Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 22. januar 2025 blev i sag nr. 101271:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 29/2 2024 har klage-
rens advokat bl.a. anfgrt:

"PFA Pension skal tilpligtes at anerkende, at [klageren] har ret til udbetaling for tab af erhvervsev-
ne som fglge af den uarbejdsdygtighed han padrog sig ved ulykken den 10. april 2022."

Klagerens advokat har i brev af 19/3 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg repraesenterer [klageren] i hans erstatningssag i anledning af den ulykke, han var udsat for
den 10. april 2022.

Pa ulykkestidspunktet var min klient gennem sin ansaettelse [hos klagerens tidligere arbejdsgiver]
omfattet af en pensionsordning hos PFA Pension med forsikring af tab af erhvervsevne, hvor min
klient var deekket, safremt han mistede mindst halvdelen af sin erhvervsevne. Jeg vedlaegger kopi
af pensionsbeviset (bilag 15), hvor forsikringsbetingelserne ligeledes indgar.

PFA Pension afviser, at min klient er berettiget til udbetaling ved tab af erhvervsevne i forbindelse
med fritidsskaden den 10. april 2022, idet selskabet vurderer, at min klients erhvervsevne ikke er
nedsat med mindst halvdelen (bilag 20).

Jeg skal pa vegne af min klient derfor indgive klage over PFA Pensions afslag, idet det gg@res geel-
dende, at:
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Pastand:
PFA Pension tilpligtes at udbetale ydelser til min klient for tab af erhvervsevne fra 1. oktober 2023
og frem. Derudover tilpligtes PFA Pension at bevilge min klient preemiefritagelse.

Sagsfremstilling:
Min klient var den 10. april 2022 udsat for en fritidsulykke ...

Haendelsen er optaget pa overvagningsvideo hos ...

Min klient blev slaet omkuld og var kortvarigt bevidstlgs (fa sekunder), hvorefter min klient hur-
tigt forsggte at rejse sig. Idet min klient forsggte at rejse sig, blev han darlig med kvalme og almen
utilpashed samt fik sveert ved at fokusere. Min klient fik hjzelp af ...

Min klient var efterfglgende pa skadestuen pga. kvalme, utilpashed og konfusion.

Siden skaden har min klient haft betydelige symptomer i form af nakkesmerter, hovedpine, lys- og
lydfglsomhed, tinnitus, traethed samt hukommelses- og koncentrationsbesveer.

Forud for skaden var min klient ansat pa fuld tid som ... [hos klagerens tidligere arbejdsgiver]. Min
klient feerdiggjorde i 2007 sin lange videregaende uddannelse fra ... som ... Sidenhen har han taget
kurseri ...

Min klient har veeret ansat i stillingen hos [klagerens tidligere arbejdsgiver] siden januar 2016, og
han oppebar en bruttoindtaegt pa ca. kr. 80.000,00 manedligt inkl. pensionsbidrag. Min klient ar-
bejdede omtrent 45 timer pr. uge, forinden skaden skete. Mange uger arbejdede han dog helt op
til 50-60 timer pr. uge.

Min klient har siden ulykken ikke veeret i stand til at arbejde tilnaermelsesvist i samme omfang el-
ler samme antal timer som tidligere.

Min klient var deltidssygemeldt efter ulykken frem til ca. 17. maj 2022, hvor min klient blev fuld-
tidssygemeldt pa grund af de fortsatte gener. Det skal understreges, at min klient i perioden med
deltidssygemeldingen ogsa kun kunne arbejde pa et meget lavt niveau og en meget lav intensitet i
forhold til fer ulykken. Angivelsen af arbejdstid/arbejdstimer kan saledes ikke tages som udtryk
for, at min klient har vaeret i stand til at arbejde pa samme niveau og med samme effektivitet som
tidligere.

Fuldtidssygemeldingen varende til 15. august 2022, hvor min klient startede pa deltid cirka 15 ti-
mer pr. uge.

Medio december 2022 valgte min klient at 'raskmelde sig', selvom min klient fortsat havde bety-
delige symptomer. Min klient var dog bekymret for sine ansaettelsesmaessige forhold, hvilket var
baggrunden for raskmeldingen.

Cirka 1. marts 2023 matte min klient atter deltidssygemelde sig, og der blev i den forbindelse til-
kendegivet, at arbejdsgiver gnskede at lave en fratraadelsesaftale med min klient. Der blev saledes
udarbejdet fratraedelsesaftale den 25. april 2023, hvor min klient blev fritstillet i relation til sin
deltidssygemelding. Min klient fik fuld Ign til og med 30. september 2023.
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Herefter har min klient atter vaeret fuldtidssygemeldt.

PFA Pension har afvist at anerkende, at min klients arbejdsevne er nedsat med mindst halvdelen,
selvom min klient pa ingen made er i stand til at levere halvdelen af den arbejdsindsats, som han
kunne fgr ulykken.

PFA Pension har saledes lagt veegt pa nogle fa enkelte udsagn, hvor min klient i en kort periode
forsggte at gge arbejdstiden og selv 'troede pa', at fglgerne og symptomerne af uheldet kunne ar-
bejdes vak.

Legelige akter:
Til brug for sagens behandling hos Ankenavnet for Forsikring vedlaegges fglgende:

e Journal fra skadestuen fra 10. april 2022 (bilag 1)

e Journal fra ... (fysioterapeut) fra 11. maj 2022 — 24. marts 2023 (bilag 2)

e Journal fra ... Privathospital for perioden fra 15. juni 2022 - 29. juli 2022(bilag 3)
e Journal fra @re, Naese og Halsklinik fra 7. juli 2022 (bilag 4)

e Journal fra egen laege fra 10. april 2022 — 10. maj 2023 (bilag 5)

e Neurokirurgisk speciallaegeerklzering af 3. oktober 2023 (bilag 6)

e Notat fra psykoterapeut af 3. september 2023 (bilag 7)

PFA Pension laegger ved vurderingen af min klients helbredsmaessige erhvervsevne vaegt pa, at
min klient har oplevet god effekt af behandling hos fysioterapeut og massgr. Dette bestrides ikke,
men det fremgar imidlertid ogsa af journalen fra fysioterapeuten, at min klient ikke er i en sadan
bedring, at han kan varetage sit arbejde uden betydelig pavirkning af sit helbred.

Dette ses blandt andet i fysioterapeutens notat af 19. august 2022, hvor min klient giver udtryk
for, at han draenes af at tage pa arbejde, samt at han kan maerke, at symptomerne 'ikke er langt
veek'.

Derudover fremgar det af notatet fra fysioterapeuten af 11. januar 2023, at min klient var helt op-
spaendt efter hans sidste besgg hos fysioterapeuten. | den forbindelse ma det bemaerkes, at de
omtalte spaendinger tiltog i den periode, hvor min klient forsggte at varetage sit arbejde pa fuld
tid igen for at undga en eventuel afskedigelse.

Den 10. februar 2023 gav min klient endnu en gang udtryk for, at han fortsat fglte pres og spaen-
dinger, og det drgftedes, at min klient burde nedsaette sin arbejdstid til 25 timer.

Det fremgar endvidere af journalnotatet fra fysioterapeuten fra 24. marts 2023, at '[klageren] li-
der stadig kraftigt under en forhgjet sensitivitet.'.

Selvom min klient saledes har oplevet en vis bedring i forbindelse med behandlingerne hos fysio-
terapeuten og massgren, har behandlingerne ikke medfgrt, at min klients helbredsmaessige er-
hvervsevne er forbedret i en sa betydelig grad, at han rent faktisk er i stand til at arbejde mere
end 50 procent af, hvad der er seedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer.

PFA Pension laegger endvidere vaegt pa, at min klient rent objektivt fremstar med normale for-
hold, og at han er neurologisk intakt, fraset palpationsgmhed i nakke og skulderag.
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Det er imidlertid helt saedvanligt, at personer med alvorlige fglger efter hovedtraumer eller hjer-
nerystelse fremstar 'normale', da man selvsagt ikke kan se hovedpine, koncentrationsbesveer,
hurtig udtraetning og lignende objektivt set. Retslaegeradet har endvidere i talrige besvarelser be-
krzeftet, at fglger efter hjernerystelser og hovedtraumer ikke er objektivt konstaterbare.

Det er derfor et usagligt anbringende, PFA Pension fremfgrer.

PFA Pension inddrager endvidere i sin begrundelse, at min klient har genoptaget et fysisk funkti-
onsniveau, hvor han lgber, styrketraener og gar flere daglige ture. Dette er korrekt.

Min klients fysiske funktionsniveau er imidlertid betydeligt nedsat i forhold til, hvad det tidligere
har veeret.

Forinden ulykken kgrte min klient gravelbike naesten dagligt og cyklede 3 gange om ugen til og fra
arbejde (... km to gange dagligt). Derudover Igb han 3-4 gange om ugen 4-6 km, og brugte ogsa fri-
tiden pa hiking.

Pa nuvaerende tidspunkt kan min klient kun cykle i oprejst stilling 3 gange ugentligt, og derudover
kan han kun Igbe 3 km ad gangen. Desuden er han stoppet med at hike i sin fritid.

PFA Pension papeger ligeledes i sin begrundelse, at min klients tinnitus ikke efter deres vurderin-
gen pavirker min klients erhvervsevne i seerligt omfang.

Dette er ikke korrekt, idet min klients tinnitus naturligvis pavirker hans koncentrationsevne i for-
ening med de gvrige symptomer fra ulykken.

Det er i gvrigt min opfattelse, at der bgr lsegges veegt pa udtalelsen fra min klients psykoterapeut
af 3. september 2023, hvorefter min klient 'kun' anbefales at arbejde 15 timer ugentligt pa grund
af senfglgerne efter ulykken den 10. april 2022.

Der har desvaerre ikke vaeret naevneveaerdig effekt af medicinsk behandling eller smertestillende
medicin pa min klients tilstand, hvilket er baggrunden for, at min klient ikke tager morfinlignende
praeparater.

Arbejdstid:

PFA Pension laegger derudover ved sin begrundelse vaegt pa, at min klient havde 'veeret i stand til
at varetage sit tidligere arbejde pa fuld tid i to maneder, fgr han sygemelder sig', og at min klient
forinden dette havde arbejdet pa deltid 'langt over halv tid' siden august 2022.

Det er korrekt, at min klient formelt set arbejdede mere end halv tid i en del af perioden fra 18.
august 2022 og frem til, at han forsggte at arbejde i fuld tid igen i januar 2023.

Dette afspejler imidlertid ikke min klients faktiske arbejdsevne, idet min klient reelt arbejdede 10-
15 timer effektivt pr. uge.

Min klient har haft sveert ved at affinde sig med, at han ikke laengere kunne arbejde i samme om-
fang som tidligere. Dette fremgar for eksempel af journalen fra fysioterapeuten af 31. maj 2022,
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hvor min klient oplyste, at han havde forsggt at finde kompensationsstrategier, 'som hjaelper ham
til at overleve i hverdagen'. Min klient ville saledes ggre meget for, at han kunne fortsaette sin hid-
tidige hverdag.

Min klient nerede et stort gnske om at forblive i sin stilling hos [klagerens tidligere arbejdsgiver],
hvilket afspejledes i hans villighed til at arbejde flere timer ugentligt pa trods af, at han reelt set
slet ikke var helbredsmaessigt i stand til at arbejde i det aftalte antal timer.

Min klient har desuden oplyst, at han flere gange har 'logget ind' uden at lave noget, og at han
derved har 'ladet som om', at han har arbejdet. Derudover har han oplyst, at han pa ingen made
har vaeret effektiv i sin arbejdstid — modsat tidligere hvor han kunne arbejde effektivt i op til 50-60
timer ugentligt.

Desuden bestod en del af min klients arbejdstid i perioden af rejseaktiviteter, hvor min klient hav-
de mulighed for at holde lange pauser og restituere.

Min klient forsggte i Igbet af november og december 2022 at forgge arbejdstiden til 30-37 timer
om ugen. Dette 'lykkedes' dog kun i en kort periode, idet min klient matte erkende over for laegen
den 9. februar 2023, at han ikke helbredsmaessigt var i stand til at arbejde i sadant et omfang,
som fglge af at han oplevede tiltagende symptomer herved.

At min klient i den forbindelse oplyste leegen, at det fungerede godt pa 25 timer er saledes endnu
en gang et udtryk for, at min klient naerede et stort gnske om at fortseette i sin stilling hos [klage-
rens tidligere arbejdsgiver], selvom hans helbredsmaessige erhvervsevne i virkeligheden var ned-
sat i en sadan grad, at han ikke rent faktisk kunne varetage et arbejde med det pagaeldende antal
timer.

Dette indsa min klient i april 2023, hvor han endeligt matte erkende, at han ikke kunne holde til at
arbejde deltid (over halv tid), idet han herved oplevede tiltagende symptomer.

Desuden vurderer PFA Pension, at min klients fratreedelse i april 2023 ikke skyldtes fortsat syge-
melding eller forvaerring af hans tilstand, men alene at min klients arbejdsgiver ikke kunne ansaet-
te ham i en deltidsstilling med mindre ansvar.

Dette er imidlertid ikke korrekt.

Som anfgrt ovenfor hidrgrte min klients symptomer ved fratreedelsen i april 2023 uden tvivl fra
ulykken den 10. april 2022. Min klient er ressourcestaerk og kunne se fordelene ved at indga en
gunstig fratreedelsesaftale i stedet for at lade sig opsige af arbejdsgiveren.

Dette resulterede i, at min klient den 16. april 2023 indgik fratraedelsesaftalen med arbejdsgiver,
hvorefter han var fritstillet med virkning fra 1. maj 2023 og med fuld Ign til og med september
2023. Desuden modtog min klient efter aftalen en ekstra maned fuld Ign i september 2023.

Herved har min klient ligeledes opfyldt sin tabsbegraensningspligt, idet han ved indgaelsen af fra-
treedelsesaftalen sikrede sig en hgjere udbetaling, end hvad han ville have faet, safremt han var
blev opsagt ifglge Funktionaerloven.
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Desuden har min klients arbejdsgiver bekraeftet i mail af 28. november 2023, at min klients sen-
felgeforlgb i forbindelse med ulykken den 10. april 2022 var arsagen til, at min klient ikke kunne
fortseette i stillingen som ... hos [klagerens tidligere arbejdsgiver].

Der er saledes ikke holdepunkter for at antage, at min klients fratraedelse i april 2023 ikke skyldtes
senfglgerne efter ulykken den 10. april 2022.

Det kommunale forlgb:

Min klient har i forbindelse med sygemeldingen og forlgbet hos kommunens jobcenter ivaerksat et
praktikforlgb, hvor min klient er startet i praktik i en mindre virksomhed 6. december 2023 med
en arbejdstid pa 3 x 3 timer pr. uge. %

Fra 8. januar 2024 har min klient gget arbejdstiden til 3 x 4 timer pr. uge, og det er bade kommu-
nens og min klients forventning, at min klient kan gge arbejdstiden til ca. 15 timer pr. uge effek-
tivt, hvilket svarer til den hgjeste effektivitet, min klient ogsa havde, da han arbejdede hos [klage-
rens tidligere arbejdsgiver] efter ulykken den 10. april 2022.

Pa baggrund af ovenstaende gg@res det derfor geeldende, at PFA Pension tilpligtes at udbetale
ydelser til min klient for tab af erhvervsevne fra 1. oktober 2023 og frem. Derudover tilpligtes PFA
Pension at bevilge min klient praemiefritagelse."

Selskabet har den 7/5 2024 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Det geldende aftalegrundlag er pensionsbevis (forsikredes bilag 15) og pensionsvilkar (bilag A).

Dzekningen omfatter blandt andet en erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring, jf. vilkarenes
pkt. 6.1.

Efter vilkarenes punkt 6.1.1.1.1 er erhvervsevnen nedsat i daekningsberettiget grad, hvis den for-
sikredes evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering, er nedsat med mindst 50
procent, og den forsikredes indtjening er nedsat med mindst 10 procent.

Det fremgar hertil af pkt. 6.1.1.1.2, at den helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst
50 procent, nar den forsikrede — efter PFA Pensions skgn — ikke laengere er i stand til at arbejde
mere end 50 procent af, hvad der er saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer. Bedgmmelsen
sker pa grundlag af en helhedsvurdering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand, ud-
dannelse og tidligere beskaeftigelse.

Den helbredsmaessige erhvervsevne vurderes i forhold til ethvert erhverv. Indtil den helbreds-
maessige erhvervsevne er stationzer, kan PFA Pension dog vurdere den i forhold til det erhverv,
som den forsikrede hidtil, har arbejdet inden for.

Forsikredes ordning gik i fripolice den 1. januar 2024.
Hvad handler sagen om?

Sagen angar spgrgsmalet om, hvorvidt forsikrede er berettiget til at fa udbetalt erhvervsevnetabs-
forsikring og indbetalingssikring.



Ankenaevnet for Forsikring

7. 101271

Selskabet har ikke udbetalt ydelser ved tab af erhvervsevne, idet selskabet har vurderet, at forsik-
redes generelle erhvervsevne ikke har veaeret nedsat med mindst halvdelen efter forsikredes lgn-
ophgr den 1. oktober 2023.

Sagsfremstilling

Forsikrede er fgdt i [1970'erne], og var forinden sin sygemelding ansat hos [klagerens tidligere ar-
bejdsgiver] som ... i en ledelsesfunktion. Forsikrede er uddannet ... og har Igbende taget tillaegs-
uddannelser via sit arbejde hos [klagerens tidligere arbejdsgiver].

Forsikrede blev tilset af en ortopaadkirurg pa akutklinikken den 10. april 2022, idet han blev ramt i
hovedet af en [port] i et ... Af leegens notat fremgar det, at han ved uheldet ikke var bevidstlgs,
han havde haft kvalme som var aftaget og han fglte sig underligt tilpas, men der var bedring. For-
sikrede skulle holde sig i ro et par dage. Forsikrede blev herefter afsluttet (forsikredes bilag 1).

Efter omtrent 1 maned efter, henvender forsikrede sig til sin praktiserende laege den 4. maj 2022,
idet han gnskede henvisning til specialist. Han beskrev, at en del af hans symptomer - i form af
smerter, hovedpine og gmhed var aftaget, men han oplevede fortsat nakkespaendinger, hoved-
pine og ringen for grene (forsikredes bilag 5, side 1).

Ved konsultation hos praktiserende leege den 10. maj 2022, noterede laegen, at forsikrede ikke var
undersggt billeddiagnostisk pa noget tidspunkt og at han var blevet henvist til fysioterapi behand-
ling. Der fandtes ingen udstraling af smerter til overekstremiteterne og han var neurologisk intakt
(forsikredes bilag 5, side 3).

Den 15. juni 2022 blev forsikrede undersggt ved speciallaege i neurologi, som ved sin objektive
undersggelse beskrev fglgende (forsikredes bilag 5, side 16):
'AT: God, bevaeger sig frit fraset i halscolumna. Fremstdr lidt trist og bekymret. Ingen tale-
forstyrrelser.
Columna cervicalis: indskraenket bevaegelighed til alle sider men patienten kan faktisk be-
veege igennem 100% i alle retninger. Sveer myofasciel palpationsgmhed sv.t. nakkefeester,
paraverebralmuskulatur, skulderdg eller langs trapeziusrande.
djne: Pupiller runde, egale med naturlig reaktion for lys og konvergens...
[...] Ved systematisk gennemgang findes alle kranienerver intakte
OE: trofik og tonus: normale og egal.
Kraftforhold: normale, egale over alle led.
[.]

UE: trofik og tonus: normal, egal.’

Speciallzegen anbefalede forsikrede en sygemelding i ca. 2 mdr. fra undersggelsesdagen. Han kon-
taktede herefter sin praktiserende lzege den 16. juni 2022, hvorefter han blev sygemeldt den 20.
juni 2022.

Ved telefonkonsultation med neurologisk speciallaege den 30. juni 2022, blev forsikrede informe-
ret om, at MR-skanning af hovedet og nakken var normale. Forsikrede oplyste, at det gik fremad
med fysioterapi og massage. Han havde mindre hovedpine og nattesgvnen var bedret. Han havde
fortsat tinnitus og nakkespaendinger (forsikredes bilag 3, side 1).
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Ved undersggelse den 7. juli 2022 hos @re, naese, hals laege, fik forsikrede konstateret tinnitus.
Forsikrede angav til legen, at han oplevede koncentrationsbesveer og havde svaert ved at falde i
spvn for lyden. Han opfattede dog ingen @&ndring af hgrelsen og ingen svimmelhed (forsikredes
bilag 4).

Af forsikredes besked til praktiserende leege den 17. juli 2022 — hvor han bad om en laegeerklee-
ring til sit arbejde, fremgik fglgende (forsikredes bilag 5, side 4):
'[...] Det gdr fremad med behandlinger, gvelser og hvile, men langsomt sa jeg tror umid-
delbart den skal vare fra 20 juni til 11 august. Heldigvis viste MR scanning ingen issues.'

Fysioterapeut noterede ved konsultation den 19. juli 2022, at der var god fremgang og forsikrede
havde flere gode dage end darlige dage. Endvidere blev det noteret, at han Igb 2 gange ugentligt,
lavede let styrketraening, gik 2-3 daglige gature uden forveerring af symptomer. Han oplevede
endvidere forbedring i sgvnen og han sov typisk 8 timer, samt havde flere gode dage end darlige
dage. Han oplevede ligeledes god effekt af massage (forsikredes bilag 2, side 8).

Ved konsultation hos fysioterapeut den 19. august 2022 beskrev forsikrede, at han havde arbejdet
18 timer i davaerende uge og havde oplevet symptomer i form af traethed, lidt koncentrationsbe-
sveaer og ulmende spanding (forsikredes bilag 2, side 11).

Ved laegeerklaering af 12. september 2022 noterede praktiserende laege, at der var sikker frem-
gang mht. hovedpine og spaendinger. Forsikrede arbejdede pa davarende tidspunkt 15-20 timer
ugentligt (forsikredes bilag 5, side 5).

Fysioterapeut noterede den 23. september 2022, at forsikrede havde det godt og at han var inde i
en god rutine, hvor hans arbejdspres var selvstyret. Endvidere blev noteret fglgende (forsikredes
bilag 2, side 13):
'Efter sidste gang, hvor vi oplevede et setback, klingede udfaldet af efter et par dage. Han
var opspaendt og nervgs for reaktionen efter sidste gang. Det endte med at vaere OK igen
efter et par dage, sG han er tilbage i en naturlig process. Det er positivt.'

Fysioterapeut noterede endvidere den 4. november 2022, at forsikrede arbejdede 25 timer, men
havde arbejdet 30 timer i den pageeldende uge. Han syntes det gik godt (forsikredes bilag 2, side
15).

Praktiserende laege notede ved laegeattest den 29. november 2022, at prognosen var god og lae-
gen forventede fuld arbejdsevne i Igbet af januar 2023. Forsikrede arbejde 30 timer pa daveeren-
de tidspunkt (forsikredes bilag 5, side 6).

Den 7. december 2022 oplyste forsikrede til fysioterapeuten, at han havde arbejdet 30 timer om
ugen i 3 uger. Han oplyste endvidere, at han havde planlagt skiferie i december maned (forsikre-
des bilag 2, side 16).

Kommunen ophgrte udbetalingen af sygedagpengerefusion til forsikredes arbejdsgiver den 17.
december 2022, idet forsikrede arbejdede 30 timer ugentligt og derfor vurderede kommunen at
han ikke laengere var uarbejdsdygtig (forsikredes bilag 14.1 side 13).



Ankenaevnet for Forsikring

9. 101271

Forsikrede konsulterede praktiserende lzege den 9. februar 2023, hvorved han oplyste, at han var
fuldtid for jul, men fglte det fungerede bedst pa 25 timer (forsikredes bilag 5, side 6).

Praktiserende laege noterede den 21. april 2023, at forsikrede havde det bedre trods fritstilling fra
hans arbejde. Fritstillingen var forbundet med uenighed om fremtidige funktioner og arbejdsbyr-
de. Forsikrede var pabegyndt psykologbehandling med fokus pa postcommotionelle symptomer
og psykisk pavirkning heraf. Det blev endvidere noteret, at forsikrede var begyndt at Igbe lidt igen
og at det gav ham godt (forsikredes bilag 5, side 7).

Ved konsultation hos praktiserende lezege den 19. maj 2023 blev foretaget en objektiv psykisk un-
dersggelse, hvoraf fremgar, at forsikrede fremstod upavirket og der var ingen tegn pa depression.
Endvidere fremgik, at han fortsat havde postcomotionelle symptomer i form af treethed, episodi-
ske sgvnforstyrrelser og koncentrationsbesvaer (forsikredes bilag 5, side 9).

Forsikrede fremsendte den 1. juni 2023 ‘ansggning om udbetaling ved erhvervsevne' (bilag B).
Forsikrede angav ved anmeldelsen, at han oplevede symptomer i form af hovedpine, treethed,
sgvnforstyrrelse, koncentrationsbesveer, irritabilitet og nedsat kapacitet. Forsikrede angav endvi-
dere, at han matte underskrive en fratraedelsesaftale, da det ikke var muligt at imgdekomme hans
gnsker om nedsat tid og ansvar. Forsikrede angav, at han kunne arbejde 15 timer om ugen med
skanehensyn.

Kommunen har Igbende foretaget statusopdatering siden forsikredes sygemelding. Den 12. juni
2023 noterede kommunen fglgende (bilag E, side 33):
'Du forteeller, at der ikke er sket en forvaerring men at der ikke er sket en forbedring pa dit
helbred. Ved sidste sygemelding, blev der lavet en bred vurdering, da du pd davaerende
tidspunkt arbejdede 30 timer. Du forteeller, at du kort tid efter var ngdsaget til at ga ned i
tid, grundet dit helbred. Du har undersggt mulighederne for nedsat arbejdstid, men dette
kunne arbejdet ikke ga med til. Du har fdet tilbudt en aftreedelsesordning til september.
Behandling:
Du gar til samtaleterapi du fortzeller at det gar godt. Du befinder dig et underligt sted, du
bruger samtaleterapi til aflastning. Du gdr til samtaleterapi ca. hver 14 dag.
Du har skiftet psykolog og har fundet en psykolog der er specialiseret inden for hoved-
traumer.

[L.]'

Den 21. juni 2023 informerede forsikredes advokat om, at forsikrede var opsagt med fratraedelse
den 30. september 2023.

Kommunen noterede den 9. august 2023, at forsikrede havde vaeret i forlgb hos specialister grun-
det tinnitus, og der afventes det videre forlgb. Der blev drgftet ivaerksaettelse af virksomhedsprak-
tik, nar helbredet tillod det (bilag E, side 1).

Af statusattest udfzerdiget af praktiserende lsege den 14. august 2023, fremgar fglgende (bilag C):
'Ingen objektive somatiske pdfaldende fund, fraset palpationsgmhed sv.t. skuldernakkedg
bilat. [forsikrede] er tydeligt bergrt ndr vi taler om forlgbet og frustreret over den lang-
sommelige proces. Vurderes under samtale kognitivt fuldt intakt.'
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Den 25. august 2023 oplyste forsikrede til praktiserende lzege, at han ikke fglte sig depressiv, hvil-
ket laegen var enig i. Han oplyste endvidere, at han mente han kunne arbejde 3-4 timer dagligt (bi-
lag D). Af laegens senere svar samme dag, pa kommunens afklarende spgrgsmal, beskrev laegen
felgende (forsikredes bilag 14.3 side 40):
'Jeg vurderer pd ingen mdde at [forsikrede] har lidt kognitiv skade ifm. Slaget, men dog
det huskes at [forsikrede] har veeret udsat for et traume med et forholdsvist hdrdt slag
mod hans hoved. Der er efterfalgende heldigvis lavet diverse undersggelser der ikke giver
mistanke om varige skader.'

... Privathospital udfeerdigede den 29. august 2023 en laegeattest til kommunen. Heraf fremgar at
han ved samtale med forsikrede den 30. juli 2023 var i bedring og derfor ikke var stemt for 'Saro-
ten-behandling' (forsikredes bilag 14.3 side 30).

Forsikredes psykoterapeut besvarede praktiserende leeges spgrgsmal ved mail den 3. september
2023. Heraf fremgar bl.a., at symptombilledet var usendret, hvorfor hun mente, at forsikrede ma-
ske maksimalt skulle arbejde 15 timer de kommende maneder, med langsom optrapning. Endvi-
dere bemaerkede psykoterapeuten, at hun var enig i, at der ikke var brug for antidepressiv medi-
cin, da de fglelsesmaessige dyk, var reaktioner, der hgrte til det at have langvarige senfglger (for-
sikredes bilag 7).

Forsikrede var i udredning ved speciallaege i neurokirurgi den 3. oktober 2023. Af erklzeringen

fremgik bl.a. fglgende (forsikredes bilag 6):
l..]
Han kan kgrer bil pé kort afstand. Han er stoppet med gravelbike men har faet speciel cy-
kel sa han kan cykle i oprejst stilling og cykle 3 gang om ugen. SL kan vedvarende Igbe lidt
og Igber ca. 3 km hver anden dag. Han er stoppet med hiking aktiviteter pd baggrund af
problemer med rygseek.
[.]
Objektivt fremtraeder han updvirket og updfaldende. Han vurderes neurologisk intakt.
Der er palpationsgmhed i nakke, skulderdg og gvre thorakal columna men bevaret bevae-
gelighed.
[.]
Konklusion:
Ulykken den 10/4/22 vurderes egnet til commotio og nakkevrid. Der vurderes dokumenta-
tion af straks symptomer og brosymptomer fra hoved og nakke. Samlet vurderes sandsyn-
lig drsagssammenhaeng mellem ulykken og SLs gener i form af daglig hovedpine og nak-
kegener og kognitive gener. SL har konstant tinnitus uden hgretab. SL har betydelig lavere
erhvervsevne og betydeligt lavere fysisk funktionsniveau end tidligere. SL er relevant ud-
redt og behandlet og der vurderes ikke sandsynlig med vaesentlig bedring af yderligere
behandling. Der er forlgbet 18 mdneder siden ulykken og tilstanden vurderes som statio-
naer hvorfor sagen kan afggres.’

| forbindelse med selskabets sagsbehandling, blev sagen vurderet ved laegekonsulent med specia-
le i socialmedicin den 14. oktober 2023 (forsikredes bilag 18, side 8) og den 2. november 2023 (bi-
lag 18, side 4). Selskabets legekonsulent vurderede, at forsikredes erhvervsevne ikke var nedsat
med mindst halvdelen.
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PFA meddelte forsikrede med brev den 24. november 2023, at forsikrede ikke var berettiget til
udbetaling, idet det var selskabets vurdering, at erhvervsevnen ikke var nedsat i deekningsberetti-
gende grad. (bilag F).

Pa vegne af forsikrede, modtog selskabet klageskrivelse fra [klagerens tidligere advokat] den 30.
november 2023 (forsikredes bilag 17).

Selskabet besvarede klageskrivelsen med afggrelse den 3. januar 2024, hvori selskabet fastholdt
afslag pa udbetaling af erhvervsevnetabsforsikring (forsikredes bilag 20).

Forsikrede har herefter indbragt sagen for Ankenavnet.

Begrundelse for PFA's vurdering af erhvervsevnen

Forsikredes tilstand har veeret skgnnet stationzer siden specialleegeerkleeringen den 3. oktober
2022, idet helbredstilstanden var behandlingsresistent. PFA har saledes vaeret berettiget til at lade
daekning afhaenge af en vurdering af hans generelle erhvervsevne indenfor ethvert passende er-
hverv fra Ipnophgr den 1. oktober 2023.

Det er selskabets vurdering, at forsikrede ikke opfylder den helbredsmaessige betingelse og sel-
skabet har i den forbindelse lagt veegt pa fglgende forhold:

Forsikrede var ikke bevidstlgs ved ulykken den 11. april 2022, og havde alene lette hjernerystel-
sessymptomer i form af kvalme og utilpashed. Forsikrede var i stand til at varetage sit tidligere ar-
bejde pa fuld tid i to maneder, fgr han sygemeldte sig i juni 2022.

Forsikrede har oplevet god effekt af hans behandling ved fysioterapeut og massgr, og han har Ig-
bende givet udtryk for, at han har oplevet bedring i hans gener — herunder mindre hovedpine og
nakkespaendinger og bedre sgvn. Objektivt har forsikrede fremstaet med normale forhold og han
findes neurologisk intakt, fraset palpationsgmhed i nakke og skulderag. Forsikrede har ligeledes
genoptaget et fysisk funktionsniveau, hvor han Igber, styrketraener og gar flere daglige ture — hvil-
ket trods hans tidligere hgjere funktionsniveau, fremstar almindeligt sammenlignet med andre i
samme aldersgruppe.

Forsikredes advokat bemaerker ved sin klageskrivelse den 19. marts 2024, at trods forsikredes ef-
fekt af fysioterapibehandling, kunne han ikke varetage sit arbejde uden betydelig pavirkning af sit
helbred. Hertil skal selskabet bemaerke, at forsikrede efter konsultation med fysioterapeut i au-
gust 2022 fortsat oplevede en bedring, i takt med at han steg i arbejdstid. PFA er opmaerksom pa,
at forsikrede oplevede tiltagende spaendinger ved en arbejdstid pa 37 timer. PFA maerker dog, at
omfanget af spandingerne ikke var tilstede ved en arbejdstid mellem 18-25 timer.

Forsikrede har ikke indtaget steerk smertestillende medicin, og anvender alene mildt smerteprae-
parat.

PFA finder ikke, at forsikredes gener fra hans tinnitus er erhvervshindrende i et omfang der ggr, at
han ikke kan arbejde mere end 18,5 time om ugen. PFA bemaeerker endvidere, at det ikke er do-
kumenteret med en laegelig undersggelse, i hvilket omfang hans tinnitus pavirker hans koncentra-
tion og endvidere i hvilket omfang hans koncentration er pavirket.
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PFA er opmaerksomme p3, at forsikrede har oplevet fglelsesmaessig pavirkning grundet senfglger-
ne, men selskabet vurderer ikke, at dette har vaesentlig indflydelse pa hans erhvervsevnetab, idet
hans psykiske tilstand findes objektivt normalt. Det faktum, at forsikredes psykoterapeut anbefa-
ler en arbejdstid pa 15 timer, giver ikke anledning til en sendret vurdering, idet en psykoterapeut
ikke har de forngdne |laegefaglige kompetencer til at foretage sadan en vurdering.

Endvidere har PFA lagt vaegt pa, at han efter to maneders sygemelding genoptog sit arbejde del-
vist og var i stand til at arbejde langt over halv tid — samt fuldtid, frem til han blev opsagt i april
2023 — altsd omtrent 8 maneder. PFA finder det i gvrigt ikke dokumenteret, at forsikrede reelt set
alene arbejdede 10-15 timer effektivt i perioden fra august 2022 og frem til april 2023.

Vi skal ligeledes bemaerke, at forsikrede i primo 2023 oplyste, at han fungerede godt pa 25 timer,
og at der siden ikke er indtradt en helbredsmaessig forveerring, som kan forklare en eventuel re-
duktion af arbejdstiden. PFA kan alene forholde sig til sagens faktuelle oplysninger, og finder ikke,
at advokatens bemaerkninger hertil giver anledning til en sendret vurdering.

Selskabet bemaeerker hertil, at forsikredes fratraedelse ikke skyldtes fortsat sygemelding eller for-
veaerring af hans tilstand, men alene det faktum, at hans arbejdsgiver ikke kunne ansatte hamien
deltidsstilling med mindre ansvar. Der henvises til praktiserendes laege notat af 21. april 2023, for-
sikredes anmeldelse af 1. juni 2023 og kommunens notat af 12. juni 2023. Den fremsendte mail
fra tidligere arbejdsgiver, kan ikke fgre til anden vurdering og selskabet bemaerker i gvrigt, at
denne er udfeerdiget efter PFA's fgrste afggrelse i november 2023.

Forsikredes advokat har i forbindelse med sagens indbringelse for naevnet, oplyst om, at forsikre-
de startede i virksomhedspraktik i december 2023 og har fremlagt kommunale oplysninger her-
om. PFA finder ikke, at disse oplysninger giver anledning til en andret vurdering, og bemaerker, at
forsikredes praktik ikke er nsermere beskrevet vedrgrende den Igbende afklaring. Selskabet be-
maerker dog, at forsikrede alene er afprgvet med arbejde 3 dage ugentligt, og at det ikke er laege-
ligt dokumenteret, at han ikke kan arbejde alle ugens hverdage.

Det er i gvrigt selskabets vurdering, at der er diskrepans mellem det faktum at forsikrede kunne
arbejde op mod 30 timer om ugen, uden vaesentlige gener, samt det faktum, at forsikrede ikke var
klar til en arbejdsprgvning for december 2023, trods der ikke er sket en helbredsmaessig forvaer-
ring efter forsikredes fratraedelse og forsikrede allerede i august 2023 mente han kunne varetage
et arbejde 3-4 timer dagligt.

Selskabet anmoder om, at klagen ikke tages til fglge."

Klagerens advokat har i brev af 18/6 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Indledningsvist skal jeg bemaerke, at vurderingen af min klients erhvervsevne skal ske under hen-
syntagen til min klients fulde arbejdsevne fgr skaden og i forhold til min klients helbredstilstand,
uddannelse og tidligere beskaftigelse.

Der skal saledes laegges afggrende vaegt pa, at min klient fgr skaden den 10. april 2022 var fuld-
staendig rask, havde en hgj akademisk uddannelse og havde en forretningsmaessig karriere pa hgjt
niveau i en bgrsnoteret virksomhed med et stort ledelsesansvar og en hgj lgn som fglge heraf.
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Skal jeg i den forbindelse henvise til forsikringsvilkarene side 55.

Den helbredsmaessige erhvervsevne skal vaere nedsat med mindst halvdelen, og den gkonomiske
erhvervsevne skal vaere nedsat med mindst 10 %.

Vurderingen af den helbredsmaessige og skonomiske erhvervsevne skal ske pa det tidspunkt, hvor
den relevante forsikringsbegivenhed indtraeder, hvilket i naervaerende sag er tidspunktet, hvor
min klient bliver sygemeldt og opsagt, hvilket er den 25. april 2023.

Det bestrides saledes, at PFA Pension kan leegge afggrende vaegt pa kortvarige tidsforlgh, hvor
min klient har forsggt at fastholde sig i arbejde uanset betydelige helbredsmaessige fglger efter
ulykken.

Svaret fra PFA Pension bzerer praeg af, at PFA Pension forvrider sagens oplysninger og ikke foreta-
ger bedgmmelsen pa et korrekt laegeligt grundlag, jf. felgende bemaerkninger.

Bevidstlgshed

Derudover ma det bemaerkes, at der ikke laengere er et krav om, at skadelidte skal have vaeret be-
vidstlgs for at modtage erstatning for senfglger efter hjernerystelse. Det er saledes uden betyd-
ning, at min klient ikke har veeret bevidstlgs andet end meget kortvarigt ved ulykken den 10. april
2022. Dette understgttes endvidere ved, at min klient pa skadestuen beskrives som konfus i form
af at have 'svaert ved at koncentrere sig' og 'kan ikke slappe af'.

Jeg henviser i forlaengelse heraf til Retslaegeradets udtalelser af 5. maj 2017 (bilag 21) og 9. januar
2018 (bilag 22).

Fuldtidsarbejde to maneder efter ulykken

PFA Pension laegger vaegt pa, at min klient i de to fgrste maneder efter ulykken arbejdede pa fuld-
tid. Som beskrevet i min klage af 19. marts 2024 betyder dette dog ikke, at min klient reelt arbej-
dede pa fuldtid, og derudover ma det endnu engang blot understgtte synspunktet om, at min kli-
ent ville ga langt for at beholde sit job [hos klagerens tidligere arbejdsgiver], som han var meget
glad for.

Ved e-konsultationerne af 4. maj 2022, 5. maj 2022 og 9. maj 2022 ses desuden tegn pa, at min
klient har vaeret konfus og pavirket af hjernerystelsen i en sadan grad, at han ikke kunne stave
korrekt, og saledes hans formuleringer ikke gav mening for laegen. Dette skal naturligvis bedgm-
mes i forhold til, at min klient har en hgj uddannelse, og at han forinden ulykken normalvis kunne
formulere sig klart og tydeligt. Derudover fremgar det ved e-konsultationen af 9. maj 2022, at min
klient er 'presset’.

Af journalnotat fra 10. maj 2022 fremgar det derudover, at min klients gener er 'sveere', samt at
hans sgvn pavirkes heraf. Desuden oplyser min klient til fysioterapeuten den 24. maj 2022, at
'hans situation er blevet vaerre over de sidste 3 uger'. Den 31. maj 2022 oplyser min klient til fysio-
terapeuten, at 'han leder efter kompensationsstrategier som hjaelper ham til at ‘overleve' i hver-
dagen'.

Dette indebaerer naturligvis, at min klient i denne periode ikke var i stand til og ikke burde have
arbejdet pa fuldtid. Der bgr saledes ikke fra PFA Pensions side laegges veegt pa, at min klient ar-
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bejdede pa fuldtid i de to fgrste maneder efter ulykken, idet min klient ikke forstod situationens
alvor, og idet min klient i hgj grad var pavirket af generne efter ulykken.

Det faktum, at det var speciallaegen, der anbefalede min klient at sygemelde sig i 2 maneder un-
derstreger endnu engang, at min klient er arbejdsom, og ikke selv gnskede at sygemelde sig, selv-
om dette matte vaere ngdvendigt.

| den forbindelse vedlaegger jeg kopi af min klients mail til ansvarsforsikringsselskabet af 20. juni
2022, hvoraf det fremgar, at min klient er blevet sygemeldt, idet han 'ikke kunne holde generne ud
leengere' (bilag 23).

Tinnitus-generne

PFA Pension mener ikke, at min klients gener vedrgrende tinnitus har en tilstraekkeligt dokumen-
tere effekt pa min klients erhvervsevne. Min klients gener fra tinnitus er dokumenteret ved besgg
hos grelaege den 7. juli 2022. Det ma vurderes ud fra min klients uddannelse og erhvervsmulighe-
der (kontorarbejde), hvorledes tinnitussen samt min klients gvrige gener pavirker erhvervsevnen.

| den forbindelse bemaeerkes, at min klients erhverv kraever en hgj grad af koncentration, idet stgr-
stedelen af min klients arbejde foregar med intensivt kontorarbejde foran computerskaermen
med komplicerede problemstillinger samt personaleansvar.

Tinitussen er iseer problematisk og koncentrationshindrende for min klient, nar han er i stille om-
givelser, hvor han skal koncentrere sig. Idet min klients uddannelse og erhverv indebaerer meget
kontorarbejde, hvor der generelt ma kraeves en vis ro, var min klient saledes i hgj grad disponeret
for tinnitus-generne ved sit tidligere arbejde [hos klagerens tidligere arbejdsgiver]. Dette gaelder
ligeledes for sa vidt angar de gvrige typer af jobs, som min klient matte kunne varetage set i hen-
hold til hans uddannelsesniveau og erhverv.

Det er saledes ikke korrekt, at tinitussen sammen med min klients gvrige gener ikke medfgrer et
erhvervsevnetab pa mere end 50 %.

Arbejdsgiverens erkleering af 28. november 2023
Det bestrides derudover, at PFA Pension kan laegge veegt p3, at den fremsendte mail fra min kli-
ents tidligere arbejdsgiver er udarbejdet efter PFA Pensions fgrste afggrelse i november 2023.

Det fremgar utvetydigt af den tidligere arbejdsgivers skrivelse af 28. november 2023, at ulykken
den 10. april 2022 og det efterfglgende sygdomsforlgb var arsag til indgaelsen af fratraedelsesaf-
talen.

Derudover fremgar det af skrivelsen fra den tidligere arbejdsgiver, at min klient og den tidligere
arbejdsgiver i faellesskab havde forsggt at finde en made, hvorpa de kunne beholde min klient pa
arbejdspladsen efter ulykken den 10. april 2022.

Min klient afprgvede saledes forskellige typer arbejde inden for koncernen. Det var dog ikke mu-
ligt at finde et arbejdsformat i koncernen, som tilgodesa min klients betydelige skanebehov og
nedsatte arbejdstid som fglge af generne efter ulykken den 10. april 2022.
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Ovenstaende understgtter mine bemaerkninger om, at min klient strakte sig langt og arbejdede
for at beholde sit arbejde hos [klagerens tidligere arbejdsgiver]. Det understgtter imidlertid ogs3,
at min klient, trods ihaerdig indsats, ikke udfgrte sit arbejde tilstraekkeligt pa grund af sin nedsatte
erhvervsevne.

Arbejdsgiverens erklaering af 28. november 2023 bekraefter saledes, at min klients arbejdsevne
generelt er nedsat i en sadan grad, at han ikke kunne varetage sit arbejde, og at hans erhvervsev-
ne dermed er betydeligt nedsat som fglge af ulykken den 10. april 2022.

Arbejdstiden

Min klients davaerende arbejdsgiver imgdekom kun i meget lav grad, at min klient gik ned i ar-
bejdstid, hvilket szerligt kom til udtryk ved, at det forventedes, at min klient som minimum arbej-
dede 25 timer ugentligt for at kunne bibeholde sit job [hos klagerens tidligere arbejdsgiver].

Denne arbejdstid var dog ledsaget af mindre ansvar og 'lettere opgaver'.

Min klient sa sig saledes ngdsaget til at forspge at forgge arbejdstiden mest muligt efter fuldtids-
sygemeldingen i 2022, selvom dette medfgrte, at han intet overskud havde til sin familie, venska-
ber og @vrige hverdagsaktiviteter mv.

| de perioder hvor min klient forggede sin arbejdstid, kunne min klient saledes ikke opretholde
noget tilnaermelsesvis en normal hverdag, og hans livskvalitet var betydeligt forringet. Desuden
forveerredes min klients gener betydeligt i disse perioder, hvilket ligeledes beviser, at min klients
formelle arbejdstid ikke afspejlede min klients reelle arbejdsevne.

Det er saledes ikke korrekt, at min klients spaendinger aftog i perioden, hvor han forggede ar-
bejdstiden i august 2022, jf. min klients mail til ansvarsforsikringen af 20. juni 2022 (bilag 23).

Journalnotaterne af 19. juli 2022 og 10. august 2022 fra fysioterapeuten viser, at min klients gener
forbedredes i perioden med fuldtidssygemeldingen. Efter min klients opstart pa arbejdet i medio
august 2022, fremgar det af journalnotaterne af henholdsvis 19. august 2022 og 7. september
2022, at min klients symptomer vender tilbage, og at han har faet et 'setback’, efter han er retur-
neret til arbejdspladsen — selvom dette kun er med 18 timers arbejde ugentligt.

Min klient oplever fortsat gener i perioden efter dette, hvilket fremgar af journalnotater af 11. ok-
tober 2022, 4. november 2022 og 7. december 2022. Det beskrives i disse notater, at min klient
sover darligt om natten, er udfordret med sin tinnitus, og at han har flere spaendinger i nakken og
baghovedet. Dette bekraefter min klients leege i LE135 af 29. november 2022, hvor det er noteret,
at min klient har mattet holde fri og arbejde hjemme, idet han er gaet op i arbejdstid.

Min klient oplyste til fysioterapeuten den 10. februar 2023, at han fungerede 'bedst' pa 25 timer
pr. uge. Dette er imidlertid ikke ensbetydende med, at han fungerede godt pa 25 timer om ugen.
Min klients kommentar om, at han fungerede bedst pa 25 timer pr. uge, skal ses i relation til, at
han pa dette tidspunkt gik fra at have arbejdet pa fuldtid, samt at han havde et nedsat arbejdsan-
svar og en nedsat maengde arbejdsopgaver. Dette svarer samlet set til en nedsattelse af den
normale arbejdsevne med minimum 50 %. Min klients kommentar kan saledes ikke anses som en
generel udtalelse angdende erhvervsevnen, idet denne kommentar alene ma anses som en udta-
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lelse om, at 25 timer pr. uge med mindre ansvar og lettere opgaver naturligvis er bedre end fuld-
tidsarbejde.

Min klient indser efter endt ferie 10. februar 2023, at han ikke kan fortseette med at arbejde pa
samme niveau og tid, idet dette forvaerrer hans helbredsmaessige gener og hans livskvalitet. Den
24. marts 2023 fremgar ligeledes, at min klient lider 'kraftigt under en forhgjet sensitivitet'.

Medicin
PFA Pension papeger, at min klient ikke har indtaget staerk smertestillende medicin.

| forlaengelse heraf skal jeg dog oplyse, at min klient har forsggt at tage staerk smertestillende me-
dicin, men at dette ikke har haft nogen speciel god effekt pa min klients gener. Af denne grund
benytter min klient udelukkende milde smertepraeparater.

Den kommunale jobafklaring
Min klient er fortsat ansat i en mindre virksomhed 15 timer pr. uge, og han forventes godkendt til
fleksjob svarende til 15 timer pr. uge inden for de narmeste uger, nar sagen forelagges for kom-
munens rehabiliteringsteam.

Konklusion

Til ovennaevnte ma i gvrigt bemaerkes, at vurderingen af den varige erhvervsevne ikke skal foreta-
ges i henhold til et gjebliksbillede, men at der derimod bgr foretages en samlet vurdering af min
klients varige erhvervsevne den 30. september 2023 og 3 maneder forud herfor, da min klient i
denne periode er sygemeldt og opsagt, og dermed har en varigt nedsat erhvervsevne pa mindst
50 % i karensperioden frem til Ignophgr pr. 1. oktober 2023.

Safremt vurderingen af den varige erhvervsevne blev vurderet ud fra et gjebliksbillede, ville for-
sikringsdaekningen blive illusorisk og veerdilgs, idet forsikringstageren herved ikke ville have mu-
lighed for at forsgge at gge sin arbejdstid uden at miste sin daekning.

Det er saledes retvisende, at min klient i sin ansggning om udbetaling ved erhvervsevne har angi-
vet, at han maksimalt kan arbejde 15 timer om ugen med skanehensyn.

Det fastholdes saledes, at min klient opfylder betingelserne for at fa udbetaling for tab af er-
hvervsevne fra sin forsikringsdaekning hos PFA Pension.

Afslutningsvis bemaerkes det, at det forekommer absurd, hvis forsikringen for tab af erhvervsevne
til erhvervsledere ikke har nogen reel vaerdi, nar medarbejderen i en kortere periode forsgger at
fastholde sig i arbejde.

Jeg skal i den forbindelse henvise til, at det er min opfattelse, at der ved forsikringsbegivenheden
(nedsat arbejdsevne og Igntab) skal tages udgangspunkt i tilstanden pr. 30. september 2023, hvor
min klient fra 1. oktober 2023 star uden Ign pa grund af nedsat arbejdsevne og opsigelse."

Selskabet har i brev af 17/7 2024 til naevnet bl.a. anfart:

"PFA noterer sig advokatens bemaerkninger, men fastholder det tidligere anfgrte i ankenavnsind-
legget af 7. maj 2024 og har fglgende kommentarer til det fremsendte:
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Forst og fremmest skal selskabet ggre opmaerksom pa, at forsikrede blev opsagt med Ignophgr
den 30. september 2023, hvorfor naevnet fgrst skal tage stilling til forsikredes berettigelse til ud-
betaling af Isbende erhvervsevnetabsydelser fra den 1. oktober 2023 og saledes hvorvidt forsik-
redes helbredsmaessige erhvervsevne var nedsat med mindst halvdelen fra dette tidspunkt.

PFA bemaerker, at selskabet traeffer en vurdering af forsikredes erhvervsevne pa baggrund af sa-
gens objektive laegelige og kommunale oplysninger i sagen. Sagens gennemgang i svarindlaegget
af 7. maj 2024, er gengivet i en objektiv form.

For sa vidt angar advokatens bemaerkninger vedrgrende bevidstlgshed, skal selskabet ggre op-
maerksom pa, at forsikrede ikke pa noget tidspunkt var bevidstlgs, jf. leegenotat af 10. april 2022
(bilag 1). Dette faktum indgar i selskabets samlede vurdering af fglgerne efter ulykken den 10.
april 2022 samt vurderingen af erhvervsevnen. De af advokaten fremlagte retslaegeradsudtalelser
giver efter selskabets opfattelse ikke anledning til en s&endring heraf.

Selskabet skal endvidere bemaerke, at de fremlagte retslaegeradsudtalelser ikke kan tjene som do-
kumentation for, hvorvidt forsikredes erhvervsevne er nedsat i tilstraekkelig grad i naerveerende
sag, idet retslaegeradets udtalelser er afgivet i andre sager som ikke vedrgrer naervaerende sag, og
hvor faktum og skaden i gvrigt ikke kan sammenlignes med aktuelle.

Selskabet skal desuden angaende forsikredes arbejdstid og arbejdsmaessige kunnen, henvise til
begrundelsen i svarindlaegget af 7. maj 2024.

For sa vist angar advokatens bemaerkninger til forsikredes tinnitus gener, skal selskabet ggre op-
maerksom p3a, at det alene fremgar af notat fra greleegen den 7. juli 2022 (bilag 4), at der blev kon-
stateret tinnitus og hvilke subjektive gener forsikrede oplevede herved. Det er saledes fortsat sel-
skabets opfattelse, at det ikke ved en objektiv undersggelse, er konstateret i hvilket omfang for-
sikredes tinnitus pavirker hans kognitive evner.

PFA finder det endvidere ikke dokumenteret, at forsikredes livskvalitet har vaeret betydeligt for-
ringet, idet han som tidligere beskrevet, har vaeret i stand til at genetablere et normalt fysisk funk-
tionsniveau med ugentlige Igb, daglige gature, cykling og styrketraening samtidig med at han har
kunnet arbejde over halv tid."

Klagerens advokat har i brev af 21/8 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har noteret mig, at PFA Pension er enig i, at Ankenavnet for Forsikring skal foretage en vur-
dering af, hvorvidt min klients helbredsmaessige erhvervsevne var nedsat med mindst halvdelen
fra den 1. oktober 2023.

Fra 1. oktober 2023 var min klient opsagt og fratradt i henhold til fratraedelsesaftale af 19. april
2023 (bilag 10) og arbejdsgiver har ved mail af 28. november 2023 (bilag 11) bekraeftet, at arsagen
til fratreedelsesaftalen var de helbredsmaessige fglger efter ulykken den 10. april 2022.

Fra 19. april 2023, hvor fratraedelsesaftalen blev indgaet, var min klient fritstillet og min klient ar-
bejdede saledes ikke.
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Pr. 1. oktober 2023 overgik min klient til ressourceforlgbsydelse under jobafklaringsforlgb hos
kommunen, da min klient ikke var i stand til at arbejde.

Kommunen ivaerksatte praktikforlgb med virkning fra den 6. december 2023, svarende til 9 timer
pr. uge (3 x 3 timer).

Der foreligger saledes klar dokumentation for, at min klient pr. 1. oktober 2023 ikke var i stand til
at arbejde pa mindst halv tid, pa grund af de helbredsmaessige fglger efter ulykken den 10. april
2022.

Derudover beskrives det, at min klient var kortvarigt bevidstlgs/konfus umiddelbart efter hoved-
traumet, hvor min klient optradte forvirret og forskraekket.

For sa vidt angar PFA Pensions notater vedrgrende tinnitus bestrides det, at man ved objektiv un-
dersggelse kan konstatere, hvordan tinnitus pavirker de kognitive evner, da min klients kognitive
evner bade er pavirket af tinnitus, hovedpine, nakkesmerter mv.

Det fastholdes saledes, at min klients livskvalitet er betydeligt forringet og at min klient pa ingen
made har kunnet genetablere et normalt fysisk funktionsniveau.

Fgr ulykken kunne min klient arbejde mange timer pr. uge, og derudover klare lange lgbeture, ga-
ture og cykling, hvor min klient efter ulykken kun kan arbejde pa betydeligt nedsat tid og kun ud-
f@re motion i begraenset omfang, sammenlignet med tidligere.

Som dokumentation for, at min klients helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst
halvdelen fremlaegges endvidere afggrelse af 15. august 2024 fra ... Kommunes rehabiliterings-
team (bilag 24), hvoraf det fremgar, at kommunens rehabiliteringsteam har indstillet min klient til
fleksjob med en arbejdstid pa 15 timer pr. uge med skanehensyn, pa grund af fglgerne efter ulyk-
ken.

Det fastholdes sdledes, at min klient har dokumenteret, at hans arbejdsevne er nedsat med
mindst halvdelen fra 1. oktober 2023 og frem."

Selskabet har i brev af 26/8 2024 til naevnet bl.a. anfart:

"PFA noterer sig advokatens bemarkninger, men fastholder det tidligere anfgrte i ankenavnsind-
legget af 7. maj 2024 og 17. juli 2024 og har fglgende kommentarer til det fremsendte:

For sa vidt angar arsagen til forsikredes, henviser PFA til begrundelsen ankenzvnsbesvarelse af 7.
maj 2024.

Forsikredes advokat har fremlagt rehabiliteringsteamets indstilling til fleksjobsbevilling den 15.
august 2024. Det skal dog bemaerkes, at vurderingen for tilkendelse af fleksjob er anderledes fra
erhvervsevnevurderingen i henhold til kriterierne i selskabets forsikringsvilkar. Ved tilkendelse af
fleksjob foretages en kommunal vurdering af arbejdsevnen, som hviler pa en raekke andre og flere
kriterier end ved vurdering af erhvervsevnen efter forsikringsvilkarene, der alene afhaenger af
helbredsmaessige forhold. Den kommunale arbejdsevnevurdering er subjektiv, hvorimod er-
hvervsevnevurderingen er mere objektiv. Der kan i gvrigt tilkendes fleksjob, blot man ikke kan
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opna eller fastholde beskaeftigelse pa normale vilkar, og det er saledes ikke et krav, at arbejdsev-
nen er nedsat til halvdelen eller mindre. Tilkendelse af fleksjob kan derfor ikke i sig selv godtggre,
at forsikrede er berettiget til daekning.

Der fremgar begraensede oplysninger vedrgrende forsikredes arbejdsprgvning, herunder arbejds-
tid og arbejdsopgaver. Selskabet skal fortsat bemaerke, at forsikrede alene er afprgvet med tre
dagsarbejde ugentligt, og at det ikke er leegeligt dokumenteret, at han ikke kan arbejde alle ugens
hverdage.

PFA har herefter ikke flere kommentarer til sagen, og den kan efter selskabets vurdering afggres
pa det foreliggende grundlag."

Klagerens advokat har i brev af 25/9 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det er korrekt, at kommunen foretager en helhedsvurdering af arbejdsevnen, hvor kommunen
ogsa skal vurdere, om der er andre barrierer for en arbejdsmaessig tilknytning til arbejdsmarkedet
end de helbredsmaessige forhold.

Det kan i nogen sager dreje sig om misbrugsproblemer eller sociale problemer.

Der er imidlertid intet andet i denne sag end de helbredsmaessige fglger efter ulykken 10. april
2022, der begrunder godkendelsen til fleksjob.

| denne sag har kommunen saledes foretaget en fuldstaendig vurdering af min klients nedsatte ar-
bejdsevne alene pa grund af de helbredsmaessige forhold og vurderingen er foretaget i forhold til
‘ethvert erhverv'.

Det er ikke korrekt, at kommunen kan godkende til fleksjob, hvis arbejdsevnen ikke er nedsat med
mindst halvdelen. Det er en betingelse for at blive godkendt til fleksjob, at arbejdsevnen i ethvert
erhverv er nedsat med mindst halvdelen (i forhold til effektivitet i arbejdstiden).

Dette understgtter saledes blot, at min klient ogsa opfylder betingelserne vedrgrende udbetaling
fra PFA Pension, da min klient i den korte periode, hvor han arbejdede ca. 25 timer pr. uge pa in-
gen made var 100 % effektiv.

Min klients arbejdsevne har saledes siden ulykken skete veeret vaesentligt nedsat med mere end
halvdelen, selvom min klient i perioder har veeret 'registreret' med en hgjere arbejdstid.

Det understreges saledes, at min klient i disse perioder har haft betydelige skanehensyn, hvilket
ogsa er baggrunden for, at min klient endte med at blive opsagt."

Selskabet har i brev af 7/10 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Selskabet ggr opmaerksom pa, at grundet de sparsomme oplysninger om forsikredes arbejds-
prevning og fleksjobtilkendelse, kan det ikke dokumenteres, at kommunen ved sin vurdering ale-
ne har lagt vaegt pa sagens helbredsmaessige oplysninger.
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Herudover bemaerker selskabet dog, at det er fast praksis, at en kommunal bevilling ikke pavirker
den vurdering, som foretages af et forsikringsselskab i relation til en forsikringstagers erhvervsev-
ne. Det fremgar sdledes af praemisserne i U 2011.2223 H:

'A [forsikringstager] har bevisbyrden for, at hans generelle erhvervsevne er nedsat til 1/3 eller
mindre som fglge af ulykke eller sygdom. Det bemaerkes herved, at... Kommunes bevilling af fleks-
job med 2/3 Igntilskud ikke i sig selv skaber en formodning for, at det er tilfeeldet, jf. Hgjesterets
dom af 21. december 2006 (UfR 2007.846).'

Dette synspunkt er pa ny blevet fastholdt og uddybet i f.eks. @stre Landsrets dom af 13. oktober
2016 trykt i FED2016.223, hvoraf fremgar:

'Det pdhviler A [forsikringstager] at godtgare, at hans generelle erhvervsevne er nedsat med mere
end halvdelen som fglge af hans psykiske lidelse. Der er tale om et medicinsk erhvervsevnebegreb,
som skal vurderes i forhold til alle passende erhverv, som en skadelidt med rimelighed bgr kunne
patage sig. Kommunens bevilling af fleksjob til ham skaber ikke i sig selv nogen formodning for en
nedsaettelse af erhvervsevnen til under halvdelen, idet en beslutning herom er baseret pd et brede-
re_arbejdsevnekriterium, hvor det medicinske erhvervsevnebegreb kun er et element blandt en
lang reekke andre elementer.’ (min understregning)

PFA har herefter ikke flere kommentarer til sagen, og den kan efter selskabets vurdering afggres
pa det foreliggende grundlag."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Det fremgar af jour-

nal fra skadestuen af 10/4 2022:

"..., faet en port mod hovedet. Beskriver at han gik i gulvet. Ej veeret bevidstlgs. Har haft kvalme,
men det er aftaget. Har fglt sig underlig tilpas, men der er bedring i det.

Objektivt

Vagen, genforteeller selv historien. Har svaert ved at koncentrere sig. Kan ikke slappe af.
Kranium: Pa hg. side af panden ses bule som er gm. Ingen sar.

@jne: Pupiller runde og egale med nat. lysreaktion. Normale gjenakser.

Kranienerver 2-12 i.a.

Motoriske intakt sv.t. alle 4 ekstremiteter.

Normal linjegang. Romberg neg.

Vurdering

Informeres om at holde sig i ro i et par dage.
Skal afholde sig fra laesning og TV.

Skal genhenv. sig ved progression af symptomer.
Afsluttes."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 11/5 2022:

"[Klageren] siger at det virker bedst for ham nar han holder sig i gang. Der er en gmhed som
kommer i bglger, dog er der en konstant spaending som skaber hovedpiner. Det der fylder mest
for [klageren] er at han har en ringen for grene. [Klageren] er blevet henvist til Fysioterapi, Kiro-
praktik, @relaege og Neurolog. Over de sidste uger har der vaeret gmheder som har aftaget. Dog er
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der fortsat store udfordringer omkring hans nakke og @gvre ryg. Han oplever ingen straling i hver-
ken arme, fingre, haender eller ben. Da han var pa skadestuen, bliver han ikke undersggt parame-
dicinsk. Han bliver undersggt af leegen. Han forteaeller at han ikke sover godt for tiden.
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Aktuelt:

Ringen for grene
Spaendinger
Nakke

Til dagligt er [klageren] leder, og bevager sig meget rundt i Igbet af sin dag. Han beskriver selv at
han har en fin balance imellem praktiske opgaver og stillesiddende opgaver.

Der er ingen sygemelding, og har ikke vaeret det siden ulykken.
[Klageren] mener at han er lys og lydfglsom.

Han fgler at hans gjne er slaet ud af balance. (Han fgler at de er tgrre)
[Klageren] siger ja til at han er treet i gjnene.

Tidligere traumer:
Trafikulykke for 20 ar siden (whiplash)
Ingen operationer

Vegetative reaktioner:
Sitren i krop og haender
Hang til kvalme
Hovedpiner

Klinisk raessonering/Konklusion
Hjernerystelsestraume efter slag til hovedet.
Kraftigt reagerende vegetative reaktioner - opmaerksomhed pa hypersensorisk nervesystem"

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 24/5 2022:

"“[Klageren] beskriver at hans situation er blevet vaerre over de sidste 3 uger. Han udtrykker be-
kymring for manglende bedring, og at han fgler at han begynder at se sin situation som mere se-
rigs end tidligere antaget."

Det fremgar af journal fra privathospitalet af 15/6 2022:

"Aktuelle

Meget udtalte symptomer, blev bedre efter fjorten dage men herefter har tilstanden veeret stati-

onzr:

e tinnitus med vedvarende ringen for grene. Afventer otologisk vurdering.

e traet og ukoncentreret.

e daglig hovedpine, VAS 4-6. Forskellige lokaliteter, ledsages af lyd- og lysoverfglsomhed men
ingen kvalme eller opkastning. Bedres ved fysisk aktivitet sa patienten gar lange ture.

e sksermarbejde kan volde problemer hvis patienten sidder for leenge ved skeermen. Har for-
nemmelse af samsynsproblemer.

e smerter og spandinger i nakken som ikke umiddelbart kan afhjeelpes af fysioterapi idet pati-
enten er sa gm at fysioterapeuten darligt kan naerme sig ham. Faktisk kan behandlinger for-
veerre tilstanden, bade smerterne i nakken og hovedpine.
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Objektivt

Columna cervicalis: Indskreenket beveaegelighed til alle sider men patienten kan faktisk bevaege
igennem 100% i alle retninger. Svaer myofasciel palpationsgmhed sv.t. nakkefaester, paraverte-
bralmuskulatur, skulderag eller langs trapeziusrande.

@jne: Pupiller runde, egale med naturlig reaktion for lys og konvergens. Frie konjugerede gjenfgl-
gebevaegelser, normale sakkader, ingen nystagmus (hverken spontan eller blikretningsnystag-
mus). Normalt synsfelt ad modum Donder.

@vrige kranienerver | og V-XII: Ved systematisk gennemgang findes alle kranienerver intakte."

Det fremgar af journal fra privathospitalet af 30/6 2022:

"Pt. informeres telefonisk om at MR af cerebrum og MR af col. cervicalis er normale. Det gar
fremad nu med fysioterapi og massage. Har mindre hovedpine og nattesgvnen er bedret. Har
fortsat Tinnitus samt foto- og fonofobi og nakke/skulderspaendinger. Har endnu ikke faet talt med
forsikringen om gjenlage/skeleterapeut for fokuseringsproblemerne, men pt. haber at det gar i
sig selv igen i takt med at behandlingsresultatet indtraeffer. Er derfor ikke stemt for at starte Saro-
ten-beh. nu, selvom ekg og blodprgver tillader dette. Pt. er sygemeldt i juli maned - overholdt ikke
commotioregime umiddelbart efter traumet. Nar pt. skal starte pa arbejdet igen, er det vigtigt at
det sker gradvist."

Det fremgar af journal fra specialleege i ¢re, naese og halssygdomme af 7/7 2022:

"Blev ramt af en port i hovedet den 10/4-22. Efterfglgende tinnitus. Har forsggt at distrahere sig
fra den, men pga. commotio, bliver han ngdt til at vaere afslappet, hvorfor det har veeret sveert at
distrahere sig med aktiviteter. Fgler sig tiltagende generet af tinnitus. Har koncentrationsbesvaer.
Har sveert ved at falde i sgvn for lyden. Opfatter ingen a&ndring af hgrelsen. Ingen svimmelhed. Er
i fysioterapeutisk forlgb. Ingen otitanamnese, ingen stgjeksposition. Er blevet MR skannet hvor alt
sa nat ud.

Obj.:

Auris dxt.: trh. nat

Auris sin: trh. nat

C.n.: paene slimhinder, ingen sekret.
Co.etph.:i.a

Hals: ingen adenit.

Otoneurologisk us kranienerve 2-12: nat
Tymp.: naUnat

Aud.: Normal hgrelse bilat. DS.: 100/100
Konk: Tinnitus"

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 19/7 2022:

"Status fra pt.
udtaler der er god fremgang, og har flere gode dage end darlige nu, men EL har forlaenget syge-
melding med 1 mdr igen.
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PT udfgrer han fglgende motion
2x ugentligt lgb 2km 6-7 pace
Let styrketraening

udstraekning dagligt

gature - 2/3x dagligt

uden forvaerring af symp.

spvnen ses i forbedring for et par uger siden - typisk 8 timers
flere gode dage nu end darlige. Darlige dage kommer typisk i forb. med overlastning.
God effekt af noget massage han har faet ogsa.

DD test af muskler.

Hyper i ant muskler hyoid og SCM, Paleo i ve side af panden bedre. derfra ses en forbedring i rota-
tionsbevaegelsen og fornemmelsen.

info om pt blot skal fglge den plan der er lagt og at det virker til at fglge den rette retning ift. he-
ling og bedring."

Det fremgar af oplysningsskema fra det kommunale materiale af 28/7 2022:

"Din f@rste fraveersdag var den: 20-06-2022

Hvad fejler du? Andet

Uddyb kort og praecist, hvilken sygdom der er arsag til dit fravaer: Hovedtrauma og fglger af hjer-
nerystelse"

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 19/8 2022:

"[Klageren] har veeret pa arbejde i denne uge. Han er blevet overrasket over at arbejdsopgaven,
draener ham i forhold til hvad hans egen kapacitet reelt set er. Han oplever symptomerne som
traethed, lidt koncentrationsbesveer og en ulmende spaending. | denne uge har han veaeret pa 18
timers arbejde. Timerne er fordelt pa mandag og tirsdag - Fri onsdag - torsdag og fredag. [Klage-
ren] beskriver at han er blevet mindet om at symptomerne ikke er langt vaek, og at det hurtigt kan
ga den anden vej igen. Han bemarker tydeligt at der er spaendinger i nakken. Han har fundet
hjeelp i vejrtraekninger. Han er meget opmaerksom pa hvordan hans system reagere, og tager akti-
on pa det hvis der dukker symptomer op. [Klageren] bemaerker at nar han cykler pa sin racercykel,
kan han meerke det i nakken. [Klageren] er fortsat kraftigt generet af tinnitus (hyletone)."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 7/9 2022:

"[Klageren] har det godt pa arbejdet. Han har vaeret pa rejse med arbejdet, det er ogsa gaet godt.
Det hele er gdet godt lige ind til i morges. [Klageren] oplever et lille setback. Det genskaber hans
kendte symptomer i forhold til hans stimulansfglsomhed. [Klageren] oplever en kraftig opspaen-
ding i hans hgjre side af nakke og skulder. Palpation af hans splenius capitis i hgjre side fremstar
havet."
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Det fremgar af attest til sygedagpengeopfglgning fra klagerens egen leege af 12/9 2022:

"Skriv diagnose eller en kort beskrivelse af arsagen til sygefravaeret

L/£285 Commotio cerebrii selv

10/4- 22. ... fik en port, som lukkede hurtigt i, i forhovedet. Havde umiddelbart efter symptomer,
men er leder i stgrre dansk virksomhed og prgvede at klare sig igennem med smertestillende me-
dicin. Fik efter UT tinnitus (begge sider), foruden tiltagende hovedpine og spanding i nakke,
skuldre og ryg. Matte kapitulere og sygemelde sig den 20/6. Er scannet pa neurologisk and., ingen
blgdninger i hjernen, og siden behandlet hos fysioterapeut. Der er sikker fremgang mht. hoved-
pine og spandinger, er 15/8 startet pa nedsat tid pa sit arbejde. Arbejder nu 15-20 timer pr uge -
det er ikke gget yderligere endnu, da forsgg pa @gning giver tiltagende symptomer. Pts tinnitus er
uandret - er otologisk vurderet, bgr forsvinde eller aftage efter x antal maneder (ingen garantier).

2 Vurdenng af sygefravaer

P3 baggrund af konsultation ved fremmede bedes du give en vurdering af sygefravaeret/sygdomsbilledet i forhold til én
af tre nedenstaende kategorier og udfyld med avrige oplysninger.
ﬂ Klart sygdemsbillede/ Hovedelementer og forventet varighed i behandlingen oplyses (angiv ca. antal uger fra dags data)
klar behandlingsplan Slkker diagnose, sikker plan for behandling, men varighed er|ukenfit
mht fuld arbejdsdygtighed.

3. Vurdering af behov for skanehensyn, der kan fremme genoptagelse/pabegyndelse af arbejde

Anr?;v eventuelle skanehensyn, der kan fremme, at patienten kan genoptage/pabegynde arbejde helt eller delvist eller
delfage | beskaftigelsesrettet indsats
g Sarige hensyn vedr. ingiv evt. sup_plerende oplysninger
arbejdstid/arbejdstilret- Er aftalt med arbejdsgiver.
tela=ggelse
| X ] Ikke stressendefikke Angiv evi. supplerende cplysninger
peykisk belastende Er aftalt med arbejdsgiver
funktioner

Det fremgar af kommunalt notat af 20/9 2022:

"Du arbejder gennemsnitligt 18 timer om ugen.

Du tilses fortsat hos egen laege og af fysioterapeut én gang om ugen til hver 14. dag. Din fysiote-
rapeut laver tjeks af dine nerver ift. om du arbejder mere end du reelt kan holde til. Du blev sidste
gang fortalt, at der var risiko for, at det kunne ga i den forkerte retning, men | fik rettet op pa det.
Du oplevede netop at have en travl dag pa arbejde, hvor du arbejdede 6 timer, men intensiviteten
var hgj, og du matte derfor kgre i hgjere gear end hvad du egentlig kan. Dette resulterede i, at du
matte holde fri dagen efter og to dage efter matte du arbejde hjemmefra. | fandt derfor en Igs-
ning pa situationen, men det var taet pa at 'ga galt'. Din laege og fysioterapeut har radgivet dig i
forhold til at veere utrolig papasselig med ikke at overkompensere. Der er ingen udsigt til hvornar
du kan genoptage arbejdet pa fuldtid. Din fysioterapeut har fortalt dig, at det kan tage maneder til
et halvt ar eller lengere."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 23/9 2022:

"[Klageren] kommer direkte fra kontoret i dag. Det gar godt i dag. Han er inde i en god rutine,
hvor hans arbejdspres er selvstyrret, hvilket er rigtig godt for [klagerens] situation. Efter sidste
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gang, hvor vi oplevede et setback, klingede udfaldet af efter et par dage. Han var opspandt og
nervgs for reaktionen efter sidste gang. Det endte med at veere OK igen efter et par dage, sa hun
er tilbage i en naturlig proces. Det er positivt."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 11/10 2022:

"[Klageren] har en plan om at ga op i tid i arbejde, til 25 timer - Herfra vil han falde tilpas pa disse
timer, fgr han har planer om at stige yderligere. [Klageren] er fortsat generet af tinnitus og sa for-
taeller han at han bliver gr i hovedet nar han kegrer bil, samtidig med at han spaender op i nakke og
skuldre."

Det fremgar af kommunalt notat af 21/10 2022:

"Du tilses fortsat hos fysioterapeut én gang om ugen til hver 14. dag. Din fysioterapeut laver tjeks
af dine nerver ift. om du arbejder mere end du reelt kan holde til. Det gar sd godt nu, at du fra
denne uge er steget optrappet fra 18 til 25 timer. Din fysioterapeut gnsker at have en form for
bekraeftelse fra din laege ift. planen, men din laege har stor tiltro til den behandling som du pt.
gennemgar sammen med fysioterapeuten, og du er selv utrolig glad for den."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 4/11 2022:

"“[Klageren] er endt pa 25 timers arbejde. Han har formegentlig arbejdet 30 timer i den her uge.
Han synes selv det gar godt. Han er fortsat udfordret med sin tinnitus. Han gar og spekulerer pa
hvornar den skulle kunne sankes. Vi taler om damage control, sa leenge det gar godt med ar-
bejdssituationen. [Klageren] beskriver at hans tinnitus er et lille dyk i hans livskvalitet. [Klageren]
er fortsat i behandling hos psykolog. Han forteaeller at han til tider kan vagne pa forskellige afvi-
gende tidspunkter om natten."

Det fremgar af kommunalt notat af 25/11 2022:

"Aktuelt arbejder du 29 timer ugentligt."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 7/12 2022:

"[Klageren] har vaeret pa 30 timers arbejde nu i 3 uger. Han synes han er godt inde i et traenings-
mgnster, men at han oplever at der kan komme spaendinger i nakken og baghovedet. [Klageren]
har en plan om at tage pa skiferie omkring 3 dage imellem jul og nytar. Vi taler om styrkende trae-
ning til nakke skuldre og @vre ryg."

Det fremgar af specifik helbredsattest fra klagerens egen lsege af 29/11 2022:

"A: Sygehistorie, og igangvaerende behandling

LZ£135 oplaeg og svar!

[Klageren] har vaeret sygemeldt siden d. 20.06.22 pga. hjernerystelse som fglge af have faet en
port i hovedet i ... [Klageren] dgjer med tinnitus, hovedpine og spaendinger i nakken efterfglgen-
de. [Klageren] er aktuelt optrappet til at arbejde 25 timer ugentligt. [Klageren] har forsggt at op-
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trappe i arbejdstid for hurtigt, hvilket har resulteret i, at han matte holde fri dagen efter og arbej-
de hjemmefra to dage efter pga. forvaerring af symptomer. [Klageren] fglger behandlingen ved fy-
sioterapeut. [Klageren] har revurdering af sine sygedagpenge d. 31.12.22, og derfor gnskes fgl-
gende besvaret:

(-) Der gnskes oplysning om diagnose og symptomer, igangvaerende og planlagt behandling, samt
prognose.

Diagnose: Commotio cerebri selv. - fglger efter hjernerystelse

Symptomer: patienten lider stadig af tinnitus samt 'overfglsomhed' i nakken. Ved mental eller fy-
sisk overbelastning far han svaer hovedpine og spandinger i nakke-skulderag. | forbindelse her-
med darlig nattesgvn og dysfunktion om dagen.

Patienten er arbejdsleder [hos klagerens tidligere arbejdsgiver]. Der er tale om intensivt kontor-
arbejde med komplekse arbejdsopgaver samt personaleansvar.

Behandling: Fysioterapi, tid og aflastning.

Prognose: God

(-) Der gnskes en vurdering af lidelsens indflydelse pa funktions- og arbejdsevnen nu og pa sigt.
Funktions- og dermed arbejdsevne er nedsat pga. den ovenfor beskrevne 'overfglsomhed' i nak-
ken

(-) Medfgrer den aktuelle helbredstilstand fuld uarbejdsdygtighed i ethvert erhverv?
Nej

(-) Hvornar forventes det, at [klageren] via behandlingen kan antages at have genskabt fuld ar-
bejdsdygtighed?
Fuld arbejdsevne forventes genskabt i Igbet af januar 2023

(-) Der gnskes angivet det forventede tidsperspektiv, herunder det forventet tidspunkt for genop-
tagelse af arbejdet delvist og pa fuldtid.

Patienten er startet pa nedsat tid fra den 15. august. Han arbejder i gjeblikket 30 timer per uge og
forventes i Igbet af januar 23 at vaere oppe pa fuld tid: 37 timer per uge.

(-) Vil der veere tale om varige skanehensyn? | sa fald, hvilke?
Nej"

Det fremgar af brev fra kommunen af 15/12 2022:

"Jobcenteret har besluttet, at du ikke laengere kan fa sygedagpenge. Vi vurderer, at du ikke len-
gere er uarbejdsdygtig, men at du er i stand til at varetage et arbejde.

Du far udbetalt sygedagpenge til og med d. 16.12.22.

Begrundelse

Din ret til sygedagpenge er betinget af, at du er uarbejdsdygtig pa grund af egen sygdom. Vurde-
ringen af din uarbejdsdygtighed sker pa grundlag af en samlet vurdering af sygdommen og dens
indvirkning pa din arbejdsevne.
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Jobcenteret finder, at du ikke lzengere kan anses for uarbejdsdygtig pa grund af egen sygdom. Vi
har ved afggrelsen lagt veegt pa de oplysninger, du har givet os pa oplysningsskemaet, blandt an-
det fglgende:

Det fremgdr af LA£135, at du er ansat som arbejdsleder [klagerens tidligere arbejdsgiver], hvor dit
arbejde bestar af intensivt kontorarbejde med komplekse opgaver og personelansvar.

Du lider stadig at tinnitus og overfalsomhed i nakken. Ved mental eller fysisk overbelastning far du
sveer hovedpine og spaendinger i nakke-skulder regionen.

Du er i fysioterapeutisk behandling.

Prognosen er god.

Den aktuelle helbredstilstand medfdgrer ikke uarbejdsdygtighed i ethvert erhverv. Du arbejder 30
timer om ugen, og det forventes, at du i Igbet af januar 2023 vil vaere oppe pd 37 timer ugentligt."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 11/1 2023:

"[Klageren] har haft en hard jul. Dette er oven pa at hans [familiemedlem] er blevet ramt af [syg-
dom]. Han har brugt meget tid pd hospitalet hos hende, hvilket har gjort at han ikke har kunne
drossle ned som ellers var planen. Han har sendret pa sin arbejdstid. Sidste fungerende arbejds-
zone var 30 timer. Dertil er [klageren] kommet frem til en stillingseendring, som kommer til at
gavne ham. [Klageren] kan begynde pa massage igen til februar, sa han fremstar rimelig fortrgst-
ningsfuld."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 11/1 2023:

"[Klageren] synes ikke det er gaet saerlig godt siden sidste konsultation. Efter sidste besgg, begyn-
der hele hans system at spaende op igen. Efter vi havde veeret i gang med traeningen hernede,
kunne han maerke at det begyndte at reagere negativt. [Klageren] er kommet op pa 37 timers ar-
bejde igen. Arbejdstiden har veeret pa 37 timer pa de sidste 2 uger."

Det fremgar af journal fra klagerens egen laege af 9/2 2023:

"Fuld tid f@r jul, men spander op i nakken stadig veek - det fungerede bedst pa 25 timer. Men har
brug for laengere periode og ogsd med nedsat arbejdsmaengde/ansvar. Dette kan vi stgtte op om."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 10/2 2023:

"[Klageren] har haft ferie siden sidste konsultation. Han fortzeller i dag at der er brug for noget
mere. Han fgler fortsat at der er pres og spandinger som stresser ham. Han har igangsat dialog
med sin arbejdsgiver. Egen laege er inde over, og er enig i at det giver mening at [klageren] dross-
ler ned i tid til hvor det fungerede godt sidst. Det er 25 timer. Det er dog vigtigt at ansvaret og ar-
bejdsopgaverne tilsvarende bliver drosslet ned."

Det fremgar af journal fra klagerens egen laege af 3/4 2023:

"Subjektiv: ... Efterfglgende haft mange postcommotionelle gener, ifa. hukommelsessvigt, kon-
centrationsbesveer samt udtalt treethed. Har vaeret ved neurolog m.m. Synes ikke der er sket stor
fremgang. Kan maerker at det gar ham mere og mere pa. Der er mere irritabilitet i hjemmet, bade
overfor bgrn og hustru. Er udtalt trist og ked af det. Meget gradlabil og ma ofte ga udenfor for at
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fa aflgb for tarer m.m. Er bekymret for om han er ved at fa en depression. Har vaeret opstartet pa
deltid pa job, men kan ikke holde til det, har konstant hovedpine og traetheden er endnu mere ud-
talt pa arbejdsdage. Ved at de overvejer at fyre ham.

Objektiv: Fremstar klart trist og med let seenket stemningsleje. Helt relevant og med god blikkon-
takt. Ingen psykose eller hallucinationer. Har sporadiske tanker om livet, men har aldrig haft pres-
serende tanker og aldrig planer. Ingen gget selvmordsrisiko.

Plan:

Patienten informeret om at nuveerende symptomer ikke er unormale nar man har gennemgaet et
langvarigt forlgb som han har det."

Det fremgar af journal fra klagerens egen laege af 21/4 2023:

"Subjektiv: Her det bedre trods det han nu er blevet fritstillet fra arbejdet. Kunne ikke blive enige
om fremtidige funktioner og arbejdsbyrde, hvorfor de enigedes om en fritstilling med lgn i 5 mdr.
Fgler det som en overvejende lettelse. Er begyndt at ga til psykolog med fokus pa postcommotio-
nelle symptomer og psykisk pavirkning af denne grund. Har store forventninger til dette.

Objektiv: Fremstar ingenlunde deprimeret under samtalen. kan fint bringes til smil.

Plan: Har egentligt gode forhabninger hvad angar fremtiden. Er begyndt at Igbe lidt igen, og kan
marke det ggr ham godt. Mistanke er fortsat at der overvejende er tale om tilpasningsreaktion
udlgst af bade post commotionelt syndrom, men ogsa af arbejdsfunktion han ikke har vaeret glad
for. Forventer hurtig bedring, hvorfor vi eniges om at der p.t. ikke er behov for medicinsk behand-
ling.

Aftaler revurdering i fald der ikke sker bedring, eller evt. sker forvaerring, trods aktuelt forlgb ved
psykolog."

Det fremgar af journal fra klagerens egen laege af 19/5 2023:

"Akut belastningsreaktion

Subjektiv: Har fortsat postcomotionelle symptomer. Dette ifa. treethed, episodiske sgvnforstyrrel-
ser, koncentrationsbesveer. Manglende overblik nar der belastes m.m. Hustru har hentydet til at
han maske er ved at blive deprimeret, men [klageren] er ikke selv af den mening. Har da ej heller
globalt nedsat stemningsleje. Kan fint grine med 'drengene’, ad jokes, m.m. Dog, naturligt i hans
situation, mere afdeempet og til tider mere irritabel. Taler om at symptomerne ogsa kan forklares
med det postcomotionelle syndrom. Vi aftaler y tid om 4 uger til screening. Skal i mellemtiden
skrive ned hvad der end matte veere af udlgsende faktorer pa dage hvor han har det vaerre. INGEN
suicidale tanker eller planer. Har sveert ved at 'komme ned i gear'. Har sveert ved at acceptere at
han aktuelt ikke er gearet til bare at kgre pa med planer om fremtid m.m. Har bl.a. talt med psy-
kolog om dette. Det er vigtigt at han erkender hvor han er p.t. og accepterer at alt kgrer lang-
sommere for tiden, for langsom, men sikkert, at kgre sig selv tilbage i 'normalt spor' igen. Er be-
gyndt til Youga, bade grundet gener fra nakke/skulder, men ogsa for at forsgge at finde mere ro i
sig selv. Der er i det hele tiden tid til 'at finde sig selv'. Har 5 maneders fritstillelse med Ign fra tid-
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ligere arbejde fra 01.05.2023. Skal bruge denne fornuftigt og langsomt men sikkert fa bygget sig
selv op igen og finde ud af hvordan han skal leve fremadrettet. Taler selv om at finde et arbejde
med mindre pres p3, i al fald initielt.

Objektiv: Fremstar forholdsvist upavirket. Klar og relevant. Ingen obj tegn pa depression. Kan fint
bringes til smil og joke. Normalt psykomotorisk tempo. Ingen latenstid ved spgrgsmal. Velrefelek-
teret og nuanceret.

Ingen tegn pa psykopse eller hallucinationer.

Plan: Vi aftaler:

Fortseette med psykologsamtaler.

Fortsaette med motion, og yoga gerne om aftenen til stabilisering af sgvn.

Koncentrere sig om 'Egisttid' hvor han tanker god energi ved de ting der interesser ham.
Rp ny tid v. UT om 4 uger til screening for depression samt opfglgning."

Det fremgar af kommunalt notat af 12/6 2023:

"Helbred/behandling:

Du forteeller, at der ikke er sket en forvaerring men at der heller ikke er sket en forbedring pa dit
helbred. Ved sidste sygemelding, blev der lavet en bred vurdering, da du pa davaerende tidspunkt
arbejdede 30 timer. Du forteeller, at du kort tid efter var ngdsaget til at ga ned i tid, grundet dit
helbred. Du har undersggt mulighederne for nedsat arbejdstid, men dette kunne arbejdet ikke ga
med til. Du har faet tilbudt en aftreedelsesordning til september.

Symptomer der g@r dig uarbejdsdygtig: pludselig traethed, spaendingshovedpine, tinnitus."

Det fremgar af journal fra klagerens egen laege af 21/6 2023:

"N79 Postcommotionelt syndrom

Sub.: Kommer til kons i dag.

Har veeret glad for at han har opsagt sit arbejde som leder i stgrre virksomhed. Har veaeret alt for
presset op til dette, hvilket formentligt har medvirket til at forlaenge symptomperioden ifm. hans
postcommotionelle syndrom. Kan iu al fald maerke fremgang efter han har faet mere ro pa. Fgl-
gers aktuelt ve ..., cand.Psyk og specialist i postcommotionelle fglger. Herudover fglges han ved 2
forskellige fysioterapeuter for fortsatte spaendinger i nakke og ryg region. Dyrker mindfulness og
Yoga med god effekt. Kan maerke at han har fundet erew ro i situationen, men har fortsat svaert
ved at acceptere at han har mattet opsige sit arbejde som han jo holdt af og det langvarige forlgb.

Jobcenter er lidt pa ryggen af ham, men bade Psykolog og undertegnede er af den mening at han
tidligst skal begynde at s@ge nyt job ultimo august - primo september. Har fuld Ign til og med sep-
tember. Nar der skal genopstartes pa job skal dette formentligt ske pa nedsat tid med langsom
optrapning og med lang mindre ansvar end tidligere. Skal gerne kunne holde fri nar han har fri i
periode.

Kan maerke at han spaender op i hele kroppen sa snart der kommer forventningspres, og nar der
sker for meget omkring ham. Forsgger saledes at holde kalenderen sa fri som muligt.
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Somatisk er der ikke meget at komme efter la&engere. De skavanker vi ved der er bliver der aktuelt
taget hand om. Kan dog maerke at han rent psykisk ikke er helt klar endnu.

Bliver meget hurtigt treet, glemmer fortsat mange ting, og koncentrationen er heller ikke hvad den
har veeret tidligere.

Det gar bedre i hjemmet hvad angar irritabilitet m.m.

Det foreslas fra min side om hans sygeforsikring evt. har mulighed for sessioner med neuropsyko-
log, da disse er eksperter i rehabilitering efter bl.a. pastcommotionelt syndrom. Vil forsgge at for-
hgre sig om dette.

Vi afventer kontakt fra kommune, formentligt ifa. attest."

Det fremgar af generel helbredsattest fra klagerens egen laege af 14/8 2023:

"1. Sygehistorie

... 2: 'Der gnskes en vurdering af lidelsens indflydelse pa funktions- og arbejdsevnen nu, og pa
sigt.' Qua, de vedvarende symptomer med bl.a. vedvarende tinnitus, nakke-skulder gener, hoved-
pine samt koncentrationsbesvaer, er bade funktions evne og arbejdsevne fortsat pavirket i betyde-
lig grad. [Klageren] kan maerke at han fortsat udtraettes veesentligt hurtigere end tidligere, og at
hans 'overskud' langt hurtigere udtemmes ved bade fysisk og psykisk belastning, end det tidligere
har veeret tilfeeldet. Der har under hele det nuvaerende forlgb vaeret stor forhabning om at symp-
tomerne over tid ville blive feerre og at han pa sigt igen vil opna fuld arbejdsdygtighed igen. Der er
da ogsa tydeligt sket fremskridt i [klagerens] tilstand ifht. De fgrste konsultationer i vores praksis.
Dog har det desvaerre vist sig at helingsprocessen tager laengere tid end initielt antaget. [Klageren]
har fortsat stort hab om at blive fuldt arbejdsdygtig igen, men er fra bl.a. nuvaerende behandler ...
blevet radgivet til ikke at 'presse sig selv' for hardt i det dette alt andet lige vil medfgre tilbagefald,
med deraf fglgende risiko for yderligere forlaengelse af helingsprocessen.

3: 'Medfgrer den aktuelle helbredstilstand fuld uarbejdsdygtighed i ethvert erhverv ?"'

Det kan naturligvis ikke udelukkes at [klageren] vil kunne bestride én eller anden jobfunktion alle-
rede pa nuvaerende tidspunkt. Dog er det aktuelt saledes at [klagerens] koncentrationsevne er
nedsat. Han oplever hurtig udtreetning bade fysisk og psykisk, og han dgjer med fortsat egner fra
nakke-skulder omradet efter det udsatte traume. Eksempelvis fortaeller pt. at han ma holde pause
efter 15 min rolig cykling eller anden fysisk aktivitet.

4: 'Hvornar forventes det at pagaeldende via behandlingen kan antages at have genskabt fuld ar-
bejdsdygtighed?"
Dette kan pa nuvaerende tidspunkt ikke vurderes. Dog er der klart hab om bedring indenfor kom-
mende maneder.

5: 'Der gnskes angivet det forventede tidsperspektiv, det forventet tidspunkt for genoptagelse af
arbejdet delvist og pa fuldtid'.

Der kan pa nuveerende tidspunkt ikke angives et naermere tidsperspektiv fra UT's side. Ikke mindst
da de tidligere antagelser ikke har vist sig at holde stik. Dog kan jobprgvning forhabentlig overve-
jes indenfor de naermeste maneder. Der fra UT's side anmodet om indhentning af naermere in-
formationer fra Terapeut ..., vedr. dennes observationer og prognostiske udsigter. Dette ikke
mindst med hendes store erfaringsgrundlag i mente.

6: 'Er der fortsat behandlingsmuligheder eller er alle behandlingsmulighederne udtgmte?'
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[Klageren] er naturligvis tiltagende pavirket, af det langstrakte forlgb, som ingen af os havde for-
ventet. Det overvejes saledes fra UT's side, om det grundet det langstrakte forlgb kunne vaere in-
diceret at fa ham neuropsykologisk testet i kommunalt regi. Dette bgr efter min mening kraftigt
overvejes, og kan ikke initieres fra min side. Endvidere er der p.t. udredning i gang, fra min side,
om [klageren] kunne vaere begyndt at udvise depressive tanker og tegn, som saledes ogsa kunne
vaere delvis arsag til det protraherede forlgb. | sa fald ma det overvejes at opstarte behandling for
dette ASAP. [Klageren] gar fortsat til Kognitiv terapeut og til fysioterapeut. S3, NEJ, behandlings-
mulighederne er endnu ikke udtgmte.

Er tilstanden stationaer? Tilstanden har initielt vaeret bedret tydelig siden uheldet i april 2022. He-
lingsprocessen har ikke vaeret sa hastigt fremskredent som vi havde habet det, men den er ej hel-
ler gaet i sta. [Klageren] fgler fortsat ganske langsom, men sikker bedring, og der forventes frem-
adrettet fremskridt i tilstanden, safremt evt. tilbagefald kan undgas. Forventes, pa nuvaerende
stadie, fortsat at [klageren] over tid vil kunne opna fuld arbejdsdygtighed med tiden.

2. Objektiv undersggelse, iseer med henblik pa de aktuelle helbredsklager

Ingen obj somatiske pafaldende fund, fraset palpationsgmhed sv.t skulder-nakkeag bilat. [Klage-
ren] er tydeligt bergrt nar vi taler om forlgbet og frustreret over den langsommelige proces. Vur-
deres under samtale kognitivt fuldt intakt.

4. Behandlingsmuligheder

Har saledes gjort alt hvad han har kunnet ggre, for at optimere helingsproces mhp. at vende tilba-
ge til et 'normalt liv' med arbejde m.m. Dog har det desveerre vist sig at symptomerne er langvari-
ge i denne patients tilfaelde. (se side 1) Kan Overvejes at fa patienten henvist til Neuropsykologisk
testning i Kommunalt regi. (se side 1)

7. Forslag til socialmedicinske behandlingsmuligheder

NB: Afggrelse om en evt. social ydelses art og omfang treeffes af kommunen.

Fortsat stor forhabning om at [klageren] vil kunne genvinde fuld arbejdsdygtighed fra alle parter.
Vurderes at der ved ny opstart i arbejde skal ske mulighedserkleering og laegges op til genoptag pa
nedsat tid med observation af symptomer ved langsom ggning i tid samt arbejdsopgaver."

Det fremgar af kommunens besked til klagerens egen laege af 14/8 2023:

"Hvorfor anbefales der en neuropsykologisk speciallaegeerklaering? Hvad er formalet med den-
ne?"

Det fremgar af klagerens egen laeges besked til kommunen af 25/8 2023:

"Mit forslag til neuropsykologisk testning er ikke et ultimativ krav for at [klageren] vil fa det bedre
fremover. Det er blot ment som evt. muligt redskab til vurdering af evt. medvirkende arsager til
det efterhanden langstrakte forlgb.

Jeg vurderer pa ingen made at [klageren] har lidt kognitiv skade ifm. slaget, men dog skal det hu-
skes at [klageren] har vaeret udsat for et traume med et forholdsvist hardt slag mod hans hoved.
Der er efterfglgende heldigvis lavet diverse undersggelser der ikke giver mistanke om varige ska-
der.
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[Klageren] maerker tydeligt fremskridt ifht. tidligere, men er naturligt fortsat frustreret over at re-
konvalescens forlgbet er sa langstrakt. Sa evt. neuropsykologisk testning skulle i denne henseende
mere taenkes som udelukkelsesmetode for evt. kognitive arsager til dette langstrakte forlgb, op-
staet ifm. slaget."

Det fremgar af journal fra klagerens egen laege af 25/8 2023:

"N79 Postcommotionelt syndrom

[Klageren] kommer d.d. til opfglgning. Der er igen lavet MDI, og denne med en score pa 18. [Kla-
geren] mener selv at han ikke er depressiv, hvilket undertegnede ogsa er enig i. Der er fortsat be-
lastningsreaktion pa saerligt det frustrerende i at han 'ikke bare kan det samme som tidligere'.
[Klageren] gor for tiden meget ud af at forsgge at finde det punkt pa dagen hvor han bliver bela-
stet. Har saledes opbygget sin hverdag som en normal arbejdsdag med samme skema, kontortid,
pauser m.m. Er eget opmaerksom pa symptomer, og holder pauser nar han maerker han bliver for
presset. Aktuelt mener [klageren] at han kan holde til 3-4 timers arbejde dagligt. Er opsat pa at
komme retur til arbejdsmarkedet hurtigst muligt. Har selv et hdb om opstart ultimo september -
oktober. Har fortsat m@der med privat jobkonsulent. Gar fortsat til psykoterapeut, og har her og-
sa talt meget om genoptag af arbejdet. Der er afsendt generel helbredsattest til kommunen. Vi
ma afvente og se hvad planen bliver fra deres side. [Klageren] vil selv, sa smat, sammen med job-
konsulent, begynde at afstgve jobmarkedet for evt. interessante stillinger velvidende at han skal
starte op pa nedsat tid og uden stort ansvar og herfra langsomt gge i begge dele over tid."

Det fremgar af statusattest fra privathospitalet af 29/8 2023:

"Patienten er fgrstegangsbesggende 15.06.22, henvist af egen leege for hjernerystelse. Fra den
10.04.22 ramt af rulleport og kastet mod jorden, efterfglgende konfus, men ikke bevidstlgs. Har
siden lidt af hovedpine, tinnitus, lys- og lydoverfglsomhed samt fokuseringsproblemer.

Objektivt neurologisk intakt, MR af halshvirvelsgjle og cerebri var normal.

Havde udtalte muskelspandinger i nakkeskulderag som fysioterapeuten darligt kunne komme i
nzerheden af patienten.

Da jeg talte med patienten den 30.07.23 var han i bedring og var derfor ikke stemt for Saroten-
behandling.

Sygemeldte sig i juli maned og derefter vendt gradvist tilbage til arbejde i august, hvilket jeg kun-
ne stgtte.

Blev afsluttet herfra."

Det fremgar af klagerens psykoterapeuts mail af 3/9 2023:

"Hermed svar pa din leeges spgrgsmal.
Sig til hvis du eller han har brug for yderligere uddybning.

1. Han spurgte ogsa om du kunne have mulighed for at sende en kort status og prognose til ham -
han vil gerne supplere hans perspektiv med egentlige ekspert udsagn.

SVAR ad 1: Min fornemmelse er at der sker mange gode ting hos min klient, som er ved at finde
gode copingstrategier i forhold til senfglgerne. Symptombillede er dog desvaerre uandret, og af
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den grund vil det veere hensigtsmaessigt ikke at seette ambitionerne for timeantal pa arbejde for
hgjt (maske max 15 timer som mal de kommende maneder).

Dertil kommer at det er uhyre vigtigt at min klient gar gradvist i gang, nar han gar i gang. Han bgr
starte med 1-1 % time pr dag 2 gange ugentligt og trappe op med 1-2 timer hver anden uge, sa-
fremt symptomerne ikke forvaerres.

2. Dernaest spurgte han om du troede jeg kunne have gavn af neuropsykolog? Jeg oplever det er
dette du laver, men har ikke helt styr pa faggrupperne.

SVAR ad 2: det er helt rigtig at min erfaring er, at det neuropsykologerne vil byde ind med i for-
bindelse med genoptraening efter hjernerystelse, er det jeg ogsa laver (blandt redskaber til ener-
gistyring). Jeg laver dog ikke neuropsykologiske tests. Det er dog ogsa sjaeldent de giver noget
seerligt brugbart resultat, fordi det kun er en funktionel hjerneskade, hvorfor hjernen som regel
fungerer perfekt som fgr, bare i kortere tid ad gangen.

3. Ift. der tit er noget depressivt bade som fglge af traume men ogsa den krise jeg befinder mig i,
spurgte leegen ogsa om du taenkte medicinering var en overvejelse veerd? (som vi har talt om op-
lever jeg naturligvis noget krise stemning, men tror ikke umiddelbart der er behov for medicine-
ring)

SVAR ad 3: Jeg er enig i at der ikke er brug for medicinering pt. De fglelsesmaessige 'dyk' min klient
oplever, er fglelsesmaessige reaktioner, der hgrer til det at have langvarige senfglger.

Dertil kommer, at der heldigvis ikke er staerk angst involveret, hvilket ellers kunne veere vigtigt at
fa lidt medicinsk stgtte til, fordi forskning pa omradet viser, at det kan forleenge helingsprocessen,
hvis nervesystemet er konstant i alarmberedskab pga. staerk angst."

Det fremgar af kommunens brev af 27/9 2023:

"Jeg skriver til dig for at oplyse dig om, at jobcentret 27.9.23 har truffet afggrelse om, at du ikke
lengere kan modtage sygedagpenge, da du ikke opfylder forleengelsesmulighederne og du visite-
res til et jobafklaringsforlgb.

Du far udbetalt sygedagpenge til og med den 2.10.23 og du er tilkendt jobafklaringsforlgb fra den
3.10.23.

Begrundelse:
Som hovedregel ophgrer udbetalingen af sygedagpenge, nar der er udbetalt sygedagpenge eller
Ign under sygdom i mere end 22 uger inden for de seneste 9 maneder.

Nar du ikke opfylder en af forlaengelsesmulighederne i sygedagpengeloven, men fortsat er uar-
bejdsdygtig pa grund af sygdom, skal du tilbydes et jobafklaringsforlgb og du vil samtidig blive til-

delt en koordinerende sagsbehandler.

Under jobafklaringsforlgbet vil du vaere berettiget til at modtage ressourceforlgbsydelse."



Ankenaevnet for Forsikring

35.

101271

Det fremgar af speciallaegeerklaering fra speciallaege i neurokirurgi af 3/10 2023:

Aktuelle klager
Hovedpine. Daglig tilstedeveaerende og lokaliseret bitemporalt og frontalt. Angivet som stram-

mende og trykkende. Forvaerring ved manglende afslapning. Far derudover spaendinger i keebe og
ansigt. Forvaerring ogsa i mentalt pressende situationer med kognitive udfordringer og problem-
stillinger.

Nakkegener. Dagligt tilstedevaerende og lokaliseret til den occipitocervikale overgang og ned til
den midterste del af columna cervikalis. Forvaerring ved fysisk aktivitet herunder cykling hvor han
ekstenderer nakke. Har svaert ved bilkgrsel i lang tid pa baggrund af nakkesmerter. Svaert ved sta-
tiske

stillinger herunder skaermarbejde, samt nar han koncentrerer sig i lang tid, hvilket giver nakkege-
ner. Igen radikulzere smerter.

Traethed. Nar han koncentrerer sig bliver han traet. Han hviler om dagen og sover darligt om nat-
ten.
Lavere energiniveau end tidligere.

Koncentrationsbesvaer. Svaert ved at koncentrere sig over lang tid. Dette giver nakkespandinger
og hovedpine hvilket ogsa pavirker hans koncentration.

Tinnitus. Konstant tilstedeveerende bilateralt. Ingen forveerrende faktorer.

Hukommelsesgener. Han angiver darlig korttidshukommelse. Svaert ved at tilleerer sig nye ting.
Husker darligt daglige ggre mal og ma skrive ting ned for at huske dem.

Irritabilitet. SL er mere irritabel end tidligere.

Arsagsforhold:
Traumemekanisme: SL som gaende ramt i hovedet af nedadgaende stor, tung, elektrisk porti ... SL

blev slaet til jorden. Ulykken vurderes egnet til commotio og nakkevrid.

Akutsymptomer: Umiddelbart angivet konfusion og formuleringsproblemer. SL blev vurderet i
skadestuen samme dag hvor der blev angivet hovedpine, koncentrationsbesveer og nakkespaen-
dinger. Der vurderes dokumentation af straks symptomer fra hoved og nakke.

Brosymptomer: Der vurderes javnlig dokumentation forenelig med vedvarende gener fra hoved
og nakke og der vurderes dokumentation af brosymptomer.

Forudbestdaende: Ingen anamnese eller dokumentation forenelig med forudbestaende gener fra
hoved eller nakke.

Konklusion:

Ulykken den 10/4/22 vurderes egnet til commotio og nakkevrid. Der vurderes dokumentation af
straks symptomer og brosymptomer fra hoved og nakke. Samlet vurderes sandsynlig arsagssam-
menhang mellem ulykken og SLs gener i form af daglig hovedpine og nakkegener og kognitive
gener. SL har konstant tinnitus uden hgretab. SL har betydelig lavere erhvervsevne og betydeligt
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lavere fysisk funktionsniveau end tidligere. SL er relevant udredt og behandlet og der vurderes ik-
ke sandsynlig med vaesentlig bedring af yderligere behandling. Der er forlgbet 18 maneder siden
ulykken og tilstanden vurderes som stationaer hvorfor sagen kan afggres."

Det fremgar af kommunalt notat af 23/10 2023:

"[Klageren] ringer d.d. og gnsker at vide hvor langt hans henvisning til [virksomhedspraktik] er.
[Klageren] orienteres om, at denne er lavet men ikke er sendt endnu, og at ut. ikke ved om det er
fordi sagsbehandler afventer noget.

[Klageren] gnsker at blive henvist hurtigst muligt, da han gerne vil have en klar plan for hvordan
hans skanehensyn, arbejdstid m.m. kommer til at vaere, saledes han kan ggre brug af sit netveerk
og hgre om de har mulighed for at tage ham ind i praktik pa de betingelser. [Klageren] gnsker ikke
at kontakte dem fgr alt er pa plads, da han kender til vigtigheden i at vaere klar i spyttet, nar man
taler med arbejdsgivere. Ut. videregiver dette til sagsbehandler.

[Klageren] har et gnske om at komme i praktik et sted hvor han kan bruge sine kompetencer og
muligvis fa nogle Igntimer.

[Klageren] gnsker tale med sagsbehandler om ovenstaende. Ut. videregiver dette til sagsbehand-
ler og beder hende om at kontakte [klageren], ndr hun forhabentligt er tilbage om et par dage."

Det fremgar af klagerens tidligere arbejdsgivers mail af 28/11 2023:

"Jeg skal hermed bekrzefte, at dit uheld den 10. april 2022 og efterfglgende sygdomsforlgb, var
arsagen til du ikke kunne fortseette i stillingen som ... — og som efter undersggelse af forskellige
job alternativer, d. 18. april 2023 endte med indgaelse af en aftraedelsesaftale."

Det fremgar af kommunalt notat af 4/1 2024

"Arbejdsmaessigt:

[Klageren] har senest veeret ansat som ... hos [klagerens tidligere arbejdsgiver]. Aftalt fratraedelse
september 2023. For nuvaerende ledig. [Klageren] er i forlgb hos Veeksthus, hvor der blev etable-
ret praktik i periode fra 06.12.2023-05.03.2024 hos [klagerens nuvaerende arbejdsgiver]. [Klage-
ren] er i praktik 9 timer per uge fordelt pa 3 dage per uge pa nuvaerende tidspunkt. Planen er at
gve antal af timerne Igbende. Antal af timerne gves fra 15.01.2024 fra 9 til 11 timer. [Klageren]
oplyser, at han vil meget gerne arbejde 37 timer pa sigt, fordi han har en hgj arbejdsidentitet og
har haft perioder hvor han har arbejdet ca. 60 timer per uge. [Klageren] oplyser, at det mest op-
timalt for ham er at arbejde 15 timer per uge grundet hans helbredsmaessige udfordringer pa nu-
veerende tidspunkt. [Klageren] oplyser, at der er en mulighed pa hans nuveerende praktik at bliver
ansat som fleksjobber pa sigt, hvis han bliver tilkendt Fleksjob i Jobcenter pa sigt. [Klageren] oply-
ser, at Fleksjobordning kan vaere meget passende for ham pa nuvaerende tidspunkt. Det vurderes
at [klageren] kan arbejde 9 timer per uge pa nuvaerende tidspunkt og afklaring af arbejdsevne vil
vise [klagerens] effektiv arbejdstid.

Helbred/behandling:

Behandling:

[Klageren] fglges ved fysioterapeut 1 gang om ugen.
[Klageren] fglges ved neuropsykolog hver 3. uge.
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Smertestillende og muskelafslappende.
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Symptomer:
[Klageren] oplyser, at han er konstant treet og udmattet. Han har spaendinger i nakke. [Klageren]
har koncentrationsbesveer.

Plan:
[Klagerens] sag skal foreligges Rehabiliteringsteam i forhold til videre skridt
[Klageren] skal vaere i virksomhedspraktik pa 11 timer fra 15.01.2024

Vejledning:
[Klageren] vejledes i forhold til rettigheder og pligter pa Jobafklaringsforlgb og vejledningspjece
sendes til ham d.d.

Vurdering §7:
[Klageren] vurderes delvis uarbejdsdygtig jf. sygedagpengelovens § 7/7 stk. 2 pga. hovedtraume.
Symptomerne, der ggr ham uarbejdsdygtig er: pludselig traethed, speendingshovedpine, tinnitus."

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling af 25/8 2024:

"Rehabiliteringsteamet har fglgende noter til sagen
Teamet indstiller til fleksjob med ansezettelse hos [klagerens nuvaerende arbejdsgiver]

[Klageren] er afklaret til 15 timer ugentligt med fglgende skanehensyn:

¢ Nedsat arbejdstid

e Passende og fleksible arbejdsopgaver

e Langsom optrapning

e Fleksibilitet/hjemmearbejde

e Hyppige pauser

e Et haevesaenkebord

e Begraenset bilkgrsel

* God ergonomi - haeve-saeenkebord, god ergonomisk kontorstol.

e Afgraensning af skeermtid. Mulighed for at kunne holde pauser ved behov.
e Kunne kortvarigt forlade arbejdsplads og f.eks. ga en lille tur, for aflastning af nakke/skulder.

Indstilling: Fleksjob
Jobsituation: Fleksjob hvor aftale om ansattelse foreligger

Jobsituation:

Der forelaegger tilbud om fleksjob med ansaettelse:

[Klageren] har aktuelt Igntimer hos [klagerens nuvaerende arbejdsgiver]. De gnsker at ansaette
[klageren] i fleksjob.

Beskaeftigelse:

[Klageren] har veeret i forlgb hos [virksomhedspraktik] fra 13.11.2023 til og med 20.03.2024, hvor
der blev etableret praktik i periode fra 06.12.2023-05.03.2024 hos [klagerens nuvaerende arbejds-
giver]. [Klageren] har startet praktik 9 timer per uge fordelt pa 3 dage per uge og antal af timerne
@ges fra 9 til 12 timer, fra 12 til 15 og fra 15 til 17. [Klageren] har arbejdet 17 timer i en uge og det
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var meget hardt for ham. Han begyndte at have staerk hovedpine, koncentrationsbesveeret og
spvnudfordringer. Timerne blev nedszet til 15 timer igen.

[Klageren] arbejder 15 Ignnede timer hos [klagerens nuveerende arbejdsgiver] pa nuvaerende
tidspunkt.
Hans opgave er ...

Rehabiliteringsteamets vurdering:

Det vurderes, at [klageren] har deltaget aktivt i de beskaeftigelsesrettede indsatser der har veeret
igangsat for at udvikle og afdaekke [klagerens] arbejdsevne. [Klageren] har ud fra en samlede be-
skrivelse en effektiv arbejdsevne pa 15 timer om ugen.

Rehabiliteringstemaet vurderer at der foreligger dokumentation for, at [klagerens] ressourcer og
udfordringer er fuldt afklarede i forhold til uddannelse og beskzeftigelse.

Det er Rehabiliteringstemaet vurdering, at [klagerens] resterhvervsevne er vaesentligt nedsat og
den samlede helbredstilstand er kronisk og varig. Arbejdsevnen skgnnes varigt nedsat i ethvert
erhverv i et sddant omfang, at den ikke raekker til selvforsgrgelse pa almindelige vilkar, men skgn-
nes at reekke til delvis selvforsgrgelse i en ordning med fleksjob.

Pa baggrund at ovenstaende skgnnes [klageren] at vaere omfattet af malgruppen for fleksjob, jf.
Beskeeftigelseslovens § 6.9, hvorfor Rehabiliteringsteamet indstiller til, at [klageren] meddeles ret
til fleksjob, jf. Beskaeftigelseslovens § 116."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"6. Saerlige pensionsvilkar for PFA Erhvervsevne

6.1. Lgbende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring

PFA Pension udbetaler Ipbende erhvervsevneforsikring og yder indbetalingssikring, hvis den for-
sikrede uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) har nedsat erhvervsevne i deekningsberet-
tiget grad som fglge af sygdom eller ulykkestilfaelde.

For forsikrede, der ikke er selvstaendige erhvervsdrivende, geelder det dog, at PFA Pension yder
indbetalingssikring selvom den forsikredes erhvervsevne ikke er nedsat i daekningsberettiget grad,
safremt den forsikredes evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering (Hel-
bredsmaessig erhvervsevne) uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) er nedsat med mindst
50 procent.

6.1.1. Definition af erhvervsevnenedsaettelsen

6.1.1.1. Nedsaettelse i dekningsberettiget grad

6.1.1.1.1. Generelt om nedsaettelse

Erhvervsevnen er nedsat i daekningsberettiget grad, hvis PFA Pension vurderer, at den forsikredes
evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering (herefter betegnet 'Helbredsmaes-
sig erhvervsevne') er nedsat med mindst 50 procent, og at den forsikredes indtjening (herefter
ogsa betegnet '@konomisk erhvervsevne') er nedsat med mindst 10 procent.
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6.1.1.1.2. Den Helbredsmaessige erhvervsevne

Den Helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst 50 procent, nar den forsikrede - efter
PFA Pensions skgn — ikke laengere er i stand til at arbejde mere end 50 procent af, hvad der er
saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer. Bedgmmelsen sker pa grundlag af en helhedsvur-
dering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand, uddannelse og tidligere beskaeftigelse.

Den Helbredsmaessige erhvervsevne vurderes i forhold til ethvert erhverv. Indtil den Helbreds-
maessige erhvervsevne er stationzer, kan PFA Pension dog vurdere den i forhold til det erhverv,
som den forsikrede hidtil har arbejdet inden for.

6.1.1.1.3. Den @konomiske erhvervsevne

Nedgangen i den @konomiske erhvervsevne (indtjeningsnedsaettelsen) beregnes som forskellen
mellem den forsikredes hidtidige daekningsgivende lgn ekskl. obligatoriske pensionsbidrag og ef-
ter fradrag af arbejdsmarkedsbidrag, og den forsikredes resterende @konomiske erhvervsevne.
Ved den resterende @konomiske erhvervsevne forstas den forsikredes faktiske indtjening pa an-
meldelsestidspunktet, inklusive eventuelle sociale og andre offentlige indtaegtskompenserende
ydelser og tilskud, samt udbetalinger fra andre forsikringer som fglge af eksempelvis arbejdsskade
eller nedsat erhvervsevne, men ekskl. eventuelle obligatoriske pensionsbidrag, og efter fradrag af
arbejdsmarkedsbidrag."

Naevnet udtaler:

Klageren — der er fgdt i 1970'erne — fik den 10/4 2022 hjernerystelse. Den 20/6 2022 blev klage-
ren sygemeldt fra sin lederstilling. Han vendte tilbage til arbejdet pa deltid den 15/8 2022. Den
16/12 2022 blev han raskmeldt i kommunalt regi. Han blev ingen sygemeldt den 13/3 2023 og
indgik den 19/4 2023 en fratraedelsesaftale, hvor han modtog fuld Ign frem til 30/9 2023. Klage-
ren startede den 6/12 2023 i virksomhedspraktik. Klagerens ordning gik i fripolice den 1/1 2024,
da der ikke laengere blev indbetalt til pensionsordningen. Den 15/8 2024 blev klageren indstillet
til fleksjob 15 timer om ugen. Selskabet har afvist deekning med henvisning til, at klagerens ge-
nerelle erhvervsevne ikke har veeret nedsat med mindst halvdelen efter Ignophgret den 1/10
2023. Klageren gnsker udbetaling af helbredsbetingende ydelser og praemiefritagelse fra 1/10
2023.

Klageren har anfgrt, at han har betydelige gener i form af nakkesmerter, hovedpine, lys- og lyd-
fglsomhed, tinnitus, treethed samt hukommelses- og koncentrationsbesvaer, og at han efter
ulykken ikke har veeret i stand til at arbejde tilnarmelsesvist i samme omfang som tidligere.

Klageren har anfgrt, at der et meget normalt, at der ikke er objektivt konstaterbare fund efter
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hjernerystel-ser og hovedtraumer. Klageren havde et stort gnske om at blive i sin hidtidige stil-
ling, men han var reelt ikke helbredsmaessigt i stand til at arbejde i det aftalte antal timer, og
han havde et meget lavt effektivt timeantal. Han forsggte at gge arbejdstiden, hvilket medfgrte
en forveerring af generne. Klageren har anfgrt, at han har oplevet en vis bedring i forbindelse
med behandlingerne hos fysioterapeuten og massgren, men at behandlingerne ikke har med-
fgrt, at han er i stand til at arbejde mere end halv tid. Klageren har anfgrt, at fratreedelsesafta-
len skyldes generne fra ulykken, og at psykoterapeuten har anbefalet, at han kun bgr arbejde
15 timer pa grund af senfglgerne. Klageren har henvist til virksomhedspraktikken, hvor han

endte pa 15 timer om ugen og til, at han er tilkendt fleksjob.

Selskabet har anfgrt, at klagerens tidstand har vaeret stationaer siden speciallaegeerklaeringen
den 3/10 2023, hvorfor selskabet kan vurdere klagerens generelle erhvervsevne fra Ignophgrte
den 1/10 2023. Selskabet har anfgrt, at der er fundet meget begransede objektive forhold, og
at klageren har oplevet bedring efter behandlingerne hos fysioterapeut og massgr. Klageren
Igber, styrketraener og gar flere daglige ture. Selskabet har anfgrt, at klagerens gener fra tinni-
tus ikke er erhvervshindrende i et omfang, der ggr, at han ikke kan arbejde mere end 18,5 timer
om ugen. Selskabet har anfgrt, at klageren i 2023 gav udtryk for, at han fungerede godt pa 25
timer om ugen, og at der ikke er indtradt en helbredsmaessig forveerring, der kan forklare re-
duktionen af arbejdstiden. Selskabet har anfgrt, at klagerens fratraedelse skyldes, at klagerens
tidligere arbejdsgiver ikke kunne anszette ham i en deltidsstilling med mindre ansvar, og at ar-
bejdsgiverens mail af 28/11 2023 er udfaerdiget efter selskabets afggrelse. Selskabet har anfgrt,
at tilkendelsen af fleksjob er anderledes end erhvervsevnevurderingen i henhold til kriterierne i

selskabets forsikringsvilkar.

Det fremgar af journal fra skadestuen af 10/4 2022, at klageren "faet en port mod hovedet.
Beskriver at han gik i gulvet. Ej vaeret bevidstlgs. Har haft kvalme, men det er aftaget. Har fglt

sig underlig tilpas, men der er bedring i det".
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Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 24/5 2022, at klageren "beskriver at hans situation er
blevet vaerre over de sidste 3 uger. Han udtrykker bekymring for manglende bedring, og at han

fgler at han begynder at se sin situation som mere serigs end tidligere antaget".

Det fremgar af journal fra privathospitalet af 15/6 2022, at de "meget udtalte symptomer, blev
bedre efter fjorten dage men herefter har tilstanden vaeret stationaer: Tinnitus med vedvarende
ringen for grene. Afventer otologisk vurdering. Traet og ukoncentreret. Daglig hovedpine, VAS
4-6. Forskellige lokaliteter, ledsages af lyd- og lysoverfglsomhed men ingen kvalme eller op-
kastning. Bedres ved fysisk aktivitet sa patienten gar lange ture. Skaermarbejde kan volde pro-
blemer hvis patienten sidder for leenge ved skaermen. Har fornemmelse af samsynsproblemer.
Smerter og spaendinger i nakken som ikke umiddelbart kan afhjaelpes af fysioterapi idet patien-
ten er sa gm at fysioterapeuten darligt kan naerme sig ham. Faktisk kan behandlinger forveerre
tilstanden, bade smerterne i nakken og hovedpine. ... Columna cervicalis: Indskraenket beveege-
lighed til alle sider men patienten kan faktisk bevaege igennem 100% i alle retninger. Sveer myo-
fasciel palpationsgmhed sv.t. nakkefaester, paravertebralmuskulatur, skulderag eller langs tra-

peziusrande".

Det fremgar af journal fra privathospitalet af 30/6 2022, at klageren "informeres telefonisk om
at MR af cerebrum og MR af col. cervicalis er normale. Det gar fremad nu med fysioterapi og
massage. Har mindre hovedpine og nattesgvnen er bedret. Har fortsat Tinnitus samt foto- og
fonofobi og nakke/skulderspaendinger. Har endnu ikke faet talt med forsikringen om gjenlae-
ge/skeleterapeut for fokuseringsproblemerne, men pt. haber at det gar i sig selv igen i takt med
at behandlingsresultatet indtraeffer. Er derfor ikke stemt for at starte Saroten-beh. nu, selvom
ekg og blodprgver tillader dette. Pt. er sygemeldt i juli maned - overholdt ikke commotioregime
umiddelbart efter traumet. Nar pt. skal starte pa arbejdet igen, er det vigtigt at det sker grad-

vist".

Det fremgar af journal fra speciallaege i gre, naese og halssygdomme af 7/7 2022, at "Konk: Tin-

nitus".
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Det fremgar af kommunalt notat af 20/9 2022, at klageren "arbejder gennemsnitligt 18 timer

om ugen".

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 4/11 2022, at klageren "er endt pa 25 timers arbejde.
Han har formegentlig arbejdet 30 timer i den her uge. Han synes selv det gar godt. Han er fort-
sat udfordret med sin tinnitus. Han gar og spekulerer pa hvornar den skulle kunne sankes. Vi
taler om damage control, sa leenge det gar godt med arbejdssituationen. [Klageren] beskriver at
hans tinnitus er et lille dyk i hans livskvalitet. [Klageren] er fortsat i behandling hos psykolog.

Han fortaeller at han til tider kan vagne pa forskellige afvigende tidspunkter om natten".

Det fremgar af specifik helbredsattest fra klagerens egen leege af 29/11 2022, at klageren ikke
er fuld arbejdsdygtig i ethvert erhverv, og at "patienten er startet pa nedsat tid fra den 15. au-
gust. Han arbejder i gjeblikket 30 timer per uge og forventes i Igbet af januar 23 at vaere oppe

pa fuld tid: 37 timer per uge".

Det fremgar af brev fra kommunen af 15/12 2022, at "jobcenteret har besluttet, at du ikke laen-
gere kan fa sygedagpenge. Vi vurderer, at du ikke laengere er uarbejdsdygtig, men at du er i

stand til at varetage et arbejde. Du far udbetalt sygedagpenge til og med d. 16.12.22".

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 11/1 2023, at klageren "har haft en hard jul. Dette er
oven pa at hans [familiemedlem] er blevet ramt af [sygdom]. Han har brugt meget tid pa hospi-
talet hos hende, hvilket har gjort at han ikke har kunne drosle ned som ellers var planen. Han

har andret pa sin arbejdstid. Sidste fungerende arbejdszone var 30 timer".

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 11/1 2023, at klageren "synes ikke det er gaet szerlig
godt siden sidste konsultation. Efter sidste besgg, begynder hele hans system at spaende op

igen. Efter vi havde veeret i gang med traeningen hernede, kunne han maerke at det begyndte at
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reagere negativt. [Klageren] er kommet op pa 37 timers arbejde igen. Arbejdstiden har vaeret
pa 37 timer pa de sidste 2 uger".

Det fremgar af journal fra klagerens egen laege af 9/2 2023, at "fuld tid fgr jul, men spaender op
i nakken stadig vaek — det fungerede bedst pa 25 timer. Men har brug for leengere periode og

ogsa med nedsat arbejdsmaengde/ansvar. Dette kan vi stgtte op om".

Det fremgar af journal fra fysioterapeut af 10/2 2023, at "han fgler fortsat at der er pres og
spandinger som stresser ham. Han har igangsat dialog med sin arbejdsgiver. Egen laege er inde
over, og er enig i at det giver mening at [klageren] drosler ned i tid til hvor det fungerede godt
sidst. Det er 25 timer. Det er dog vigtigt at ansvaret og arbejdsopgaverne tilsvarende bliver

droslet ned".

Det fremgar af journal fra egen laege af 21/4 2023, at klageren/arbejdsgiveren "kunne ikke blive
enige om fremtidige funktioner og arbejdsbyrde, hvorfor de enigedes om en fritstilling med Ign
i 5 mdr. Fgler det som en overvejende lettelse. Er begyndt at ga til psykolog med fokus pa post-
commotionelle symptomer og psykisk pavirkning af denne grund. Har store forventninger til
dette. ... Plan: Har egentligt gode forhabninger hvad angar fremtiden. Er begyndt at Igbe lidt
igen, og kan maerke det ggr ham godt. Mistanke er fortsat at der overvejende er tale om tilpas-
ningsreaktion udlgst af bade post commotionelt syndrom, men ogsa af arbejdsfunktion han
ikke har veeret glad for. Forventer hurtig bedring, hvorfor vi eniges om at der p.t. ikke er behov

for medicinsk behandling".

Det fremgar af journal fra klagerens egen laege af 19/5 2023, at klageren "har fortsat postcomo-
tionelle symptomer. Dette ifa. traethed, episodiske sgvnforstyrrelser, koncentrationsbesveer.
Manglende overblik nar der belastes m.m. Hustru har hentydet til at han maske er ved at blive
deprimeret, men [klageren] er ikke selv af den mening. Har da ej heller globalt nedsat stem-
ningsleje. Kan fint grine med 'drengene’, ad jokes, m.m. Dog, naturligt i hans situation, mere
afdeempet og til tider mere irritabel. Taler om at symptomerne ogsa kan forklares med det

postcomotionelle syndrom. ... Har 5 maneders fritstillelse med Ign fra tidligere arbejde fra
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01.05.2023. Skal bruge denne fornuftigt og langsomt men sikkert fa bygget sig selv op igen og
finde ud af hvordan han skal leve fremadrettet. Taler selv om at finde et arbejde med mindre
pres pa, i al fald initialt".

Det fremgar af kommunalt notat af 12/6 2023, at "du forteeller, at der ikke er sket en forvaerring
men at der heller ikke er sket en forbedring pa dit helbred. Ved sidste sygemelding, blev der
lavet en bred vurdering, da du pa daveerende tidspunkt arbejdede 30 timer. Du fortzeller, at du
kort tid efter var ngdsaget til at ga ned i tid, grundet dit helbred. Du har undersggt muligheder-
ne for nedsat arbejdstid, men dette kunne arbejdet ikke ga med til. ... Symptomer der ggr dig

uarbejdsdygtig: pludselig traethed, spaendingshovedpine, tinnitus".

Det fremgar af generel helbredsattest fra egen laege af 14/8 2023, at "qua, de vedvarende
symptomer med bl.a. vedvarende tinnitus, nakke-skulder gener, hovedpine samt koncentrati-
onsbesveer, er bade funktionsevne og arbejdsevne fortsat pavirket i betydelig grad. [Klageren]
kan maerke at han fortsat udtraettes vaesentligt hurtigere end tidligere, og at hans 'overskud'
langt hurtigere udtgmmes ved bade fysisk og psykisk belastning, end det tidligere har vaeret
tilfeeldet. Der har under hele det nuvaerende forlgb veeret stor forhdbning om at symptomerne
over tid ville blive feerre og at han pa sigt igen vil opna fuld arbejdsdygtighed igen. Der er da
ogsa tydeligt sket fremskridt i [klagerens] tilstand ifht. de fgrste konsultationer i vores praksis.
Dog har det desveerre vist sig at helingsprocessen tager laengere tid end initialt antaget. [Klage-
ren] har fortsat stort hab om at blive fuldt arbejdsdygtig igen, men er fra bl.a. nuvaerende be-
handler ... blevet radgivet til ikke at 'presse sig selv' for hardt i det dette alt andet lige vil medfg-
re tilbagefald, med deraf fglgende risiko for yderligere forleengelse af helingsprocessen. ... Det
kan naturligvis ikke udelukkes at [klageren] vil kunne bestride én eller anden jobfunktion alle-
rede pa nuvaerende tidspunkt. Dog er det aktuelt saledes at [klagerens] koncentrationsevne er
nedsat. Han oplever hurtig udtraetning bade fysisk og psykisk, og han dgjer med fortsat egner
fra nakke-skulder omradet efter det udsatte traume. Eksempelvis fortzeller pt. at han ma holde
pause efter 15 min rolig cykling eller anden fysisk aktivitet. ... Der kan pa nuveaerende tidspunkt

ikke angives et neermere tidsperspektiv fra UT's side. Ikke mindst da de tidligere antagelser ikke
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har vist sig at holde stik. Dog kan jobprgvning forhdbentlig overvejes indenfor de naermeste

maneder".

Det fremgar af egen laeges besked til kommunen af 25/8 2023, at "jeg vurderer pa ingen made
at [klageren] har lidt kognitiv skade ifm. slaget, men dog skal det huskes at [klageren] har vaeret
udsat for et traume med et forholdsvist hardt slag mod hans hoved. Der er efterfglgende hel-
digvis lavet diverse undersggelser der ikke giver mistanke om varige skader. [Klageren] maerker
tydeligt fremskridt ifht. tidligere, men er naturligt fortsat frustreret over at rekonvalescens for-
Igbet er sa langstrakt. S3 evt. neuropsykologisk testning skulle i denne henseende mere taenkes
som udelukkelsesmetode for evt. kognitive arsager til dette langstrakte forlgb, opstaet ifm.

slaget".

Det fremgar af journal fra egen laege af 25/8 2023, at "aktuelt mener [klageren] at han kan hol-
de til 3-4 timers arbejde dagligt. Er opsat pa at komme retur til arbejdsmarkedet hurtigst mu-

ligt. Har selv et hab om opstart ultimo september-oktober".

Det fremgar af psykoterapeuts mail af 3/9 2023, at "min fornemmelse er at der sker mange
gode ting hos min klient, som er ved at finde gode copingstrategier i forhold til senfglgerne.
Symptombillede er dog desveaerre usendret, og af den grund vil det vaere hensigtsmaessigt ikke
at seette ambitionerne for timeantal pa arbejde for hgjt (maske max 15 timer som mal de
kommende maneder). Dertil kommer at det er uhyre vigtigt at min klient gar gradvist i gang,
nar han gar i gang. Han bgr starte med 1-1% time pr dag 2 gange ugentligt og trappe op med 1-
2 timer hver anden uge, safremt symptomerne ikke forveerres. ... Jeg er enig i at der ikke er brug
for medicinering pt. De fglelsesmassige 'dyk' min klient oplever, er fglelsesmaessige reaktioner,

der hgrer til det at have langvarige senfglger".

Det fremgar af speciallaegeerklaering af 3/10 2023, at "ulykken den 10/4/22 vurderes egnet til
commotio og nakkevrid. Der vurderes dokumentation af straks symptomer og brosymptomer

fra hoved og nakke. Samlet vurderes sandsynlig arsagssammenhang mellem ulykken og SLs
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gener i form af daglig hovedpine og nakkegener og kognitive gener. SL har konstant tinnitus
uden hgretab. SL har betydelig lavere erhvervsevne og betydeligt lavere fysisk funktionsniveau
end tidligere. SL er relevant udredt og behandlet og der vurderes ikke sandsynlig med vaesentlig
bedring af yderligere behandling. Der er forlgbet 18 maneder siden ulykken og tilstanden vur-

deres som stationzer hvorfor sagen kan afggres".

Det fremgar af arbejdsgiverens mail af 28/11 2023, at "jeg skal hermed bekraefte, at dit uheld
den 10. april 2022 og efterfglgende sygdomsforlgb, var arsagen til du ikke kunne fortsaette i
stillingen som ... — og som efter undersggelse af forskellige jobalternativer, d. 18. april 2023

endte med indgaelse af en aftraedelsesaftale".

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling af 25/8 2024, at klageren "er afklaret til 15
timer ugentligt med fglgende skanehensyn: Nedsat arbejdstid. Passende og fleksible arbejdsop-
gaver. Langsom optrapning. Fleksibilitet/hjemmearbejde. Hyppige pauser. Et haevesaenke-bord.
Begreenset bilkgrsel. God ergonomi - haeve-saeenkebord, god ergonomisk kontorstol. Afgraens-
ning af skeermtid. Mulighed for at kunne holde pauser ved behov. Kunne kortvarigt forlade ar-
bejdsplads og f.eks. ga en lille tur, for aflastning af nakke/skulder. ... [Klageren] har startet prak-
tik 9 timer per uge fordelt pa 3 dage per uge og antal af timerne gges fra 9 til 12 timer, fra 12 til
15 og fra 15 til 17. [Klageren] har arbejdet 17 timer i en uge og det var meget hardt for ham.
Han begyndte at have steerk hovedpine, koncentrationsbesveeret og sgvnudfordringer. Timerne
blev nedsaet til 15 timer igen. [Klageren] arbejder 15 Ignnede timer hos [klagerens nuvaerende
arbejdsgiver] pa nuveerende tidspunkt. ... Det vurderes, at [klageren] har deltaget aktivt i de
beskzeftigelsesrettede indsatser der har veeret igangsat for at udvikle og afdaekke [klagerens]
arbejdsevne. [Klageren] har ud fra en samlede beskrivelse en effektiv arbejdsevne pa 15 timer
om ugen. Rehabiliteringstemaet vurderer at der foreligger dokumentation for, at [klagerens]
ressourcer og udfordringer er fuldt afklarede i forhold til uddannelse og beskaftigelse. Det er
Rehabiliteringstemaet vurdering, at [klagerens] resterhvervsevne er vaesentligt nedsat og den

samlede helbredstilstand er kronisk og varig".
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Forsikringen giver ret til Igbende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring,
hvis klagerens evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering er nedsat med

mindst 50 procent, og hvis klagerens indtjening er nedsat med mindst 10 procent.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at selskabet er berettiget til at vurdere klagerens
generelle erhvervsevne den 1/10 2023, idet det fremgar af speciallaegeerklzaering af 3/10 2023,
at klageren er relevant udredt og behandlet, at det ikke vurderes sandsynlig med vaesentlig

bedring ved yderligere behandling, og at tilstanden vurderes stationzer.

Naevnet bemarker, at det er klageren, der skal bevise, at hans helbredsmaessige erhvervsevne

er nedsat med mindst halvdelen.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at klageren ikke har bevist, at hans generelle hel-

bredsmaessige erhvervsevne pr. 1/10 2023 er nedsat med mindst 50 procent.

Naevnet har blandt andet lagt veegt pa sagens laegelige og kommunale oplysninger, hvor der
ikke beskrives helbredsmaessige gener, som efter naevnets vurdering er uforenelige med, at

klageren vil kunne arbejde halv tid, hvis der tages hensyn til klagerens skanebehov.

Naevnet har i den forbindelse lagt vaegt pa, at klageren har skanehensyn i form af nedsat ar-
bejdstid med hyppige pauser, hvor han f.eks. kan ga en lille tur for aflastning af nakke/skulder,
fleksible arbejdsopgaver, fleksibilitet/hjemmearbejde, afgransning af skarmtid og begraenset
kgrsel. Klageren har brug for god ergonomi, herunder et havesankebord og kontorstol. Disse

skanehensyn tilsiger ikke i sig selv, at klageren ikke kan arbejde halv tid.

Naevnet har videre lagt veegt pa, at klageren i en laengere periode arbejdede over halv tid og

blev raskmeldt i kommunalt regi den 16/12 2022.
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Naevnet har tillige lagt veegt pa, at der ikke ses at veere beskrevet en sadan helbredsmaessig
forvaerring, som kan forklare, at klageren efter sygemeldingen den 13/3 2023 — herunder i virk-
somhedspraktikken og fleksjobbet — ikke har vaeret i stand til at arbejde mere end 15 timer om

ugen.

Naevnet bemeerker, at tilkendelse af fleksjob ikke i sig selv skaber en formodning for, at klage-
rens erhvervsevne er nedsat til under halvdelen, idet tilkendelse af fleksjob sker efter andre og
bredere kriterier, end nar forsikringsdaekning ved tabt erhvervsevne skal vurderes. Neevnet
henviser til en dom omtalt i Ugeskrift for Retsvaesen (U2007.846H), hvor landsretten udtalte, at
"at det offentlige har vurderet, at A har begraensninger i arbejdsevnen, og har bevilliget fleksjob
med 2/3 Igntilskud, skaber ikke i sig selv en formodning for, at sagsg@gerens generelle erhvervs-
evne er nedsat til 1/3 eller derunder". Hgjesteret ndede til samme resultat og henviste til de

"grunde, der er anfgrt af landsretten".
Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke fgre til andet resultat.
Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

s

Peter Th@gnnings



