Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 9. Oktober 2024 blev i sag nr. 101756:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 3/6 2024 har klage-
ren bl.a. anfgrt:

"PFA har selv raskmeldt mig, til trods for at jeg forsat er 100% sygemeldt hos jobcenter. PFA vur-
derer altsa at jeg kan arbejde, hvilket er stik imod jobcenteres afggrelse. Jeg har nu matte undvee-
re mine udbetalinger siden marts i ar, altsa 4 maneder.

Jeg haber at i kan fremskynde jeres behandling af denne sag/klage, da det har stor betydning for
min hverdag rent gkonomisk.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
At PFA fglger min situation hos jobcenteret, og ikke selv raskmelder mig, da jeg forsat er uar-
bejdsdygtig med mere end 50%

Jeg er yderlig blevet henvist til en smerteklinik for videre udredning."

Selskabet har den 13/6 2024 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Forsikrede har en forsikringsordning hos selskabet gennem [virksomhed], som er tegnet den 5.
marts 2018.

Der henvises til pensionsbevis af 2. september 2022 (Bilag A) og dertilhgrende pensionsvilkar af
samme dato (Bilag B).
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Dzkningen ved tab af forsikredes erhvervsevne skal vurderes i henhold til pkt. 5.1.1.1. i forsik-
ringsvilkarene, jf. bilag B, der lyder:

'5.1.1. Definitionen af erhvervsevnenedsaettelsen

5.1.1.1. Nedseettelse i daekningsberettiget grad

Erhvervsevnen er nedsat i deekningsberettiget grad, hvis PFA Pension vurderer, at den forsikredes
evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering (herefter betegnet 'Helbredsmaessig
Erhvervsevne') er nedsat med mindst 50 procent, og at den forsikredes indtjening (herefter ogsa
betegnet '@konomiske erhvervsevne') er nedsat med mindst 10 procent.'

Hvad handler tvisten om — parternes overordnede synspunkter?
Forsikrede klager over, at selskabet har stoppet udbetaling ved tab af erhvervsevne den 1. marts
2024.

Selskabet har stoppet udbetalingerne med henvisning til, at forsikrede ikke har dokumenteret, at
hans generelle erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen.

Sagsfremstilling
Forsikrede er fgdti ... og ...-uddannet.

Forsikrede anmeldte den 17. februar 2023 tab af erhvervsevne pa grund af forvridning i hgjre
skulder (Bilag C). | anmeldelsen oplyste han, at han havde fuldtidssygemeldt sig fra den 16. de-
cember 2022, hvor han arbejdede som ... og var blevet opsagt med Ignophgr den 25. januar 2023.

Det fremgar af notat fra forsikredes laege den 14. december 2022, at forsikrede to dage forinden
var ved at falde, hvor han tog fra med handen (Bilag D). Han fik efterfglgende vedvarende smerter
fra hgjre skulder og konsulterede sin laege. Han havde ikke vaeret pa arbejde i to dage, for at ska-
ne skulderen, da han arbejdede som ... og havde svaert ved at undga tunge lgft. Smerterne i hgjre
skulder var konstante med forvaerring ved bevagelse. Der foreld mistanke om overrivning af sene
i skulderen og blev henvist til skulderklinik.

Ved epikrise af 20. december 2022 fra Ortopaadkirurgisk Klinik ... fremgar det, at forsikrede var
henvist til vurdering for hgjresidige skuldersmerter (Bilag D). Videre fremgar det, at han tradte pa
en ... og da han var ved at falde, tog han fra med sin hgjre hand og stgttede sig til et bord. Lige
umiddelbart maerkede han ingen smerter, men kort tid efter begyndte det at summe op i hans
skulder. Sidenhen dgjede han med smerter og nedsat bevaegelighed. Objektivt beskrev overlaegen
felgende: 'Der er let haengende hgjre skulder. Ingen muskel-atrofi. Har fdet reseceret kravebenet
pd begge sider og der er en cikatrice henover kravebensleddet med 2,5 cm. Udtalt gmhed sv.t. re-
sektionsstedet pd hgjre kraveben. Der er lidt smhed langs bicepssenen, men ingen gmhed ved ro-
tator cuffen. Positiv cross over test. Svagt positiv Hawkins test. Negativ O'Brien test. God kraft i
skulderens muskler. Rtg. viser fglger efter tidligere AC-resektion. ULscanning viser intakt rotator
cuff, ingen haevelse af bursaen, bicepssenen er normalt lejret og ingen vaeske omkring. AC-leddet
er breddeforgget og der er en vaeskeansamling, som buler op superiort.'

Overlaegen konkluderede, at det tydede p3, at forsikrede havde faet en kontusion, der havde pa-
virket hans AC-led. Der blev anlagt en blokade pa hans hgjre skulder.

Overlaegen fra Ortopaedkirurgisk Klinik ... anf@rte i et journalnotat den 16. januar 2023, at der ikke
havde vaeret effekt af blokaden, og at forsikrede fortsat havde de samme smerter (Bilag D). Han
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havde prgvet at vaere pa arbejde med lette opgaver, men matte opgive efter en dag. Til naermere
belysning af hans problematik skulle der laves en MRscanning af hans hgjre skulder og skulderlag.

Selskabet meddelte forsikrede ved brev af 28. april 2023, at han var berettiget til udbetaling af Ig-
bende erhvervsevnetabsydelser fra den 1. april 2023 (Bilag E).

Af journalnotat fra Ortopaedkirurgisk Klinik ... den 6. maj 2023 fremgar det, at der ved MR-
scanning var verificeret supraspinatus- og subscapularissenelaesion (Bilag F). Der var planlagt skopi
af hans hgjre skulder og eventuelt senesutureringer.

Den 26. maj 2023 fik forsikrede foretaget en kikkertoperation i sin hgjre skulder (Bilag F). Det
fremgar af operationsnotatet, at det under operationen blev bekraftet, at der var tale om afriv-
ning af forsikredes forreste styresene. Det var lykkedes at traekke den pa plads, og den blev fikse-
ret med en metaltrad.

Forsikrede oplyste til en kommunal samtale den 7. juni 2023, at operationen var gaet godt, og at
han var smertefri (Bilag G, s. 58). Videre oplyste han, at han gik til fysioterapi pa sygehuset og la-
vede gvelse til albuen, sa den ikke blev stiv. Forsikrede oplyste desuden, at han i mange ar havde
gnsket sig en bestemt type bil, men at den var dyr bade pa hvide og gule plader. Bilen er dog billi-
gere, hvis det er en 10 personers bil, hvorfor han godt kunne taenke sig den. Det ville imidlertid
kraeve et buskgrekort, for at kunne k@re den. Han havde undersggt, at han godt kunne tage kgre-
kortet til september, men at han ikke gnskede det, hvis han ikke matte af kommunen.

Den 8. juni 2023 blev forsikrede oplyst af den kommunale sagsbehandler, at hvis han tog buskgre-
kortet, sa ville det sidestilles med en raskmelding (Bilag G, s. 57). Sagsbehandleren oplyste videre,
at hvis han kunne sta til radighed fra kl. 8:00-15:25 i 30 dage, sa ville han ogsa kunne sta til radig-
hed for det brede arbejdsmarked. Forsikrede oplyste, at han ikke kunne sta til radighed for ar-
bejdsmarkedet, hvorfor kgrekortet ikke var aktuelt leengere.

Til samtale i kommunen den 19. juni 2023 oplyste forsikrede, at det gik godt med ar-
men/skulderen, men at han fortsat havde fglelsen af at have faet en stor lammer (Bilag G, s. 55).
Det gik fint med genoptraeningen, pa trods af at forsikrede syntes, at nogle af gvelserne var svae-
re. Videre oplyste han, at han ikke havde det psykisk godt. Det havde veeret et hardt ar med flyt-
ning, skilsmisse, arbejdsskade og operation, hvilket havde sat sine spor hos ham. Forsikrede taenk-
te, at han efter rette genoptraeningsforlgb ville kunne arbejde pa fuld tid igen, men at han fortsat
var interesseret i noget mere administrativt, herunder ledelse, mercantec eller brobygning til un-
ge mennesker.

Ved ambulant besgg hos ortopaedkirurgisk fysioterapi i ... den 11. juli 2023 angav forsikrede sig
velbefindende (Bilag H). Han havde ingen smerteklager eller andre problemer med skulderen. Han
kunne fgre handen til hgjt op pa leenden og op til nakken. Slyngen blev seponeret, og han skulle
gemme den og bruge den efter behov.

Ved kommunal samtale den 4. august 2023 oplyste forsikrede, at det gik godt med ar-
men/skulderen, men at han stadig havde udfordringer med den (Bilag G, s. 6). Han kunne stadig
ikke lgfte den over skulderhgjde.
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Selskabet meddelte forsikrede ved afggrelsesbrev af 14. august 2023, at han ikke laengere var be-
rettiget til udbetaling ved tab af erhvervsevne efter den 30. november 2023 (Bilag J).

Af journalnotat fra Ortopaadkirurgisk Klinik ... den 14. september 2023 fremgar det, at forsikrede
kom til kontrol tre maneder efter sammensyning af subscapularissenen i hgjre skulder (Bilag K).
Forsikrede oplyste, at det gik fint, og at han ikke havde s& mange smerter. Han var i gang med
genoptraening. Objektivt var der let begraenset bevagelse i forsikredes hgjre skulder. Der var fin
symmetrisk passiv udadrotation. Med fikseret skulderblad kunne forsikrede abducere op til 75
grader, indadrotation i yderstillinger var maske 20 grader og udadrotation 25 grader. Der forela
paene neruovaskulere forhold. ULscanningen viste, at forsikredes subscapularissene var haeftet
fint pa plads. Der var let vaeske subakromielt. Supra- og infraspinatussenen var intakt. Videre
fremgik det af notatet, at forsikrede skulle fortseette med genoptraening og @ge belastningen
gradvist op til smertegraensen. Forsikrede blev herefter afsluttet.

Den 18. september 2023 udarbejdede den behandlende laege fra Ortopaedkirurgisk Klinik ... en
statusattest til kommunen (Bilag L, s. 34). Af attesten fremgar det, at forsikrede ikke matte belaste
sin hgjre skulder i de fgrste 6 maneder efter operationen. Det bet@d, at han skulle undga tunge
lgft og f@rst efter 3 maneder matte han stille og roligt begynde at gge belastningen. Videre frem-
gar det af attesten, at selve behandlingen tog fra 6-12 maneder, hvor man et ar efter operationen
med sikkerhed kunne vurdere forsikredes status i forhold til hans skulderfunktion. Laegen vurde-
rede, at forsikrede godt kunne deltage i arbejde, der ikke var arm/skulderbelastende.

Den 21. september 2023 meddelte kommunen forsikrede, at de ikke leengere vurderede ham uar-
bejdsdygtig (Bilag L, s. 31).

Af kommunalt notat af 2. oktober 2023 fremgar det, at forsikrede oplyste kommunen, at han hav-
de vaeret i dialog med sin behandlende fysioterapeut, som vurderede, at det var for tidligt, at for-
sikrede gik i gang med at bruge armen meget (Bilag L, s. 22). Han var stadig kun i 'beveegelsesfa-
sen' i genoptraeningen, og der var gvelser han endnu ikke matte udfgre. Der var for stor risiko for
tilbagefald, hvis han begyndte at bruge armen til arbejde pa davaerende tidspunkt — ogsa selv om
der var skanehensyn i forhold til armen. Kommunen orienterede forsikrede om, at der ikke blev
truffet afggrelse om stop af ressourceforlgbsydelse, da de vurderede, at han fortsat var uarbejds-
dygtig, mens der foregik yderligere genoptraning. Kommunen orienterede ham dog om, at de
fortsat forventede at han raskmeldte sig, nar han var genoptraenet i en grad, sa han kunne vareta-
ge et arbejde pa det bredere arbejdsmarked med skanehensyn. Forsikrede konsulterede sin laege
den 1. november 2023, da han gennem 3 uger havde maerket udtalt forvaerring i skuldersmerter
og nedsat beveaegelighed (Bilag K). Han blev genhenvist til ortopaedkirurgisk vurdering i skulder-
ambulatoriet.

PFA traf afggrelse i sagen den 13. november 2023 og meddelte forsikrede, at udbetaling for ned-
sat erhvervsevne og indbetalingssikring ville fortszette fra den 1. december 2023 (Bilag M). Sel-
skabet meddelte videre, at han ikke var berettiget til erhvervsevnetabsforsikring efter den 29. fe-
bruar 2024, idet selskabet vurderede, at forsikredes erhvervsevne ikke var nedsat med mindst
halvdelen.

Det fremgar af telefonnotat fra Ortopaedkirurgisk Klinik ... den 30. november 2023, at forsikrede
ikke var voldsomt smerteforpint, men fglte sig mere bevaegeindskraenket (Bilag H).
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Af journalnotat fra Ortopaedkirurgisk Klinik ... den 6. december 2023 fremgar det, at forsikrede ef-
ter operationen havde haft et godt postoperativt forlgb med mindre smerter og meget fin bevae-
gelighed (Bilag N). Smerterne kom mest ved bevaegelse af hgjre arm. Objektivt var der let be-
graenset bevaegelse i forsikredes skulder mest pa grund af smerter. Han kunne flektere og lgfte
armen maksimalt op til skulderhgjde. Samlet set var der tale om et stabilt skulderblad. Ultralyds-
scanning af forsikredes hgjre skulder viste, at den lange bicepssene var pa plads, subscapularisse-
nen var ogsa haeftet fint pd plads og supra- og infraspinatus var intakte. Forsikrede fik anlagt en
blokade i hgjre skulder og fik at vide, at han skulle fortseette med genoptraening. Efter blokaden
havde forsikrede det godt, og han oplyste at smerterne var lidt mindre. Han blev herefter afslut-
tet.

Af journalnotat fra Ortopaedkirurgisk Klinik ... den 13. december 2023 fremgar det, at forsikrede
kom til ny kontrol (Bilag N). Forsikrede oplyste, at det indenfor de sidste par maneder ikke gik sa
godt. Forsikrede havde for ca. 3 maneder siden haft et moderat traume i sin hgjre arm, da der var
storm og vinden havde abnet hans bildgr, som han forsggte at fa fat pa. Forsikrede havde i den
forbindelse faet et lille ryk i armen. Det fremgar videre i notatet, at forsikrede havde faet en blo-
kade for 4 uger siden, som kun havde hjulpet i fa dage. Laegen vurderede, at der var fin bevaege-
lighed, men at det var smerterne, som var det stgrste problem.

Af kommunalt notat den 9. februar 2024 fremgar det, at forsikrede var til scanning af skulderen
den 28. december 2023, hvor meldingen var, at der ikke var tilkommet yderligere skader, men at
det var betaendte slimsakke som pavirkede musklerne og gav gener (Bilag L, s. 7). Planen var at
fysioterapi skulle genoptages og at han ugen efter skulle pa ortopaedkirurgisk afdeling, for at fa en
blokade, som burde give ham ro til at skulderen kunne hele. Han havde fortsat smerter stralende
op i nakken. Forsikrede oplyste, at han formentlig var klar til raskmelding pr. 1. april 2024.

Forsikrede genansggte om udbetaling ved nedsat erhvervsevne den 13. februar 2024 grundet
fortsat sygemelding. Selskabet indhentede herefter laegelige og kommunale akter.

Den 28. februar 2024 var forsikrede til kontrol hos den behandlende leege pa Ortopaedkirurgisk
Klinik ..., hvor han fortsat klagede over smerter i hgjre skulder (Bilag O). Laegen anfgrte i epikrisen,
at MR-scanningen for nyligt havde bekraeftet, at der ikke var nogen nytilkommet seneskader i for-
sikredes hgjre skulder. Objektivt foreld der lidt frem protaheret hgjre skulder, men ellers var der
fuld bevaegelse i den. Han fik anlagt en ny blokade og havde det efter blokaden godt, hvor smer-
terne var lidt mindre. Han skulle fortsaette med genoptraening.

Ved afggrelsesbreve af 8. april og 15. april 2024 fastholdt selskabet, at forsikrede ikke var beretti-
get til udbetaling ved tab af erhvervsevne og indbetalingssikring efter den 28. februar 2024 (Bilag
P og Q).

Forsikrede indsendte den 31. maj 2024 selskabet et indkaldelsesbrev fra [smertecenter] til tveer-
faglig statusvurdering ved speciallaege i anastesiologi, hvor han afventer fgrste konsultation den

12. august 2024 (Bilag R).

PFA's klagefunktion traf afggrelse i sagen den 31. maj 2024, hvori selskabet fastholdt tidligere af-
slag (Bilag S)

Forsikrede har herefter indbragt sagen for Ankenavnet.
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Begrundelse for PFA's afggrelse

PFA anerkender, at forsikredes midlertidige erhvervsevne har vaeret nedsat, hvorfor selskabet i
overensstemmelse med vilkdrene har udbetalt ydelser ved tab af erhvervsevne og indbetalingssik-
ring i perioden fra den 1. april 2023 til den 28. februar 2024. Det er PFA's vurdering, at forsikrede
herefter ikke har dokumenteret, at hans generelle erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen
fra den 1. marts 2024.

Det er PFA's opfattelse, at selskabet senest pa dette tidspunkt har vaeret berettiget til at overga til
en vurdering af forsikredes generelle erhvervsevne, da der pa dette tidspunkt var forlgbet mere
end 1 ar fra hans sygemelding, og ingen udsigt til at han ville vende tilbage til sit hidtidige erhverv.

Selskabet har i sin vurdering af forsikredes generelle erhvervsevne blandt andet lagt vaegt p3, at
forsikrede i december 2022 blev sygemeldt pa grund af en forvridning i hgjre skulder, hvor hans
styresene blev afrevet. Forsikrede fik herefter foretaget en vellykket kikkertoperation i maj 2023,
hvor den afrevet styresene blev trukket pa plads og fikseret med en metaltrad. Ultralydsscannin-
gen af forsikredes hgjre skulder viste efterfglgende, at subscapularissenen var haftet fint pa
plads.

Selskabet har ligeledes lagt veegt p3, at forsikrede efter operationen oplevede bedring med feerre
smerter og var endda helt smertefri i en periode. Herudover var der alene let begraenset bevagel-
se i hans hgjre skulder og der foreld paene neurovaskulaere forhold. Han kunne Igfte armen op til
skulderhgjde og havde et stabilt skulderblad.

Selskabet har desuden lagt veegt p3, at den behandlende laege ved Ortopaedkirurgisk Klinik ... vur-
derede i september 2023, at der ikke var noget til hinder for, at forsikrede kunne deltage pa ar-
bejdsmarkedet i en funktion, der ikke var belastende for hans hgjre arm/skulder.

Selskabet er opmaerksom p3a, at forsikrede i efteraret 2023 oplevede fornyet smerter i sin hgjre
skulder pa grund af et nyt riv i skulderen. Selskabet skal hertil bemaerke, at han efterfglgende blev
undersggt hos operatgren i ortopaedkirurgisk regi, hvor der ved MR-scanningen ikke blev vist tegn
pa nye seneskader i hans hgjre skulder fraset en lidt frem protaheret skulder. Der var ellers fuld
bevaegelse i hans skulder. Han fik anlagt en blokade i februar 2023 pa skulderen, hvorefter han
havde faerre smerter.

PFA skal herudover bemaerke, at behandling af skulderen efter operationen primaert har vaeret fy-
sioterapeutisk genoptraening.

Det er selskabets vurdering, at der efter operationen ikke er fundet laegelige objektive fund i for-
sikredes hgjre skulder, som forhindrer ham i et varetage et arbejde pa mindst halv tid fra den 1.

marts 2024 i et ikke arm/skulderbelastende funktion.

Selskabet vurderer, at den omstaendighed, at forsikrede er henvist til tveerfagligt smertecenter,
efter selskabets opfattelse ikke kan fgre til en anden afggrelse.

Selskabet anmoder derfor om, at forsikredes klage ikke tages til fglge.

Konklusion
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PFA finder pa baggrund af sagens samlede oplysninger, at der ikke foreligger laegelige eller ar-
bejdsafklarende dokumentation for et erstatningsberettiget erhvervsevnetab pa mindst 50 pro-
cent eller derover i et generelt erhverv.

Selskabet fastholder sdledes at have veaeret berettiget til at afvise udbetaling fra erhvervsevne-
tabsforsikring og indbetalingssikring, da forsikrede ikke har Igftet bevisbyrden for, at hans gene-
relle erhvervsevne har veeret nedsat med mindst halvdelen efter den 28. februar 2024."

Klageren har i mail af 14/6 2024 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg er forsat ikke enig i at min arbejdsevne er nedsat med mindre end 50%

Jeg er forsat sygemeldt pa fuld tid, og Jobcenteret vil ikke sendre denne situation fgr der ligger
noget mere laegeligt omkring mine problemer i skulderen.

At PFA fremleegger at der ikke er noget laegeligt der er til hindre for at tage et arbejde er ikke kor-
rekt.

Jeg er netop blevet henvist til en smerteklinik, for at finde ud af hvad der skal ske med skulderen.

Jeg ser det som at PFA selv har 'raskmeldt' mig for ikke at skulle udbetale Tab af erhvervsevne til
mig laengere.

Som jeg har skrevet tidligere, sa har jeg vaeret 100% sygemeldt i forbindelse med skaden, og er
forsat 100% sygemeldt, indtil der kommer noget mere konkret fra den smerteklinik den 12. au-
gust.

Sa jeg fastholder at jeg forsat burde veere daekket ved Tab af erhvervsevne, og at udbetalingerne
ikke skulle veere stoppet pr. 28. februari ar."

Det fremgar af kommunalt journalnotat af 9/2 2024:

"“[Klageren] har vaeret sygemeldt siden 16.12.2022 som fglge af forvridning af skulderen.

Helbred:

[Klageren] blev den 26.05.2023 opereret, hvor han fik lavet en syning af forreste styresene i hgjre
skulder. Han er fulgt ved fysioterapeutisk treening, med der er ikke sket bedring som forventet.
Han var 28.12.23 til scanning af skulder igen. Har vaeret pa ortopaed kir afd. for svar. Meldingen
er, at der ikke er tilkommet yderligere skader, men at der er betaendte slimsaekke som pavirker
musklerne og giver gener. Planen er nu at fysioterapi skal genoptages og at han i naste uge skal
pa ortopaed. kir. Afd. og have en blokade, som burde give ro til at skulderen kan hele. [Klageren]
har fortsat smerter, stralende op i nakken.

Beskaeftigelse:
[Klageren] ser sig ikke i stand til at starte i arbejde endnu, da han ikke hvad arbejde han kan vare-
tage med de komplikationer der fortsat er i skulderen. Vi afventer blokade og fysioterapi.
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Vi drgfter henvisning til jobstart, for at komme hjemmefra og begynde at taenke pa fremtidig be-
skaeftigelse.

Vi aftaler at snakkes ved om 3 uger og aftale om der skal ske henvisning til jobstart med start
05.03.2024, eller om [klageren] er klar til raskmelding.
[Klageren] tror selv han er klar til raskmelding 01.04.2024."

Det fremgar af journalnotat fra ortopaedkirurgisk klinik af 28/2 2024

"Pt. kommer til ny kontrol. Klager over smerter i hgjre skulder. Han er opereret i vores regi, pga.
subscapularissene ruptur for ca. 9-10 maneder siden. | starten gik det godt, men efterfglgende er
der kommet smerter igen. MR-skanning for nyligt har bekraeftet, at der ikke er nogen nytilkom-
met seneskader i hans hgjre skulder.

Pt. er tidligere opereret i begge skuldre, hvor der er lavet AC-ledsresektion.

Objektivt

Ekstremiteter: Symmetriske skuldre epaulet. Maske lidt fremprotraheret hgjre skulder. Fuld be-
vaegelse i hgjre skulder. Palpatorisk gmhed meget over AC- leddet og ogsa lidt subakromielt, men
det er AC- leddet der generer ham mest oplyser han. Posit iv Hawkins test, positiv Cross-over test,
positiv O'Briens test. Peene neurovaskulzere forhold.

Billeddiagnostik

Ultralydsskanning af hgjre skulder

viser den lange bicepssene og rotator cuff senerne pa plads. Moderat vaeske subakromielt. Mode-
rat haevelse over tidligere AC- led.

Plan
Tilbydes ny blokade.

Skal fortseette med genoptraening

Skal have et abent forlgb i 3 maneder hos os og hvis der er behov for ny blokade, sa ma han gerne
kontakte os.

AFSLUTTES herfra."

Det fremgar af klagerens besked til naevnet af 26/8 2024

"Seneste nyt er at jeg nu har vaeret hos egen leege, og faret en henvisning til Ortopaedisk afdeling
op sygehuset her i [by].

En ny kirurg skal kigge pa skulderen, og fa lavet en scanning af den igen. Der er mistanke om en-
ten arvaev som kan irritere skulderen, ellers er der noget anden der driller. Skulderen er stadig
haevet og laver gener til resten af nakke/arm."

Det fremgar af klagerens besked til naevnet af 12/9 2024:
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"Men som jeg har skrevet tidligere, sa er mit behandlingsforlgb hos [smerteklinik] udskudt, da jeg
fik at vide at det nok ikke var det rette sted for mig.

Sidenhen er jeg nu blevet henvist tilbage til Ortopaadisk pa [hospital], hvor jeg skal tilses af en an-
den/ny ortopaedlage, med henblik pa en ny skanning."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"5. Saerlige pensionsvilkar for PFA Erhvervsevne

5.1. Lobende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring

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

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

nedsat med mindst 50 procent.

5.1.1. Definition af erhvervsevnenedsattelsen

5.1.1.1. Nedseettelse i deekningsberettiget grad

5.1.1.1.1. Generelt om nedsaettelse

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

5.1.1.1.2. Den Helbredsmazessige erhvervsevne

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

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

5.1.1.1.3. Den @konomiske erhvervsevne

Nedgangen i den @konomiske erhvervsevne (indtjeningsnedsaettelsen) beregnes som forskellen
mellem den forsikredes hidtidige deekningsgivende Ign ekskl. obligatoriske pensionsbidrag og ef-
ter fradrag af arbejdsmarkedsbidrag, og den forsikredes resterende @konomiske erhvervsevne.
Ved den resterende @konomiske erhvervsevne forstas den forsikredes faktiske indtjening p3 an-
meldelsestidspunktet, inklusive eventuelle sociale og andre offentlige indtaegtskompenserende
ydelser og tilskud, samt udbetalinger fra andre forsikringer som fglge af eksempelvis arbejdsskade
eller nedsat erhvervsevne, men ekskl. eventuelle obligatoriske pensionsbidrag, og efter fradrag af
arbejdsmarkedsbidrag."
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Naevnet udtaler:

Klageren — som er fgdt i 1970'erne og har en handvaerksmaessig uddannelse — blev sygemeldt
den 16/12 2022 grundet et vrid i hgjre skulder. Han blev opsagt med Ignophgr den 25/1 2023.

Klageren blev den 26/5 2023 opereret i skulderen. Operationen forlgb planmaessigt. Han ople-
vede herefter bedring, men han fik tiltagne smerter i skulderen i efteraret 2023. Klageren er
fortsat sygemeldt i kommunalt regi. Selskabet har ydet midlertidig deekning fra 1/4 2023 til
28/2 2024, hvor selskabet overgik til en vurdering af klagerens generelle erhvervsevne, som

selskabet har vurderet, ikke er nedsat med mindst halvdelen. Klageren gnsker fortsat deekning.

Selskabet har anfgrt, at der efter operationen ikke er fundet laegelige objektive fund i klagerens
skulder, som forhindrer ham i at arbejde pa mindst halv tid fra den 1/3 2024 i et ikke arm-

/skulderbelastende arbejde.

Klageren har anfgrt, at han "er fortsat sygemeldt pa fuld tid, og Jobcenteret vil ikke aendre den-
ne situation fgr der ligger noget mere laegeligt omkring mine problemer i skulderen. At PFA
fremlaegger at der ikke er noget laegeligt der er til hindre for at tage et arbejde er ikke korrekt.
Jeg er netop blevet henvist til en smerteklinik, for at finde ud af hvad der skal ske med skulde-
ren. Jeg ser det som at PFA selv har 'raskmeldt' mig for ikke at skulle udbetale Tab af erhvervs-
evne til mig leengere. Som jeg har skrevet tidligere, sa har jeg vaeret 100% sygemeldt i forbin-
delse med skaden, og er forsat 100% sygemeldt, indtil der kommer noget mere konkret fra den
smerteklinik den 12. august". Klageren har efterfglgende oplyst, at "behandlingsforlgb hos

[smerteklinik] udskudt, da jeg fik af vide at det nok ikke var det rette sted for mig".

Det fremgar af kommunalt journalnotat af 9/2 2024, at klageren "blev den 26.05.2023 opere-
ret, hvor han fik lavet en syning af forreste styresene i hgjre skulder. Han er fulgt ved fysiotera-
peutisk treening, med der er ikke sket bedring som forventet. Han var 28.12.23 til scanning af
skulder igen. Har vaeret pa ortopaed kir afd. for svar. Meldingen er, at der ikke er tilkommet

yderligere skader, men at der er betaendte slimsaekke som pavirker musklerne og giver gener.
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Planen er nu at fysioterapi skal genoptages og at han i naeste uge skal pa ortopaed. kir. afd og
have en blokade, som burde give ro til at skulderen kan hele. [Klageren] har fortsat smerter,
stralende op i nakken. ... [Klageren] ser sig ikke i stand til at starte i arbejde endnu, da han ikke
hvad arbejde han kan varetage med de komplikationer der fortsat er i skulderen. Vi afventer

blokade og fysioterapi. ... [Klageren] tror selv han er klar til raskmelding 01.04.2024".

Det fremgar af journalnotat fra ortopaedkirurgisk klinik af 28/2 2024, "I starten gik det godt,
men efterfglgende er der kommet smerter igen. MR-skanning for nyligt har bekraeftet, at der
ikke er nogen nytilkommet seneskader i hans hgjre skulder. ... Objektivt: Ekstremiteter: Symme-
triske skuldre epaulet. Maske lidt fremprotraheret hgjre skulder. Fuld bevaegelse i hgjre skul-
der. Palpatorisk gmhed meget over AC- leddet og ogsa lidt subakromielt, men det er AC- leddet
der generer ham mest oplyser han. Posit iv Hawkins test, positiv Cross-over test, positiv
O'Briens test. Peene neurovaskulaere forhold. Billeddiagnostik: Ultralydsskanning af hgjre skul-
der viser den lange bicepssene og rotator cuff senerne pa plads. Moderat vaeske subakromielt.
Moderat haevelse over tidligere AC- led. Plan: Tilbydes ny blokade. ... Skal fortsaette med genop-
traening. Skal have et abent forlgb i 3 maneder hos os og hvis der er behov for ny blokade, sa

ma han gerne kontakte os. Afsluttes herfra".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 5.1.1.1.1., at "erhvervsevnen er nedsat i deek-
ningsberettiget grad, hvis PFA Pension vurderer, at den forsikredes evne til at udfgre arbejde ud
fra en helbredsmaessig vurdering (herefter betegnet 'Helbredsmaessig erhvervsevne') er nedsat
med mindst 50 procent, og at den forsikredes indtjening (herefter ogsa betegnet '@konomisk
erhvervsevne') er nedsat med mindst 10 procent". Det fremgar videre af punkt 5.1.1.1.2,, at
"den Helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst 50 procent, nar den forsikrede -
efter PFA Pensions skgn - ikke laengere er i stand til at arbejde mere end 50 procent af, hvad der
er sadvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer. Bedgmmelsen sker pa grundlag af en hel-
hedsvurdering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand, uddannelse og tidligere be-

skaeftigelse. Den Helbredsmaessige erhvervsevne vurderes i forhold til ethvert erhverv. Indtil
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den Helbredsmaessige erhvervsevne er stationzer, kan PFA Pension dog vurdere den i forhold til

det erhverv, som den forsikrede hidtil har arbejdet inden for".

Naevnet bemaerker, at selskabet som udgangspunkt kan overga til en vurdering af klagerens
generelle erhvervsevne, nar klagerens tilstand har stabiliseret sig i en sadan grad, at det kan

vurderes, om klageren fremadrettet vil veere i stand til at vende tilbage til sin tidligere funktion.

Nzvnet finder, at der ikke er grundlag for kritisere, at selskabet pr. 1/3 2024 er overgaet til en

generel vurdering af klagerens erhvervsevnetab.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at klageren pa dette tidspunkt har vaeret sygemeldt i
mere end 1 ar, at han er opereret med tilfredsstillende resultat, og at der ikke er konstateret
nye skader i skulderen. Det fremgar af journal fra ortopaedkirurgisk klinik af 28/2 2024, at klage-

ren skulle fortsaette med genoptraening og blev afsluttet.

Naevnet bemazerker, at det er klageren, der skal bevise, at hans generelle helbredsmaessige er-

hvervsevne er nedsat med mindst halvdelen.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at klageren ikke har bevist, at hans generelle hel-
bredsmaessige erhvervsevne er varigt nedsat med mindst halvdelen efter den 28/2 2024, og at
han pa det brede arbejdsmarked ikke vil vaere i stand til at arbejde mere end 50 procent af,

hvad der er sadvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at klageren har smerter i hgjre skulder og derfor har
skanehensyn overfor skulderbelastende arbejde. Klagerens gener og skanehensyn tilsiger ikke,

at klageren ikke vil kunne arbejde mindst halv tid pa det brede arbejdsmarked.
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Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at det fremgar af journal fra ortopaedkirurgisk klinik af 12/3
2024, at der ikke er konstateret nye skader i skulderen, at der var fri bevaegelighed i skulderen,

og at planen fremadrettet var blokade og genoptraening.

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt — herunder at han er henvist til yderligere udredning hos

en ortopaedkirurg — kan ikke fgre til andet resultat.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

Peter Thgnnings



