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Forsikringstageren har ulykkesforsikring og bilforsikring. | klageskema af 19/1 2025 har klageren
bl.a. anfgrt:

"Den 01.11.2020 blev [mit barn] og jeg pakgrt bagfra, hvor min bil holdt stille og bilen bag mig
opdagede det for sent. Mit hoved rgg kraftigt frem og tilbage, og jeg havde meget ondt i nakken,
hoved, det sortnede for mine gjne og jeg havde kvalme. Jeg kunne ikke komme ud af bilen, og
blev

hentet af en ambulance og kgrt pa sygehuset, som konstaterede kraftig pavirkning af nakken og
en mindre hjernerystelse. Op til ulykken dgjede jeg aldrig med min nakke. Siden ulykken kaemper
jeg med svimmelhed, nakkespandinger, koncentrationsbesvaer og traethed. | perioder udvikler
det sig til hovedpine. Symptomerne kaamper jeg med endnu, og det pavirker dagligdagen bade pa
arbejdet og hjemme.

Trygs beskrivelse af ulykken haenger ikke helt sammen med, hvad jeg har oplevet, da bilen blev to-
talskadet, mens jeg naesten er uskadt i forhold min forsikrings sags vurdering, som naermest be-
skriver pakgrslen som et lille skub.

Hvis | har nogle spgrgsmal, er | velkomne til at kontakte mig. Jeg vedleegger dokumentation for
forlgbet med de vigtigste dokumenter, hvor | kan finde yderligere sags oplysninger.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Jeg sgger jeres hjaelp, for jeg mener, at min forsikring Tryg ikke var objektiv i min sagsbehandling
efter jeg blev pakgrt bagfra. Man har fornemmelsen af, at min forsikring pa alle made bare ville
minimere skadens omfang, som jeg stadig dgjer med. De har bedt AES om deres syn pa sagen,
men bare pa baggrund af deres egen sagsbeskrivelse og dokumentation, som de selv har skrevet.
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Denne metode er set og omtalt i flere Tv-udsendelser om hvordan forsikringerne, og ikke mindst i
samarbejde med AES, behandler disse sager.

En anden forsikring involveret i sagen vurderer mine varige mén pa 10%, mens min forsikrings
vurdering er pa 5%. | det mindste kunne min forsikring udligne deres vurdering med den andens
forsikrings vurdering pa de 10%.

Selv skrev Tryg til mig engang:

'Har andet selskab vurderet anderledes

Safremt modpartens forsikring eller anden ulykkesforsikrings selskab, er kommet frem til et andet
resultat, beder vi dig om at sende os en kopi af disse afggrelser. Vi vil sa behandle sagen pa ny.'
Jeg har mindet min forsikring om dette og den anden forsikrings sags vurdering, som er dobbelt s3
stor, men alligevel betyder det ikke noget for min forsikring, som hellere vil fastholde deres oprin-
delige afggrelse. Min forsikring er abenbart kompromislgs, trods mine gentagne kompromisfor-
s@g.

Det veerste af det hele er, at jeg flere ar efter ulykken stadig maerker ulykkens konsekvens, og som
det ser ud fglger det mig langt i fremtiden maske resten af livet."

Selskabet har den 19/2 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Klageren havde pa skadestidspunktet Personforsikring med vilkar 1810. Vilkarene fremlaegges
som bilag 1.

Sagen vedrgrer, at klageren er utilfreds med selskabets vurdering af det varige mén, som selska-
bet

har vurderet og udbetalt godtggrelse for svarende til 5 %. Selskabet skal efter klagerens opfattelse
udbetale godtggrelse svarende til 10 %, som er den méngrad modpartens forsikringsselskab har
fastsat.

Selskabet indhentede en vejledende udtalelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring (AES), der
vurderede klagerens mén til mindre end 5 %.

Sagsfremstilling
Klageren anmeldte den 2. november 2020, at hun blev pakgrt bagfra den 1. november 2020, og
kom til skade med sin nakke. Skadeanmeldelsen fremlaegges som bilag 2.

Selskabet fremsendte supplerende spgrgsmal til klageren som klageren besvarede den 4. novem-
ber
2020. Klagerens svar fremlaegges som bilag 3.

Den 9. november 2020 anerkendte selskabet klagerens skade. Selskabets anerkendelse fremlaeg-
ges
som bilag 4.

Selskabet fremsendte et brev til klageren den 1. marts 2022 til brug for opggrelsen af det varige
mén. Selskabets brev fremlagges som bilag 5.

Klageren svarede retur pa selskabets brev den 25. marts 2022. Klagerens svar fremlagges som bi-
lag 6.
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Til brug for sagens videre behandling anmodede selskabet modpartens forsikringsselskab om lae-
gelige akter. Modpartens forsikringsselskab fremsendte en kopi af deres akter den 2. juni 2022.
Sagsakterne fremlaegges som bilag 7.

Selskabet indhentede en specialleegeerklaering i sagen som selskabet modtog den 9. august 2022,
der fremlaegges som bilag 8.

Pa baggrund af sagens akter vurderede selskabet klagerens varige mén til 5 % og udbetalte godt-
gorelse svarende hertil. Selskabets ménopggrelse af 16. august 2022 fremlaegges som bilag 9.

Klageren fremsendte den 21. august 2022 en klage over selskabets ménopggrelse. Klagen frem-
legges som bilag 10.

Den 30. august 2022 fastholdt selskabet sin tidligere afg@relse. Selskabets fastholdelse fremlaeg-
ges
som bilag 11.

Den 27. september 2022 anmodede selskabet om en vejledende udtalelse fra AES, hvor sagen
skulle vurderes som privat erstatningssag.

Selskabet modtog den 26. juli 2024 vejledende udtalelse fra AES, som vurderede klagerens varige
mén til mindre end 5 %. AES vejledende udtalelse fremlaegges som bilag 12.

Efter modtagelsen af AES vejledende udtalelse sendte selskabet den 6. september 2024 et brev til
klageren om, at sagen var afsluttet. Selskabets brev fremlaegges som bilag 13.

Klageren sendte den 30. september 2024 en kopi af afggrelsen fra modpartens forsikringsselskab,
der havde vurderet klagerens varige mén til 10 %. Afggrelsen fra modpartens forsikringsselskab
fremlaegges som bilag 14.

Klageren klagede til selskabets klageansvarlige afdeling, Kvalitet, den 10. november 2024 og Kvali-
tetsafdelingen besvarede henvendelsen den 25. november 2024. Klage til og svar fra Kvalitet
fremlaegges som bilag 15.

Sagen blev herefter indbragt for Ankenaevnet for Forsikring.

Forsikringsbetingelser

Af forsikringsbetingelsernes punkt 2.1, fremgar det blandt andet, at ulykkesforsikringen daekker
personskader som fglge af ulykkestilfaelde, og der ved ulykkestilfaelde forstas en pludselig haen-
delse, der forarsager personskade. Der skal ligeledes vaere arsagssammenhang mellem ulykkestil-
feeldet og skaden.

Forsikringen giver ret til udbetaling af erstatning ved méngrader pa 5 % eller derover, jf. punkt
2.2,

Selskabets vurdering
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Klageren har i klageskemaet til naeevnet blandt andet anfgrt, at hun mener, at selskabet i det
mindste burde udligne sin vurdering, sa den er i overensstemmelse med modpartens forsikrings-
selskab.

Selskabet bemaerker, at det i henhold til almindelige forsikringsretlige principper er klageren, der
skal bevise rigtigheden og stgrrelsen af sit krav.

Pa baggrund af sagens oplysninger er det selskabets vurdering, at klageren ikke er berettiget til
yderligere méngodtggrelse.

Selskabets radgivende laegekonsulent lagde i sin vurdering vaegt pa speciallaegeerklaeringen, hvor
der blev beskrevet lettere nakkegener med ledsagesymptomer herunder svimmelhed og traethed
samt at der objektivt blev vurderet normal nakkebevaegelighed, men subjektivt var nakkebevaege-
ligheden nedsat.

Leegekonsulentens konklusion var derfor, at vurderingen mellem mindre end 5% og 5 % var stort
set lige sandsynlige, men at det bedste skgn var 5 % efter AES vejledende méntabel punkt B.1.1.1.

Selskabet har ogsa lagt vaegt pa udtalelsen fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, hvor sagen blev
vurderet som privat erstatningssag. Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet sagen ander-
ledes end selskabet, og dermed fastsat klagerens varige mén til mindre end 5 %.

AES har i sin udtalelse — hvor der har deltaget en lsegekonsulent med speciale i neurokirurgi — lagt
vaegt pa, at der kun er beskrevet intermitterende lette nakkegener, der ikke er smerter og de kog-
nitive gener og svimmelhed der beskrives ikke kan relateres til pakgrslen, da disse kom 5-6 mane-
der efter og i forbindelse med Covid-vaccine.

Det kan ikke fg@re til en sendret vurdering, at modpartens forsikringsselskab har vurderet klagerens
varige mén til 10 %, fordi selskabet ikke er bundet af afggrelser fra andre selskaber.

Sammenfatning
Sammenfattende er det selskabets opfattelse, at klageren ikke er berettiget til yderligere mén-
godtggrelse. Selskabet fastholder derfor sin afggrelse af sagen."

Klageren har i brev af 8/3 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har ikke mere ret meget at sige, da jeg i forvejen har vaeret nok belastet med sagen ud over
det jeg dgjer med efter uheldet i over 4 ar indtil videre og abenbart resten af livet, som bekymrer
mig i forhold til arbejdsstillingen som ...

Jeg havde aldrig de problemer med nakken fgr jeg blev udsat for uheldet. Mere eller mindre dgjer
jeg naesten dagligt med det. Pa den baggrund ser min arbejdsdag ofte sa lang ud. Nar det kulmine-
rer, seenker jeg arbejdshastigheden, holder uberettigede pauser, tager tidligere hjem fra arbejde,
eller indimellem kommer jeg slet ikke pa arbejde, og det er pa grund af Corona vaccine, som Tryg
holder fast i som deres vigtigste argument.

| perioder tager jeg stadig hos en fysioterapeut uden nogle forventninger, bare for at varme nak-
ken lidt og med det mindske de vaerste symptomer. Skadeudbetalingen pa de 50.000 kr. kan snart
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ikke blive nok til at deekke fysioterapeutudgifterne. Jeg er faktisk mest bekymret for, at det bliver
veerre med alderen, s jeg ikke kan klare min arbejdsstilling som ...

Jeg vil bare benytte lejligheden til at konstatere, at min forsikrings argumenter er langt veek fra
ansvarlighed, zerlighed og dermed sandhed.

Pa den ene side og under enhver pris mindsker Tryg tydeligt problematikken, mens de samtidigt
erklaerer totalskade pa min bil.

Efter Trygs argumenter er min bil totalskadet bare 'lidt skubbet' af en anden bil bagfra med en ha-
stighed, som en hurtigtgdende kan opna. Jeg slipper naesten uskadt, og de smerter og daglige for-
styrrelser skyldes Corona vaccine og min psyke.

Sikke en argumentation, som AES bare bekrzefter, da de formelt gennemgik sagen under Trygs
praemisser. Det hele er sgrgeligt, som kunne ses i flere tv-udsendelser om disse sager og ikke
mindst forsikringernes samarbejde med AES, hvor AES bare bekraefter forsikringernes sagsafvis-
ninger. Derfor ville jeg hellere overfgre sagen til Ankenavnet for Forsikring, men Tryg padutter
AES som uvildig, ifglge Tryg. Hvorfor vil Tryg hellere AES end jer, og hvorfor er AES uvildig som om
Ankenzvnet for Forsikring ikke er det? Hvordan kan man kalde AES for uvildig, da Tryg bestiller,
betaler og seetter sagens rammer.

Som enlig mor har jeg ikke rad til en advokat, derfor skal jeg forsvare mine rettigheder alene, ret-
tigheder jeg betaler mig til hos min forsikring.

Jeg skal leve med disse symptomer maske resten af livet, da de ikke flere ar efter uheldet er bed-
re. Selve hgjden pa forsikringens skadeudbetalingsbelgb kommer ikke til at &ndre pa det, men for
mig er det lige sa vigtigt at fa retfeerdigheden nogenlunde tilbage pa det rette spor.

Selvom det burde vaere meget mere, skal min forsikring Tryg i det mindste udligne udbetalingen
med den anden forsikring, der ikke uberettiget vurderer skaden dobbelt sa meget.

Det er ikke allesammen i disse sager, der er udspekulerede med at bevidst overdrive sin sag for at
fa mest ud af det og tjene pa sit eget uheld.

Til sidst vil jeg naevne og vil gerne have det rettet, for min forsikring har erklaeret min bil totalska-
det efter uheldet, hvor jeg var uskyldig, og med det har de uberettiget taget selvrisiko fra udbeta-
lingen."

Naevnet har den 16/5 2025 oplyst klageren, at selvrisikoen pa bilforsikringen ikke blev behand-
let, idet hun har fulgt klageproceduren for bilforsikringen. Klageren har i brev af 8/6 2025 til
nzavnet bl.a. anfgrt:

"Tak for henvendelsen omkring selvrisiko.

Jeg ved godt om proceduren, at man fgrst kan henvende sig til jer efter sagsafvisning fra egen for-
sikring. Proceduren har jeg overholdt, som kan laeses i vedhaftede dokument, som hedder; Kor-
respondance med Tryg vedr. selvrisiko."
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Selskabet har den 5/8 2025 bedt klageren oplyse sagsnummeret for bilskaden. Den 18/8 2025
har klageren oplyst dette. Selskabet har i brev af 26/8 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Selskabet har modtaget klagerens nye bemaerkninger til sagen, hvor der henvises til et skade-
nummer ... vedrgrende en selvrisikoopkraevning, der er blevet modregnet i en udbetalt erstatning
for den skadede bil.

Denne skade vedrgrer ansvarsfordelingen for skaden pa bilen sket ved det faerdselsuheld, hvor
klageren ogsa selv kom til skade. Foruden dette har de to sager intet med hinanden at ggre, og
klageren har ikke tidligere inddraget selvrisikoen i sin klage til naevnet.

Uagtet dette kan selskabet konstatere, at selskabet sidste gang den 30. marts 2023 fastholdt selv-
risikoopkraevningen, og at klageren ikke er vendt tilbage vedrgrende sagen eller indbragt sagen
for naevnet, fgrend hun den 12. marts 2025 — eller naesten 2 ar efter selskabets sidste fastholdelse
—navner selvrisikoen fgrste gang i sagen.

Selskabets seneste fastholdelse af selvrisikoen dateret den 30. marts 2023 fremlaegges som bilag
16.

Pa baggrund af ovenstaende er det selskabets vurdering, at klagerens krav om tilbagebetaling af
selvrisiko foraeldede senest den 30. marts 2024, jf. forsikringsaftalelovens § 29, stk. 5, 1. pkt., hvil-
ket var forud for, at klageren naevnte selvrisikoen i aktuelle sag fgrste gang.

For sa vidt angar sagens gvrige dele, henviser selskabet i det hele til sit tidligere indlaeg til sagen."

Klageren har i brev af 8/6 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det virker til, at der ikke er meget at ggre i forhold til selvrisikoen, som jeg naturligvis principielt
synes er uretferdigt pga forkerte udsagn, men det er svaert at bevise. Derfor har jeg ikke yderlige-
re kommentarer til den del."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Neevnet har blandt andet modtaget et andet forsik-
ringsselskabs afggrelse af 16/2 2023. Uddrag af bilagene gengives nedenfor. Det fremgar af
journal fra praehospitalet af 1/11 2020 bl.a.:

"AKTIONSDIAGNOSE:
A DM549 - Rygsmerter UNS

Alarmtidspunkt: 01.11.20 14:29
Alarmmelding: 3 biler i sammenstgd, 6 personer involveret.

Det er en rask kvinde, som er fgrer af en bil, som bliver ramt bagfra. Hun far hovedet kastet frem,
og har umiddelbart ondt i nakken med en summende fornemmelse, men normal fgrlighed i arme
og ekstremiteter i det hele taget. Bar sele og kan selv komme ud af bilen, og er gm ved palpation
af nakken, og i gvrigt fuldstaendig stabil. Hun kgres til skadestuen sammen med sit barn."
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Det fremgar af skadestuejournal af 1/11 2020 bl.a.:

"Diagnoser:
A DZ033D - Obs. pga mistanke om hjernerystelse

Resume af behandlingsforlgb

...-arig kvinde kommer indbragt med [autohjzelp] efter faerdselsuheld. Pt. har veeret fgrer af bil og
blevet pakgrt bagfra, skubbet op i en trailer. Har vaeret frem og tilbage et par gange i saedet og
har nu ondt i nakken og hovedet. Airbagt er ikke udlgst. Pt. har hele tiden vaeret ved bevidsthed
og der ses, ifglge [autohjaelp], minimal skade pa pt.s bil.

OBJEKTIVT

Ved inspektion ses ingen synlige skader pa pt. pt. gennempalperes fra top til ta. Der findes blgd-
delsgmhed ved palp. af pt.s nakke, specielt occipitalt og flere myoser ned i trapezius.

OE og UE palperet uden smerter, det samme med ryg, abdomen og kraniet. Normal kraft i alle
extr.

Pt. fuldsteendig neurologisk intakt uden udfald fra hjemenever li til XIl. Normal pupilreaktion for
lys og felger H-konfig.

BEHANDLING

Pt. informeres om, at hendes nakkesmerter langt mest sandsynligt er muskulaert betinget og at
undertegnede ikke mistaenker brud, da hun har fri beveegelighed i nakken uden kraftige smerter.
Pt. sendes hjem herfra med commotiovarsel og instrueres i at kontakte laege hvis der skulle til-
komme symptomer i form af neurologiske udfald eller kraftige smerter fra nakken."

Det fremgar af skadeanmeldelsen for personskaden af 2/11 2020 bl.a.:

"Hvad er der sket
... Uheld i trafikken

01.11.2020 14:15

Var du fgrer eller passager i et kgretgj?
Ja, fgrer af bilen

Beskriv, sa godt du kan, hvordan skaden skete

Pa grund af at jeg blev pakgrt bagfra og skubbet ind i forankgrendes trailer rgg mit hoved kraftigt
frem og tilbage, hvor bakspejlet ryger af. [Mit mindrearige barn] og jeg blev undersggt pa stedet,
og pa grund af kvalme, hovedpine og nakkesmerter, blev vi kgrt pa skadestuen. Jeg fik smertestil-
lende medicin pga. de naevnte symptomer og en lille hjernerystelse, som blev konstateret pa ska-
destuen.

Er der en modpart involveret?

Ja

Hvilken slags modpart?

Fgrer af et motorkgretgj

Har du oplysninger om modpart?



Ankenaevnet for Forsikring

8. 102944

Ja

Hvor pa kroppen er du kommet til skade?

Nakke

Beskriv generne

[Mit mindrearige barn] og jeg blev undersggt pa stedet, og pa grund af kvalme, hovepine og nak-
kesmerter, blev vi kgrt pa skadestuen. Jeg fik smertestillende medicin pga. de naevnte symptomer
og en lille hjernerystelse, som blev konstateret pa skadestuen. [Mit barn] havde ingen sympto-
mer. Jeg har stadigvaek de samme symptomer dagen efter ulykken, og jeg maerker lidt symptomer
lengere ned ad ryggen ogsa.
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Hvilken diagnose er stillet?
Mindre hjernerystelse. Leegen oplyste, at man generelt ikke kan stille en diagnose der hedder pi-
skesmaeld."

Det fremgar af skadeanmeldelsen for bilen af 2/11 2020 bl.a.:

"Hvad er der sket ... Sammenstgd med andet k@retgj
Hvornar er skaden sket? 01.11.2020 14:15
Hvor mange modparter var der? 3

Beskriv hvad der er sket i feltet herunder.

Bilen med trailer foran mig bremser op, hvorefter jeg ogsa var ngdt til at bremse. Kort efter kom-
mer en bil med fart og kgrer ind i min, hvorefter mit hoved ryger kraftigt frem og tilbage, og jeg
bliver skubbet op i forankgrendes trailer. Bakspejlet ryger af. [Mit mindrearige barn] og jeg blev
undersg@gt pa stedet, og pa grund af kvalme, hovedpine og nakkesmerter, blev vi kgrt pa skade-
stuen."

Det fremgar af spgrgeskema af 3/11 2020 bl.a.:

"Beskriv sa udferligt og detaljeret som muligt, hvad der skete fgr, i direkte forbindelse med
uheldet og lige efter, samt beskriv sa praecist som muligt hvad du foretog dig i det gjeblik ska-
den skete:

En bil med trailer bremser op foran mig, hvorefter jeg bremser ned og holder bagved. Jeg kigger
kort op i bakspejlet og ser en bil komme i fart. Det eneste jeg nar at teenke pa er at advare [mit
barn], som sidder pa bagsaedet tvaers over for mig fastspaendt i sin autostol. Idet jeg vil vende ho-
vedet for at advare hende, brager bilen ind i vores, hvor min overkrop, isaer mit hoved og min
nakke ryger kraftigt frem og tilbage, og min bil bliver skubbet ind i forankgrendes trailer. Jeg
maerker ondt i nakke, hoved og kraftig kvalme. Jeg bliver siddende pa mit saede. Bilisterne bag og
foran mig er ude af deres biler. [Mit mindrearige barn] sidder i sin autostol og er ked af det, men
klager ikke over ondt. Jeg kan se, at bakspejlet er rgget af. Kort efter kommer en ambulance,
brandbil og politi. [Mit barn] og jeg bliver tjekket pa stedet, og pa grund af kvalme, hovedpine og
nakkesmerter, blev vi kgrt pa skadestuen.

Hvad var efter din mening den direkte arsag til, at skaden skete?
Pakgrsel bagfra, da bilen bag mig for sent opdager, at min bil star stille og nar ikke at standse.

Hvad var hastigheden pa den bil du sad i ved pakgrslen?
Jeg havde lige bremset ned pga. forankgrende 2 biler, der holdt stille, sa jeg holdt stille bagved bi-
len med traileren kort inden bilen pakgrte os bagfra.

Hvad skete der med dig selv inde i bilen?
Min overkrop og iseer mit hoved og min nakke rgg kraftigt frem og tilbage, og jeg fik ondt i nak-
ken,
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hovedpine og kraftig kvalme. [Mit barn] og jeg blev kgrt pa skadestuen til tjek. [Mit barn] havde
ikke symptomer. Jeg fik at vide, at der var nogle harde punkter i min nakkemuskulatur og en min-
dre

hjernerystelse. Jeg skulle tage smertestillende medicin, som jeg ogsa tager nu, hvor jeg ud over
det andet ogsa maerker symptomer i rygmuskulaturen.

Hvordan sad du pa sadet, da pakerslen skete? (Fx fastspaendt i almindelig ligeud-stilling eller pa
anden made?)

Jeg sad med sele pa og med haenderne pa rettet. Da jeg bremser ned og holder bagved bilen med
traileren, kigger jeg kort op i bakspejlet og ser en bil komme i hgj fart. Det eneste jeg nar at taenke
pa er at advare [mit barn], som sidder pa bagsaedet tvaers over for mig fastspaendt i sin autostol.
Idet jeg vil vende hovedet for at advare hende, brager bilen ind i vores, hvor mit hoved og min
nakke ryger kraftigt frem og tilbage.

Blev airbaggen udlgst?
Nej.

Havde du sele pa da skaden skete?
Ja.

Holdt du eller modparten stille ved pakgrslen? Hvis ja, hvem holdt stille?

Bilen foran mig med trailer holdt stille, hvorefter jeg bremsede ned og holdt stille bag den. Bilen,
som kom bag mig havde fart pa og kgrer op i min bil og skubber min bil, sa den rammer foransta-
ende trailer.

Hvad var modpartens hastighed ved pakgrslen?
Pa bakspejlet, hvor jeg kort naede at kigge, kunne jeg se at bilen havde hgj hastighed, og jeg kun-
ne meerke, at det var et meget kraftigt slag."

Det fremgar af journal fra klagerens laege af 6/11 2020 bl.a.:

"Tk
Set i skadestue. Ingen mistanke til fraktur i nakken.

Fortsat meget ondt i nakken, og lidt summende/sovende fornemmelse ud i lillefinger.
Har mange spgrgsmal."

Det fremgar af journal fra klagerens laege af 9/11 2020 bl.a.:

"Aflyser tid til tjek efter pakgrsel.
Har det bedre, forsgget at opstarte arbejde igen."

Det fremgar af journal fra klagerens laege af 7/12 2020 bl.a.:

"1.11.20 pakegrt bagfra
siden haft gener fra nakke og skuldre
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arb m ... - har kunnet maerke at det giver gener m muskulatur som braender
har i perioder let snurren i hg lille finger

obj
ugmme proc spinosi men udtalt gmhed af paravert mm og scalenere
neg foramen kompression

neuro ia fraset perioder m let @&ndret sens i finger 4+5 hg side (lyder som protrus ion pa nedre
cervicalniveau)."

Det fremgar af journal fra fysioterapeuten af 29/12 2020 bl.a.:
"symp ud i lille fingeren i ve side iseer.

sm i nakke og gvre skulder- ikke veeret til beh efter ulykke da hun syntes det gik.

bev af nakke ned sat til ve
bav af skulder ia

Behandling:
manuel beh af nakke og gvre cervical."

Det fremgar af journal fra fysioterapeuten af 11/1 2021 bl.a.:

"Observation:
har haft lidt sm mellem skulderblade. over nu og fgler lidt hun traenger igen til beh.

Behandling:

gvelser for nakke naeste gang

ve side fylder lidt mere- spaendt i begge sider.
lille finger i ve sover forsat lidt, dog bedring."

Det fremgar af journal fra fysioterapeuten af 25/1 2021 bl.a.:

"lidt gvelser til naeste gang- maveligende og Igfte over krop- lang nakke og haender til panden, 5
stk

om dagen. ser naeste gang om det er forhardt eller kan give flere med.

@m ved nakke - ml skulder begge sider.

har det bedre fra gang til gang

gehandling:

manuel beh af nakken og @vre cervicalt , meget spaendt i ve side og det er hg hvor hun maerker

lidt i lille finger.
udspaende rotatorcuff i hg side."

Det fremgar af journal fra fysioterapeuten af 1/2 2021 bl.a.:
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"Behandling:
som tidligere- fokus gvre nakke og hg side."

Det fremgar af journal fra fysioterapeuten af 24/2 2021 bl.a.:

"Spurgt indtil corona symptomer. ingen symp

Status/komplikation/bivirkning - hvordan har pt har haft det siden sidst: hun har det godt, har do
veeret lidt syg og barn syg, sa slappede mere af. arbejdet de sidste dage og det er naesten kun
saending i skuldrene som tidligere.

manuel beh af nakken og @vre cervicalt, meget spaendt i ve side og det er hg hvor hun maerker lidt
i lille finger.
udspaende rotatorcuff i hg side."

Det fremgar af journal fra fysioterapeuten af 10/3 2021 bl.a.:

"Spurgt indtil corona symptomer.
Status/komplikation/bivirkning - hvordan har pt har haft det siden sidst: ingen symp pa det oprin-
delige- dog vaksinert i Igrdags og lagt ned med influenza symp og sm i muskler.

Behandling:
som tidligere
treekker beh 3-4 uger."

Det fremgar af journal fra klagerens leege af 16/3 2021 bl.a.:

Iltk
6.3.21 fik hun astrazeneca covid
har haft sympt de fgrste 2 dage

f 2 dage siden haft del hovedpine, har det forts
nu ogsa lidt i bihuler - det har hun lidt af fgr
gar dog bedre

lyder som vanlige bivirkninger."

Det fremgar af journal fra klagerens laege af 24/3 2021 bl.a.:

"har siden hun fik covid vacc haft ondt o bihuler

er bare tiltaget trods varme bade mv

smerter i bihuler antydet hvp hele tiden og fgler sig svimmel
afebril

obj
dunkegm
otoskopi ia
crpia
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hgb let nedsat til 7,0
neg romberg

rad om jerntilskud da kraft menses
rp primcillin
anvender allerede nasonex, cont dette."

Det fremgar af journal fra klagerens laege af 29/3 2021 bl.a.:

"Passant.

Covid vacc med AstraZeneca 6/3-21, 23 dage siden. Bv med svimmelhed, hvp, kvalme,
muskelsmerter etc efterflgn.

Lidt bedring, men fortsat utilpas og fornemmelse af bihulebeteendelse. ikke pa arb i sidste uge.
Brugt zymelin. | sidste uge via el primcillin og steroidnaesespray. Normal crp.

Dagende efter stikkende, braendende let sovende fornemmelse i sit hg ben. Veerst under fodsalen
og straekker sig op ad leeggen til kknaehasen. Vedvarende. fgler det er anderledes at traede pa det
ben. Haft forbigdende stikkende fornemmelse i sin hg arm.

Ikke lammelse. Ikke taleprobl. let hvp, fortsat svimmel. lidt kvalme, ikke opkast

Ingen hudblgdninger, haft en smule naeseblgdning efter naesespary.

Obj AT upavirket. ikke NRS. ingen hudblgdninger. c oris ia.

neurologisk us ia fraset en a&ndret fglelse svt hg leg.

103/79p 75

plan konf akutleege: lav taerskel for at se pt efter AZ vaccine

henv akutafd for vurd lille obs trombose."

Det fremgar af journal fra akutafdelingen af 29/3 2021 bl.a.:

"Meldt til Covid-klinikken med svimmelhed og let hovedpine, samt sovende fornemmelse i hg.
arm og fod, efter AstraZenica-vaccination d. 06.03.21.
Er hjemsendt igen, uden der er gjort yderligere undersggelser."

Det fremgar af journal fra klagerens leege af 5/7 2021bl.a.:

"siden marts utilpas

veeret beh herfra obs bihulebet uden den store effekt.

Vacc med astrazenika i marts.

I mellemperioden vaeret til NH laege som beh med bredspektret AB for bihulerne.,

Veeret forbi passant laege, henv. til akut vurdering pa sygehuset pga fgleforstyrrelse i hg UE, af-
kraeftet trombose. Beskrives som "prikken i taeeerne"

Synes svimmelheden gar lidt bedre, men konstant lidt ved siden af sig selv.
Intermitterende dyspngfornemmelse

intermitterende spaendingshovedpine

'feles som om nogen trykker helt pa toppen af hovedet'

Vaegttab 1-2 kg over sidste 6 mdr
normal aff. ej kvalme, ej nattesved



Ankenaevnet for Forsikring

14.

102944

Obj: God AT

nakkespandinger bilat
BT 100/70 p 70
tager bred bp screening."

Det fremgar af DanCrash-rapporten af 3/12 2021 bl.a.:

"Konklusion
Kollisionshastigheden for [bil 1] er beregnet i intervallet 13 - 17 km/t. Dermed beregnes ha-
stighedsaendringen i bagendekollisionen for [klageren] til 11,2 -14,7 km/t.

| frontalkollisionen beregnes [klagerens] kollisionshastighed i intervallet 13 - 18 km/t, hvor ha-
stigheder over 15 km/t medfgrer at [klageren] har veeret i bevaegelse, da den rammes bagfra af

[bil 1]. Dermed beregnes [klagerens] hastighedsaendring i intervallet 10,2 - 13,9 km/t.

Accelerationspavirkningen for [klageren] beregnes saledes til:

Kollision 1 Kollision 2
Hoved: 11,8g-29,3¢g 11,5g-16,5¢g
Torso: 80g-113¢ 9,1g-140¢g

Mest sandsynligt har [bil 1] ramt [klageren], der saledes er skubbet frem i [bil 3].

Bemaerkninger

@nskes beregningen kvalificeret ved udlaesning af [klagerens] kollisionsdata vil dette kunne redu-
cere usikkerheden pa hastighedsaendringen til 5%. Endvidere vurderes data, at kunne give et en-
tydigt svar pa kollisionsraekkefglgen.

Ved beregningerne indgar desuden parametre, der ikke er kendte og derfor antages. Huvis f.eks.
personers hgjde og vaegt ikke er oplyst, anvendes en standardperson, der antages at indtage en
almindelig sidestilling i forhold til sin funktion (fgrer eller passager)."

Det fremgar af mail fra klageren til selskabet af 25/3 2022 bl.a.:

"Beskriv dine aktuelle gener

Siden ulykken keemper jeg med svimmelhed og nakkespaendinger, koncentrationsbesvaer og traet-
hed. | perioder udvikler det sig til hovedpine. Det har nu varet i snart 1,5 ar, og jeg har veaeret
igennem flere undersggelser og behandlinger, og symptomerne er ikke forsvundet. Jeg har flere
gange veeret i dialog med laegen, derefter neurolog og @re-naese-hals-leege. Jeg har veeret i be-
handling ved en osteopat og fysioterapeut.

Har du tidligere haft gener fra samme legemsdel(e)?

Jeg har aldrig fgr haft nogle af de gener, som jeg nu keemper med. Mit arbejde har i arevis haft en
ordning med gratis massage, som jeg aldrig havde brug for tidligere. Men nu er jeg ngdt til at prg-
ve alt.
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Er du fortsat under lzegelig behandling?

Jeg har vaeret igennem alle de relevante undersggelser, og jeg ved ikke mere, hvad der kan ggres.
Der er heller ikke flere seerlige anbefalinger fra de forskellige specialister, som henviser tilbage til
egen leege. Jeg skal dbenbart vaere indstillet pa at leve med det.

Er du fortsat i gang med genoptraening eller anden form for behandling hos anden behandler?
Jeg gar ved en fysioterapeut en gang imellem nu. Dette kan lindre lidt pa muskelspaendingerne, sa
jeg kan klare det hele bare lidt mere. Men intet har gjort, at symptomerne er forsvundet. Jeg ta-
ger nu en dag ad gangen pa arbejde.

Er skaden anmeldt til andre forsikringer?

Ved ... Forsikringen pa kvinden, der pakgrte mig.

| forbindelse med selve uheldet, vil jeg gerne vise min utilfredshed med selvrisiko, som | har truk-
ket fra skadeudbetalingen, trods min uskyld og varige skade jeg har faet ved uheldet. Det vil vaere
godt og retfeerdigt at fa den omtalte selvrisiko tilbagebetalt. For min forsikrings afggrelse skulle
ikke vaere afhaengig af en anden forsikring. Jeg skulle fgle mig tryg ved Tryg, og hvad | finder ud af
med hinanden skulle ikke ga ud over mig.

a. Hvis ja, venligst oplys forsikringsselskab, skadenummer samt status pa deres
skadebehandling:

De pafgrte skader har pavirket mit daglige liv, bade privat og pa arbejde. Jeg er nervgs for frem-
tidsudsigterne, bade socialt og gkonomisk. Der blev ogsa naevnt nedsat arbejdstid ved nogle af de
undersggelser, og jeg har meget svaert bare ved selve den tanke. Jeg ggr alt, sa jeg kan passe mit
arbejde som ..., men der har vaeret uundgaelige sygedage, kortere dage, som jeg har begraenset
ved at holde dagene ud og med meget hjlp og skaning fra kollegaer.

Svimmelheden er meget invaliderende, iseer nar jeg har med patienter at ggre og ikke bare kan
treekke mig, nar det passer mig.

Jeg haber, at | kommer imod med den naevnte selvrisiko samt endelig afggrelse i denne sag, for
der er gaet nok tid til endelig stilling i sagen. Ud over de varige skader jeg har faet, skulle jeg helst
skanes for langvarig sagsbehandling. Man skal heller ikke glemme [mit barn], for hun er ogsa pa-
virket af uheldet bade direkte og indirekte igennem mig. Jeg har set udsendelsen Kontant, hvor
darligt forsikringsselskaberne behandler sine kunder i disse situationer. Jeg haber, at vi kan finde
ud af det uden at involvere andre i sagen, jeres klageansvarlig, forsikringernes ankenavn osv."

Det fremgar af speciallaegeerklaering fra speciallaege i neurokirurgi af 21/7 2022 bl.a.:

"Sygdomsforlgb

[klageren] var involveret i et faerdselsuheld d. 1.11.2020, hvor hun bliver pakgrt bagfra af en bil
med ca. 50 km/time hastighed, mens hun holder stille bag en bil med trailer. Efter pakgrelse blev
hendes bil skubbet op i foranstaende trailer. Hun havde sele pa og der blev ikke udlgst airbags.
Har oplev at veere frem og tilbage i seedet.

Hun ramte ikke pande pa bilrat. Hun blev ikke vaek men noget chokeret. Hun kunne se at bagfra
kommende bil naermer sig med hastighed og derfor bruger hun reflektorisk at advarer [sit barn]
der er bagseede passegerende. Nar hun kommer sig, gar hun selv ud af bilen til politi og ambulan-
ce folk ankomst. ...
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D. 8.11 kontakter hun egen leege for mere nakke hovedpine, der finder fri bevaegelighed og ingen
udstraling til OE. Man henviser til fysioterapi i ... og senere fik hun osteopat i samme sted. Hun fik
behandling i periode 28.11.20 til 4.3.22 med kort varige og tilfredsstillende effekt.

Ved kommende laege konsultation mellem maj 2021 til november 2021 klages over ogsa svimmel-
hed, lysfglsomhed, traethed og angst og psykisk usikkerheds symptomer, hvilket overvejes der
henvisning til psykolog og neurolog og @NH speciallaege. Der blev ikke gennemfgrt konsultation
hverken hos psykolog eller neurolog. @NH laege finder usikkert tegn til bihuler betaendelse medfg-
rende

kortvarig antibiotika forbrug men ingen otologisk forklaring pa svimmelhed.

Nuvarende symptomer

[Klagerens] stgrste gene er svimmelhed der fglger hende hele tiden mere eller mindre. Hun har
ikke selv noget forklaring for forekomst eller provokerende faktor. For meget svimmelhed giver
anledning til kvalme og hovedpine som stammer ogsa fra nakke spaendinger.

Der opleves stadig intermitterende milde form for hold, spaending og lasninger i nakke. Der er ikke
deciderende nakkesmeter mere og hun oplever noget forbedring ift. lige efter trafikuheldet. Der
er indskraenket bevaegelighed i nakken pa nuveerende, saledes hun kan kigge over skuldre. Ho-
vedpinen er ogsa aftaget sig ift. maneder efter TU ligesa ligesa forbedring af kognitive udfordrin-
ger som

lysfelsom hed.

Objektivt

Columna cervicalis: Normal cervicale lordose. letter palpations gmhed hgj cervical , paravertebra-
le muskler. Normal men forsigtig nakke beveegelighed, 90 grad drejebevaegelse mod begge skuld-
re. Under nakkebevaegelser findes negativ foramen kompressionstest. Hage sternum afstand er
nul og ingen besvaer med at kigge opad.

Resume

.. arige kvinde med subjektive symptomer i form af spaendinger i nakke, letter hovedpine og
svimmelhed angiveligt siden trafikuheld d. 1.11.2020, som fglge en milde form for harmonika
sammenstgt i byen. Blev undersggt akut pa [skadestuen] som finder stabil klinisk forhold og uden
indikation for radiologisk undersggelse i akutte fase.

Tidligere rask og ingen nakke-hovedpine eller svimmelhed i anamnese.
Undersggt hos @NH speciallaege og der fandtes ingen otologisk forklaring pa svimmelhed.

Symptomerne er i forbedring og de er behandlet konservativt med fysioterapi, ostepat manuel te-
rapi.

Objektivt findes normale klinisk og neurologisk forhold, dog oplevelse af lette gmhed og uden ind-
skraenket bevaegelighed i nakke skulde muskler.

Vurdering
Der findes medicinsk sammenhang mellem [klagerns] letter nakke klager og de objektive fund
ved undertegnede og egen laege undersggelse. Der foreligger ikke noget paraklinisk undersggelser
i forlgbet.
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Tidligere, inden trafikuheldet, havde borgeren ikke haft nuvaerende symptomer. Hun havde ikke
forudbestaende gene eller noget sygdom som skulle have indflydelse pa nuveerende gener.

Symptomerne i nakke kan skyldes pavirkning af muskler samt led kapsler i ovennavnte del af ryg-
sgjlen pga. uforventet hurtig fleksion og ekstension af nakke hals region. Nakke spandinger kan
give anledning til hovedpinen. Kognitive udfordringer skyldes opmaerksomhed for somatisk symp-
tomer.

Behandlingen ma fortsat vaere konservativ med fysioterapi, hvor der skal laegges vaegt pa belast-
ningsjustering, vedligeholdelse af gvelser og god ergonomi. Der menes ikke at der yderligere be-
handlingsmuligheder der kan forbedre tilstanden. Anvendelse af smertestillende medicin anbefa-
les under treening. Der er ikke fundet indikation for radiologisk undersggelse i forlgbet og UT me-
ner at yderligere undersggelser er ikke ngdvendigt fremad rettet.

Symptomerne kan normal tage lang tid men erfaren viser at symptomerne kommer til at ga i ro,
nar muskeltilhaeftnings- og ledbandsbeskadigelser retter sig anatomisk og fysiologisk med tiden.'

Prognosen dermed ma absolut god.

Diagnoser
Folger efter forvridning af nakkemuskler og ledband."

Det fremgar af klagerens notat, at klageren den 17/9 2022 skulle have sendt en mail til selska-

bet, bl.a.:

"Min arbejdsevne er pavirket, men jeg er ngdt til at takle mit arbejde og dagligdag, men jeg er
bange og uvis for min fremtid, for med arene bliver jeg ikke steerkere og yngre, men omvendt. |
sin fastholdelses begrundelse glemmer Tryg mine oftest uholdbare hovedpiner og koncentrati-
onsevne. Ud over hovedsagen vil jeg bede jer at se pa uretfeerdig fratraekning af selvrisiko, da jeg
ikke er skyldig i uheldet. Jeg skulle fgle mig tryg ved min forsikring, hvis afggrelse ikke skulle vaere
afhaengig af en anden forsikring involveret i sagen. Derfor beder jeg om tilbagebetaling af selvrisi-
ko."

Det fremgar af speciallaegeerklaering fra speciallaege i neurokirurgi af 20/12 2022 bl.a.:

"Tidligere og eventuelt senere tilkomne relevante sygdomme og skader
Tidligere BPPV (gresten), for ca. 10 ar siden. Forsvandt med gvelser. Har siden ikke haft svimmel-
hed frem til sin aktuelle ulykke. Ingen sygemeldinger eller funktionsbegraesninger. Varede fa dage.

Stress. Har taget oxapax 1 gang pr maned siden 2019. Far panikangst med sitren og hjertebanken.
Skadelidte oplyser, at hun ikke har brugt pillerne. Hun havde det svzrt i forbindelse med en
skilsmisse. Medicinen blev foraeldet, hvorfor hun har smidt det ud. Har ikke vaeret sygemeldt eller
modtaget anden behandling. Symptomerne optradte kortvarigt og mest i forbindelse med ind-
sovning, og har ikke givet anledning til funktionsbegraensning.

Har for ulykken ikke lidt i vaesentlig grad af hovedpine, kognitive gener, nakkesmerter, rygsmerter,
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eller symptomer af samme karakter som aktuelle.

Aktuelle ulykkestilfaelde og resume af sygdoms- og behandlingsforlgb
Aktuelle haendelse og strakssymptomer:

Skadelidte oplyser supplerende, at hun var svimmel fra ulykkesdagen og har veeret det siden.

Fysioterapeut/Osteopat:

Har modtaget 20 dokumenterede behandlinger i perioden 28.12.20-4.3.22. Gener fra nak-
ke/skuldre efter pakgrsel. Let snurren i hg lillefinger i perioder. Stivhed og gmhed i nakken. Be-
handles med gvelser. Der er omtale af, at hun havde nakkespaendinger inden ulykken, men at de
optreeder mere og hurtigere efter ulykken. Oplever fremgang med aftagende nakkesmerter,
svimmelhed og hovedpine. | november 2021 omtales forvaerring af svimmelhed gennem 14 dage.
Generelt billede af fremgang men perioder med tilbagekomst af gener og varierende intensitet.

@NH ...

9.4.21: Forundesggelse. Trykken i bihuler gennem 4 uger. Kendt med bihuleproblemer i mange ar.
Obj findes snaevre forhold i naesehulen. Skilleveegsdeviation mod hgjre. Vurderes at have bihule-
betaendelse. Far steroid og skyllesystem. Behandlet med antibiotika.

1.3.22: Svimmelhed siden aktuelle ulykke. Konstant. Susen i grene nogle gange. Kan have kvalme.
Hovedpine.

15.3.22: Svimmelhed konstant, saerligt nar hun bgjer nakken fremover. Nakkespaendinger.
Migraeneanfald. Objektivt normal otoneurologisk undersggelse. Vurderer, at der ikke er tale om
otogen svimmelhed. Afsluttes.

Neurolog ....

10.2.22: Forundersggelse, grundet gener efter aktuelle ulykke. Persisterende hovedpine, svim-
melhed, kvalme. Aftagende hovedpine, nu 4-8 dage pr maned. Ingen sygemelding. Ingen migrae-
niode traek. Bruge svage analgetika. Let effekt af 8 gange fys. Nautisk svimmelhed er stgrste pro-
blem, tilstede dagligt, givet anledning til fald. Undersggt af grelaege med fund af bihulebetaendel-
se uden andet. Objektivt tendens til at falde mod hgjre. Klarer ikke et-benstand.

7.3.22: MR skanning af hjernen. Enkelte uspecifikke WM lzaesioner i begge hemisfaerer. Ellers nor-
male forhold.

Aktuelle klager, symptomer og funktionstab

Skadelidte klager over fglgende symptomer efter ulykken:

e Svimmelhed. Angives som det veerste problem. Hele tiden til stede. Forveaerres af saerlige ar-
bejdsstillinger. Ved forvaerring varer det ofte i timer og kraever at hun ma ned at ligge. Kan
holde sig kgrende pa arbejde med besvaer. Har karakter af gyngende ubalance. Har ofte brug
for at lukke gjnene. Kan ga uden at miste balancen og falde.

e Nakkesmerter, -spandinger og stivhed. Daglige og konstant. Ofte karakter af spaendinger,
som kan blive til smerter, hvis hun ikke far massage eller behandling. Styrken af spaendinger
angives op til 2-8/10.

e Lysfglsomhed. Dagligt og konstant. Generende pa arbejde, hvor hun ma deempe lyset. Giver
nemt hovedpine. Slukker lyset, nar pt er gaet. Bruger ikke solbriller. Har ikke saerlig skeerm-
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filtre. Kan godt bruge telefon og computerskarm, men far ondt i hovedet og begranser sin
skaermtid.

e Koncentrationsbesvaer. Har svaert ved miljgskift pa arbejde fx at ga fra patient til skaerm. Svae-
rere ved at laese journaler. Arbejder langsommere. Har sveaert ved at holde fokus og have
mange bolde i luften. Kan ikke rumme mange stimuli pa en gang, da hendes svimmelehd og
hovedpine forveerres. Oplever, at hun kan glemme flere ting end tidligere. lkke udtalt hu-
kommelsesbesvaer.

e Lydoverfglsomhed. Har svaert ved at tolerere hgje lyde og samtale med mange mennesker.
Har sveert ved at filtrere mange lyde i rummet.

e Udtraetning. Fx efter arbejde. Har ikke overskud til meget andet end arbejde og ma hvile efter
arbejde. Sover ikke efter arbejde eller om dagen. Gar i seng om aftenen kl ca 22. Star op kl 6
om morgenen. Sover igennem. Er traet om dagen.

¢ Hovedpine, naesten dagligt. Har perioder med 14 dage uden hovedpine. Har kunne dulme ho-
vedpine med svage analgetika. Kommer i gennemsnit ca 1 gang pr uge, som regel sidst pa
ugen, hvor hun er traet efter arbejde. Hovedpinen angives 10/10 pa NRS, nar det er vaerst,
men ofte kan hun tage det i oplgbet. Hovedpinen ledsages af kvalme, lysskyhed og tidligere
ogsa af opkastning. Lindres ved hvile og sgvn, og ofte laegger hun sig ind i sovevaerelset med
nedrullede gardiner. Hovedpinen varer ofte en hel dag.

e Er psykisk pavirket af sine gener. Fgler det nedsaetter hendes livskvalitet. Er bekymret for sin
fremtid. Fgler, at hendes tilstand gar ud over [barnet]. Er bekymret for sit fremtidige arbejde
og for sin gkonomiske situation. Fgler sig slidt og belastet.

Funktionsniveau

Daglige ggremal:

Skadelidte klarer med let besveaer daglige ggremal sasom renggring, madlavning, indkgb. Far hjalp
af sine foraeldre som mange ting, herunder huslige ting og pasning af [sit barn]. Ma planlaegge sine
aktiviteter mere sammenlignet med fgr ulykken og fordeler opgaver ud over leengere tid. Tager
ofte

sma huslige opgaver ad gangen og holder flere pauser. Skal forvalte sin energi og sine ressourcer
med omhu for at fa dagen til at haende sammen.

Objektiv undersggelse:

Kranie:

Ingen konturspring. Normal fglesans. Ingen gmhed i hovedbunden eller ved kaebemuskulaturen.
Nakke:

Normal bevaegelighed af nakken i alle planer. Ingen vertebral gmhed. Let muskelgmhed i nakke-
/skulderag szerligt ved kranietilhaeftningen. Intet muskelsvind. Negativ foramen kompressionstest.

Resume
Ulykken, strakssymptomer og behandlingsforlgb:

Sidenhen flere konsultationer ved egen laege med tilsvarende gener herunder hovedpine og nak-
kespaendinger, som bedres med tiden. Far flere behandlinger ved fys, som fortsat pagar med
kortvarig lindring.

Udredt ved neurolog omtaler hovedpine, nakkesmerter, svimmelhed. MR-skanning er hjernen
med
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uspecifikke WM lasioner, men intet som forklarer generne eller som er sikkert patologisk.

Udredning ved @NH lage af to omgange, f@rst grundet bihulebetaendelse og siden grundet svim-
melhed, som man ikke finder otogen arsag til. Fgrste omtale af svimmelhed er november 2020.
Andre steder omtales, at svimmelhed har veeret tilstede siden ulykken. Andre steder omtales, at
svimmelhed er vurderet at vaere en mulig bivirkning til corona vaccination.

Skadelidte har konsultationer ved egen laege omkring mavegener, som hun afventer udredning
for,

og i forlgbet desuden for psykiske gener, hvorfor der udskrives oxapax for angst, som hun har
brugt

tidligere. Hun henvises til psykolog, men har ikke gjort brug af dette.

Symptomer og funktionsnedsattelser:
Hovedpine, traethed, svimmelhed, nakkespandinger, nedsat koncentrationsevne, nedsat overblik,
psykisk pavirket af sin situation, lys- og lydoverfglsom.

Objektivt:
Let emhed af nakkemuskulaturen. Gradlabil, let angstelig fremtoning. Ellers normal undersggelse

Konklusion

Overensstemmelse mellem fremsatte klager, objektive fund og parakliniske fund:

Der er delvis overensstemmelse mellem skadelidtes fremstilling af skaden og forlgbet, og oplys-
ningerne i sagsakterne. Der er ikke entydig overensstemmelse mellem skadelidtes oplysning om
svimmelhed straks efter ulykken og behandlerdokumentation fra perioden efter ulykken.

Der er overensstemmelse mellem skadelidtes strakssymptomer og nuvaerende symptomer, hvad
angar hovedpine og nakkesmerter. Der er delvis overensstemmelse mellem skadelidtes sympto-
mer

og objektive fund i form af nakkemuskelgmhed.

Der er ingen unormale parakliniske fund.

Medicinsk arsagssammenhaeng:
Skadelidtes symptomer og funktionsindskraenkning vurderes at vaere muligt og delvist forenelig
med fglger efter traumepavirkning i form af en let nakkeforstuvning.

Der laegges vaegt pa, at skadelidte havde nakkesmerter og hovedpine straks efter ulykken, og at
disse symptomer har bestaet siden ulykken uden laengerevarende symptomfri perioder. Hovedpi-
nen har karakter af let spaendingshovedpine, med migraenoid forveerring. Skadelidte er fra sin far
disponeret til migreenehovedpine, men skadelidte har ikke selv tidligere lidt af migraene fgr ulyk-
ken.

Skadelidtes svimmelhed har mulig men ikke sikker tidsmaessig sammenhang med ulykken.
Skadelidte er udredt ved neurolog og @NH, lzege og man har ikke fundet neurologisk eller otogen
arsag til svimmelheden. Jeg kan ikke angive en sandsynlig somatisk arsag til svimmelheden. MR-
skanning af hjernen er normal.



Ankenaevnet for Forsikring

21.

102944

Skadelidte har forudgaende stress og angst og er behandlet med angstdeempende oxapax i min-
dre

omfang. Hun er henvist til psykolog og har faet udstedt ny recept pa oxapax efter ulykken, men
har

ikke gjort brug af henvisningen. Skadelidte har objektivt tegn pa psykisk pavirkning. Jeg kan ikke
udelukke at psykologiske forhold kan veere med til at vedligeholde eller forvaerre skadelidtes
symptomer og funktionsbegraensning.

Skadelidte angiver traethed, koncentrationsbesvaer, lys og lydoverfglsomhed, hvilket sammen med
enkelte af hendes andre symptomer kan vare et udtryk for lette hjernerystelsesfglger. Jeg vurde-
rer

dog, at det mere sandsynligt udger fglgegener til hendes kroniske smertetilstand. Jeg leegger veegt
pa, at der ikke har vaeret hovedtraume ved ulykken og at der var lave om lavhastighedskollision.

Prognose, stationaertidspunkt og evt. varige men:

Jeg vurderer, at tilstanden er varig og stationzer. Jeg laegger vaegt pa, at skadelidte ikke har ople-
vet

bedring i mere end 6 mdr."

Det fremgar af mail fra selskabet til klageren af 16/8 2022 bl.a.:

"Vi har modtaget speciallaegeerklaering til sagen om skaden den 1. november 2020.

Vores vurdering

Ud fra sagens laegelige oplysninger har vi vurderet, at ulykken har medfgrt et varigt mén pa 5%.
Ved vurderingen har vi taget hgjde for de gener og laegelige fund, der fremgar af speciallaegeer-
kleering,

og vi har specielt lagt vaegt pa, at du har gener i form af nakkegener med ledsagesymptomer, her-
under svimmelhed og traethed, nakkebevaegelighed subjektivt nedsat. Méngraden er vurderet
med udgangspunkt i Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende méntabels punkt B.1.1.1."

Det fremgar af mail fra selskabet til klageren af 30/8 2022 bl.a.:

"Vi har modtaget din klage over vores afggrelse vedrgrende skaden den 1. november 2020, hvor
vivurderede, at det varige mén efter skaden er pa 5%.

Pa grund af din henvendelse, har vi gennemgaet sagen igen, og kan oplyse, at vi fastholder vores
tidligere afggrelse.

Vi har ved vores vurdering lagt vaegt pa, at du har gener i form af nakkegener med ledsagesymp-
tomer, herunder svimmelhed og treethed, Nakkebevaegelighed subjektivt nedsat.

Har andet selskab vurderet anderledes
Safremt modpartens forsikring eller anden ulykkesforsikrings selskab, er kommet frem til et andet
resultat, beder vi dig om at sende os en kopi af disse afggrelser. Vi vil sa behandle sagen pa ny."

Det fremgar af mail fra selskabet til klageren af 27/9 2022 bl.a.:
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"Kvalitetsafdelingen er enig i vores afggrelse, men har bedt os om, at sende sagen til uvildig vur-
dering i Arbejdsmarkedets Erhvervssikring uden omkostninger for dig.

Vi bekraefter hermed, at sagen er sendt til uvildig vurdering hos Arbejdsmarkedets Erhvervssikring
(AES).

Du vil indenfor 1 mdned modtage en bekraftelse pa, at AES har registreret sagen.
Du vil her fa mulighed for at komme med dine kommentarer til sagen og fa et overblik over, hvilke

akter vi har fremsendt til AES.

Nar vi senere modtager en udtalelse fra AES, vender vi tilbage til dig."

Det fremgar af klagerens notat, at klageren den 13/3 2023 skulle have sendt en mail til selska-

bet, bl.a.:

"Det er aergerligt, at | ikke tager imod mit acceptable og ikke overdrivende kompromisforslag. Det
eriorden, hvis | lader AES gennemfgre deres vurdering, men det er ikke sikkert, at sagen afsluttes
med deres syn pa sagen. Jeg ma indremme, at det er lidt svaert at forsta, at | ogsa ved denne lej-
lighed understreger jeres selvsikkerhed i jeres sags vurdering. Det er som om, at min forsikring lae-
ser det fra en bog, om hvordan jeg har det, og hvad er op og ned i sagen. Som om [et andet forsik-
ringsselskab] uberettiget vurderer mine skader pa 10%, dobbelt s meget min egen Tryg forsik-
ring.

| gvrigt har | ikke tilbagebetalt min selvrisiko, som | uberettiget har fratrukket. Til enhver af mine
henvendelser om det, henvises jeg rundt fra den ene til den anden i jeres forskellige afdelinger og
sadan rundt i 2,5 ar. | kan sagtens finde ud af det, uden at kgre rundt med mig. Jeg har ogsa hen-
vendt mig til Trygs klageansvarlige, som burde tage sig af sagen og tilbagebetale mine penge til-
bage, men klageansvarlige har slet ikke kommenteret pa det."

Det fremgar af mail fra selskabet til klageren af 30/3 2023 bl.a.:

"Jeg har nu gennemgaet skadesagen, hvor du i din indsigelse til Tryg Ulykkeskade skriver, at Tryg
uberettiget har fratrukket selvrisikoen ifm bilskadesagen.

Selvrisikoen pa de 3.526 kr. blev fratrukket ifm afregning af kontanterstatningen pa de 44.000 kr.
for din totalskadede bil. Selvrisikoen blev fratrukket indtil ansvaret for uheldet blev afgjort. Som vi
beskrev i mailen af den 20. november 2020, havde de 2 gvrige biler en anden beskrivelse end din
ifm forlgbet ved uheldet.

Du beskrev, at bilen med trailer foran dig bremsede og at du bremsede, da du kort efter blev pa-
kart bagfra og skubbet frem i traileren.

Bilen foran anmeldte, at denne kgrte med trailer, da du kgrte op i traileren, sa der skete skade pa
bade trailer og bil. Forreste part har dermed anmeldt, ikke at have bremset op og at du ramte for-
reste parts trailer, inden du blev pakert bagfra.



Ankenaevnet for Forsikring

23. 102944

Bagerste part har anerkendt at have pakgrt din bil bagfra, men ikke at have skubbet din bil frem,
idet du ramte traileren, inden du blev pakgrt bagfra af bagerste part.

Som vi skrev til dig den 21. juni 2021, kan du/vi ikke bevise, at du blev pakgrt bagfra, inden du pa-
kgrte traileren. Ansvaret for uheldet blev derfor afgjort med, at bagerste part betalte for din bag-
partiskade og vi betaler for forreste parts trailer og bils bagparti.

Da du er ansvarlig for pakegrslen af forreste part og dermed for egen frontskade samt skade pa
forreste parts trailer og bagparti, fastholder jeg fratreck af den valgte selvrisiko pa de 3.526 kr.

Det, at [et andet forsikringsselskab] har anerkendt for din personskade er ikke samme anerken-
delse som for ansvaret for selve uheldet. [Et andet forsikringsselskab], der har bagerste part for-
sikret og de har betalt for din bils bagpartiskade ligesom de jvf Feerdselslovens § 101 skal betale
erstatning ved evt. personskade uanset, om deres part er ansvarlig for uheldet eller ej."

Det fremgar af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende udtalelse af 26/7 2024 bl.a.:

"Vivurderer, at klageren har et varigt mén pa mindre end 5 %.
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Grundlaget for vores vurdering

Kort beskrivelse af haendelse

[Klageren] blev pakgrt bagfra af anden bilist med ca. 13-17 km/t (kollisionshastighed) og blev
skubbet op i en trailer. Det fremgar, at hun blev skubbet frem og tilbage med nakken/hovedet et
par gange. Airbags blev ikke udlgst.

Primaer leegekontakt
[Klageren] blev tilset pa skadestuen ... samme dag, hvor der var OBS commotio varsel og hun hav-
de nakkesmerter.

Yderligere lzegekontakt
Den 6. november 2020 blev [klageren] tilset ved praktiserende laege pa grund af nakkesmerter
med lidt summende fornemmelse til lillefinger.

[Klageren] klagede den 7. december 2020 stadig over gener fra nakken og skuldre med snurren ud
i hgjre lillefinger.

Den 16. marts 2021 var [klageren] ved praktiserende laege pa grund af Covid vaccine, som gav ho-
vedpine. Vanlige bivirkninger.

Ved praktiserende laege den 24 og 29. marts 2021 klagede [klageren] over gener efter vaccine.
Der var ikke klager omkring nakken.

Den 9. juli 2021 var [klageren] ved praktiserende leege pa grund af gener efter vaccine og hun var
stresset.

[Klageren] havde 22 behandlinger hos fysioterapeut fra den 28. december 2020 til 4. marts 2022.

Sadan har vi vurderet det varige men

Indledningsvis vurderer vi, at der er arsagssammenhang mellem handelsen den 1. november
2020 og de aktuelle gener omkring nakken. Vi vurderer, at der er sandsynliggjort straks- og bro-
symptomer, samt at haendelsen er egnet til at medfgre whiplash pa grund af pakgrslen bagfra af
bilist, hvor pavirkningen kan give ryk i nakken.

[Klageren] klager aktuelt over svimmelhed, kvalme, hovedpine, nakkesmerter og kognitive udfor-
dringer med lysfglsomhed.

Det er vores leegefaglige vurdering, hvor vi har lagt veegt, at pakgrslen som [klageren] var ude for,
er egnet til at give whiplash i nakken. Der beskrives intermitterende lette nakkegener som ikke er
smerter. De kognitive gener og svimmelhed kom fgrst 5-6 maneder efter aktuelle haendelse og i
forbindelse med Covid vaccine, som ikke kan relateres til aktuelle haendelse.

Vi vurderer derfor, at generne er mindre end 5 % uden méntabel pa grund af intermitterende let-
te nakkegener."

Det fremgar af mail fra klageren af udateret dato bl.a.:

"'Sa er sagen i samarbejde mellem min forsikring Tryg og AES afsluttet som forventet.



Ankenaevnet for Forsikring

25.

102944

AES’ userigse, formelle og usmagelige sagsbehandling varede i 2 ar. Afggrelsen er truffet pa bag-
grund af min forsikrings oplysninger og uden at de overhovedet har snakket med mig i de 2 ar,
trods mine henvendelser til dem. De har heller ikke henvist mig til deres laege til en direkte snak
med mig. | stedet har de vurderet sagen efter min forsikrings selektive udpluk fra min egen laege,
hvor det faktisk ikke har ret meget med sagen at ggre. Hvordan kan det vaere uvildigt, hvis man
vurderer en sag kun pa baggrund af min forsikrings henvisninger kun med fokus pa at forsvare eg-
ne interesser. Man skal finde mere korrekt balance i sagen, hvor man ogsa forsvarer kundens inte-
resser, for de lever af deres kunder.

Min lzege skulle bare oplyses om sagen og lave mere relevante henvisninger. Hverken min laege
eller andre kan male mine smerter eller fa dem vak. Jeg kunne ikke besgge min laege dagligt for
at fortzelle hvordan har jeg taklet dagen pa arbejde. For det meste har jeg snakket om hvordan
det fgles med de fysioterapeuter, som jeg fik og stadig far stgtte fra. Med de nederste begrundel-
ser, kan man tydeligt se hvilke side AES star pa, en sgrgelig 'uvildig' sagsvurdering.

Kan det passe, at en sakaldt uvildig undersggelse vurderer sagen sa overfladisk pa bekostning af
en menneskeskabne ramt med maske livsvarige omkostninger.

Vi er ved anmodning den 27. september 2022 blevet bedt om at vurdere det varige mén ...

Nu er det 27.september, men 2024. Sa laenge tager det at komme til disse overfladiske konklusio-
ner pa baggrund af min forsikrings henvisninger, mens jeg stadig dgjer med de samme sympto-
mer, symptomer der abenbart aldrig forsvinder, da det ikke allerede er forsvundet efter 4 ar.
Trygs egen laege sagde blandt andet, at jeg efter 5 ar ville grine af det hele. Der er ikke tegn pa det
endnu, dog kan man bare grine af den udtalelse, mens man kan graede af AES sagstilgang og vur-
dering i samarbejde med min egen forsikring. Hele vejen igennem bagatellisering af et menneskes
skaebne hvis fremtid er pavirket af sagen.

[Klageren] blev pakert bagfra af anden bilist med ca. 13-17 km/t (kollisionshastighed) ...

Med den naevnte hastighed pa 13-17 km/t, vil det slet ikke komme til ulykken, i hvert fald ikke i
det omfang, og den anden forsikring involveret i sagen ville ikke vurdere 10% skade, i forhold til
5% vurdering af min egen forsikring, bekraeftet af deres samarbejdspartner AES. AES samarbejde
med forsikringer i disse sager er sat under lup i de forskellige TVudsendelser, hvor AES sagsvurde-
rings udfald er kendt pa forhand.

Selve mennesket kan ga 5-8 km/t. og med et let Igb vil man opna den naevnte hastighed pa 13-
17km/t.

Hvordan kan naevnte hastighed sa pafgre en totalskade pa min bil og forarsage, at mit hoved kraf-
tigt blev slaet frem og tilbage, sa det sortnede for gjnene og jeg skulle kaste op, sa ambulancen
blev tilkaldt? Hvis det var sddan som beskrevet, sa kunne jeg uden problemer handtere det hele
selv uden ambulance hjzlp. Dette er lige meget, for Airbags blev ikke udlgst. Der kan veere flere
grunde til det. Ved det kraftige slag bagfra har jeg ikke ramt pa en staerk modstand foran min bil,
for der var en personbil trailer foran mig, som amortiserede slaget, men modstanden var selvfgl-
gelig nok til at ggre ved min nakke og mig som det blev gjort, og som for jer abenbart er meget
sveert at indrgmme.

AES ignorerer alt andet relevant i sagen og haefter sig kun til det der forsvarer min forsikrings af-
gorelse.

[Klageren] blev tilset pa skadestuen ... samme dag, hvor der var OBS commotio varsel og hun
havde nakkesmerter.
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Man skal ikke minimere det hele, ikke mindst hjernerystelsen. Den slags tager man normalt meget
serigst.

Yderligere lzegekontakt

Jeg kunne have klaget hver dag over mine gener pga. uheldet. Men hvad hjzlper det at kontakte
min leege hele tiden eller at navne det ved hver konsultation, nar de intet kan stille op udover
eventuel henvisning til fysioterapeut, som jeg stadig benytter.

Hvorfor naavner man overhovedet vaccine og kobler det sammen med de smerter og gener, som
jeg fik langt f@r selve vaccinen. Laegen noterer kun det der er relevant for den konsultation, hvor
vi ikke havde fokus pa det i forvejen kendte omkring piskesmaeld symptomer. Jeg kan heller ikke,
som sagt, ved enhver lejlighed naevne det igen og igen, da det ikke hjzlper.

Dette er sa usympatisk fra de 'uvildige', hvor de uden darlig samvittighed finder pa alt bare for at
afvise sagen. Selvfglgelig er det helt logisk, da det ikke er mig, der betaler AES for tjenesten, men
min forsikring. Min forsikring vil hellere betale dem, fordi de pa forhand er sikre i sagens udfald.
De vil hellere bruge penge pa AES end at behandle mig som deres kunde, mere realistisk og opti-
malt.

Den 9. juli 2021 var [klageren] ved praktiserende lsege pa grund af gener efter vaccine og hun
var stresset.
Skaden har pavirket mig bade psykisk og fysisk, med bekymringer om fremtiden.

[Klageren] havde 22 behandlinger hos fysioterapeut fra den 28. december 2020 til 4. marts
2022.

De behandlinger er mere eller mindre ikke stoppet, for hvad ellers kan jeg g#re mere ved det, da
der ikke findes optimal behandling for det.

Udtalelsen er vejledende

En ting jeg kan konkludere er, at [det andet forsikringsselskab] er meget mere menneskelige i sa-
gen end min egen TRYG forsikring, som jeg efterhanden mister tillid til.

| det mindste kunne min forsikring udligne skadevurderingen pa 10% som den anden forsikring in-
volveret i sagen (dokument vedlagt). Jeg har tilbudt Tryg en kompromislgsning fgr sagen blev
sendt til 'uvildige' AES, som de som sagt hellere vil bruge penge pa end pa mig som deres kunde.
Jeg ville hellere indga en kompromislgsning end yderligere at udseettes for sagsbehandlingens
lange og uretfaerdige proces.

Sagen betragter | som afsluttet, men det er den ikke for mig, for mine gener er ikke afsluttet og
kommer sikkert til at fglge mig laenge endnu hvis ikke resten af livet."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne 1810:

"Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

2. Ulykke

2.1 Forsikringen daekker

Forsikringen daekker skader som fglge af ulykkestilfeelde, og geelder enten som heltidsulykkesfor-
sikring eller fritidsulykkesforsikring.

Ved et ulykkestilfeelde forstas en pludselig haendelse, der forarsager personskade.
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Arsagssammenhang

For at opna daekning, skal der vaere arsagssammenhang mellem ulykkestilfseldet og skaden. Ved
vurderingen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om haendelsen er egnet til at forarsage person-
skade. Det vil sige om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage/ forklare skaden.

2.2 Varigt mén

Forsikringen daekker, hvis du far et varigt mén som fglge af et ulykkestilfaelde pa mindst 5 % eller
8 % men grad. Hvis det varige mén bestar bade af et fysisk og et psykisk varigt mén, giver forsik-
ringen

ret til erstatning for den samlede méngrad.

2.2.2 Psykisk varigt mén
Forsikringen dakker, hvis du far et psykisk varigt mén som fglge af et ulykkestilfaelde.

Forsikringen daekker, hvis
2.2.2.1
du ved et ulykkestilfaelde har vaeret udsat for alvorlig fysisk personskade.

2.2.2.2
du har veeret udsat for et ulykkestilfaelde, hvor du var i direkte fare for alvorlig fysisk personskade
eller livsfare, uden at du samtidig blev fysisk skadet.

2.9 Ulykkesforsikringen deekker ikke

Udover de naevnte undtagelser i afsnit 2.1 til 2.8 daekker forsikringen ikke, nar skaden skyldes:
2.9.1

Fglger af ulykkestilfaelde, nar hovedarsagen er bestaende sygdomme eller sygdomsanlaeg.

2.9.2

Forveerring af et ulykkestilfaeldes fglger, der skyldes en tilstedevaerende eller tilfaeldigt tilstgdende
sygdom.

2.9.11
Fglger efter tandlaege-, lege- og andre behandlinger, som ikke er ngdvendiggjort af et deeknings-
berettiget ulykkestilfeelde."

Naevnet udtaler:

Klageren — der er fgdt i 1980'erne — anmeldte, at hun den 1/11 2020 var involveret i et harmo-

nikasammenstgd, hvor hun slog hovedet og nakken. Klageren har ulykkesforsikring og bilforsik-

ring i selskabet. Hun blev i forbindelse med trafikuheldet opkraevet selvrisikoen pa bilforsikrin-

gen. Selskabet har fastsat det varige mén til 5 % og har afvist at genoptage sagen vedrgrende

selvrisikoen, idet kravet er foraeldet. Klageren gnsker, at méngraden fastszettes til mindst 10 %.

Klageren har under sagshgring vedr. foreeldelsesspgrgsmalet meddelt, at "Det virker til, at der
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ikke er meget at ggre i forhold til selvrisikoen .... Derfor har jeg ikke yderligere kommentarer til

den del." Naevnet behandler derfor i det fglgende alene klagerens personskade.

Klageren har anfgrt, at selskabet ikke har vaeret objektiv i sagsbehandlingen, og at selskabet har
forspgt at minimere klagerens gener samtidigt med, at selskabet har erklzeret bilen totalskadet.
Selskabet har ved sagens indbringelse for Arbejdsmarkedets Erhvervssikring sat sagens rammer,
hvilket har medfgrt, at afggrelsen afspejler selskabets praemisser. Klageren har anfgrt, at et
andet forsikringsselskab har vurderet det varige mén til 10 %, og at selskabet har oplyst, at "sa-
fremt modpartens forsikring eller anden ulykkesforsikrings selskab, er kommet frem til et andet
resultat, beder vi dig om at sende os en kopi af disse afgg@relser. Vi vil sa behandle sagen pa ny",
hvilket ikke har medfgrt et andet resultat. Klageren har oplyst, at hun inden ulykken ikke har
haft problemer med nakken. Efter ulykken dgjer hun mere eller mindre dagligt med svimmel-

hed, nakkespandinger, koncentrationsbesveer, traethed og til tider hovedpine.

Selskabet har anfgrt, at selskabets radgivende laegekonsulent har vurderet, at det bedste skgn
var 5 % efter Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings méntabel punkt B.1.1.1. Selskabet har anfgrt,
at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet ménet til mindre end 5 %, og at speciallaegen
har lagt veegt pa, at "de kognitive gener og svimmelhed der beskrives ikke kan relateres til pa-
kgrslen, da disse kom 5-6 maneder efter og i forbindelse med Covid-vaccine". Selskabet har

anfgrt, at selskabet ikke er bundet af afggrelsen fra et andet forsikringsselskab.

Det fremgar af skadestuejournal af 1/11 2020, at klageren " har veaeret fgrer af bil og blevet pa-
kgrt bagfra, skubbet op i en trailer. Har veeret frem og tilbage et par gange i seedet og har nu
ondt i nakken og hovedet. Airbagt er ikke udlgst. Pt. har hele tiden veeret ved bevidsthed og der
ses, ifglge [autohjaelp], minimal skade pa pt.s bil. ... Der findes blgddelsgmhed ved palp. af pt.s
nakke, specielt occipitalt og flere myoser ned i trapezius ... Pt. informeres om, at hendes nakke-
smerter langt mest sandsynligt er muskulaert betinget og at undertegnede ikke mistaenker brud,
da hun har fri beveegelighed i nakken uden kraftige smerter. Pt. sendes hjem herfra med com-

motiovarsel".
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Det fremgar af skadeanmeldelsen for personskaden af 2/11 2020, at klageren "blev undersggt
pa stedet, og pa grund af kvalme, hovedpine og nakkesmerter, blev vi kgrt pa skadestuen. Jeg
fik smertestillende medicin pga. de naevnte symptomer og en lille hjernerystelse, som blev kon-
stateret pa skadestuen. Jeg har stadigveek de samme symptomer dagen efter ulykken, og jeg
maerker lidt symptomer laengere ned ad ryggen ogsa. ... Hvilken diagnose er stillet? Mindre
hjernerystelse. Laegen oplyste, at man generelt ikke kan stille en diagnose der hedder piske-

smaeld".

Det fremgar af spgrgeskema af 3/11 2020, at "idet jeg vil vende hovedet for at advare [mit
barn], brager bilen ind i vores, hvor min overkrop, isaer mit hoved og min nakke ryger kraftigt
frem og tilbage, og min bil bliver skubbet ind i forankgrendes trailer ... Hvad var hastigheden pa
den bil du sad i ved pakgrslen? Jeg havde lige bremset ned pga. forankgrende 2 biler, der holdt
stille, sa jeg holdt stille bagved bilen med traileren kort inden bilen pakgrte os bagfra. ... Blev

airbaggen udlgst? Nej. ... Havde du sele pa da skaden skete? Ja".

Det fremgar af journal fra klagerens laege af 16/3 2021: "tk. 6.3.21 fik hun astrazeneca covid.
har haft sympt de fgrste 2 dage. f 2 dage siden haft del hovedpine, har det forts. nu ogsa lidt i

bihuler - det har hun lidt af fgr. gar dog bedre. lyder som vanlige bivirkninger".

Det fremgar af specialleegeerklaering af 21/7 2022: "Der findes medicinsk sammenhang mellem
[klagerens] letter nakke klager og de objektive fund ved undertegnede og egen laege undersg-
gelse ... Tidligere, inden trafikuheldet, havde borgeren ikke haft nuvaerende symptomer. Hun
havde ikke forudbestaende gene eller noget sygdom som skulle have indflydelse pa nuvaerende
gener. Symptomerne i nakke kan skyldes pavirkning af muskler samt led kapsler i ovennavnte
del af rygsgjlen pga. uforventet hurtig fleksion og ekstension af nakke hals region. Nakke spaen-
dinger kan give anledning til hovedpinen. Kognitive udfordringer skyldes opmaerksomhed for

somatisk symptomer".
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Det fremgar af specialleegeerklaering af 20/12 2022: "Der er delvis overensstemmelse mellem
skadelidtes fremstilling af skaden og forlgbet, og oplysningerne i sagsakterne. Der er ikke enty-
dig overensstemmelse mellem skadelidtes oplysning om svimmelhed straks efter ulykken og
behandlerdokumentation fra perioden efter ulykken. Der er overensstemmelse mellem skade-
lidtes strakssymptomer og nuvaerende symptomer, hvad angar hovedpine og nakkesmerter.
Der er delvis overensstemmelse mellem skadelidtes symptomer og objektive fund i form af
nakkemuskelgmhed. ... Medicinsk arsagssammenhang: Skadelidtes symptomer og funktions-
indskraenkning vurderes at veere muligt og delvist forenelig med fglger efter traumepavirkning i
form af en let nakkeforstuvning. Der leegges veegt p3, at skadelidte havde nakkesmerter og ho-
vedpine straks efter ulykken, og at disse symptomer har bestaet siden ulykken uden laengereva-
rende symptomfri perioder. Hovedpinen har karakter af let speendingshovedpine, med migrae-
noid forvaerring. ... Skadelidtes svimmelhed har mulig men ikke sikker tidsmaessig sammenhang
med ulykken. Skadelidte er udredt ved neurolog og @NH lsege og man har ikke fundet neurolo-
gisk eller otogen arsag til svimmelheden. Jeg kan ikke angive en sandsynlig somatisk arsag til
svimmelheden. MR-skanning af hjernen er normal. Skadelidte har forudgaende stress og angst
og er behandlet med angstdeempende oxapax i mindre omfang. Hun er henvist til psykolog og
har faet udstedt ny recept pa oxapax efter ulykken, men har ikke gjort brug af henvisningen.
Skadelidte har objektivt tegn pa psykisk pavirkning. Jeg kan ikke udelukke at psykologiske for-
hold kan vaere med til at vedligeholde eller forvaerre skadelidtes symptomer og funktionsbe-
graensning. Skadelidte angiver traethed, koncentrationsbesveer, lys og lydoverfglsomhed, hvilket
sammen med enkelte af hendes andre symptomer kan vaere et udtryk for lette hjernerystelses-
fglger. Jeg vurderer dog, at det mere sandsynligt udger fglgegener til hendes kroniske smerte-
tilstand. Jeg laegger vaegt pa, at der ikke har veeret hovedtraume ved ulykken og at der var lave
om lavhastighedskollision. ... Prognose, stationaertidspunkt og evt. varige men: Jeg vurderer, at
tilstanden er varig og stationzer. Jeg laegger vaegt pa, at skadelidte ikke har oplevet bedring i

mere end 6 mdr".

Det fremgar af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende udtalelse af 26/7 2024, at "klage-

ren har et varigt mén pa mindre end 5 % ... Indledningsvis vurderer vi, at der er arsagssammen-
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haeng mellem handelsen den 1. november 2020 og de aktuelle gener omkring nakken. Vi vur-
derer, at der er sandsynliggjort straks- og brosymptomer, samt at haendelsen er egnet til at
medfgre whiplash pa grund af pakerslen bagfra af bilist, hvor pavirkningen kan give ryk i nak-
ken. [Klageren] klager aktuelt over svimmelhed, kvalme, hovedpine, nakkesmerter og kognitive
udfordringer med lysfglsomhed. Det er vores laegefaglige vurdering, hvor vi har lagt vaegt, at
pakgrslen som [klageren] var ude for, er egnet til at give whiplash i nakken. Der beskrives in-
termitterende lette nakkegener som ikke er smerter. De kognitive gener og svimmelhed kom
f@rst 5-6 maneder efter aktuelle haendelse og i forbindelse med Covid vaccine, som ikke kan
relateres til aktuelle handelse. Vi vurderer derfor, at generne er mindre end 5 % uden ménta-

bel pa grund af intermitterende lette nakkegener".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes pkt. 2.1, at forsikringen daekker direkte fglger af et
ulykkestilfaelde, og for at opna daekning, skal der veere arsagssammenhang mellem ulykkestil-
faeldet og skaden. Ved vurderingen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om handelsen er eg-
net til at forarsage personskade. Det vil sige om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage/ for-

klare skaden.
Naevnet bemazerker, at det er klageren, der skal bevise rigtigheden og st@rrelsen af sit krav.

Naevnet bemaerker videre, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er den instans, som anvendes
til at foretage laegefaglige vurderinger af f.eks. mengraden. Naevnet vil derfor kun have grund-
lag for at tilsidesaette Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vurdering, hvis der foreligger et for-

ngdent sikkert grundlag.

Efter en gennemgang af sagen, finder naevnet, at der ikke foreligger et forngdent sikkert grund-
lag for at tilsidesaette den vurdering, som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har foretaget.
Nzevnet finder, at klageren ikke har bevist, at hun som fglge af ulykken den 1/11 2020 har et

varigt mén pa mere end 5 %. Naevnet finder, at klageren ikke har bevist, at selskabets sagsbe-
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handling eller information til klageren har veeret behaeftet med sadanne fejl/mangler, at der er

grundlag for at paleegge selskabet at give yderligere deekning pa erstatningsretligt grundlag.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at det ikke er bevist af klageren, at Arbejdsmarkedets
Erhvervssikrings vurdering er foretaget pa et sadant faktuelt forkert eller ufuldsteendigt grund-
lag, at disse forhold vil kunne begrunde, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings udtalelser ikke

kan lzegges til grund.

Nzevnet har videre lagt vaegt pa, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings udtalelse af 26/7 2024
har vurderet, at klagerens varige mén efter ulykken den 1/11 2020 er mindre end 5 % blandt
andet med henvisning til klagerens gener er "intermitterende lette nakkegener", og at "de kog-
nitive gener og svimmelhed kom fgrst 5-6 maneder efter aktuelle handelse og i forbindelse
med Covid vaccine, som ikke kan relateres til aktuelle haendelse".

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke f@re til andet resultat.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

\.j:bfﬂf“ﬁ ._*

Hans-Jgrgen Nymark Beck



