Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 11. juni 2025 blev i sag nr. 101700:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Industriens Pensionsforsikring A/S

Ngrre Farimagsgade 3
1364 Kgbenhavn K

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 22/5 2024 samt i ved-
lagte bilag har klagerens advokat bl.a. anfgrt:

"[Klageren] har s@gt Industriens Pension om udbetaling af forsikring ved tab af erhvervsevne pa
grund af hovedpine og har problemer med kredslgbet og nervesystemet.

Industriens Pension har afslaet med henvisning til deres vurdering om, at [klagerens] erhvervsev-
ne af helbredsmaessige arsager ikke er dokumenteret varigt sat ned med mindst halvdelen i alle
erhverv.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Forsikringsdaekning eller subsidizert indhentning af ajourfgrt speciallaegeerklaering til vurdering af,
hvorvidt klagers aktuelle erhvervsevne er varigt sat ned med mindst 2/3 i ethvert erhverv som fgl-
ge

af sygdom."

"Pa vegne af min klient ..., indbringes sag mod Industriens Pension.

[Klageren] har sggt Industriens Pension om udbetaling af forsikring ved tab af erhvervsevne pa
grund af hovedpine og har problemer med kredslgbet og nervesystemet.

Industriens Pension gav den 12. oktober 2022 afslag (bilag 1) med henvisning til deres vurdering
om, at [klagerens] erhvervsevne af helbredsmaessige arsager ikke er dokumenteret varigt sat ned
med mindst halvdelen i alle erhverv.
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Industriens Pension lagde vaegt pa statusattest af den 9. august 2021, hvor neurolog ... skriver, at
[klageren] havde diagnosen kronisk spaendingshovedpine. [Klageren] var forsggt behandlet medi-
cinsk, og han har vaeret pa hovedpineskole uden effekt. [Neurologen] vurderede, at tilstanden var
stationzer. Han anbefalede, at [klageren] vurderes i forhold til deltidsbeskaeftigelse, hvor han kun-
ne have hvileperioder ved slemme hovedpinedage.

Industriens Pension lagde endvidere vaegt pa undersggelse, hvor psykolog ... den 23. maj 2022
vurderede, at [klageren] havde gode praktiske evner, og at han var i god psykisk form. [Klageren]
havde gennem flere ar oplevet diffuse fysiske fornemmelser, herunder irritabel tyktarm og inden
for de senere ar kronisk spaendingshovedpine. Psykologen vurderede, at [klageren] arbejdsmaes-
sigt havde skanehensyn, hvor der var balance mellem de krav der stilles og min klients evner. Der
var endvidere behov for strukturerede og forudsigelige rammer med indlagte pauser. [Klageren]
burde ikke have deadlines og tidspres.

Pa baggrund af ovenstaende vurderede Industriens Pension, at der ikke var laegelig dokumentati-
on for, at [klagerens] erhvervsevne var varigt sat ned med mindst halvdelen i alle erhverv.

[Klageren] henvendte sig den 24. oktober 2022 (bilag 2) til Industriens Pension med anmodning
om genoptagelse af sagen, da der var tilkommet nye oplysninger fra ... Kommune.

Jobcenteret traf den 1. december 2022 afggrelse om, at [klageren] skulle visiteres til fleksjobord-
ningen med virkning fra den 1. december 2022 (bilag 3). Det blev vurderet, at [klagerens] arbejds-
evne pga. kronisk hovedpine var nedsat i en sadan grad, at [klageren] ikke kunne opna selvforsgr-
gelse pa det ordinzere arbejdsmarked. Der blev blandt andet lagt veegt pa de helbredsmaessige op-
lysninger, hvor det bl.a. af status fra neurolog den 09.08.21 og flere attester fra egen laege frem-
gar, at behandlingstiltagene vurderes som udtgmte, og tilstanden anses for stationaer. Der er be-
skrevet skanehensyn i forhold til, at [klageren] er lydfglsom, og han har brug for nedsat tid og
pauser. Beskaeftigelsesmaessigt er der lagt veegt pa, at [klageren] har gennemfgrt [handvaerks-
maessig] uddannelse, men det har veeret ngdvendigt med nedsat tid, deltids- og senere fuld sy-
gemelding. Der har i sygemeldingsforlgbet vaeret tale om en relevant praktik, hvor skanehensyn
har kunnet tilgodeses.

Jobcenteret vurderede, at [klageren] ville kunne varetage fleksjob ca. 10 timer/uge, hvis der var
tale om en arbejdsplads uden stgj og med mulighed for pauser. Det kunne veere med en funktion,
hvor [klageren] anvendte sin ... uddannelse, f.eks. ved ..., eller det kunne vaere andet praktisk be-
tonet arbejde som f.eks. ...

Det blev angivet, at man ved en stabil rytme kunne overveje at kigge pa en udvikling af timetallet,
men ikke i et omfang svarende til ordinzert arbejde.

Man henviste i gvrigt til rehabiliteringsplanen, mgde i rehabiliteringsteamet den 22.11.22, samt
vurderingen og indstilling herfra.

Industriens Pension vurderede den 31. januar 2023 (bilag 4), at [klageren] var berettiget til en-
gangsudbetaling pa kr. 100.000. Dog afviste man, at [klagerens] erhvervsevne var sat ned med
mindst 2/3 i alle erhverv. Industriens Pension vurderede, at [klageren] ud fra de lsegelige oplys-
ninger, burde kunne klare et arbejde i mere end 1/3 af en normal arbejdsuge, hvor han har ska-
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nehensyn i form af opgaver, hvor han har mulighed for pauser, og hvor han undgik lyde, der kun-
ne giver lydoverfglsomhed.

[Klageren] klagede den 15. februar 2023 over afggrelsen (bilag 5). [Klageren] lagde blandt andet
vaegt pa, at det er dokumenteret hos Jobcenteret, at hans arbejdsevne var nedsat til ca. 10 timer/
pr. uge, under forudseetning af at det er er arbejdsplads uden stgj og med mulighed for pauser.

Der blev herefter indkaldt til speciallaegeerklzering ved ..., speciallaege i neurologi, som udfeerdige-
de denne 19. maj 2023 (bilag 6). Det kan udledes af speciallaegeerklaeringen, at [klagerens] ho-
vedpine reelt kan vaere steerkere og mere funktionsindskraenkende end selve styrken angives til,
og at der kan veere andre arsager til den nedsatte erhvervsevne, herunder psyko(sociale?) forhold.
Det blev anbefalet, at der anvendes en helhedsorienteret tilgang i forsgget pa afklaring af, om
yderligere ugentlig/daglig arbejdstime indsats er muligt. Speciallaegen angav tilstanden som stati-
onzer.

Industriens Pension fastholdt den 31. juli 2023 deres afslag pa udbetaling ved tab af erhvervsevne
(bilag 7).

Den 6. december indsendte [klagerens] repraesentant klage til Industriens pension over seneste
afslag af den 31. juli 2023 (bilag 8). Der blev efterfglgende sendt fleksjobaftale (bilag 9), hvor [kla-
geren] blev ansat som ... hos [virksomhed1], midlertidigt i perioden fra den 6. marts 2023 til den
6. marts 2028. [Klageren] blev opsagt i december 2023 grundet manglende indkomne ordre i virk-
somheden.

Industriens Pension meddelte den 29. februar 2024 pa ny afslag pa udbetaling ved tab af er-
hvervsevne (bilag 10).

Ved brev af den 13. marts 2024 blev der pa ny indsendt klage over afslaget (bilag 11). | afslaget
blev det endvidere angivet, at det er klagers opfattelse, at det er antageliggjort, at [klageren] er
berettiget til at fa udbetalt forsikringen, og at det matte bero pa selskabets forhold, safremt der
ikke indhentes tilstreekkeligt og aktuelt laegeligt materiale til brug for vurdering af forsikringsydel-
sen. Industriens Pension blev anmodet om at fa foretaget en ajourf@rt speciallaegeerklzering til
vurdering af, hvorvidt [klagerens] aktuelle erhvervsevne var varigt sat ned med mindst 2/3 i et-
hvert erhverv som fglge af sygdom.

Industriens Pension fastholdt pa ny den 26. marts 2024 (bilag 12), hvorefter den klageansvarlige
ligeledes fastholdt afggrelsen den 5. april 2024 (bilag 13).

Der vedlaegges yderligere kommunale akter som sagens bilag 14-17.

kK k ok
Det er klagers opfattelse, at det fremgar af sagens akter, at klagers hovedpine medfgrer en vae-
sentligt begraenset funktionsevne, sa han alene kan arbejde fa timer om ugen i sit fleksjob. Det
skal hertil bemaerkes, at det fremgar af de leegelige bilag, at arsagen til den nedsatte erhvervsevne
ikke alene kan tilskrives hovedpinen, men naermere energiforladthed og udmattelse.

Det kan udledes af speciallaegeerklaeringen af den 19. maj 2023, at klagers hovedpine reelt kan
vaere steerkere og mere funktionsindskraenkende end selve styrken angives til, og at der kan veaere
andre arsager til den nedsatte erhvervsevne, herunder psyko(sociale?) forhold.
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Det kan udledes af fleksjobjournalen, at teamet har vurderet, at klager alene vil kunne varetage
fleksjob ca. 10 timer/uge, under forudsaetning af at der er tale om en arbejdsplads uden stgj og
med mulighed for pauser.

Denne vurdering stemmer ikke overens med Industriens Pensions vurdering af klagers erhvervs-
evne, hvor Industriens Pension har lagt veegt p3, at der kan vaere behov for at gge klagers daglige
Arbejdsmaengde for at undersgge, hvorvidt dette har en negativ indflydelse pa klagers hovedpine.

Det fremgar tveertimod af klagers fleksjobjournal, at dette tidligere er forsggt med negativ indfly-
delse.

Speciallaegerne har alle angivet, at klagers tilstand anses for stationaer uden yderligere behand-
lingsmuligheder.

Det kan saledes laegges til grund, at klagers tilstand ikke kan forbedres, og at der er tilstraekkelig
dokumentation for, at klager alene kan varetage et fleksjob pa maksimalt 10 timer om ugen pa en
arbejdsplads uden stgj og med mulighed for pauser. Klager er saledes ikke i stand til at arbejde
mere end 10 timer om ugen, til trods for at arbejdet skal forega pa en arbejdsplads uden st@j og
med mulighed for pauser. Det er saledes ikke korrekt, at klagers er vurderet til at kunne arbejde
mere end 1/3 af en normal arbejdsuge med skanehensyn.

Med henvisning til de laegelige akter samt udredningen af arbejdsevne samt indstilling og bevilling
af fleksjob, kan det anses for laegeligt dokumenteret, at klagers erhvervsevne er nedsat med
mindst 2/3.

Det kan endvidere anses for antageliggjort, at klager er berettiget til at fa udbetalt forsikringen.
Det

kan udledes af praksis, at det ma bero pa selskabets forhold, safremt der ikke indhentes tilstraek-
keligt og aktuelt laegeligt materiale til brug for vurdering af forsikringsydelsen.

| neervaerende sag burde selskabet have indhentet ajourfgrt speciallaegeerkleering til vurdering af,
hvorvidt klagers aktuelle erhvervsevne er varigt sat ned med mindst 2/3 i ethvert erhverv som fgl-
ge

af sygdom.

Pa vegne af klager skal jeg herefter indbringe sagen for Ankenaevnet for Forsikring."

Selskabet har den 10/1 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Industriens Pension (herefter kaldet selskabet) har den 27. maj 2024 via Ankenavnet modtaget
klage fra [klagerens] repraesentant, advokat ... (herefter kaldet repraesentanten) over afslag pa |g-
bende udbetaling fra forsikringen ved tab af erhvervsevne.

Sagen blev udsat med henblik pa udarbejdelse af en psykiatrisk speciallaegeerklzering, som selska-
bet har modtaget den 21. oktober 2024. Repraesentanten har modtaget kopi af speciallaegeerklze-
ringen.
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Selskabet har nu givet klager medhold i, at klagers erhvervsevne er nedsat med 2/3 i ethvert er-
hverv.

Hvori bestar uenigheden?

Selskabet vurderede den 9. december 2024, at klager laegeligt har dokumenteret et erhvervsevne-
tab som fglge af sygdom pa mindst 2/3 i ethvert erhverv med en skadesdato den 19. maj 2023,
hvilket er datoen for speciallaegeerklaering udarbejdet af speciallaege i neurologi ... Det betyder, at
den manedlige udbetaling er pabegyndt fra den 1. juni 2023.

Repraesentanten pastar, at skadesdatoen er den 1. februar 2023, fordi selskabet den 31. januar
2023 vurderede, at klagers erhvervsevnetab var nedsat til halvdelen i ethvert erhverv.

Tvisten bestar nu saledes kun i fra hvilken dato, skadesbegivenheden er indtradt.

Forsikringsforhold

Klager bliver via sin daveerende arbejdsgiver optaget i arbejdsmarkedspensionsordningen i febru-
ar 2016, hvor han far en pensionsopsparing med forsikringsdaekninger ved erhvervsevnetab, kri-
tisk sygdom og dgd.

Pa ansggningstidspunktet er klager omfattet af de 'Almindelige forsikringsbetingelser for forsik-
ringer i Arbejdsmarkedspension’ geeldende fra den 1. januar 2022. Betingelserne fremlaegges som
bilag A.

| henhold til bilag A deekker forsikringen, nar klagers erhvervsevne, pa grund af sygdom eller ulyk-
ke, er varigt nedsat med minimum halvdelen eller med 2/3 af klagers fulde erhvervsevne i ethvert
erhverv.

Vurderingen af erhvervsevnen foretages af selskabet og sker ud fra en ren laegelig vurdering.

Der star saledes i bilag A kapital 1, § 8, stk. 1 - 2:

"§ 8 invalidepension og betalingsfritagelse (invaliderente og praemiefritagelse)

Ret til pension og/eller betalingsfritagelse ved erhvervsevnetab indtraeder, nar den forsikredes
erhvervsevne pa grund af sygdom eller ulykkestilfaelde skgnnes varigt nedsat med 2/3 eller mere
af den fulde erhvervsevne i forsikringstiden.

[...]

Det tidspunkt, hvor erhvervsevnen anses for varigt nedsat, er, nar det er laegeligt dokumenteret,
at

erhvervsevnenedsattelsen er varig, og helbredstilstanden ikke kan forventes at blive bedre (ska-
destidspunkt)."

Stk. 2

Forringelsen af erhvervsevnen bedgmmes af Industriens Pension under hensyn til den pageelden-
des helbredsmaessige forhold ud fra en ren laegelig vurdering."

Dette uddybes i 'Pensionsvejledning' geeldende fra 1. januar 2022, hvor det beskrives, hvad der
legges vaegt pa ved vurderingen af erhvervsevnen.

Pensionsvejledningen, der er en del af aftalegrundlaget i selskabet, fremlaegges som bilag B.
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Pa side 24f i bilag B star saledes:

‘Industriens Pension vurderer tabet af erhvervsevnen i samarbejde med vores lzegekonsulenter.
Der er tale om en individuel konkret vurdering af, om der er et helbredsbetinget erhvervsevnetab
i

alle erhverv.

Derfor er tilkendelse fra det offentlige (fx. fleksjob eller fgrtidspension) og afggrelser fra Arbejds-
markedets Erhvervssikring (fx. tilkendelse af erstatning som fglge af arbejdsskade, vurdering af
varigt men eller erhvervsevnetab) ikke ensbetydende med, at du ogsa har krav pa udbetaling fra
Industriens Pension. Arsagen er, at sdvel det offentlige som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring
inddrager andre forhold end de rent helbredsmaessige, nar de foretager deres vurdering, sa deres
tilkendelseskriterier er ikke magen til de udbetalingskrav, der er i Industriens Pension.

[..]

Dine muligheder for at fa et arbejde, som ligger indenfor dine evner, uddannelse, alder og mulig-
heder for erhvervsmaessig omskoling, indgar heller ikke i vurderingen. Vi laegger alene vaegt p3,
om dit fysiske eller psykiske helbred betyder, at du ikke vil vaere i stand til at bestride almindelige
forekommende jobs.

[..]

Den varige erhvervsevnenedsattelse skal vaere laegeligt dokumenteret. Det vil sige, at der er en
leege, der har konstateret og beskrevet de helbredsmaessige problemer, der har fgrt til, at din ge-
nerelle erhvervsevne er blevet varigt nedsat med halvdelen eller 2/3 i alle erhverv. Det er fgrst pa
det tidspunkt, hvor den laegelige dokumentation foreligger (skadestidspunktet), at du eventuelt
kan fa ret til udbetaling af forsikringen fra Industriens Pension.

[..]

Bemaerk, at det er en forudsaetning for at fa udbetalinger pa grund af varigt erhvervsevnetab, at
du

er omfattet af forsikringerne pa skadestidspunktet. Skadestidspunktet er det tidspunkt, hvor det
er leegeligt dokumenteret, at nedsattelsen af erhvervsevnen er varig, fordi der ikke er udsigt til, at
helbredstilstanden kan forbedres ved behandling eller genoptreening.'

Leegelige oplysninger
Klager har veeret tilset hos adskillige leeger, og der findes et betydeligt antal lsegeerklaeringer og
journalnotater pa sagen. Klager debuterede med hovedpinesymptomer omkring 2017.

Klager er udredt for diverse sygdomme som vaerende arsag til klagers symptomer, hvilket dog er
blevet afvist. Selskabet er sdledes enigt med repraesentantens pastand om, at klager lider af kro-
nisk hovedpine samt energiforladthed og udmattelse uden andre diagnoser end kronisk hoved-
pine.

Specifik helbredsattest LAE 135 udfyldt den 21. oktober 2022 af klagers egen laege ... (bilag 14, side
140).

Leegen vurderer, at klagers kroniske hovedpine pavirker klagers funktionsduelighed og, at tilstan-
den prognostisk synes at vaere kronisk. Der er afprgvet hovedpineskole uden effekt. Medicinske
tiltag har veeret uden effekt. Der er ikke yderligere behandlingsforslag. Klager far ingen medicin
mere.

Sagen forelaegges for selskabet laegekonsulent, jf. bilag C, side 2, gverst, som den 24. januar 2023
konkluderer, at
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'22.11.22, status fra rehabilitering: har forsggt flextid, men oplever fortsat daglig hovedpine. Har i

de sidste ar vaeret gennem et ekstensivt udredningsprogram uden effekt pa hans symptomer. Det

vurderes nu stationaert, og der er behov for nedsat arbejdstid med opgaver, hvor der ggres plads
til pauser, nedsat tid og undga lyde, der kan giver lydoverfglsomhed.

Konklusion:

e Diagnosen er kronisk hovedpine

e Behandlingsmulighederne er udtgmte

e Jegvurderer et varigt EET pa 50% men mindre end 2/3 i et hvert erhverv
e Stationeer fra 22.11.2022.'

Neurologisk speciallaegeerklaering (bilag 6)

Klager bliver undersggt ved specialleege i neurolog ... den 19. maj 2023 i forbindelse med, at sel-
skabet gnskede en neurologisk undersggelse, da hovedpinegener hgrer til specialet neurologi.
Ved undersggelsen angiver klager, at hovedpinen konstant er til stede, og at styrken er 2 - 3 pa en
skala fra 0 - 1 0 (0 = ingen smerte), men kan stige til 4, nar det er veerst. Der er ikke tale om mi-
grenelignende hovedpine, ligesom klager ikke har behov for at ligge sig i et mgrkt rum og hvile
grundet hovedpinen. Klager oplyser, at hovedpinen ikke giver kvalme/opkastning, ligesom den ik-
ke forveerres ved udsaettelse for lys eller lyd. | sit fleksjob kgrer klager 1 -2 timer to gange om da-
gen til arbejdssted, hvorefter han arbejder 3 timer. Ved arbejdet forveerres hovedpinen ikke, men
klager oplever sig mere energiforladt.

Ved den objektive undersggelse fandtes normale forhold.

Neurolog ... udtaler den 19. maj 2023, at der ikke er fundet en paviselig fysisk arsag til klagers ho-
vedpine, ligesom klager ikke ses smertepavirket ved undersggelsen. Desuden udtaler han:
‘Diagnosen kronisk speendingshovedpine hviler alene pa patientens udsagn om smerte og de for
denne hovedpineform typiske karakteristika. Baseret pa det foreliggende sagsmateriale, dagens
objektive undersggelse og patientens udsagn pa min udspgrgen, er det min vurdering, at den mil-
de (muligvis til tider moderate) spaendingshovedpine ikke alene bgr kunne forklare den subjektivt
nedsatte erhvervsevne. Andre forhold vurderer jeg kan vaere medvirkende, herunder psyko (so-
ciale?) forhold. Vanskelighederne ved at belyse dette bunder til dels i den tydeligt nedsatte evne
til at verbalisere omkring fglelsesmaessige forhold.'

Neurologen vurderer, at gget daglig arbejdsmaengde ikke kan have en negativ indflydelse pa selve
hovedpinen, og det anbefales at have en helhedsorienteret tilgang til afklaringen af, om gget ar-
bejdstid er mulig.

Psykiatrisk speciallaegeerklzering (bilag D)
Klager bliver pa selskabets foranledning undersggt ved speciallaege i psykiatri ... den 10. oktober
2024 i forbindelse med denne sag.

Speciallzegen konkluderede:

'Ud fra ovenstdende er det min vurdering, at klager ikke lider af psykisk sygdom under nogen
form.

Arbejdsevnen vurderes saledes som varigt nedsat svarende til fleksjobbet, men ikke af psykiske
arsager.'

Klager oplyser til psykiateren, at han nu arbejder i et ... dagligt fra klokken 8 til klokken 10.

Faktiske forhold
Selskabet modtager klagers ans@ggning om udbetaling ved tab af erhvervsevne den 10. juli 2022, jf.
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bilag E.

Den 12. oktober 2022 afviser selskabet klagers ansggning med henvisning til, at der ikke er lsegelig
dokumentation for, at klagers erhvervsevne i ethvert erhverv er nedsat med mindst halvdelen el-
ler derover, jf. bilag 1.

Selskabet modtager den 24. oktober 2022 en klage over afslaget, jf. bilag 2. Som fglge af klagen
indhenter selskabet opfglgende akter fra kommunen, jf. bilag 14-17.

Klager oplyser den 1. december 2022, at der er kommet afggrelse fra rehabiliteringsmgdet, jf. bi-
lag 3, hvorfor selskabet indhenter opdaterede akter fra kommunen, jf. bilag 14 - 17.

Selskabet traeffer ny afggrelse i sagen den 31. januar 2023 og vurderer, at der er dokumentation
for, at klagers erhvervsevne varigt er nedsat med halvdelen som fglge af hans kroniske spaen-
dingshovedpine. Selskabet vurderer samtidig, at det ikke er dokumenteret, at klagers erhvervsev-
ne varigt er nedsat med 2/3 i ethvert erhverv, jf. bilag 4. Selskabet udbetaler engangssummen til
klager.

Den 14. februar 2023 modtager selskabet klagers klage over afggrelsen, jf. repraesentantens bilag
5 vedlagt kopi af jobcentres indstilling til fleksjob fra den 25. november 2022 og fleksjobstilken-
delsen fra den 1. december 2022.

Selskabet anmodede den 23. februar 2023 om helbredsoplysninger fra klagers egen laege ..., og
selskabet orienterede klager om det i brev af den 23. februar 2023, jf. bilag F. Leegen besvarede
ikke selskabets henvendelse.

Selskabet vurderede pa baggrund af jobcentres indstilling til fleksjob fra den 25. november 2022,
at der var brug for en neurologisk speciallaegeerkleering.

Selskabet kontaktede tre forskellige neurologiske specialleeger den 7. marts 2023, jf. bilag G, G1
og G2, med adresser teet pa klagers bopeel.

Den 17. april 2023 sendte selskabet brev til klager med navn pa tre neurologiske specialleeger, jf.
bilag H, som ikke havde lange ventetider. Samme dag ringede klager til selskabet, og han valgte
overlzaege ...

Selskabet skrev til specialleege i neurologi ... den 18. april 2023, jf. bilag I.

Selskabet rykkede specialleegen den 8. juni 2023, jf. bilag J.

Speciallzegen lovede i mail den 4. juli 2023 snarest at sende erklzeringen, jf. bilag K, og selskabet
modtog leegens svar den 17. juli 2023, jf. bilag 6.

Den 31. juli 2023 meddelte selskabet afslag pa udbetaling, fordi det ikke var dokumenteret, at
klagers erhvervsevne varigt var nedsat med 2/3 i ethvert erhvery, jf. bilag 7.
Reprasentanten sendte den 6. december 2023 klage, jf. bilag 8.
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Selskabet anmodede den 18. december 2023 og den 5. januar samt den 22. januar 2024 repree-
sentanten om opdaterede akter fra kommunen og fra praktiserende laege tilbage fra den 1. de-
cember 2022 og fremefter, jf. bilag L.

Repraesentanten oplyste den 22. januar 2024, at der ingen nye oplysninger var, jf. bilag M.

Selskabet anmodede den 30. januar 2024 repraesentanten om at sende kopi af klagers fleksjoban-
seettelseskontrakt samt kopi af klagers medicinliste, jf. bilag N.

Reprasentanten sendte den 16. februar 2024 fleksjobansaettelseskontrakt, og han oplyste, at der
ingen medicinliste var, jf. bilag O samt repraesentantens bilag 9.

Den 29. februar 2024 meddelte selskabet afslag pa udbetaling, fordi det ikke var dokumenteret, at
klagers erhvervsevne varigt er nedsat med 2/3 i ethvert erhvery, jf. bilag 10.

Reprasentanten sendte den 13. marts 2024 klage, jf. bilag 11.

Den 26. marts 2024 meddelte selskabet afslag pa udbetaling, fordi det ikke var laeegeligt dokumen-
teret, at klagers erhvervsevne varigt er nedsat med 2/3 i ethvert erhvery, jf. bilag 12.

Repraesentanten sendte den 5. april 2024 klage, jf. bilag 13, til selskabets klageansvarlig, som
samme dag fastholdt selskabets afslag pa udbetaling ved erhvervsevnetab pa 2/3 i ethvert er-
hverv.

Repraesentanten klagede den 27. maj 2024 til Ankenaevnet.

Selskabet anmodede om udsaettelse af sagen med henblik pa udarbejdelse af en psykiatrisk speci-
allaegeerklaering, som selskabet modtog den 21. oktober 2024.

Selskabet meddelte ved brev den 12. november 2024, jf. bilag P, at klager fra den 10. oktober
2024 var berettiget til udbetaling ved tab af erhvervsevne pa 2/3 i ethvert erhverv ud fra de laege-
lige oplysninger i den psykiatriske speciallaegeerklzering.

Repraesentanten klagede den 28. november 2024 over skadesdatoen.

Selskabet @ndrede ved brev af den 9. december 2024 skadesdatoen tilbage til den 19. maj 2023
svarende til datoen for undersggelsen af klager hos specialleege i neurologi ...

Repraesentanten klagede den 18. december 2024 over skadesdatoen, som efter hans vurdering
bgr seettes til den 1. februar 2023. Repraesentanten sendte kopi af sit brev og kopi af selskabets
brev af den 9. december 2024 til Ankenaevnet den 18. december 2024.

Selskabet begrundelse angdende skadestidspunktet

Det er selskabets synspunkt, at skadestidspunktet skal fastsaettes i overensstemmelse med § 8 i
forsikringsbetingelserne, dvs. at tidspunktet for forsikringsbegivenheden er, nar det er laegeligt
dokumenteret, at erhvervsevnenedsaettelsen er varig, og helbredstilstanden ikke kan forventes at
blive bedre (skadestidspunkt).
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Forsikringen daekker tab af den generelle erhvervsevne, og selskabets vurdering beror, i henhold
til forsikringsbetingelserne, pensionsvejledningen og retspraksis, pa en ren medicinsk vurdering af
klagers evne til at arbejde som fuldtidsbeskaeftiget i ethvert erhverv.

Erhvervsevnetabsforsikringen hviler saledes pa et skadevirkningsprincip, hvorefter det afggrende
for retten til daekning under forsikringen ikke er tidspunktet for ulykken eller sygdommens opsta-
en, men derimod det tidspunkt, hvor erhvervsevnetabet opnar den dakningsberettigende stgr-
relse, der er laegeligt dokumenteret, og forsikringsbetingelsernes udbetalingskrav i gvrigt er op-
fyldte.

Dette er blandt andet slaet fast af Ankenaevnet i kendelsen 91860, der angar selskabet erhvervs-
evnetabsforsikring.

Selskabet har i forhold til skadespunkt lagt veegt pa, at neurolog ... i specialleegeerklaeringen af 19.
maj 2023 vurderede, at den milde (muligvis til tider moderate) spandingshovedpine ikke alene
ber forklare den subjektivt nedsatte erhvervsevne. Andre forhold, herunder psyko (sociale?) for-
hold kunne vaere medvirkende.

Derfor indhentede selskabet en psykologisk specialleegeerklaering af 10. oktober 2024, der konsta-
terede, at arbejdsevnen vurderedes varigt nedsat svarende til fleksjobbet, men IKKE af psykiske
arsager.

Den varige erhvervsevnenedseaettelse skal ifglge selskabets aftalegrundlag, herunder Pensionsvej-
ledningen side 24, veere laegeligt dokumenteret, hvilket vi sige, at der er en leege, der har konsta-
teret og beskrevet de helbredsmaessige problemer, der har fgrt til, at den generelle erhvervsevne
er blevet varigt nedsat med halvdelen eller 2/3 i alle erhverv. Det er saledes fgrst pa det tids-
punkt, hvor den laegelige dokumentation foreligger (skadestidspunktet), at man eventuelt kan fa
ret til en udbetaling, jfr. bilag B.

Da den psykologiske speciallegeerklaering afkreefter, at der er psykologiske forhold, der begrun-
der en erhvervsevnenedsattelse, men erklaerer, at der er tale om en erhvervsevnenedsaettelse
svarende til fleksjobbet, valgte selskabet kulancemaessigt at fastsaette skadestidspunktet til den
neurologiske specialleegeerklaering af 19. maj 2023, da den lzegelige uenighed ikke skulle komme
klager til skade. Reelt er det fgrst med erklaeringen af den 21. oktober 2024, at den legelige do-
kumentation for, at arbejdsevnen er nedsat svarende til fleksjobbet pa cirka 1 O timer ugentligt og
dermed et erhvervsevnetab pa 2/3 foreligger. Desuagtet har klager faet udbetalt manedlig invali-
depension tilbage fra den 1. juni 2023 kulancemaessigt.

Repraesentantens synspunkt om, at skadesbegivenheden er indtradt allerede den 1. februar 2023
kan saledes tilbagevises jeevnfgr aftalegrundlaget. Reprasentantens henvisning til forsikringsafta-
lelovens § 24, stk. 1 aendrer ikke herved.

Forsikringsaftalelovens § 24, stk.1 har fglgende ordlyd:

'§24 Forsikringsydelsen kan kraeves betalt 14 dage efter, at selskabet har veeret i stand til at ind-
hente de oplysninger, der er ngdvendige til bedgmmelse af forsikringsbegivenheden og fastsaet-
telse af forsikringsydelsens stgrrelse. Er det, forinden endelig opggrelse kan finde sted, givet, at
selskabet i alt fald skal betale en del at det kraevede belgb, kan denne del forlanges udbetalt efter
bestemmelseni 1. pkt.
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Stk. 2. Belgbet forrentes fra det tidspunkt, hvor det kan kraeves betalt efter stk. 1, med en arlig
rente svarende til renten i henhold til rentelovens § 5.

Stk. 3. Det kan ikke med retsvirkning aftales, at tidspunktet efter stk. 1 skal veere afhaengigt af en
beslutning, der traeffes af selskabet, eller af, at selskabet ved dom tilpligtes at betale.

Stk. 4. Ved ansvarsforsikring geelder stk. 1-3 ikke for den skadelidtes krav mod selskabet.'

Selskabet modtog fgrst den 21. oktober 2024 speciallegeerklaeringen med dokumentation for et
erhvervsevnetab pa 2/3.

Og selskabet modtog fgrst den 14. februar 2023 klagers anmodning om at se pa sagen igen, jf. re-
praesentantens bilag 5.

Herefter har selskabet Igbende og uden ugrundede ophold indhentet opdaterede relevante hel-
bredsoplysninger til sagen, jf. ovenfor under 'faktiske forhold', med henblik pa at kunne fastsaette
en skadesdato for forsikringsbegivenheden, og modtog med speciallaegeerklaeringen den 21. ok-
tober 2024 de ngdvendige oplysninger for at kunne bedgmme og fastsaette skadestidspunktet.

Selskabet er enig med repraesentanten i, at § 24 regulerer betalingstidspunktet for forsikrings-
ydelsen, men selskabet er ikke enig med repraesentanten i, at betalingstidspunktet i denne sag er
den 1. februar 2023.

Det fremgar af dommen fra Hgjesteret i sagen U2005.635 H, hvor Hgjesteret fastslog, at en invali-
derente, der var betinget af tilkendelse af offentlig invalidepension svarende til nedseettelse af
erhvervsevnen med 2/3, fgrst forfaldt til betaling 14 dage efter, at forsikringsselskabet havde
modtaget meddelelse om, at der var tilkendt sadan pension.

Selskabet modtog f@rst meddelelse den 21. oktober 2024 i form af den psykiatriske speciallaege-
erklaering, og betalingsfristen var derfor 14 dage senere, dvs. den 4. november 2024.

Selskabet overfgrte belgbet til klagers Nemkonto den 11. december 2024. Selskabets synspunkt
er, at klager er berettiget til renter, jf. § 24, stk.2, alene for perioden fra den 4. november 2024 til
den 11. december 2024.

At selskabet har valgt at stille klager bedst muligt ved fastsattelse af en skadesdato med tilbage-
virkende kraft til den 19. maj 2023 med udbetaling af invalidepension allerede fra den 1. juni 2023
tilfglge, kan ikke medfgre en @ndring i datoen for selve betalingsforpligtelsen, jf. ovennaevnte hg-
jesteretsdom.

Ankenaevnet har i sagen 81.672 vurderet, at et selskab korrekt havde beregnet rente fra 14 dage
efter modtagelsen af relevante oplysninger, idet det pagaeldende selskab modtog oplysningerne
den 5. marts 2002, og selskabet beregnede rente fra den 19. marts 2002. Selve forsikringsbegi-
venheden (ulykkestilfaeldet) skete dog aret f@r, den 22. marts 2001.

Selskabet fastholder, jf. praksis fra Hgjesteret og fra Ankenaevnet, at § 24, stk.1 i forsikringsaftale-
loven ikke medfgrer en retslig forpligtelse til at tilbagefgre betalingsdatoen, nar en forsikringsbe-
givenhed er indtradt, fgr selskabet har modtaget fyldestggrende laegelig dokumentation for, at
forsikringsbegivenheden er daekningsberettiget i henhold til selskabets aftalegrundlag.
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Sagen kan herefter behandles i Ankenaevnet."

Klagerens advokat har i brev af 16/1 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"For sa vidt angar Industriens Pensions afggrelser og svarskrift har jeg med tilfredshed noteret
mig, at Industriens Pension nu mener, at [klagerens] erhvervsevne af helbredsmaessige arsager
varigt er sat ned med mindst 2/3 i alle erhverv. Det ggres saledes indledningsvis geeldende, at kla-
ger har faet medhold i det vaesentligste i klagepunktet, og at klagegebyr herefter skal tilbagebeta-
les ved endelig afggrelse.

Det fremgar dog, at Industriens Pension er af den opfattelse, at [klageren] fgrst opfylder betingel-
serne (skadedatoen) fra den 19. maj 2023 svarende til datoen for undersggelsen af [klageren] hos
speciallaege i neurologi ...

1. Ad pensionsydelsen/skadetidspunktet

Det fremgar af forsikringsaftalelovens § 24, stk. 1, at forsikrings-/pensionsydelsen kan kraeves be-
talt 14 dage efter, at selskabet har vaeret i stand til at indhente de oplysninger, der er ngdvendige
til bedgmmelse af begivenheden og fastszettelse af ydelsens stgrrelse.

Det kan udledes af praksis, at det ma bero pa selskabets forhold, safremt der ikke i forbindelse
med skadelidtes stationaertidspunkt indhentes tilstraekkeligt laegeligt materiale til brug for vurde-
ring af ydelsen.

| nerveerende sag har [klagerens] erhvervsevne af helbredsmaessige arsager veeret varigt nedsat
med mindst 2/3 i alle erhverv fgr ansggning om daekning i 2022.

[Klageren] henvendte sig den 24. oktober 2022 til Industriens Pension med anmodning om genop-
tagelse af sagen, da der var tilkommet nye oplysninger fra ... Kommune.

Jobcenteret traf den 1. december 2022 afggrelse om, at [klageren] skulle visiteres til fleksjobord-
ningen med virkning fra den 1. december 2022. Det blev vurderet, at [klagerens] arbejdsevne pga.
kronisk hovedpine var nedsat i en sadan grad, at han ikke kunne opna selvforsgrgelse pa det ordi-
nzere arbejdsmarked. Der blev blandt andet lagt veegt pa de helbredsmaessige oplysninger, hvor
det bl.a. af status fra neurolog den 09.08.21 og flere attester fra egen laege fremgar, at behand-
lingstiltagene vurderes som udtgmte, og tilstanden anses for stationaer. Der er beskrevet skane-
hensyn i forhold til, at [klageren] er lydfglsom, og han har brug for nedsat tid og pauser. Beskaefti-
gelsesmaessigt er der lagt veegt pa, at [klageren] har gennemfgrt [handvaerksmaessig] uddannelse,
men det har veeret ngdvendigt med nedsat tid, deltids- og senere fuld sygemelding. Der har i sy-
gemeldingsforlgbet veaeret tale om en relevant praktik, hvor skanehensyn har kunnet tilgodeses.

Jobcenteret vurderede, at [klageren] ville kunne varetage fleksjob ca. 10 timer/uge, hvis der var
tale om en arbejdsplads uden stgj og med mulighed for pauser. Det kunne veere med en funktion,
hvor [klageren] anvendte sin ... uddannelse, f.eks. ved ..., eller det kunne vaere andet praktisk be-
tonet arbejde som f.eks. ...

Det blev angivet, at man ved en stabil rytme kunne overveje at kigge pa en udvikling af timetallet,
men ikke i et omfang svarende til ordinzert arbejde.
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Man henviste i gvrigt til rehabiliteringsplanen, mgde i rehabiliteringsteamet den 22.11.22, samt
vurderingen og indstilling herfra.

Industriens Pension traf ny afggrelse i sagen den 31. januar 2023 og vurderede, at der var doku-
mentation for, at klagers erhvervsevne varigt er nedsat med halvdelen som fglge af hans kroniske
spandingshovedpine.

Det ggres geeldende, at Industriens Pension pa tidspunktet for afggrelsen den 31. januar 2023 har
veeret i stand til at indhente de oplysninger, der er ngdvendige til bedgmmelse af begivenheden
0g

fastsaettelse af ydelsens stgrrelse. Dette begrundes med, at det pa tidspunktet for afggrelsen var
leegeligt dokumenteret, at erhvervsevnenedsaettelsen var varig, og helbredstilstanden ikke kunne
forventes at blive bedre. Endvidere var [klageren] visiteret til fleksjobordningen med virkning fra
den 1. december 2022.

Industriens Pensions efterfglgende indhentning af yderligere laegelige bilag kan ikke fgre til andet
resultat, idet det fastholdes, at Industriens Pension inden den 31. januar 2023 havde modtaget
fyldestggrende leegelig dokumentation for, at forsikringsbegivenheden var daekningsberettiget i
henhold til selskabets aftalegrundlag.

Med henvisning til ovenstaende ggres det gaeldende, at invalidepensionen skal udbetales fra den
1. februar 2023 og frem.

Angdende renteberegning ggres det, med henvisning til ovenstaende, geldende, at renter kan
kraeves fra 15. februar 2023 og frem, jf. forsikringsaftalelovens § 24, stk. 2. Det bemaerkes, at In-
dustriens Pension har anerkendt, at [klageren] er berettiget til renter, dog saledes at de vurderer,
at renteberegning er fra den 4. november 2024 til 11. december 2024. Der ses dog ikke udbetalt
renter til [klageren].

Sagen kan herefter behandles i Ankenaevnet."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af statusattest (L&

125) af 3/2 2021 fra neurolog fremgar bl.a.:

"Ovenstaende er behandlet i min neurologiske specialleegepraksis fra 12.03.2019 efter forlgb
uden resultat hos kollega ...

Diagnosen er spaendingshovedpine, tension type headache.

Der er forsggt forskellige medicinske behandlinger, saledes Lamotrigin, Amitriptylin og Proprano-
lol uden effekt. Vi forsgger for tiden behandling med Topiramat med vurdering af behandlingsre-
sultatet ved naeste konsultation

09.03.2021. Her evt. ggning i dosis, hvis resultatet ikke er tilfredsstillende, som det i gennemsnit
er ved 50% af de behandlede patienter.

[Klageren] er ogsa pa venteliste til hovedpineskole, hvor han skulle leere strategier for at takle sin
hovedpine, men dette er desvaerre flere gange blevet udsat pga. corona-situationen, sa [klageren]
venter fortsat pa indkaldelse. Prognostisk forventes fortsat hovedpine med nok 50% chance for
bedring af betydeligt omfang. Ved en kronisk hovedpine er der behov for mulighed for forsgm-
melser og hvile.
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Vil forvente, at [klageren] er feerdigbehandlet her nok til efteraret 2021, hvor man ma forvente at
tilstanden ma kunne anses for stationaer.

Vil stadig forvente, at [klageren] vil blive i stand til at passe et ikke for belastende arbejde pa fuld
tid, men prognosen er usikker."

Af statusattest (L£ 125) af 9/8 2021 fra neurolog fremgar bl.a.:

"Diagnosen er stadig kronisk spaendingshovedpine.

[Klageren] far ikke laengere medikamentel behandling, som efter flere forsgg ikke har haft effekt
pa hans hovedpine.

[Klageren] har siden sidste L& 125 fra januar 2021 veeret pa hovedpineskole, hvor han har faet rad
og vejledninger i, hvordan han bedst kan forholde sig i forhold til sin hovedpine. Disse rad har ikke
haft effekt pa hovedpinen endnu.

Vi har herfra ikke flere behandlingsmuligheder.

Vil anse tilstanden for stationaer fra nu.

Prognosen er darlig for bedring i hovedpinen og for bedring af erhvervsevnen, som ma anses for
middelsveaert nedsat.

Vil anbefale, at man vurderer [klageren] mhp. deltidsbeskaftigelse, evt. flexjob med muligheder
for forsgmmelser og hvileperioder ved de slemme hovedpinedage.

Mener, at behandlingsmulighederne er udtgmte."

Af psykologundersggelse af 23/5 2022 fremgar bl.a.:

"Er henvist til psykologisk undersggelse pa Socialmedicinsk Enhed med henblik pa en helhedsori-
enteret vurdering i forhold til den kroniske hovedpineproblematik, som giver [klageren] et udtalt
nedsat funktionsniveau. Der vurderes ikke at veere tale om regelret personlighedsforstyrrelse,
angst- eller depressionslidelse.

Der vurderes at veaere tale om en person, som gennem flere ar har oplevet diffuse fysiske for-
nemmelser, herunder irritabel tyktarm og indenfor de senere ar kronisk spaendingshovedpine.
[Klageren] har desuden indenfor de senere ar oplevet belastninger i form af tab og sygdom i den
narmeste familie. Der kan fas mistanke om, at de fysiske fornemmelser, og det psykiske indgar i
et negativt samspil. [Klageren] afviser dog selv, at der skulle veere en sammenhaeng mellem psy-
kisk belastning og diffuse fysiske fornemmelser. Der er tidligere afprgvet tvaerfaglig behandling
uden overbevisende effekt. Virker til at vaere velplaceret i praktikken indenfor praktisk manuelt
arbejde, og synes at vaere inde i en god proces, som det findes relevant at fortsaette. Det beskrives
f.eks., at [klageren] ikke er sa udtreettet, som i starten af praktikken. Det vurderes ikke, at [klage-
ren] kan profitere af psykoterapi grundet yderst spinkle introspektions- og refleksionsevner. Der
kan ikke peges pa yderligere psykologiske behandlingsmuligheder.

Vedrgrende skanehensyn kan det anbefales, at der findes en balance mellem krav og ressourcer.
Der kan vare behov for strukturerede og forudsigelige rammer. Bgr have indlagte pauser, samt
mulighed for at traekke sig ved behov. Bgr ikke arbejde under deadlines og tidspres. Det kan anbe-
fales, at [klageren] befinder sig i et trygt og omsorgsgivende arbejdsmiljg."

Af selskabets afggrelse af 12/10 2022 fremgar bl.a.:
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"Vivurderer, at din erhvervsevne af helbredsmaessige arsager ikke er dokumenteret varigt sat ned
med mindst halvdelen i alle erhverv.

Det er oplyst, at du lider af kronisk hovedpine.

Vi har lagt vaegt pa statusattest af den 9. august 2021, hvor neurolog ... skriver, at du har diagno-
sen kronisk spaendingshovedpine. Du er forsggt behandlet medicinsk og du har vaeret pa hoved-
pineskole uden effekt. [Neurologen] vurderer, at tilstanden er stationaer. Han anbefaler, at du
vurderes i forhold til deltidsbeskeaeftigelse, hvor du kan have hvileperioder ved slemme hoved-
pinedage.

Vi har ogsa lagt veegt pa undersggelse, hvor psykolog ... den 23. maj 2022 vurderer, at du har gode
praktiske evner og at du er i god psykisk form. Du har gennem flere ar oplevet diffuse fysiske for-
nemmelser, herunder irritabel tyktarm og indenfor de senere ar kronisk spandingshovedpine.
Psykologen vurderer, at du arbejdsmaessigt har skanehensyn, hvor der er balance mellem de krav
der stilles og dine evner. Der er endvidere behov for strukturerede og forudsigelige rammer med
indlagte pauser. Du begr ikke have deadlines og tidspres. Hun anbefaler, at du befinder dig i et
trygt og omsorgsgivende arbejdsmiljg.

Derfor vurderer vi, at der ikke er laegelig dokumentation for, at din erhvervsevne er varigt sat ned
med mindst halvdelen i alle erhverv. Ud fra de laegelige oplysninger vurderer vi, at du kan klare et
arbejde med relevante skanehensyn, hvor der tages hensyn til dit helbred eventuelt pa lidt nedsat
tid."

Af helbredsattest (L& 135) af 21/10 2022 fra egen leege fremgar bl.a.:

"A. Sygehistorie og igangvaerende behandling

Det drejer sig om en lang hovedpineproblematik med debut i 2017, hvor [klageren] er plaget af
konstant hovedpine.

Hovedpinen er konstant til stede. Ingen dggnvariation. Ingen forvaerring under fysisk aktivitet.
[Klageren] forteeller, at han er lydfglsom. Den helbredsmaessige tilstand har veeret uandret siden
2017. [Klageren] er uddannet .... Da hovedpinen begyndte i sin tid havde han et arbejde, hvor han
arbejdede med ... produkter. Man har misteenkt, om disse produkter har vaeret den udlgsende
faktor, men dette synes ikke bekraeftet fra arbejdsmedicinsk side.

Behandlingstiltagende ma efterhanden anses for udtgmte. Der foreligger vurdering fra 2 neurolo-
ger, neurolog ... og senest neurolog ..., hvor [klageren] blev afsluttet i november 2021. Der er af-
prevet hovedpineskole, uden effekt. Der er foretaget vurdering pa Neurologisk afd, ..., uden kon-
klusion. Der er afprgvet med div. medicinske tiltag uden effekt. Der er ingen yderligere udredning
eller behandling at tilbyde.

Endvidere er der tilbage i 2017 foretaget en arbejdsmedicinsk vurdering.

Pa foranledning fra Arbejdsmedicinsk klinik blev pt. vurderet pa Hudklinikken i ..., hvor man ikke
kunne pavise en allergisk kontakteksem. Blev afsluttet i april 2018 fra Arbejdsmedicinsk klinik.
[Klageren] oplyser, at han netop har afsluttet praktik som ... [Klageren] har kunnet honorere 10
timer ugentlig, det har ikke veeret muligt for ham at gge den ugentlige arbejdstid.

[Klageren] har aldrig henvendt sig her i laegeklinikken med helbredsproblemstillinger af psykisk
karakter

Der er modtaget korrespondancebrev fra Socialmedicinsk Afdeling, ..., fra 14. juni 2022, der inde-
holder neuropsykologisk vurdering og med beskrivelse af skanehensyn.

Kontakterne her til Laegeklinikken har omhandlet fglgende:
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2017 og frem til dags dato har konsultationerne omhandlet hovedpineproblematikken.

C: Objektiv undersggelse, diagnoser og prognose
Diagnoser:

Kronisk spaendingshovedpine

Irritabel tyktarm

Urticaria
[Klageren] er udredt hos 2 forskellige privatpraktiserende neurologer samt vurderet pa Neurolo-
gisk Afdeling i ... | forlgbet er der udredt med CT og MR scanninger af cerebrum, normale. Normal

lumbalpunktur med normalt tryk. Ingen effekt af praeparaterne: Amitriptylin, Venlafaxin,
Propranolol, Lamotrigin, Topiramat.

Aktuelt far [klageren] ingen medicin

Prognostisk synes, der efterhanden at vaere tale om en kronisk helbredsproblematik med hoved-
pine, som pavirker [klagerens] funktionsduelighed.

Der er ikke yderligere udredning eller behandlingsforslag herfra angaende denne problemstilling."

Af klagerens genoptagelsesanmodning af 24/10 2022 fremgar bl.a.:

"Vedrgrende afsluttet sag. Kan se pa d.d. at ... kommunen har de ngdvendige informationer til at
indkalde mig til samtale med deres rehabiliteringsteam. Kan se i har de samme sagsmapper og in-
formationer, udover et nyt laegelig dokument. Spgrgsmalet er, kan min sag blive dbent igen? An-
mode om det nye dokument fra ... kommune fra egen laege. Evt. forklar hvad i mangler af legelige
dokumentation, eller ansgge om det fra min egen laege? For hvis min praktik med fokus pa time-
bestemmelser vedrgrende mit videre forlgb, og laegelig dokumentation ikke er nok, ma i veere
mere specifikke om hvad i kraever."

Af kommunalt notat af 25/11 2022 — Rehabiliteringsteamets indstilling af 22/11 2022 — fremgar

bl.a.:

"mand, som siden den 05.11.19 er sygemeldt fra ansaettelse som ... ved ... Opsagt i sommeren
2020.

| starten af sygemeldingsperioden var [klageren] delvist sygemeldt og arbejdede 20 timer/uge,
men han oplevede, at dette var i overkanten og blev fuldt sygemeldt.

Arsagen til sygemelding er kronisk hovedpine siden 2017. Der er lavet anmeldelse om arbejdsbe-
tinget lidelse, da der er mistanke om, at hovedpinen er opstaet pa baggrund af udsaettelse for
kemikalier i arbejdet. Dette er der dog ved undersggelse pa Arbejdsmedicinsk afdeling ikke fundet
belaeg for, og arbejdsskadesagen er afvist.

[Klageren] har deltaget i udredning/behandling ved neurolog og har veeret i forlgb ved Hoved-
pineklinikken. Han har afprgvet medicinsk behandling uden tilstraekkelig effekt. Der er i sygemel-
dingsperioden ikke sket nogen egentlig bedring af tilstanden, og [klageren] beskriver fortsat vee-
sentligt nedsat funktionsniveau, sa han ikke kan stille sig til radighed pa arbejdsmarkedet.

Efter at det er konkluderet, der i det vaesentligste synes at veere tale om en stationaer tilstand, er
der i foraret 2022 ivaerksat praktik til udvikling/afklaring af [klagerens] arbejdsevne. Det har ikke
vaeret aktuelt med praktik inden for hans omrade som ..., dels fordi arbejdet her ofte er stgjende,
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og dels ogsa fordi, der ikke er gode muligheder for skanehensyn i forhold til nedsat tid og ekstra
pauser. Han er derfor blevet afprgvet i en funktion som .... Forlgbet viser, at [klageren] kan vare-
tage diverse praktiske opgaver i et omfang pa Ca. 10 timer/uge, men kommer han over dette, op-
lever han forvaerring af tilstanden. Han har selv et hab om, at han kan fa bevilget fleksjob, da han
ikke tror pa, der kommer bedring, sa han kan klare ordinaert arbejde, og han vil meget gerne vide-
re med sit liv.

Sagen er behandlet pa rehabiliteringsteammgde den 22.11.22. Rehabiliteringsteam indstiller til, at
[klageren] visiteres til fleksjob.

Rehabiliteringsteamet vurderer, der pga. kronisk hovedpine er tale om dokumenteret varig og
vasentlig nedsaettelse af arbejdsevnen, sa [klageren] ikke kan opna selvforsgrgelse pa det ordi-
nzere arbejdsmarked. Han har vaeret igennem en del forskellige ting i forhold til udredning og be-
handling, herunder ogsa forlgb pa Hovedpineskole, uden at det har andret pa situationen. Der er
lagt vaegt pa de helbredsmaessige oplysninger, hvor det bl.a. af status fra neurolog den 09.08.21
og flere attester fra egen laege fremgar, at behandlingstiltagene vurderes som udtgmte, og til-
standen anses for stationaer. Der er beskrevet skanehensyn i forhold til, at [klageren] er lydfgl-
som, og han har brug for nedsat tid og pauser.

Beskaeftigelsesmaessigt er der lagt vaegt pa, at [klageren] har gennemfgrt ... uddannelse, men det
har veeret ngdvendigt med nedsat tid, deltids- og senere fuld sygemelding. Der har i sygemel-
dingsforlgbet vaeret tale om en relevant praktik, hvor skanehensyn har kunnet tilgodeses.

Uddannelse og beskeftigelse:
Se rehabiliteringsplanens forberedende del bilag A.
[Klageren] er i 2020 faerdiguddannet [handvaerksmaessig uddannelse].

Socialt: ...

Helbredsmaessigt:

Af journaloplysninger fra ... hospital den 24.01.19 fremgar det, at [klageren] gennem et ars tid har
veaeret generet af kronisk spaendingshovedpine, for hvilket han har forsggt behandling med
Amitriptylin og Venlafaxin uden vaesentlig effekt. MR-scanning af hjernen og lumbalpunktur har
vist normale forhold. Skrives op til hovedpineskole og starter medicinsk behandling med Mirtaza-

pin.

Af lee 285 den 03.04.19 fremgar det, at [klageren] siden december 2017 har haft hovedpine, og
der er mistanke om arbejdsbetinget lidelse, dette dog afkraeftet ved Arbejdsmedicinsk klinik. Neu-
rolog

konstaterer, det drejer sig om spaendingshovedpine, og [klageren] henvises til hovedpineskole.
Ved second opinion hos en anden neurolog i marts 2019 er det konkluderet, det formentlig drejer
sig om psykomyogen hovedpine, og der er startet medicinsk behandling med Lamotrigen.

Af le 285 den 12.12.19 fremgar det, at [klageren] afventer forlgb pa hovedpineskole.
Af status fra ... hospital, neurologisk afd. den 18.12.20 fremgar det, at [klageren] er startet i fore-

byggende behandling med Mirtazepin, og han har deltaget i tveerfaglig behandling i form af ho-
vedpineskole.
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Af status fra neurologisk specialleege den 03.02.21 fremgar diagnosen spaendingshovedpine. Der
har veeret forsggt forskellig medicinsk behandling, i gjeblikket Topiramat, og [klageren] venter pa
indkaldelse til hovedpineskole. Specialleegen anfgrer, at der ved kronisk hovedpine er behov for
mulighed for forsemmelser og hvile. Det forventes, at [klageren] er feerdigbehandlet til efteraret
2021, hvor man ma forvente, at tilstanden kan anses for stationaser. Det forventes, at han vil blive i
stand til at passe et ikke for belastende arbejde pa fuld tid, men prognosen er lidt usikker.

Af status fra neurolog den 09.08.21 fremgar det, at diagnosen stadig er kronisk spaendingshoved-
pine. [Klageren] far ikke leengere medikamentel behandling, som efter flere forsgg ikke har haft
effekt. Han har vaeret pa hovedpineskole, hvor han har faet rad og vejledninger i, hvordan han
bedst kan forholde sig i forhold til sin hovedpine. Disse rad har ikke haft effekt pa hovedpinen
endnu. Der kan ikke peges pa flere behandlingsmuligheder, og tilstanden anses for stationaer.
Prognosen er darlig for bedring i hovedpinen og for bedring af erhvervsevnen, som ma anses for
middelsveert nedsat. Specialleegen anbefaler, at man vurderer [klageren] mhp. deltidsbeskzeftigel-
se, evt. fleksjob med mulighed for forssmmelser og hvileperioder ved de slemme hovedpinedage.

| status den 19.08.21 beskriver egen laege, at det drejer sig om en 5 ar lang hovedpineproblema-
tik, hvor [klageren] er plaget af konstant hovedpine uden dggnvariation, ingen forveerring under
fysisk aktivitet. Egen laege naevner, at [klageren] dog fortaeller, at han er lydfglsom. Da hovedpi-
nen begyndte i sin tid, havde [klageren] et arbejde, hvor han arbejdede med ... Man har mistaenkt,
om disse produkter har vaeret den udlgsende faktor, men dette synes ikke bekrzeftet fra arbejds-
medicinsk side (afsluttet fra arbejdsmedicinsk klinik i april 2018). Behandlingstiltagene ma efter-
handen anses for vaerende udtgmte. Der foreligger vurdering fra 2 neurologer. Der er afprgvet
hovedpineskole uden effekt. Der er foretaget vurdering pa neurologisk afdeling uden konklusion.
Der er afprgvet diverse medicinske tiltag uden effekt, senest Topiramat, som han er trappet ud af.
Egen laege naevner i gvrigt, at [klageren] forestiller sig et indendgrs arbejde i fremtiden, da han
forbinder udendgrsarbejde med stgjgener. Mht. aktivitetsniveau i gvrigt neevner egen laege, at
[klageren] i sin fritid gar til [sportsspil], og dette kan han godt deltage i trods hovedpinen.

Af leegekonsulent notat den 06.05.22 fremgar fglgende resumé og konklusion:

..., der siden november 2019 har vaeret sygemeldt pga. hovedpine. ... Er aktuelt i praktik som ... 9
timer ugentligt.

Helbredsmaessigt er der tale om diagnosen kronisk spaendingshovedpine. De fleste med spaen-
dingshovedpine har kun enkelte anfald om aret, men hos nogle kan der udvikles en kronisk form
med daglige smerter, som kan vare svaer at behandle. For [klagerens] vedkommende har hoved-
pinen veret tilstede siden omkring 2016. 2017-2018 har der veeret tilknytning til Arbejdsmedi-
cinsk Klinik i ..., hvorfra der tilsyneladende ikke kunne findes en sammenhang med visse produk-
ter i arbejdsmiljget. [Klageren] er relevant undersggt for hovedpinen ved Neurologisk Afdeling
(omkring 2018-2019/2020) og ved privatpraktiserende neurolog i ... (omkring 2021). Fra begge
steder blev det samstemmende konkluderet, at der er tale om kronisk spaendingshovedpine. Der
har veeret relevante behandlingstiltag i form af tveerfagligt forlgb pa Hovedpineskole og forsggt
flere forskellige lzegemidler uden vaesentlig effekt. [Klageren] far derfor ikke laengere medicinsk
behandling. Det er vurderet, at der er tale om en stationeer tilstand uden yderligere behandlings-
muligheder.

Sommeren 2021 beskrives fortsat daglig hovedpine som ikke forvaerres ved fysisk aktivitet, | for-
hold til skanehensyn kan det vaere hensigtsmaessigt med et stgjfattigt arbejdsmiljg samt opmaerk-
somhed pa evt. udtreetning pga. smertetilstanden.
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Sagen er drgftet pa tvaerfaglig konference hvorfra der anbefales en bred psykologisk undersggelse
mhp. udviklingsmuligheder. Der forinden kan det forsgges at indhente epikrise eller gvrige jour-
naloplysninger fra Hovedpineskolen.'

Af psykologundersggelse den 23.05.22 fremgar fglgende vurdering:

'‘Der vurderes ikke at vaere tale om regelret personlighedsforstyrrelse, angst- eller depressionsli-
delse. Ved dagens samtale fas indtryk af en person, som ikke synes at have fokus pa fglelsesmaes-
sige forhold, og beretter sparsomt om dette. Direkte og konkret adspurgt om fglelsesmaessige
forhold, synes [klageren] at have sveert ved at seette ord pa disse. Virker nervgs under samtalen,
men afviser dette, og der kan fas mistanke om en spinkel evne til at registrere fglelsesmaessige
forhold. Synes at forholde sig konkret til tilvaerelsen. Virker derudover til at have en tendens til at
lene sig op ad andre, samt behov for stgtte. Synes at have en spinkel selvstaendighed og mang-
lende evne til at tage initiativ. Virker til at foretraekke det forudsigelige og velkendte, og kan veere
skeptisk overfor eendringer.

Kognitivt vurderes der at vaere tale om en ujaevn profil, hvor der er tale om gode praktiske evner,
et godt psykomotorisk tempo, men spinklere sproglige evner lavt i normalomradet. Praesterer
derudover overordnet indenfor normalomradet pa de testede kognitive domaener.

Der vurderes at vaere tale om en person, som gennem flere ar har oplevet diffuse fysiske for-
nemmelser, herunder irritabel tyktarm og indenfor de senere ar kronisk spaendingshovedpine.
[Klageren] har desuden indenfor de senere ar oplevet belastninger i form af tab og sygdom i den
narmeste familie. Der kan fas mistanke om, at de fysiske fornemmelser, og det psykiske indgar i
et negativt samspil. [Klageren] afviser dog selv, at der skulle veere en sammenhaeng mellem psy-
kisk belastning og diffuse fysiske fornemmelser. Der er tidligere afprgvet tvaerfaglig behandling
uden overbevisende effekt. Virker til at vaere velplaceret i praktikken indenfor praktisk manuelt
arbejde, og synes at vaere inde i en god proces, som det findes relevant at fortsaette. Det beskrives
f.eks., at [klageren] ikke er sa udtreettet, som i starten af praktikken. Det vurderes ikke, at [klage-
ren] kan profitere af psykoterapi grundet yderst spinkle introspektions- og refleksionsevner. Der
kan ikke peges pa yderligere psykologiske behandlingsmuligheder.

Vedrgrende skanehensyn kan det anbefales, at der findes en balance mellem krav og ressourcer.
Der kan vare behov for strukturerede og forudsigelige rammer. Bgr have indlagte pauser, samt
mulighed for at traekke sig ved behov. Bgr ikke arbejde under deadlines og tidspres. Det kan anbe-
fales, at [klageren] befinder sig i et trygt og omsorgsgivende arbejdsmiljg.

Anbefalinger

- [Klageren] virker til at veere inde i en god proces omkring praktik, som det findes relevant at
for szette. Det beskrives f.eks., at [klageren] ikke er sa udtraettet, som i starten af praktikken.

- Det kan anbefales, at der findes en balance mellem krav og ressourcer.

- Der kan veere behov for strukturerede og forudsigelige rammer.

- Bgr have indlagte pauser, samt mulighed for at traekke sig ved behov.

- Berikke arbejde under deadlines og tidspres.

- Det kan anbefales, at [klageren] befinder sig i et trygt og omsorgsgivende arbejdsmiljg.'

| specifik helbredsattest den 21.10.22 anfgres diagnoserne kronisk spaendingshovedpine, irritabel
tyktarm og naldefeber. Egen laege beskriver, at [klagerens] konsultationer fra 2012 til 2015 har
handlet om mavegener og fra 2017 og til nu om hovedpineproblematik. [Klageren] er plaget af
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hovedpine, som er konstant til stede, ingen dggnvariation, ingen forveerring under fysisk aktivitet,
og han er lydfglsom. Den helbredsmaessige tilstand har veeret usendret siden 2017. Der foreligger
vurdering fra 2 neurologer, der er afprgvet hovedpineskole uden effekt, og der er foretaget vur-
dering pa Neurologisk afd, ... uden konklusion. Der er afprgvet diverse medicinske tiltag uden ef-
fekt. Aktuelt far [klageren] ingen medicin. Endvidere er der tilbage i 2017 foretaget en arbejdsme-
dicinsk vurdering. Egen laege naevner, at [klageren] i praktik har kunnet honorere 10 timer ugent-
ligt, men det har ikke vaeret muligt for ham at gge arbejdstiden.

Han har aldrig henvendt sig i leegeklinikken med problemstillinger af psykisk karakter. Egen laege
vurderer, at der prognostisk efterhanden synes at vaere tale om en kronisk helbredsproblematik
med hovedpine, som pavirker [klagerens] funktionsduelighed, og der er ikke yderligere udred-
nings- eller behandlingsforslag.

Mht. [klagerens] egen beskrivelse af den helbredsmaessige situation henvises til rehabiliterings-
planens forberedende del punkt 7.

Pa rehabiliteringsmgde fortaeller [klageren], at hans hovedpine startede i 2017. Han forsggte f@rst
at blive ved med sit arbejde som tidligere, da han taenkte, det ville g& over, men efter 1/2 ar var
han ngdt til at tale med ... om, at han ikke kunne holde til det. Herefter klarede han sig igennem
uddannelsen pa nedsat tid, tog smertestillende medicin og havde stort set ingen energi til et fri-
tidsliv.

[Klageren] beskriver i lighed med tidligere, at hans hovedpine konstant er til stede og ikke sendrer
sig, uanset hvad han ggr. Han far meget hurtigt tgmt sine batterier, og det eneste, han kan ggre
for at have bedst muligt overskud, er at sgrge for at fa sin sgvn. Han mgdes hver [ugedag] med ...
til ..., og dette giver ham meget socialt. Holder sig i gvrigt i form ved hjzalp af veegte ..., som han
har kgbt til at have derhjemme.

Mht. forlgb pa Hovedpineskole fortzeller [klageren], at han mg@dtes nogle gange med andre pa et
hold, men undervisningen var mest rettet mod migraene, og han fik egentlig ikke sa meget ud af
det. Han taenker, det ville have vaeret bedre, hvis de pargrende havde faet mulighed for sadan et
forlgb, sa de kunne forsta hans situation, som er sveer at forklare til andre.

Iveerksatte tiltag:
Virksomhedspraktik ... fra den 19.04.22 til den 26.08.22 (pause i ... ferien):

Se beskrivelse i rehabiliteringsplanens forberedende del. [Klageren] er startet med 3 timer 3 gan-
ge ugentligt, er i perioden gget til 10 timer/uge, men ved forsggt pa yderligere optrapning resulte-
rer det i forvaerring af hans symptomer og sygemelding.

Eget arbejdsmarkedsperspektiv:

Se rehabiliteringsplanens forberedende del punkt 2.

[Klageren] giver udtryk for, han meget gerne snart vil ud og arbejde igen, men han taenker ikke,
det vil kunne lade sig ggre for ham at veere pa fuld tid, og han haber at kunne fa bevilget fleksjob.

Vurdering og redeggrelse:
1) Dokumentation for, at personens ressourcer og udfordringer er fuldt afklarede i forhold til ud-
dannelse og beskaeftigelse:



Ankenaevnet for Forsikring

21.

101700

Det fremgar af rehabiliteringsplanens forberedende del samt beskrivelse fra praktikforlgb, at [kla-
geren] har gode faglige kompetencer i forhold til at varetage arbejde inden for omradet som ... og
i forhold til typiske ... opgaver.

Hans udfordringer i forhold til uddannelse og beskaeftigelse er ligeledes beskrevet i rehabilite-
ringsplanens forberedende del og beskrivelse fra praktikforlgb - udfordringerne bestar i de hel-
bredsmaessige begraensninger med kronisk hovedpine og hurtig udtraetning. Arbejdet i praktik er
tilrettelagt med stgrst muligt hensyn til disse begraensninger, og [klageren] har under optimale
forhold mht. det helbredsmaessige faet mulighed for gradvist at optraene sin arbejdsevne. Det
vurderes, at forsgg pa omplacering til andet arbejdsomrade eller anden uddannelse ikke vil kunne
udvikle hans arbejdsevne.

Det vurderes saledes, at der foreligger dokumentation for, at ressourcer og udfordringer er fuldt
afklarede ift. uddannelse og beskeeftigelse.

2) Dokumentation for, at alle relevante indsatser efter denne lov samt andre foranstaltninger har
vaeret afpravet for at bringe eller fastholde den pdgaeldende i ordinzer beskaeftigelse:

[Klageren] har deltaget i et praktikforlgb, som har veeret tilrettelagt saledes, at han har kunnet
udnytte sine kompetencer optimalt, samtidig med at skanehensyn har veeret tilgodeset. Der kan
ikke peges pa andre relevante indsatser, som kan forventes at give udvikling af arbejdsevnen.

Det vurderes saledes dokumenteret, at alle relevante indsatser har veeret afprgvet for at fasthol-
de [klageren] i ordinaer beskaeftigelse.

3) Dokumentation for, at den pdgeeldendes arbejdsevne anses for varigt og vaesentligt begraenset
og ikke kan anvendes til at opna eller fastholde beskaeftigelse pG normale vilkar:

Der foreligger i sagen en del laegelige akter fra egen laege, neurologer, laegekonsulent og psykolog.
Det er beskrevet, at der ikke kan peges pa yderligere behandlingsmuligheder, som kan forventes
at gge arbejdsevnen, og det er laegeligt vurderet, der pga. disse lidelser er tale om varigt og vee-
sentligt nedsat funktionsniveau.

Det vurderes saledes dokumenteret, der pga. de naevnte helbredsmaessige forhold er tale om va-
rig og vaesentlig nedsaettelse af arbejdsevnen, saledes at [klageren] ikke kan fastholde tilknytning
til det ordinaere arbejdsmarked.

Type af fleksjob:

Teamet vurderer, at [klageren] vil kunne varetage fleksjob Ca. 10 timer/uge, hvis der er tale om en
arbejdsplads uden stgj og med mulighed for pauser. Det kan veere med en funktion, hvor han an-
vender sin [handveerksmaessige] uddannelse, f.eks. ved ..., eller det kan vaere andet praktisk beto-
net arbejde som f.eks. ...

Nar [klageren] kommer ind i en stabil arbejdsmaessig rytme, er det muligt, der kan ske en vis ud-
vikling af timetallet, men ikke i et omfang svarende til ordinaert arbejde.

Sarlige hensyn:

Iht. psykologisk vurdering maj 2022 anbefales skanehensyn, sa [klageren] hjaelpes til at finde ba-
lance mellem krav og ressourcer. Der kan vaere behov for strukturerede og forudsigelige rammer,
han bgr have indlagte pauser, samt mulighed for at traekke sig ved behov, han bgr ikke arbejde
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under deadlines og tidspres, og det anbefales, at han befinder sig i et trygt og omsorgsgivende ar-
bejdsmiljg."

Af afggrelse af 1/12 2022 fra jobcenteret fremgar bl.a.:

"Jobcenteret har truffet afggrelse om, at du visiteres til fleksjobordningen med virkning fra den
01.12.22. Afggrelsen traeffes i henhold til Lov om aktiv beskaeftigelsesindsats § 116.

Grundlag for afggrelsen

Vi har vurderet, at din arbejdsevne er varigt og veesentligt nedsat, sa det ikke er muligt at opna el-
ler

fastholde beskaeftigelse pa normale vilkar.

Vi vurderer, at din arbejdsevne pga. kronisk hovedpine er nedsat i en sadan grad, at du ikke kan
opna selvforsgrgelse pa det ordinaere arbejdsmarked. Du har veeret igennem en del forskellige
ting i forhold til udredning og behandling, herunder ogsa forlgb pa Hovedpineskole, uden at det
har s&endret pa situationen.

Der er lagt veegt pa de helbredsmaessige oplysninger, hvor det bl.a. af status fra neurolog den
09.08.21 og flere attester fra egen laege fremgar, at behandlingstiltagene vurderes som udtgmte,
og tilstanden anses for stationaer. Der er beskrevet skanehensyn i forhold til, at du er lydfglsom,
og du har brug for nedsat tid og pauser.

Beskaeftigelsesmaessigt er der lagt vaegt pa, at du har gennemfg@rt [handvaerks] uddannelse, men
det har vaeret ngdvendigt med nedsat tid, deltids- og senere fuld sygemelding. Der har i sygemel-
dingsforlgbet vaeret tale om en relevant praktik, hvor skanehensyn har kunnet tilgodeses.

Det vurderes, at du vil kunne varetage fleksjob Ca. 10 timer/uge, hvis der er tale om en arbejds-
plads uden st@j og med mulighed for pauser. Det kan vaere med en funktion, hvor du anvender din
... uddannelse, f.eks. ved ..., eller det kan vaere andet praktisk betonet arbejde som f.eks. ...

Nar du kommer ind i en stabil arbejdsmaessig rytme, er det muligt, der kan ske en vis udvikling af
timetallet, men ikke i et omfang svarende til ordinaert arbejde.

Der henvises i gvrigt til rehabiliteringsplanen, mgde i rehabiliteringsteamet den 22.11.22, samt
vurderingen og indstilling herfra, som du har faet fremsendt.

Den endelige vurdering af arbejdsevnen og fastlaeggelse af Ign og arbejdsvilkar sker, nar du har
fundet et konkret fleksjob. Jobcentret skal pase, at jobbet og arbejdsfunktionerne passer til dine
forudsaetninger, ligesom jobcentret skal pase, at du udnytter din arbejdsevne bedst muligt.

Midlertidigt fleksjob

Fleksjob bevilges for en periode pa 5 ar. Inden den 5-arige periode i et fleksjob udlgber, tager Job-
centret stilling til, om du fortsat opfylder betingelserne for et nyt fleksjob. Er du fyldt 40 ar, kan
der efter den fgrste 5-arige periode i et fleksjob, traeffes afggrelse om at ggre fleksjobbet perma-
nent.

Jobcentret fglger op pa dit fleksjob senest efter 2 1/2 ars anszttelse og herefter mindst hver 2
1/2 ar."

Af selskabets afggrelse af 31/1 2023 fremgar det bl.a.:

"Vi vurderer, at din erhvervsevne af helbredsmaessige arsager er varigt sat ned med mindst halv-
delen i alle erhverv fra den 21. oktober 2022.
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Det tidspunkt svarer til Specifik helbredsattest fra lsege ..., hvor der star, at du har kronisk spaen-
dingshovedpine, som pavirker din funktionsevne. Laegen skriver, at der ikke er yderligere udred-
ning eller behandlingstilbud.

Derfor har du ret til:

Engangsudbetaling

Engangsudbetaling ved tab af erhvervsevne  100.000,00 kr.
Udbetalingen er skattefri.

Vivurderer, at der ikke er dokumentation for, at din erhvervsevne er sat ned med mindst 2/3 i alle
erhverv. Vi vurderer, at du ud fra de leegelige oplysninger, bgr kunne klare et arbejde i mere end
1/3 af en normal arbejdsuge, hvor du har skanehensyn i form af opgaver, hvor du har mulighed
for

pauser og hvor du undgar lyde, der kan giver lydoverfglsomhed.

Hvis dit helbred bliver darligere, kan du kontakte os igen."

Af klagerens klage over selskabets afggrelse — modtaget den 15/2 2023 - fremgar bl.a.:

"Jeg skal hermed paklage jeres afggrelse af d. 31-1-2023, hvori | ikke mener det er dokumenteret,
at min erhvervsevne er nedsat med 2/3 i alle erhverv.

| afggrelsen skriver I: 'Vi vurderer, at du ud fra de laegelige oplysninger, bgr kunne arbejde i mere
end 1/3 af en normal arbejdsuge, hvor har skdnehensyn i form af opgaver, hvor du har mulighed
for pauser og hvor du undgar lyde, der kan give lydoverfglsomhed.'

Jeg har, i forbindelse med denne klage, vedhaeftet dokumentation fra Jobcenteret, som i forbin-
delse med udredning og tilkendelse af fleksjob, har vurderet at min arbejdsevne er nedsat til ca.
10 timer/ pr. uge, under forudsaetning af at det er er arbejdsplads uden stgj og med mulighed for
pauser.

Jeg finder det derfor dokumenteret, at min erhvervsevne er nedsat med mere end 2/3, som bade
min praktik i forbindelse med udredning af min arbejdsevne viste, hvilket ogsa er det timeantal
der ligges til grund for indstilling og bevilling af fleksjob.

Jeg skal derfor anmode om, at | revurderer jeres tidligere afggrelse, og tilkender mig erhvervsev-
netab pa min 2/3."

Af jobcenterets afggrelse af 7/3 2023 vedrgrende arbejdsevne i fleksjob fremgar bl.a.:

"Vores vurdering af din arbejdsevne
Vi vurderer, at du kan arbejde 7 timer ugentligt med 100 procent intensitet, svarende til en effek-
tiv arbejdstid pa 7 timer ugentligt.

Arbejdstiden og intensiteten er vurderet i forhold til jobfunktionen som: ...

Begrundelse for vurderingen af arbejdsevnen
Ved vurderingen har vi lagt veegt pa fglgende:
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Varig og veesentlig nedsat arbejdsevne.

Dine skanehensyn

Jobcentret skal sikre, at dine skanebehov bliver tilgodeset og vurderer derfor, at du i en anszettel-
se vil have fglgende skanehensyn:

Nedsat arbejdstid, behov for ekstra pauser, stgjfattigt arbejdsmiljp samt balance mellem krav og
ressourcer. Behov for strukturerede og forudsigelige rammer, ingen deadlines eller tidspres, be-
hov for trygt og omsorgsgivende arbejdsmiljg."

Af neurologisk speciallaegeerklzaering af 19/5 2023 fremgar bl.a.:

"Problemstilling ifglge rekvirenten:

Der gnskes en afklaring af omfang af varigt tab af erhvervsevne i alle erhverv. | den forbindelse er
der udbedt en speciallaegeerkleering til beskrivelse af aktuelle helbredstilstand, funktionsevne og
evt. behandlingsmuligheder.

[Klageren] er mig ikke bekendt fra tidligere. Mgder til tilsagt tid, alene.
[Klageren] informeres om dagens undersggelses formal, at han skal svare eerligt og oprigtigt pa de

stillede sp@rgsmal, og jeg skal vaere objektiv i afgivelse af erklaeringen.

Der foreligger fglgende sagsakter tilsendt fra rekvirenten:

24.01.19, forundersggelse, Smerte-Hovedpineklinikken, ... ved overlzege ...

Resumé: Henvist mhp. evt. yderligere udredning og behandling fra privatpraktiserende neurolog
... under diagnosen spzaendingshovedpine.

Konklusion: Daglig hovedpine af spandingstype. Afprgver Mirtazapin og opstarter hovedpinesko-
le. Ingen effekt heraf.

09.08.21, Statusattest LZ£-125 ved neurolog ...

Resumé: Kronisk speendingshovedpine. Ingen effekt af flere forskellige forebyggende medicamina.
Har deltaget i hovedpineskole og er givet rad og vejledning i, hvordan han kan forholde sig til ho-
vedpinen.

Ingen effekt af disse tiltag. Der er ikke flere behandlingsmuligheder. Tilstanden er stationeer.
Prognose i forhold til erhvervsevne skgnnes middelsveaert nedsat.

Anbefaling: Vurdering af [klageren] mhp. deltidsbeskaeftigelse evt. flexjob.

06.05.22, legenotat, ... Kommune, ..., lege Socialmedicinsk Enhed.

Resumé: 9 ars folkeskolegang, ...

1 2016-2020 ... medarbejder (...) og i 2017-2020 erhvervsuddannelse som ...

Arbejdsmedicinsk Klinik har ikke fundet belaeg for, at der er sammenhang mellem eksposition for
... pa arbejde og hovedpinen.

Smerte- og Hovedpineklinik, ... hospital december 2020: [Klageren] er generet af kroniskspan-
dingshovedpine. Ingen effekt af Amitriptylin eller Venlafaxin.

14.06.22, Psykologundersggelse, Socialmedicinsk Enhed, ... hospital ved neuropsykolog ...

Resumé: Pa undersggelsestidspunktet i praktik som ... 9 timer om ugen, fgr dette deltids syge-
meldt med arbejde i 20 timer pr. uge siden 05.11.19. Der vurderes ikke at veere tale om regelret
personlighedsforstyrrelse, angst- eller depressionslidelse. Indtryk af [klageren]: synes ikke at have
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fokus pa fglelsesmaessige forhold, beretter sparsomt om disse. Har svaert ved at szette ord pa f@-
lelsesmaessige forhold. Synes at have tendens til at laene sig op ad andre og have behov for stgtte.
Synes at have spinkel selvstaendighed og manglende evne til at tage initiativ. Virker til at fore-
treekke det forudsigelige og velkendte og kan vaere skeptisk overfor sendringer.

Kognitivt: Ujeevn profil. Gode praktiske evner, godt psykomotorisk tempo, men spinklere sproglige
evner, som er lavt i normalomradet. Praesterer derudover overordnet indenfor normalomradet pa
testede kognitive domaener. Indenfor de senere ar oplevet belastninger i form af tab og sygdom i
naermeste familie. [Klageren] selv afviser, at der er sammenhaeng mellem fysiske symptomer (ho-
vedpine, irritabel tyktarm) og psykiske belastninger. Anbefales skanehensyn, fokus pa at der er
balance mellem krav og ressourcer, helst i strukturerede og forudsigelige rammer. Bgr ikke arbej-
de under deadlines og tidspres.

21.10.22: LA-135 (specifik helbredsattest) ved egen laege ...

Resumé: Langvarig hovedpineproblematik med debut i 2017. Uzendret siden da. Ved debut arbej-
dede [klageren] som ..., bl.a. med ... | starten mistaenkt at det kunne vaere arsag til hovedpine, sy-
nes ikke bekraeftet fra Arbejdsmedicinsk Kliniks side.

Egen leges vurdering: Behandlingstiltag udtgmte. Har vaeret vurderet ved to privatpraktiserende
neurologer, dr. ... og dr. ..., ingen behandlingsmaessige effektgivende tiltag.

Vurderet pa Hudklinikken, ..., allergisk kontakteksem overfor bl.a. ... og andet i arbejdsmiljget
kunne ikke pavises.

@vrige lidelser: Irritabel tyktarm. Urticaria.

CT- og MR-skanning af hjernen: Normale.

Rygmarvsvaeskeundersggelse: Normalt tryk.

Afprgvet fglgende praeparater mod hovedpine: Amitriptylin, Venlafaxin, Propranolol, Lamotrigin
0g

Topiramat. Ingen effekt af disse preeparater.

Aktuelt (21.10.22) uden medicin mod hovedpine.

Adspurgt oplyser [klageren]:

Aktuelle

1. Dgjer med hovedpine. Angives som vaere konstant til stede og hver dag. | forbindelse med ak-
tuelle undersggelse har han hovedpine og angiver det som en styrke 2-3 pa en skala 0-10 (0
angives som ingen smerte, 10 angiver som vzerst taenkelig smerte). Nar det er veerst, er det
styrke 4. Hovedpinen er ikke styrkemaessigt sa slem, som hvis det var migraene. Han har ikke
behov for at laegge sig i magrkt rum og hvile pga. hovedpinen. Angiver hovedpinen lokaliseret
foran og i toppen af hovedet/pande. Der er ingen kvalme, ingen opkastning. Ingen forvaerring
ved udszttelse for lys og/eller lyd. Pga. hovedpinen har han faet flexjob. Han oplever ved at
arbejde mere end 8 timer pr. uge, sa fgler han sig energiforladt og traet. Ikke fordi hovedpinen
i sig selv bliver veerre. Aktuelt arbejder han én dag pr. uge, hvor han kgrer 1-2 timer to gange
om dagen til arbejdssted og derefter 3 timer med ... Sk@nner selv, at han maske nok kunne
arbejde 3 timer effektivt f.eks. mandag og fredag, men sa er det hans vurdering, at han bliver
mere energiforladt og har mindre overskud til at vaere en god kaereste. Han kunne maske ar-
bejde mere end 8 timer pr. uge i et andet erhvery, f.eks. 2 timer pr. dag alle ugens dage. Hvil-
ket andet erhverv det skulle dreje sig om, kan han ikke naermere specificere. Det aktuelle ar-
bejde eri et ... firma, hvor han har veeret beskaeftiget i 2-3 maneder. [Klageren] oplyser at vee-
re vurderet til at have 50% nedsat erhvervsevne, og kan flexjobbe op til 10 timer pr. uge. Ak-
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tuelt uden medicin til behandling af hovedpine, ej heller forebyggende. Der har ikke vaeret ef-
fekt af nogen af de afprgvede praeparater.

2. lrritabel tyktarm (ikke naermere specificeret).

3. Har haft hudeksem, aktuelt er der ro i dette.

4. Aktuelt har han en lidelse i hgjre knae gennem 3 uger, beskriver det som en [sportsskade]

Objektivt

Vagen og klar. Velkoopererende. Alment indtryk af genert voksen herre, som ikke er god til at
verbalisere.

Undvigende i gjenkontakt.

Blodtryk: Ej malt. Ved tidligere lejligheder ved neurologisk undersggelse normalt og malt til
130/90 mmHg.

Kranienerve II-XII: Alt intakt.

Overekstremiteter: Normal tonus. Kraft styrke 5 over alle led. Egale dybe senereflekser. Overfla-
desensorik intakt. Normale koordinationsbevaegelser.

Underekstremiteter: Intakte forhold som pa overekstremiteter.

Gang, stand og balance: Upafaldende. Ingen tegn pa cerebellar dysfunktion, spasticitet, hemi- el-
ler

monoparese. Romberg negativ.

Columna og skulderag: Normale forhold. Ingen myoser. Fri aktiv og passiv bevaegelighed.

Vurdering

[I 30'erne] mand med kronisk spaendingshovedpine dagligt forekommende siden 2017. Ved til-
straekkelige og relevante parakliniske undersggelser (rygmarvsveeskeundersggelse med trykma-
ling, CT- og MR-skanning af hjerne) og objektiv undersggelse aktuelt og tidligere samt normalt
blodtryk, er der ikke fundet en paviselig fysisk arsag. Hovedpinen angives som styrkemaessigt svag
(til tider moderat) i styrke pa vanlig anvendt styrkeskala for smerter, dog med det forbehold, at
[klageren] aktuelt tydeligt er darlig til at verbalisere, og dette er ogsa pavist ved en neuropsykolo-
gisk undersggelse. Hovedpinen kan saledes reelt vaere steerkere og mere funktionsindskraenkende
end selve styrken angives til. Udover at fremsta genert, mindre god til at verbalisere og med und-
vigende gjenkontakt, pavises der intet abnormt i adfeerd og fremtoning ved dagens undersggelse.
Fremstar ikke i adfeerden smertepavirket.

Diagnosen kronisk spandingshovedpine hviler alene pa patientens udsagn om smerte og de for
denne hovedpineform typiske karakteristika. Baseret pa det foreliggende sagsmateriale, dagens
objektive underspggelse og patientens udsagn pa min udspgrgen, er det min vurdering, at den mil-
de (muligvis til tider moderate) spandingshovedpine ikke alene bgr kunne forklare den subjektivt
nedsatte erhvervsevne.

Andre forhold vurderer jeg kan vaere medvirkende, herunder psyko(sociale?) forhold. Vanske-
lighederne ved at belyse dette bunder til dels i den tydeligt nedsatte evne til at verbalisere om-
kring fglelsesmaessige forhold.

| forhold til hovedpinen skgnner jeg ikke, at forsgg pa gget dagligt arbejdsmaengde kan have nega-
tiv

indflydelse pa selve hovedpinen. Det er vanskeligt at angive et eksakt timetal for dette. Anbefaler
at der anvendes en helhedsorienteret tilgang i forsgget pa afklaring af, om yderligere ugent-
lig/daglig arbejdstime indsats er muligt. Som ved de tidligere 3 neurologiske speciallaeger skgnner
jeg tilstanden stationzer og kan ikke anvise fysikalske (medikamentelle) behandlingsmuligheder."
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Af selskabets notat af 31/7 2023 fremgar bl.a.:

"Laegeskgn:

01.10.2022

18.12.20, statusattest neurolog: kendt med irritabel tyktarm og naeldefeber. Tidligere udredt for
hovedpine med MR og rygmarvsvaeske. Konklusionen er spandings-hovedpine, som over tid har
veeret behandlet med forskellig medicin. Aktuelt uden behandling, men han har ikke vaeret hos
neurologen siden 2019, hvor han arbejde 4-5 timer daglig. 09.08.20: neurolog: medlem har vaeret
tilknyttet hovedpineklinik og prgvet diverse medicinske behandlinger uden effekt. Man vurderer,
at tilstanden er stationaer, og der er ikke flere behandlingsmuligheder. Deltidsjob naevnes som en
mulighed. 19.08.21, egen laege: i 5 ar haft daglig konstant hovedpine, Arbejdsmediciner har ikke
fundet arsagen som udlgst af ... produkter, som han tidligere har arbejdet med.
Behandlingstilbuddene vurderes som udtgmte. 23.05.22, psykolog: man far indtryk af at det fysi-
ske og psykiske indgar i et negativt samspil. Der findes ikke markante kognitive negative udfald,
men de sproglige udfald er under normalen. Der er ikke behov for psykoterapi. Han er velplaceret
inden for det manuelle praktiske arbejde. Der anbefales en balance mellem krav og ressourcer og
strukturerede rammer.

Konklusion:® Medlem har en flerarig og daglig spaendingshovedpine. Behandlingsmulighederne er
udtgmt. ¢ Psykologen angiver ikke behov for markant nedsat arbejdstid ¢ Om tilstanden over tid
vil blive bedret er uvis ¢ Der er behov for reduktion i arbejdstid, men ikke dokumentation for 50%
i et hvert erhverv.

24.01.2023

22.11.22, status fra rehabilitering: har forsggt flextid, men oplever fortsat daglig hovedpine. Har i
de sidste ar vaeret gennem et ekstensivt udredningsprogram uden effekt pa hans symptomer. Det
vurderes nu stationaert, og der er behov for nedsat arbejdstid med opgaver, hvor der ggres plads
til pauser, nedsat tid og undga lyde, der kan giver lydoverfglsomhed.

Konklusion: ¢ Diagnosen er kronisk hovedpine  Behandlingsmulighederne er udtgmte ¢ Jeg vur-
derer et varigt EET pa 50% men mindre end 2/3 i et hvert erhverv e Stationaer fra 22.11.2022

26.07.2023

19.05.23, neurologisk speciallaegeerklzering:

Sygehistorien resumeres (lignende min) med konklusion om, at der ikke er fundet objektiv patolo-
gi, der kan forklare hovedpinen. Den objektive undersggelse er normal uden muskelatrofi eller
muskespandinger/myoser. Dog bemaerkes det, at han ikke er god til at verbalisere og virker no-
get genert. Styrken af hovedpinen, som jo ikke kan males objektivt, angives som en mindre spaen-
dingshovedpine, og laegen vurderer, at den ikke alene kan forklare den subjektivt angivne nedsat-
te erhvervsevne. Der naevnes konkurrerende faktorer som psyko(sociale) forhold.

Det vurderes at forsgg pa gget daglig arbejdsmaengde ikke bgr forveerre hovedpinen.

Som de @vrige speciallaeger vurderes tilstanden stationzer, og at der ikke er medikamentelle yder-
ligere tilbud.

Konklusion:

¢ Neurologen vurderer hovedpinen som relativt mild

e Samtlige kliniske og parakliniske undersggelser er normale
e Ervurderet af flere neurologiske specialleeger
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e Der kan godt forsgges med yderligere timetal
e Saledes ikke dokumentation for et varigt EET pa 2/3 i et hvert erhverv"

Af selskabets afggrelse af 31/7 2023 fremgar bl.a.:

"Du fik den 31. januar 2022 tilkendt engangsudbetaling ved tab af erhvervsevne, da vi vurderede,
at din erhvervsevne var sat varigt ned med halvdelen med virkning fra den 21. oktober 2022. Vi
vurderede ogs3, at din erhvervsevne ikke var sat varigt ned med mindst 2/3.

Vi har den 15. februar 2023 faet din klage via [din fagforening]. Du skriver, at du ikke er enig i vo-
res
vurdering af omfang af dit erhvervsevnetab.

Vi har til brug for behandling af din klage indhentet en speciallaegeundersggelse.

Vi har herefter set pa din ansggning igen sammen med vores laegekonsulent. Vi mener stadig, at
du ikke har ret til at fa udbetalt forsikringen.

Derfor har du ikke ret til at fa udbetalt forsikringen
Vi vurderer fortsat, at de laegelige oplysninger ikke dokumenterer, at din erhvervsevne i alle er-
hverv er varigt sat ned med mindst 2/3.

Vi har faet speciallaegeerkleering fra undersggelse den 19. maj 2023 fra specialleege i neurologi, ...
Der star, at du har kronisk spaendingshovedpine, men uden at der kan pavises en arsag til dette.
Din diagnose er i stedet fastsat ud fra dine egne oplysninger om dine symptomer. Du oplever, at
din hovedpine medfgrer en vaesentligt begraenset funktionsevne, sa du alene kan arbejde fa timer
om ugen i dit fleksjob.

Specialleege [neurolog] vurderer, at din nedsatte erhvervsevne ikke alene kan forklares ud fra din
spandingshovedpine. Forsgg pa at gge din daglige arbejdsmaengde bgr ikke medfgre en negativ
indflydelse pa din hovedpine, men det er dog vanskeligt at vurdere, i hvilket omfang dette kan
prgves. Han anbefaler, at der anvendes en helhedsorienteret tilgang til afklaring af, hvorvidt yder-
ligere ugentlig eller daglig arbejdsomfang er muligt. Der er ikke flere medicinske behandlingsmu-
ligheder, der kan bedre din tilstand.

Pa den baggrund vurderer vi, at der fortsat ikke er laegelig dokumentation for et varigt erhvervs-
evnetab pa mindst 2/3.

Da de nye laegelige oplysninger saledes ikke giver grundlag for at aendre vores tidligere vurdering,
fastholder vi vores afggrelse fra den 31. januar 2023.

Vores bemaerkninger til din klage

Du skriver i din klage, at afklaring af din arbejdsevne i jobcentret netop har vist, at du alene kan
klare at arbejde pa vaesentligt nedsat tid. Derfor mener du, det er dokumenteret, at din erhvervs-
evne er sat ned med mindst 2/3.

Selvom du alene kan arbejde fa timer om ugen, dokumenterer de nye laegelige oplysninger ikke,
at
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din erhvervsevne er sat ned med 2/3.

Du har ikke ret til udbetaling fra os, nar der ikke er laegelig dokumentation for, at du har et varigt
erhvervsevnetab, som opfylder kravene i forsikringsbetingelserne for Igbende ydelser ved tab af
erhvervsevne."

Af klagerens advokats klage af 6/12 2023 til selskabet fremgar bl.a.:

"Det fremgar af seneste afslag af den 31. juli 2023, at | fortsat vurderer, at de leegelige oplysninger
ikke dokumenterer, at min klients erhvervsevne i alle erhverv er varigt sat ned med mindst 2/3.

Neaervaerende brev skal anses som en klage over jeres seneste afggrelse af den 31. juli 2023.

Det fremgar heraf, at min klient skulle have forklaret, at hovedpinen medfgrer en vaesentligt be-
graenset funktionsevne, sa han alene kan arbejde fa timer om ugen i dit fleksjob. Det skal hertil
bemaerkes, at det fremgar af de laegelige bilag, at arsagen til den nedsatte erhvervsevne ikke ale-
ne

kan tilskrives hovedpinen, men naermere energiforladthed og udmattelse.

Det kan udledes af specialleegeerklaeringen af den 19. maj 2023, at min klients hovedpine reelt
kan

veaere staerkere og mere funktionsindskreenkende end selve styrken angives til, og at der kan veere
andre arsager til den nedsatte erhvervsevne, herunder psyko(sociale?) forhold.

Det kan udledes af fleksjobjournalen, at teamet har vurderet, at min klient alene vil kunne vareta-
ge fleksjob ca. 10 timer/uge, under forudsaetning af at der er tale om en arbejdsplads uden stgj og
med mulighed for pauser.

Denne vurdering stemmer ikke overens med jeres vurdering af din erhvervsevne, hvor | har lagt
vaegt pa, at der kan vaere behov for at gge min klients daglige arbejdsmaengde for at undersgge,
hvorvidt dette har en negativ indflydelse pa hans hovedpine. Det fremgar dog af min klients fleks-
jobjournal, at dette tidligere er forsggt med negativ indflydelse.

Specialleegerne har alle angivet, at min klients tilstand anses for stationzaer uden yderligere be-
handlingsmuligheder.

Det kan saledes leegges til grund, at min klients tilstand ikke kan forbedres, og at der er tilstraekke-
lig dokumentation for, at min klient alene kan varetage et fleksjob pa maksimalt 10 timer om ugen
pa en arbejdsplads uden stgj og med mulighed for pauser. Min klient er saledes ikke i stand til at
arbejde mere end 10 timer om ugen, til trods for at arbejdet skal forega pa en arbejdsplads uden
stgj og med mulighed for pauser. Det er saledes ikke korrekt, at min klient er vurderet til at kunne
arbejde mere end 1/3 af en normal arbejdsuge med skanehensyn.

Med henvisning til de lzegelige akter samt udredningen af arbejdsevne samt indstilling og bevilling
af fleksjob, kan det anses for laegeligt dokumenteret, at min klients erhvervsevne er nedsat med
mindst 2/3.
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Pa vegne af min klient skal jeg herefter anmode om en revurdering af jeres tidligere afggrelse
med henblik pa at tilkende denne erstatning for nedsat erhvervsevne med mindst 2/3."

Af selskabets afggrelse af 29/2 2024 fremgar bl.a.:

"Vi har den 6. december 2023 faet jeres klage pa vegne af [klageren].

Vi har set pa ansggningen igen. Vi mener stadig ikke, at [klageren] har ret til at fa udbetalt forsik-
ringen.

| forbindelse med behandling af klagen har vi forespurgt jer, om der er nye leegelige oplysninger
og vi har anmodet om kopi af medicinliste og om kopi af fleksjobsaftale.

| har i den forbindelse oplyst, at der ikke foreligger nye laegelige oplysninger.

| henviser til, at [klageren] under udredning har afprgvet forskellig medicin, men at han aktuelt ik-
ke er nogen medicinsk behandling.

| har fremsendt kopi af fleksjobaftale, hvor [klageren] blev ansat som ... hos ... midlertidigt i perio-
den fra den 6. marts 2023 til den 6. marts 2028.

| har oplyst, at [klageren] blev opsagt i december 2023 grundet manglende indkomne ordre i virk-
somheden.
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Derfor har [klageren] ikke ret til at fa udbetalt forsikringen

| vores afggrelse laegger vi vaegt pa, at der ikke er nogen nye lagelige oplysninger.

Vi har i vores tidligere afggrelse lagt vaegt pa Specialleegeerklaeringen af den 19. maj 2023, hvor
Speciallaege i neurologi, ... blandt andet skriver fglgende;

'l forhold til hovedpinen skgnner jeg ikke, at forsgg pd @get dagligt arbejdsmangde kan have ne-
gativ indflydelse pa selve hovedpinen.'

'"Andre forhold vurderer jeg kan vaere medvirkende, herunder psyko(sociale?) forhold.'

Vivurderer derfor fortsat, at der ikke er nogen laegelige oplysninger, der dokumenterer, at [klage-
rens] erhvervsevne i alle erhverv er varigt sat ned med mindst 2/3 i ethvert erhverv som fglge af
sygdom.

Vi bemaerker, at [klagerens] tidligere fleksjob, hvor han blandt andet udfgrte arbejde som ..., sy-
nes at veere uforeneligt med hans skanebehov i relation til hans spandingshovedpine, der bl.a.
har skanehensyn i form af ingen stgj. Formodningen ma derfor vaere, at arbejdet som ... ikke giver
[klageren] de relevante skanehensyn.

Vi bemaerker ogsa, at virksomhedspraktikken som ... under alle omstaendigheder ikke ville kunne
give et retvisende billede af [klagerens] arbejdsevne i ethvert erhverv, idet den heller ikke tog

hgjde for hans skanebehov bl.a. for at arbejde i et miljg uden stgj.

| forleengelse heraf bemaerkes det for god ordens skyld, at vi ikke er bundet af kommunale eller
andre offentlige myndigheders tiltag i vurderingen af erhvervsevnetab.

Pa denne baggrund fastholder vi vores afggrelse fra den 31. juli 2023.

Vi har tidligere kommenteret yderligere pa disse laegelige oplysninger. Vi bemaerker, at der ikke er
nye laegelige oplysninger."

Af klagerens advokats klage af 13/3 2024 til selskabet fremgar bl.a.:

"Jeg skal hermed bekraefte modtagelsen af jeres afggrelse af den 29. februar 2024, hvor | pa ny
afviser, at min klient er berettiget til at fa udbetalt forsikringen.

| har ved afggrelsen lagt vaegt pa speciallaegeerklzaeringen af den 19. maj 2023, hvor speciallaege i
neurologi, ... blandt andet ikke skgnner, at en forggelse af dagligt arbejdsmaengde kan have nega-
tiv indflydelse pa selve hovedpinen.

Min klient har i sit forlgb afprgvet en forggelse af daglige arbejdsmaengde, hvilket har medfgrt
negativ indflydelse.

Det er min opfattelse, at der er fremlagt dokumentation for, at min klients tilstand ikke kan for-
bedres, og at min klient alene kan varetage et fleksjob pa maksimalt 10 timer om ugen pa en ar-
bejdsplads uden stgj og med mulighed for pauser.
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Min klient er saledes ikke i stand til at arbejde mere end 10 timer om ugen, til trods for at arbej-
det

skal forega pa en arbejdsplads uden stgj og med mulighed for pauser. Det er saledes ikke korrekt,
at min klient er vurderet til at kunne arbejde mere end 1/3 af en normal arbejdsuge med skane-
hensyn.

Pa baggrund af ovenstaende er det min opfattelse, at det er antageliggjort, at min klient er beret-
tiget til at fa udbetalt forsikringen. Det kan udledes af praksis, at det ma bero pa selskabets for-
hold,

safremt der ikke indhentes tilstraekkeligt og aktuelt lsegeligt materiale til brug for vurdering af for-
sikringsydelsen.

| neervaerende sag bgr der udarbejdes ajourfgrt speciallegeerklzering til vurdering af, hvorvidt min
klients aktuelle erhvervsevne er varigt sat ned med mindst 2/3 i ethvert erhverv som fglge af syg-
dom.

Safremt Industriens Pension ikke gnsker at betale for udarbejdelse af ny specialleegeerkleering,
bedes naervaerende sag sendes til Industriens Pensions klageafdeling."

Af selskabets afggrelser af 26/3 2024 fremgar bl.a.:

"Vi har den 13. marts 2024 faet jeres klage pa vegne af [klageren].

Vi har set pa helbredsoplysningerne igen. Vi mener stadig ikke, at [klageren] har ret til at fa udbe-
talt forsikringen.

Derfor har [klageren] ikke ret til at fa udbetalt forsikringen
Vivurderer fortsat ikke, at de laegelige oplysningerne dokumenterer, at [klagerens] erhvervsevne i
alle erhverv er varigt sat ned med mindst 2/3.

| forbindelse med behandling af klagen har | ikke medsendt nye leegelige oplysninger, og der er
dermed heller ingen oplysninger om en helbredsmaessig forveerring siden vores sidste afslag.

Derfor har [klageren] ikke ret til at fa udbetalt forsikringen

| skriver, at jeres klient er berettiget til at fa udbetalt forsikringen.

| mener, at der bgr udarbejdes en ajourfgrt speciallaegeerklzering til vurdering af, hvorvidt jeres
klients aktuelle erhvervsevne er varigt sat ned med mindst 2/3 i ethvert erhverv som fglge af syg-
dom.

| har | jeres klage fra den 13. marts 2024 ikke fremsendt nye helbredsoplysninger om, at der skulle
veere sket en helbredsmaessig forvaerring af [klagerens] helbred.

Vi vurderer, at sagen er tilstraekkeligt belyst med de allerede foreliggende laegelige oplysninger
herunder speciallaegeerklzeringen fra [klageren], dateret den 19. maj 2023, og vi vurderer derfor,
at der ikke er et grundlag for, at der skal udarbejdes en ny specialleegeerklaering.

Vi vurderer, at sagen er tilstraekkeligt belyst med de allerede foreliggende laegelige oplysninger
herunder speciallaegeerklaeringen fra [neurolog], dateret den 19. maj 2023, og vi vurderer derfor,
at der ikke er et grundlag for, at der skal udarbejdes en ny speciallaegeerklaering.
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Vi fastholder, at [klageren] ikke har laegeligt dokumenteret at have et deekningsberettiget tab af
erhvervsevne som fglge af spaendingshovedpine."

Af psykiatrisk speciallaegeerklaering af 10/10 2024, modtaget den 21/10 2024, fremgar bl.a.:
"SOCIALT

Omkring dagligdagen fortaeller [klageren], at han hver dag arbejder fra kl. 08.00-10.00. Efterfgl-
gende er han noget udkgrt pa grund af den vedvarende hovedpine. Efter arbejdstiden holder han
sig mest derhjemme, slapper af. Han hjalpes med kaeresten om de huslige pligter og pasningen af
[deres barn].

TIDLIGERE SOMATISK

[Klageren] har ikke tidligere i livet vaeret udsat for svaerere ulykkestilfaelde, heller ikke hoved-
traumer.

Han har aldrig haft epilepsi, meningitis eller hjernebetandelse.

For et par ar siden skadede han hgjre knz ..., han mener, at der blev konstateret en led bands-
skade, og der er fortsat lette gener fra dette knze.

Siden 2016 har han haft kronisk hovedpine, hver dag og dggnet igennem, ganske generende. Han
er blevet undersggt ganske grundigt, har saledes veeret hos 2 neurologer. Han har ogsa veeret ud-
redt pa neurologisk afdeling, blandt andet med CT-skanning, MR-skanning og spinalvaskeunder-
spgelse. Han har haft et forlgb pa en hovedpineskole i ..., og han har forsggt mange forskellige
slags medicin.

Ved undersggelser har man ikke fundet specifikke arsager til hovedpinen, sa man er endt pa diag-
nosen kronisk speendingshovedpine. Der har ikke vaeret nogen effekt af den medicin, han har for-
sggt, og forlgbet pa hovedpineskolen hjalp ham heller ikke.

Han har tidligere haft problemer med kontakteksem og ogsa colon irritable, men dette er ikke
lengere fremtraedende.

AKTUELT SOMATISK

Der kan indimellem veere smerter fra hgjre knae, hvor der er et laederet ledband.

Den helt dominerende gene er en ret svaer hovedpine, der er til stede konstant, hver eneste dag
og dggnet igennem. [Klageren] peger ud, at den er lokaliseret fortil over issen, midt for, men den
straler bagud i hovedet.

Sekundaert til hovedpinen er der betydelig traethed og koncentrationsbesveer.

Der er ikke aktuelle gener, der kan relateres til de indre organer.

MEDICIN
Pa nuvaerende tidspunkt anvender [klageren] ingen fast medicin, men tidligere har han forsggt
mange forskellige slags medicin mod hovedpinen, desvaerre uden effekt.

MISBRUG
Gennem livet har der aldrig veeret misbrug af nogen art, ...

TIDLIGERE PSYKISK
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Omkring den psykiske udvikling fortzeller [klageren], at han ... gik pa en slags sprogskole i kortere
tid. Man havde bemaerket, at han havde et noget begraenset sprog og maske talte lidt sent. Han
synes dog, at disse gener svandt igen.

Herudover har han gennemgaende haft et godt og stabilt humgr, god energi og ga pa mod, god til
at danne venskaber og opretholde dem. Det har dog veeret en betydelig belastning med den kro-
niske hovedpine siden 2016. | 2022 blev [klageren] undersggt af neuropsykolog. Som jeg leeser er-
klzeringen fra denne, fandt man intet seerligt abnormt.

AKTUELLE

| psykisk henseende har [klageren] tidligere vaeret fuldstaendig rask, han har aldrig haft depressi-
on, angst, OCD, ADHD eller anden psykisk sygdom. Udover sprogproblemerne i barnealderen, har
han ikke haft kontakt til behandlere, aldrig vaeret hos psykiater eller psykolog, og han har ikke vee-
ret behandlet med psykofarmaka (dog har han forsggt visse antidepressive midler, ikke mod de-
pression men som smertestillende).

[Klageren] synes grundlaeggende ikke, at han har psykiske problemer. Han er naturligvis generet af
den kroniske spaendingshovedpine, men han synes, at han hen ad vejen har indrettet sig pa, at
han ma leve med den. Han haber dog naturligt nok, at den maske kan aftage eller svinde med
arene. Han er ked af, at han ikke kan arbejde pa fuld tid, og at han ikke magter sa meget der-
hjemme, som han synes, han burde. Humgret er dog grundlaeggende i orden. Han gar ikke og har
selvforringende tanker om sig selv, han synes heller ikke at selvtilliden som sadan har taget skade
og han har aldrig selvmordstanker. Hans hukommelse kan til tider vaeret pavirket af hovedpinen,
sa han har svaert ved at huske forskellige ting. Han kan godt koncentrere sig i rimeligt omfang om
at laese og se tv, dog ikke sa laenge ad gangen pa grund af hovedpinen.

Nar han er i aktivitet, udtraettes han relativt hurtigt og efter de 2 timer pa arbejdet, er han tem-
melig traet og ma slappe lidt af, nar han kommer hjem. Han dgjer ikke med angst under nogen
form, kender ikke til angstanfald, far heller ikke angst blandt andre mennesker og er ikke aengste-
ligi det hele taget.

Han kan faerdes frit udenfor hjemmet uden at fa angst.

Han kender ikke til tvangstanker eller tvangshandlinger, som man ser det ved OCD.

Han har aldrig haft psykotiske oplevelser af nogen art sdsom hgrehallucinationer eller synshalluci-
nationer.

Alt i alt synes han ikke, at han har psykiske symptomer fraset den traethed og det koncentrations-
besveer, der er en fglge af den kroniske hovedpine.

OBJEKTIVT PSYKISK

Ved samtalen fremtraeder [klageren] vagen, bevidsthedsklar, samlet og orienteret i tid, sted og
egne data.

Stemningslejet vurderes som neutralt, det psykomotoriske tempo er naturligt og der er naturlig
mimik. [Klageren] er ikke selvforringende eller selvbebrejdende, og han huser ikke selvmordstan-
ker.

Kontakten er naturlig, savel formelt som emotionelt.

Tankegangen er indfglelig, ikke depressivt farvet og uden psykotiske elementer.

[Klageren] vurderes som normalt begavet. Der er ingen tegn pa underliggende personlighedsfor-
styrrelse. Ved samtalen virker [klageren] ikke aggraverende eller appellerende.

RESUME/ KONKLUSION



Ankenaevnet for Forsikring

35.

101700

Det drejer sig saledes om en ... mand, der har haft en udmaerket opvaekst, ... i perioden 2016 til
2020 var ansat pa virksomheden ... | Igbet af ansaettelsen udviklede han en kronisk hovedpine, der
siden er fortsat. Af den grund matte han arbejde deltid, og sidelgbende hermed tog han uddan-
nelse til ..., hvilket ogsa foregik pa deltid. [Klageren] blev afskediget i forbindelse med corona-
epidemien i 2020. Efterfglgende er han udredt i forhold til fleksjob ved jobcenter, og han er blevet
godkendt til fleksjob 10 timer om ugen. Han er aktuelt i et fleksjob pa et ... 2 timer om dagen, 5
dage om ugen. Dette magter han men ikke mere. ... Dagligdagen forlgber sadan, at [klageren] er
pa arbejde fra kl. 08.00-10.00. Herefter er han ret udkegrt, tager hjem og slapper lidt af, forsgger
ellers at hjalpe sd meget han kan med de huslige opgaver derhjemme efterfglgende.

Med hensyn til legemlig sygdom er det helt dominerende, at [klageren] siden 2016 har haft en
ganske sveer og vedvarende spaendingshovedpine. Den er til stede hver eneste dag, 24 timer i
dggnet. Sekundeert til hovedpinen er der betydelig treethed og koncentrationsbesvaer. [Klageren]
er undersggt ganske grundigt for eventuelle arsager til hovedpinen, men man har ikke fundet spe-
cifikke arsager, hvorfor den er vurderet som spandingshovedpine. Udover hovedpinen og deraf
felgende treethed og koncentrationsbesvaer er der ikke legemlige gener, der pavirker funktionsev-
nen.

| psykisk henseende har [klageren] tidligere veeret rask og upafaldende, det eneste, der kan nav-
nes er, at han i bgrnehaven vurderedes at vaere lidt sent udviklet sprogmaessigt, hvorfor han fik
hjelp med dette. Han har aldrig haft psykisk sygdom af nogen art, og ved undersggelsen i dag vir-
ker han ligeledes psykisk upafaldende uden tegn pa psykisk sygdom.

DIAGNOSE

DZ00.4 Psykiatrisk undersggelse, psykisk sygdom ikke fundet.

Ud fra ovenstaende er det min vurdering, at [klageren] ikke lider af psykisk sygdom under nogen
form. Det centrale er, at han siden 2016 har lidt af en sveaer kronisk spsendingshovedpine med
vedvarende gener.

Sekundeert til denne er der betydelig traethed og koncentrationsbesvaer. Pa grund af hovedpinen
er [klageren] godkendt til fleksjob 10 timer om ugen, som han nu har i ... Han magter dette men
ikke yderligere. Arbejdsevnen vurderes saledes som varigt nedsat svarende til fleksjobbet, men ik-
ke af psykiske arsager."

Af selskabets afggrelse af 9/12 2024 fremgar bl.a.:

"Vi aendrer vores tidligere afggrelse af den 12. november 2024.

Vi har den 28. november 2024 modtaget din anmodning om genoptagelse af vores afggrelse fra
den 12. november 2024, hvor vi vurderede, at [klagerens] erhvervsevne var varigt sat ned med
2/3 fra den 10. oktober 2024 med ret til udbetaling af invalidepension fra den 1. november 2024.

Du oplyser i anmodningen, at Industriens Pension pa tidspunktet for udarbejdelse af speciallaege-
erklzering ved [neurolog] den 19. maj 2023 har veeret i stand til at indhente de oplysninger, der er
ngdvendige til bedgmmelse af begivenheden (skadesdato) og fastseettelse af ydelsens stgrrelse,
og at vi af den arsag bgr udbetale invalidepension senest fra den 1. juni 2023 og frem.

Vi har pa baggrund af din henvendelse gennemgaet sagen igen, og er enige med dig i, at skades-
datoen ikke er fastsat pa det korrekte grundlag.
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Vi vurderer nu, at [klagerens] erhvervsevne varigt er sat ned med mindst 2/3 i alle erhverv fra den
19. maj 2023, og [klageren] har derfor ret til udbetaling af invalidepension fra den 1. juni 2023.

[Klageren] har derfor ret til:
Invalidepension
Arlig invalidepension 72.000,00 kr.

Invalidepensionen udbetales manedligt fra den 1. juni 2023, som er den 1. i maneden, efter [kla-
geren] opfyldte betingelserne."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"§ 8 Pension og betalingsfritagelse ved erhvervsevnetab (invaliderente og preemiefritagelse)

Ret til pension og/eller betalingsfritagelse ved erhvervsevnetab indtraeder, nar den forsikredes
erhvervsevne pa grund af sygdom eller ulykkestilfselde skgnnes varigt nedsat med 2/3 eller mere
af den fulde erhvervsevne i forsikringstiden. ...

Det tidspunkt, hvor erhvervsevnen anses for varigt nedsat, er, nar det er leegeligt dokumenteret,
at erhvervsevnenedsattelsen er varig, og helbredstilstanden ikke kan forventes at blive bedre
(skadestidspunktet).

Stk. 2
Forringelsen af erhvervsevnen bedgmmes af Industriens Pension under hensyn til den pageelden-
des helbredsmaessige forhold ud fra en ren laegelig vurdering."

Det fremgar af pensionsvejledningen:

"Industriens Pension vurderer tabet af erhvervsevnen i samarbejde med vores laegekonsulenter.
Der er tale om en individuel konkret vurdering af, om der er et helbredsbetinget erhvervsevnetab
i alle erhverv.

Derfor er en tilkendelse fra det offentlige (fx fleksjob eller fgrtidspension) og afggrelser fra Ar-
bejdsmarkedets Erhvervssikring (fx tilkendelse af erstatning som fglge af arbejdsskade, vurdering
af varigt men eller erhvervsevnetab) ikke ensbetydende med, at du ogsa har krav pa udbetaling
fra Industriens Pension. Arsagen er, at savel det offentlige som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring
inddrager andre forhold end de rent helbredsmaessige, nar de foretager deres vurdering, sa deres
tilkendelseskriterier er ikke magen til de udbetalingskrav, der er i Industriens Pension.

Det betyder ogs3, at du ikke behgver vente pa en afggrelse fra fx din kommune eller Arbejdsmar-
kedets Erhvervssikring, fer du sgger om udbetaling hos os.

Dine muligheder for at fa et arbejde, som ligger inden for dine evner, uddannelse, alder og mulig-
heder for erhvervsmaessig omskoling, indgar heller ikke i vurderingen. Vi laegger alene vaegt p3,
om dit fysiske eller psykiske helbred betyder, at du ikke vil vaere i stand til at bestride almindelige
forekommende jobs.
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Erhvervsevnenedsattelsen skal ogsa vaere varig. Det betyder, at alle behandlingsmuligheder er
udtgmte, eller der ikke er udsigt til, at de behandlinger, du har adgang til, kan medfgre, at du far
en del af din erhvervsevne tilbage.

Den varige erhvervsevnenedsattelse skal veere leegeligt dokumenteret. Det vil sige, at der er en
leege, der har konstateret og beskrevet de helbredsmaessige problemer, der har fgrt til, at din ge-
nerelle erhvervsevne er blevet varigt nedsat med halvdelen eller 2/3 i alle erhverv. Det er f@rst pa
det tidspunkt, hvor den laeegelige dokumentation foreligger (skadestidspunktet), at du eventuelt
kan fa ret til udbetaling af forsikringen fra Industriens Pension.

Bemaeerk, at det er en forudsaetning for at fa udbetalinger pa grund af varigt erhvervsevnetab, at
du er omfattet af forsikringerne pa skadestidspunktet. Skadestidspunktet er det tidspunkt, hvor
det er legeligt dokumenteret, at nedsattelsen af erhvervsevnen er varig, fordi der ikke er udsigt
til, at helbredstilstanden kan forbedres ved behandling eller genoptrzaening."

Naevnet udtaler:

Klageren har lidt af hovedpine siden 2017. Han blev sygemeldt den 5/11 2019 og opsagt i som-
meren 2020. Fra 19/4 2022 til 26/8 2022 var han i virksomhedspraktik 3 timer 3 gange ugent-
ligt. Han s@gte den 10/7 2022 selskabet om udbetaling ved tab af erhvervsevne pa grund af
kronisk hovedpine. Den 1/12 2022 blev klageren visiteret til fleksjob ca. 10 timer ugentligt. Den
6/3 2023 blev klageren ansat i fleksjob 7 timer egentlig. Han blev opsagt i december 2023 grun-
det manglende arbejde. | oktober 2024 arbejdede klageren 10 timer ugentligt i fleksjob.

Selskabet afviste at yde deekning primaert med henvisning til, at klagerens erhvervsevne af hel-
bredsmaessige arsager ikke var nedsat med halvdelen i alle erhverv. Efter klage over selskabets
afggrelse vurderede selskabet den 31/1 2023, at erhvervsevnen var varigt nedsat med halvde-
len fra den 21/10 2022, og selskabet betalte engangsudbetaling ved tab af erhvervsevne pa
100.000 kr. Klageren indbragte den 22/5 2024 sagen for navnet. Under sagens behandlingen
ved navnet indhentede selskabet psykiatrisk specialleegeerkleering af 10/10 2024. Den 12/11
2024 vurderede selskabet, at erhvervsevnen var nedsat med 2/3 fra 10/10 2024, og at klageren

har ret til udbetaling af invalidepension fra den 1/11 2024.

Den 9/12 2024 har selskabet vurderet, at klagerens erhvervsevne varigt er nedsat med 2/3 fra

den 19/5 2023, og at han har ret til udbetaling af invalidepension fra den 1/6 2023. Selskabet
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har vurderet, at klageren er berettiget til renter fra den 4/11 2024 — 14 dage efter modtagelse
af erkleering af 10/10 2024 — og frem til betaling den 11/12 2024.

Klageren gnsker, at selskabet betaler invalidepension fra den 1/2 2023 og renter fra den 15/2

2023. Klageren gnsker klagegebyret tilbagebetalt.

Klageren har anfgrt, at selskabet den 31/1 2023 har vaeret i stand til at indhente de oplysninger,
der er ngdvendige til bedemmelse af begivenheden og fastsaettelse af ydelsens stgrrelse. Det
var pa det tidspunkt leegeligt dokumenteret, at erhvervsevnenedsattelsen var varig, og hel-
bredstilstanden ikke kunne forventes at blive bedre. Klageren har anfgrt, at det ma bero pa
selskabets forhold, safremt der ikke i forbindelse med skadelidtes stationaertidspunkt indhentes
tilstreekkeligt leegeligt materiale. Klageren har anfgrt, at der kan kraeves renter fra den 15/2
2023 og frem, jf. forsikringsaftalelovens § 24. Klageren har anfgrt, at der ikke ses at vaere betalt

renter, som oplyst af selskabet.

Selskabet har anfgrt, at den varige erhvervsevnenedszettelse skal vaere laegeligt dokumenteret,
hvorfor det fgrst er pa det tidspunkt, hvor den laegelige dokumentation foreligger (skadestids-
punktet), at klageren kan fa ret til en udbetaling. Selskabet har anfgrt, at der i forhold til ska-
destidspunkt er lagt vaegt pa, at den neurologisk speciallaege den 19/5 2023 vurderede, at den
milde (muligvis til tider moderate) spaendingshovedpine ikke alene kunne forklare den subjek-
tivt nedsatte erhvervsevne. Andre forhold, herunder psyko (sociale?) forhold kunne vaere med-
virkende, hvorfor selskabet indhentede en psykiatrisk specialleegeerklzaering. Selskabet har an-
fort, at da erklaering afkraefter, "at der er psykologiske forhold, der begrunder en erhvervsev-
nenedseettelse, men erklaerer, at der er tale om en erhvervsevnenedsaettelse svarende til fleks-
jobbet, valgte selskabet kulancemaessigt at fastsaette skadestidspunktet til den neurologiske
speciallaegeerklaering af 19/5 2023, da den laegelige uenighed ikke skulle komme klager til ska-
de. Reelt er det fgrst med erklaeringen af den 21/10 2024, at den laegelige dokumentation for,
at arbejdsevnen er nedsat svarende til fleksjobbet pa cirka 10 timer ugentligt og dermed et er-

hvervsevnetab pa 2/3 foreligger." Selskabet modtog specialleegeerklaeringen den 21/10 2024,
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hvorfor betalingsfristen var den 4/11 2024. Selskabet har anfgrt, at det forhold, at selskabet har
valgt at stille klageren bedst muligt ved fastszettelse af en skadesdato med tilbagevirkende kraft
til den 19/5 2023 med udbetaling af invalidepension allerede fra den 1/6 2023 til fglge, ikke kan

medfgre en sendring i datoen for selve betalingsforpligtelsen.

Det fremgar af statusattest af 9/8 2021 fra neurolog, at "Diagnosen er stadig kronisk spaen-
dingshovedpine. [Klageren] far ikke lengere medikamentel behandling, som efter flere forsgg
ikke har haft effekt pa hans hovedpine. [Klageren] har ... vaeret pa hovedpineskole, hvor han har
faet rad ... Disse rad har ikke haft effekt pa hovedpinen endnu. Vi har herfra ikke flere behand-
lingsmuligheder. Vil anse tilstanden for stationaer fra nu. Prognosen er darlig for bedring i ho-
vedpinen og for bedring af erhvervsevnen, som ma anses for middelsvaert nedsat. Vil anbefale,
at man vurderer [klageren] mhp. deltidsbeskaeftigelse, evt. flexjob med muligheder for for-
spmmelser og hvileperioder ved de slemme hovedpinedage. Mener, at behandlingsmulighe-

derne er udtgmte."

Det fremgar af psykologundersggelse af 23/5 2022, at "Der vurderes ikke at vaere tale om regel-
ret personlighedsforstyrrelse, angst- eller depressionslidelse ... Det vurderes ikke, at [klageren]
kan profitere af psykoterapi grundet yderst spinkle introspektions- og refleksionsevner. Der kan

ikke peges pa yderligere psykologiske behandlingsmuligheder."

Det fremgar af helbredsattest af 21/10 2022 fra egen laege, at "Hovedpinen er konstant til ste-
de. Ingen dggnvariation. Ingen forvaerring under fysisk aktivitet ... han er lydfglsom. Den hel-
bredsmaessige tilstand har veeret uaendret siden 2017. ... Behandlingstiltagende ma efterhan-
den anses for udtgmte. Der foreligger vurdering fra 2 neurologer ... Der er afprgvet hovedpine-
skole, uden effekt. Der er foretaget vurdering pa Neurologisk afd ... uden konklusion. Der er
afprgvet med div. medicinske tiltag uden effekt. Der er ingen yderligere udredning eller be-
handling at tilbyde ... han netop har afsluttet praktik ... har kunnet honorere 10 timer ugentlig,
det har ikke vaeret muligt for ham at gge den ugentlige arbejdstid ... har aldrig henvendt sig her

i legeklinikken med helbredsproblemstillinger af psykisk karakter."
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Det fremgar af Rehabiliteringsteamets indstilling af 22/11 2022, at klageren "beskriver i lighed
med tidligere, at hans hovedpine konstant er til stede og ikke andrer sig, uanset hvad han ggr.
Han far meget hurtigt témt sine batterier, og det eneste, han kan ggre for at have bedst muligt

overskud, er at sgrge for at fa sin sgvn."

Det fremgar af neurologisk speciallaegeerklaering af 19/5 2023, at der ikke er "fundet en pavise-
lig fysisk arsag. Hovedpinen angives som styrkemaessigt svag (til tider moderat) i styrke pa van-
lig anvendt styrkeskala for smerter, dog med det forbehold, at [klageren] aktuelt tydeligt er
darlig til at verbalisere, og dette er ogsa pavist ved en neuropsykologisk undersggelse. Hoved-
pinen kan saledes reelt vaere steerkere og mere funktionsindskraankende end selve styrken an-
gives til. Udover at fremsta genert, mindre god til at verbalisere og med undvigende gjenkon-
takt, pavises der intet abnormt i adfaerd og fremtoning ved dagens undersggelse. Fremstar ikke
i adfaerden smertepavirket. Diagnosen kronisk spandingshovedpine hviler alene pa patientens
udsagn om smerte og de for denne hovedpineform typiske karakteristika. Baseret pa det fore-
liggende sagsmateriale, dagens objektive undersggelse og patientens udsagn pa min udspgr-
gen, er det min vurdering, at den milde (muligvis til tider moderate) speendingshovedpine ikke
alene bgr kunne forklare den subjektivt nedsatte erhvervsevne. Andre forhold vurderer jeg kan
veere medvirkende, herunder psyko(sociale?) forhold. Vanskelighederne ved at belyse dette
bunder til dels i den tydeligt nedsatte evne til at verbalisere omkring fglelsesmaessige forhold. |
forhold til hovedpinen skgnner jeg ikke, at forsgg pa @¢get dagligt arbejdsmaengde kan have ne-
gativ indflydelse pa selve hovedpinen. Det er vanskeligt at angive et eksakt timetal for dette.
Anbefaler at der anvendes en helhedsorienteret tilgang i forspget pa afklaring af, om yderligere
ugentlig/daglig arbejdstime indsats er muligt. Som ved de tidligere 3 neurologiske speciallaeger
skenner jeg tilstanden stationaer og kan ikke anvise fysikalske (medikamentelle) behandlings-

muligheder."

Det fremgar af psykiatrisk speciallaegeerklaering af 10/10 2024, at "psykisk sygdom ikke fundet.

Ud fra ovenstaende er det min vurdering, at [klageren] ikke lider af psykisk sygdom under no-
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gen form. Det centrale er, at han siden 2016 har lidt af en svaer kronisk spaendingshovedpine
med vedvarende gener. Sekundzaert til denne er der betydelig traethed og koncentrationsbe-
sveer. Pa grund af hovedpinen er [klageren] godkendt til fleksjob 10 timer om ugen, som han nu
har i ... Han magter dette men ikke yderligere. Arbejdsevnen vurderes saledes som varigt ned-

sat svarende til fleksjobbet, men ikke af psykiske arsager."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne, at forsikringen giver ret til pension og/eller betalingsfri-
tagelse ved erhvervsevnetab, nar den forsikredes erhvervsevne pa grund af sygdom eller ulyk-
kestilfeelde sk@nnes varigt nedsat med 2/3 eller mere af den fulde erhvervsevne i forsikringsti-

den.

Det fremgar af pensionsvejledningen, at den varige erhvervsevnenedszettelse skal vaere lege-
ligt dokumenteret. Det vil sige, at der er en laege, der har konstateret og beskrevet de hel-
bredsmaessige problemer, der har fgrt til, at den generelle erhvervsevne er blevet varigt nedsat
med 2/3 i alle erhverv. Det er fgrst pa det tidspunkt, hvor den laegelige dokumentation forelig-
ger (skadestidspunktet), at klageren eventuelt kan fa ret til udbetaling af forsikringen fra sel-

skabet.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at klagerens helbredsmaessige erhvervsevne er

varigt nedsat med 2/3 den 31/1 2023. Selskabet skal derfor yde daekning pr. 1/2 2023.

Nzevnet har blandet andet lagt vaegt pa, at det fremgar af neurologisk attest af 9/8 2021, at
klageren har kronisk spaendingshovedpine, at der ikke er flere behandlingsmuligheder og at

tilstanden ma anses for stationaer.

Naevnet har ogsa lagt veegt pa, at det fremgar af psykologundersggelse den 23/5 2022, at klage-
ren ikke lider af personlighedsforstyrrelse, angst- eller depressionslidelse, og at der ikke kan
peges pa psykologiske behandlingsmuligheder. Naevnet har videre lagt vaegt p3, at klageren den

1/12 2022 blev visiteret til et fleksjob med en ugentlig arbejdstid pa ca. 10 timer.
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Naevnet har ogsa lagt veegt p3, at der ikke ses at vaere konstateret nye diagnoser eller vaere be-
skrevet nye helbredsmaessige forhold i neurologisk speciallaegeerklzering af 13/5 2023 og psyki-
atrisk specialleegeerkleering af 10/10 2024. Det fremgar af erkleering af 19/5 2023, at "som ved
de tidligere 3 neurologiske specialleeger sk@nner jeg tilstanden stationzer og kan ikke anvise
fysikalske (medikamentelle) behandlingsmuligheder." Det fremgar af erklaering af 10/10 2024,
at klageren "ikke lider af psykisk sygdom under nogen form. Det centrale er, at han siden 2016
har lidt af en svaer kronisk spaendingshovedpine med vedvarende gener". Det fremgar tillige, at

klageren fortsat arbejder 10 timer ugentligt i fleksjob.

Naevnet bemaerker, at selskabet ved afggrelse af 9/12 2024 har vurderet, at klagerens er-

hvervsevne er varigt nedsat med mindst 2/3 i alle erhverv fra den 19/5 2023.

Pa den baggrund finder naevnet, at selskabet kunne have vurderet klagerens erhvervsevne va-
rigt nedsat med 2/3 den 31/1 2023, idet der pa dette tidspunkt foreld forngden laegelige doku-
mentation for erhvervsevnetabet. Selskabets pligt til at betale renter begynder derfor den 15/2
2023.

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

Som felge heraf

bestemmes:

Selskabet, Industriens Pensionsforsikring A/S, skal anerkende, at klagerens erhvervsevne er
nedsat med 2/3 den 31/1 2023, og at selskabets pligt til at betale renter begynder den 15/2
2023. Selskabet skal genoptage sagen og skal yde daekning fra 1/2 2023 i overensstemmelse

med aftalegrundlaget. Allerede forfaldne ydelser forrentes efter forsikringsaftalelovens § 24.
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Klagegebyret tilbagebetales.

Jens Kruse Mikkelsen

formand



