men obs for udvaskeet rodflg’s materiale i 1+ og externe rodresorption 2+. 1+ er
mgrk ved margo gigngiva, men pt viser det ikke og ellers er teender paene i farven".

Af udateret brev fra klagerens tandlzaege fremgar bl.a.:

"P3 vegne af [Klageren] meddeles det, at vi ikke er enige i afggrelsen fra tandlaegekonsulenten. Vi
mener ikke at skaden falder ind under bestemmelserne i faellesbetingelsernes pkt. 6, afsnit 3.

Grunden til at vi er uenige i afggrelsen er, at det er anf@rt pa skadesanmeldelsen fra 16.7.2014 af
tandlaege [...], at skaden skal observeres i minimum 5 ar, hermed menes livslangt. Det er ligeledes
anfgrt at senfglger i dette tilfaelde er en udtalt risiko, da resorptionsskader efter traumer er hyp-

pige.

Der er tale om en ung mand, der bliver overfaldet og udsat for grov vold. Som 'desvaerre' fgrst ud-
vikler senfglger 8 maneder efter Codans bestemmelser for foraeldelse indtraeder. En foraeldelse
som vi ikke mener bgr geelde i dette tilfaelde, hvor observationstid er angivet som et minimum.

Dette er i trad med anbefalinger af J. O. Andersen 'Traumatic Dental Injuries', hvor et interval an-
gives til 5- 10 ar for denne type skader.

Vi haber at | vil tage afgg@relsen op til revurdering, da der er tale om en alvorlig skade og et omra-

de man forventer at en forsikring vil traede til og deekke, baseret ud fra den viden man har om den
type skader."

Af forsikringsbetingelserne geeldende pa tegningstidspunktet (10/9 2012) fremgar bl.a.:

"6. Forsikringstiden
Forsikringen dakker fglger af ulykkestilfaelde, nar ulykkestilfaeldet er indtradt i forsikringstiden.

Forsikringstiden er perioden mellem forsikringens begyndelsesdato og ophgrsdato.

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

Navnet udtaler:

Klageren blev den 26/6 2014 overfaldet, hvorved han fik slaet tre teender ud. Selskabet daekke-
de i den forbindelse udgifter til behandling af teenderne 2+, 1+ og +1. Den 19/1 2022 meddelte
klagerens tandlaege, at der var konstateret senfglger i form af resorptionsskader pa taendernes
rodflader, hvorfor prognosen for taenderne var tvivlsom, og der blev anbefalet implantatbe-

handling.
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Klageren gnsker at fa daekket udgiften til implantatbehandling. Han har anfgrt, at han jaevnligt
har faet undersggt de tre skadede teender ved tandlaegen, og at tandlaegen ved skadeanmeldel-
sen den 16/7 2014 oplyste, at selskabet skulle holde sagen aben, da teenderne skal observeres

livsvarigt, og da der er risiko for, at senfglger fgrst indtraeder flere ar efter skaden.

Selskabet har afvist at deekke implantatbehandlingen under henvisning til, at forsikringen ikke
daekker fglger, herunder forvaerring af fglger, der viser sig senere end 5 ar efter, at ulykkestil-
faeldet er indtradt eller sygdommen diagnosticeret. Selskabet har anfgrt, at der ifglge tandlaege-
journalen f@rste gang ses bemaerkninger om resorptioner i 27/2 2020, hvilket er mere end 5 ar

efter ulykkestilfaldet i juni 2014.

Af tandlagejournalnotat af 27/2 2020 fremgar det, at "fundet at retainer er ved at Igsnes og
med tyndt plast ling 3,2-, rep med plast. Ktr af OK front efter traume i 2014. Pt har ingen gener.
Der ses ingen rgdme eller gmhed udfor apices i OK front, rtg viser ia apiaklt, men obs for udva-
skeet rodflg’s materiale i 1+ og externe rodresorption 2+. 1+ er mgrk ved margo gigngiva, men

pt viser det ikke og ellers er taender paene i farven".

Af udateret brev fra klagerens tandlaege fremgar det, at "Vi mener ikke at skaden falder ind
under bestemmelserne i fellesbetingelsernes pkt. 6, afsnit 3. Grunden til at vi er uenige i afgg-
relsen er, at det er anfgrt pa skadesanmeldelsen fra 16.7.2014 af tandlaege [...], at skaden skal
observeres i minimum 5 ar, hermed menes livslangt. Det er ligeledes anfgrt at senfglger i dette
tilfeelde er en udtalt risiko, da resorptionsskader efter traumer er hyppige. Der er tale om en
ung mand, der bliver overfaldet og udsat for grov vold. Som “desvaerre” fgrst udvikler senfglger
8 maneder efter Codans bestemmelser for foraldelse indtraeder. En forzaeldelse som vi ikke me-
ner bgr gelde i dette tilfaelde, hvor observationstid er angivet som et minimum. Dette er i trad
med anbefalinger af J. O. Andersen "Traumatic Dental Injuries”, hvor et interval angives til 5- 10

ar for denne type skader".
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Af forsikringsbetingelserne geeldende pa tegningstidspunktet fremgar det, at "Forsikringen
dakker ikke fglger, herunder forvaerring af fglger, der viser sig senere end 5 ar efter, at ulykkes-

tilfeeldet er indtradt, eller syggdommen er diagnosticeret".

Af forsikringsaftalelovens § 120 fremgar det, 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.

Navnet 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. Naevnet henviser til sag 92303

Navnet kan herefter ikke kritisere, at selskabet har afvist at deekke implantatbehandlingen un-
der henvisning til, at fglgeskaderne — i form af resorptionsskader pa taendernes rodflader, som
er arsag til behovet for implantatbehandling — fgrst har vist sig mere end 5 ar efter ulykkens

indtraeden.

Naevnet har blandt andet lagt veegt sagens laegelige oplysninger, hvori der fgrst ses at vaere be-
skrevet resorptioner i februar 2020 (mere end 5 ar efter ulykken i juni 2014). Dette ses at veere i
overensstemmelse med klagerens tandlaeges vurdering af, at der fgrst udvikles senfglger 8 ma-
neder efter forsikringsbetingelsernes 5-arige foraeldelsesfrist.

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

Som fglge heraf

bestemmes:
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Klageren far ikke medhold.

R

Peter Th@nnings



