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mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 14/3 2025 har klage-
rens advokat bl.a. anfgrt:

"Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
PFA Pension tilpligtes at anerkende, at [klageren] er berettiget til fortsat udbetaling fra 1. maj
2024 og frem samt preemiefritagelse, sa laenge betingelserne herfor er opfyldt."

Klagerens advokat har i brev af 14/3 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Klager er omfattet af en ordning hos PFA, hvor der sker udbetaling af 70% af daekningen pa til kr.
261.240 (2016 niveau) under forudsaetning af, at erhvervsevnen er nedsat med 10% og at udbeta-
ling sker indtil klager bliver 68 ar.

Pastand:
PFA Pension tilpligtes at anerkende, at [klageren] er berettiget til fortsat udbetaling fra 1. maj

2024 og frem samt preemiefritagelse, sa laenge betingelserne herfor er opfyldt.

Forhistorie:
[Klageren] er f@dt den ... og er saledes [i 60'erne].

Hun er oprindelig [kontoruddannet] og har arbejdet med ... gennem hele sit arbejdsliv.

Hun har arbejdet frem til 2016 i samme firma, hvorefter hun tiltradte en ny stilling i et andet fir-
ma.
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Opgaverne her blev over tid mere og mere omfattende og der var ingen aflastnings- eller spar-
ringsmuligheder og til sidst matte hun sygemelde sig pa grund af stress.

[Klageren] blev sygemeldt den 15. april 2021 og har siden da veeret sygemeldt.

Hun er saledes sygemeldt grundet langvarig stressbelastning pa arbejdet. Egen laege vurderede i
februar 2023 at tilstanden var stationaer med varige skanehensyn til fglge.

Hun har kognitive udfordringer i form af koncentrationsbesvaer og hukommelsesbesvaer.
| forbindelse med sygemeldingen anmeldte hun sagen til PFA Pension.

| forlgbet i 2022 er hun pa PFA Pensions foranledning hos autoriseret psykolog ..., der udarbejder
en rapport den 8. februar 2022, jfr. bilag 1.

Af erklaeringen fremgar det bl.a., at psykologen stilles spgrgsmalet: Er det muligt at give tidsper-
spektiv for fuld raskmelding?

Svaret er: Nej desveerre. Prognosen er forskellig fra menneske til menneske.
Endvidere spgrges psykologen om klagerens funktionsevne vurderes varigt og vaesentlig nedsat.
Hertil svarer psykologen: Det er for tidligt i forlgbet at vurdere pa dette.

| den sammenhang skal det specifikt fremhaeves, at PFA ikke siden psykologerklaeringen har gn-
sket at fa afklaret, om der var tale om en lidelse, der medfgrte en varig og vaesentlig nedsat funk-
tionsevne.

| kommunen blev hendes sag forelagt rehabiliteringsteamet den 26. oktober 2023, hvor der frem-
gar fglgende af rehabiliteringsteamets indstilling, jfr. bilag 2:

'Sundhedskoordinator finder at den helbredsmeaessige side af sagen er velbelyst og [klageren] er til-
fredsstillende udredt og behandlet. Der ses ikke yderligere behandlingsmuligheder, der kan bedre
funktionsniveauet udover fleksjobniveau. [Klagerens] samlede helbredstilstand vurderes varigt og
vaesentligt nedsat. Beskeaeftigelsesrettet indsats: [Klageren] har i sygedagpengeperioden deltaget i
jobcafe, forlgbene 'lzer at takle job og sygdom' og 'Godt tilbage i jobbet', samt en praktik.
Praktikken Igb i perioden fra den 20. april 2022 til den 15. februar 2023. Jobbet var med kendte
opgaver som ... ved firmaet ...

[Klageren] starter med 6 timer om ugen fordelt pd 3 arbejdsdage med restitutionsdage imellem.
Der forsgges med @dgning og med at flytte arbejdstiden laengere frem pd dagen. Slutteligt vurderes
det, at en arbejdstid pd 9-10 timer om ugen fordelt pd 3 dage med restitutionsdag imellem og en
sen mgdetid fra ca. kl. 10 er det optimale for [klageren].

Der har i praktikken ikke vaeret fokus pa arbejdspladsindretning og evt. afhjaelpning i forhold til
nakkespaendinger.

Det vurderes at yderligere tiltag ikke vil kunne udvikle arbejdsevnen i et sddant omfang at [klage-
ren] vil kunne varetage arbejde pa ordinaere vilkar.'

Klageren visiteres til fleksjob den 2. november 2023.
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Ved skrivelse af 18. marts 2024 meddeler PFA Pension, jfr. bilag 3, at man med virkning fra 30.
april 2024 stopper udbetalingen.

Som begrundelse henviser PFA til, at praktikken ikke har vaeret retvisende og at man vurderer, at
klageren burde kunne arbejde i et andet fag.

Foranlediget af dette retter klageren henvendelse til kommunen og foreholder dem kritikken fra
PFA om, at man burde kunne have fundet et andet relevant arbejde, som hun burde kunne arbej-
de mere end % tid i.

Ved mail af 3. april 2024 svarer ... Kommune fglgende, jfr. bilag 4:

'Hej [klageren].

Det var dog en anderledes vurdering...

PFA har faet alle sagsakterne kan jeq se, sa ved ikke hvordan de er kommet frem til den vurdering.
Min og din laeges vurdering samt evalueringen fra praktikken — pG 9 mdr. er jo, at din arbejdsevne
er nedsat i veesentlig grad, svarende til en arbejdsevne pd 9-10 timer om ugen. SG nej jeg er ikke
enig med PFA i deres fortolkning.'

Der stilles uddybende spgrgsmal til kommunen, som svarer den 24. juni 2024, jfr. Ligeledes bilag
4.

'Hej [klageren].

Jeg kan ikke tilfgje sG meget. Kun at vi ofte afklarer sygemeldte indenfor deres eget fag. Arsagen
er, at den sygemeldte kan bruge sine evner og kompetencer/uddannelse samt, at det vil vaere let-
tere, at sgge job fremadrettet indenfor eget fag — sa laenge skanehensynene overholdes. Skdne-
hensynene er det vigtigste i forhold til afklaring af arbejdsevnen.’

Pa den baggrund retter klageren via advokat den 9. juli 2024, jfr. bilag 5 henvendelse til PFA med
henblik pa, at fa PFA til at gennemga sagen pa ny, da PFA tilsyneladende ikke har lagt kommunens
afprgvning korrekt til grund.

Ved skrivelse af 15. august 2024, jfr. bilag 6, fastholder PFA afvisningen.

Det skal szerligt fremhaves her, at man fra PFA’s side ikke pa ny har gnsket at fa en status fra au-
toriseret psykolog ..., der tidligere har udarbejdet en erklaering. PFA har ogsa i forlgbet henvist til,
at klaget burde vaere henvist til funktionelle lidelser og derfor har klager selvfglgelig bedt om en
henvisning hertil og klageren har faet mail af 20. januar 2025 fra Region ..., hvorefter hun er ind-
kaldt til samtale hos Funktionelle lidelser den 13. august 2026.(om knap to ar)

Klager har i enhver henseende gjort alt, hvad man bad om fra PFA’s side og ved flere lejligheder
selv foreslaet muligheder for yderligere afklaring.

PFA har pa ingen made sandsynliggjort, at den afprgvning, som er sket forud for bevilling af fleks-
job i ... Kommune, ikke skulle veere retvisende eller der skulle vaere lavet fejl eller forglemmelser i
forbindelse med udarbejdelse af indstilling til rehabiliteringsteamet.

Det er saledes PFA, der skal bevise, at der er indtradt en bedring i forhold til, da PFA bevilgede
udbetaling.
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Denne bevisbyrde har man ikke Igftet. Derfor ma man laegge vaegt pa, hvad man er ndet frem til i
... Kommune.

| relation til arbejdsprgvning og afprgvning i forhold til fleksjob, skal der henvises til vejledning for
fleksjob fra 24. august 2023, hvor der anfgres fglgende:

'"Ankestyrelsen laegger i sin praksis vaegt pd, at det falger af lovgivningen om fleksjob, at arbejds-
evnen skal vaere vaesentligt og varigt nedsat. Der er ikke fastlagt et bestemt antal tomer for, hvor-
ndr man kan fa bevilget fleksjob. Det vil sige, at arbejdsevnen ikke alene skal vurderes pa grundlag
af antallet af arbejdstimer, som personen kan klare, men arbejdsevnen skal ogsa vurderes i for-
hold til effektiviteten i de praesterede timer.

| en praksisundersggelse fra oktober 2014 om kommunernes anvendelse af rehabiliteringsteams
bemaerker Ankestyrelsen, at for at kunne traeffe en afgarelse skal sagerne indeholde tilstraekkelige
oplysninger om personens helbredsforhold, herunder mulighed for behandling. Derudover skal
personens arbejdsevne veere tilstraekkeligt afklaret, ligesom det er ngdvendigt, at det naermere
indhold af den beskaeftigelsesmaessige afklaring tilgodeser personens skdnebehov, og dermed om
afklaringen har veeret retvisende.'

Derfor er det [klagerens] klare opfattelse, at hun fortsat er berettiget til udbetaling og preemiefri-
tagelse."

Selskabet har den 1/5 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Forsikredes ordning er oprettet den 11. januar 2016 gennem ansaettelseii ...

Ordningen giver ret til udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring, safremt forsik-
redes helbredsmaessige erhvervsevne nedsaettes med mindst 50 procent og forsikredes indtjening
nedsattes med mindst 10 procent. Der er en karensperiode pa 3 maneder.

Forsikredes ordning er den 1. august 2024 overgaet til en indbetalingsfri ordning uden daekning
ved tab af erhvervsevne.

Hvad handler sagen om?

Forsikredes advokat har overfor Ankenavnet for Forsikring nedlagt pastand om, at PFA tilpligtes
at anerkende, at forsikrede er berettiget til fortsat udbetaling fra 1. maj 2024 og frem samt pree-
miefritagelse, sa leenge betingelserne herfor er opfyldte.

Selskabet har stoppet Ipbende udbetaling af tab af erhvervsevne og indbetalingssikring 1. maj
2024 med henvisning til, at forsikrede ikke har godtgjort, at hendes generelle helbredsmaessige
erhvervsevne er nedsat med halvdelen.

Sagsfremstilling
Forsikrede er fgdt i [1960'erne]. Hun er [kontoruddannet] og har senest arbejdet som ... i den
pensionsgivende virksomhed.
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Forsikrede anmeldte den 24. september 2021, at hun siden 15. april 2021 havde varet sygemeldt
pa grund af stress med symptomer i form af traethed, koncentrationsbesvaer, darlig hukommelse
og tankerne, der kgrte konstant (bilag C).

PFA har pabegyndt udbetaling af tab af erhvervsevneydelser den 1. august 2021. Frem til forsikre-
des Ignophgr den 30. september 2021 har selskabet udbetalt til arbejdsgiver, hvorefter udbeta-
lingen er fortsat til forsikrede ind til den 30. april 2024. Her har selskabet stoppet udbetalingen
med henvisning til, at selskabet vurderer, at forsikredes generelle helbredsmaessige erhvervsevne
ikke er nedsat i daekningsberettigende grad.

Til brug for sagens behandling har selskabet indhentet relevante laegelige og kommunale akter.

Af journal fra egen leege (bilag D) fremgar bl.a.:

'13-04-2021: ... lab. tal i.a. Er blevet opsagt med slut i juni. Belastningsreaktion. Taenker det er ok
med en sygemelding, men vil tage den med ... i morgen.

15-04-2021: ... er utilpas med kvalme og ondt i maven, fik beskeden om fyring for 3 uger siden,
magter ikke laengere at tage pa arbejde.
Har en aftale med ... i dag. Kons tid i naeste uge.

19-04-2021: ... er inde i sagen. Stillingen er flyttet til [bynavn]. Pt. kraever at blive fritstillet sG snart
som muligt.
Lige nu er pt sygemeldt siden 15.4.

22-04-2021: Arbejdsgiver har anmodet om laegeerkl.'

Af statusattest af 3. juni 2021 (bilag E) udarbejdet af forsikredes praktiserende laege fremgar bl.a.:
'Det drejer sig om en [klageren], sygemeldt siden den 15/4 pd baggrund af arbejdsrelateret
stress/belastning. Gennem laengere tid fysiske symptomer i form af spaendinger i ansigt og hals,
ledsaget af kvalme og ondt i maven. Er nu blevet opsat fra sit arbejde. Hun er fulgt her i konsulta-
tionen. Pd sigt er prognosen god og der forventes ikke varige skanehensyn.

Det forventes at patienten er tilbage i arbejde i Igbet af 1-2 mdr.'

Af statusattest af 29. september 2021 (bilag F) udarbejdet af forsikredes praktiserende leege
fremgar videre:

'Det drejer sig om [klageren] sygemeldt siden medio april i Gr p.g.a. arbejdsmaessig stress og be-
lastning. PT oplyser flerdrig stress og darlig behandling pa arbejdspladsen. Hun har sveert ved at
komme ovenpad igen. Er nu i forlgb hos Kommunen og synes at profiterer heraf. Der er ikke ivaerk-
sat anden behandling fra vores side. Det vurderes, at tilstanden gradvis vil bedres.

Sadledes forventes det ogsd, at pt. kommer tilbage i fuld beskaeftigelse. Aktuelt er det sveert at af-
ggre et ngjagtigt tidspunkt herfor, men forventeligt er hun tilbage i Igbet af 3-4 mdneder.'

Forsikrede blev henvist til arbejdsmedicinsk ambulatorium med henvisningsdiagnose arbejdsrela-
teret stress. Egen laege gnskede en arbejdsmedicinsk vurdering/afklaring. Ambulatoriet vurderede
(bilag G), at forsikrede opfyldte kriterierne for belastningsreaktion. Videre er i epikrisen fra ambu-
latoriet anfgrt:

'Prognose
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Pt. har veere sygemeldt i ca. 1 dr, hvor hun har deltaget i stresshdndteringskursus, psykologforlgb
samt haft samtaler hos en stresscoach, og hvor hun kun har oplevet langsom fremgang. Progno-
sen md derfor siges at vaere usikker og har karakter af noget laengerevarende.

Den arbejdsmaessige belastning er fjernet, men usikkerheden om hendes prognose og muligheder
for arbejde belaster hende aktuelt.

Plan

Hvis symptomtilstanden ikke bedres kan egen laege overveje om pt. bgr udrede ifht. Funktionelle
lidelser (kronisk traethedssyndrom). Evt. henvisning til center for funktionelle lidelser.

Sagen lukkes herfra, [...]

Klinisk indtryk:

Patientens stemningsleje var neutralt, og med almindelig formel og emotionel kontakt. Ingen tegn
pa depressive treek eller latenstid. Pt. havde dog hukommelses- samt koncentrations vanskelighe-
der, hvorfor hun til tider havde sveert ved at svare konkret op adspurgte spgrgsmdl. Endvidere
fremstod pt. traet og udmattes let. Samlet og relevant.

Det anbefales, at patienten:

Gradvist optrappes i timeantal og opgavekompleksitet jf. materiale sendt til patienten. Far rutine-
preaeget opgaver som mindsker kravene til de kognitive funktioner (koncentration, hukommelse,
planlaegning samt overblik).

Far struktur i arbejdet og veldefineret opgaver, gerne pa skrift.

Skaermes for opgaver, der kraeever meget overblik og koncentration.

Skaermes for stgj/hgje lyde.

lkke far mange opgaver pa én gang eller opgaver med stram deadline.

Fdr god tid til at forvalte sine opgaver, da arbejdstempoet kan veere lettere nedsat, grundet treet-
hed.

Fdr indlagt restitutionsdag(-e) og mulighed for hyppige pauser.

Inviteres af lederen til forventningsafstemning omkring de opgaver, som skal Igses. Det tilrades, at
der afseettes tid i opstarten til denne forventningsafstemning ved mgder med fast interval (f.eks.
hver 14. dag).”

Det fremgar herefter af statusattest af 3. august 2022 (bilag H) udarbejdet af forsikredes praktise-
rende lzege bl.a.:

'Siden sygemelding har patienten oplevet ganske langsom bedring, men hun er fortsat ret sa be-
grenset af sine symptomer.

Patienten kan maks koncentrere sig i 2 timer, hvorefter hun fgler sig udkgrt og mangler overblik.
Hvis hun bliver presset oplever hun straks spaendinger iseer i venstre side af nakken, skulder ledsa-
get af hovedpine. [...]

| forlgbet har patienten deltaget i stresshandteringskursus og der har veeret forlgb hos psykolog og
samtaler hos stresscoach.

Gennem PFA er der bevilliget body SDS, hvor patienten oplever effekt pG muskelspaendingerne.
Mindfulness hjeelper hende til at finde ro, men det kniber med overskuddet hertil nu hvor patien-
ten er i arbejdspraktik. |[..]

Objektiv undersggelse, diagnoser og prognose
[Klageren] med udseende svarende til alderen.
God almentilstand. Psykisk updfaldende.
Vurderes ikke depressiv [...]
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Spaendt og #m muskulatur i venstre side af nakke-skulderdg.

Smerter ved hoveddrejning til venstre. Normal bevaegelighed i venstre skulder.

Diagnose: Belastningsreaktion

Vurdering i forhold til fremtidig funktionsevne er denne fortsat usikker/uafklaret.

Jeg kan ikke pege pad yderligere behandling der vil bedre denne.

Taget det lange forlgb i betragtning vurderes det tvivlsomt om patienten kommer tilbage pd ar-
bejdsmarkedet pa fuld tid. Det skannes mere realistisk med nedsat tid/fleksjob. [...]'

Kommunens konsulent og speciallaege i psykiatri foretog den 22. november 2022 en screenings-
samtale af forsikrede (bilag ). Laegen fandt, at forsikrede objektivt psykisk fremtradte meget an-
spaendt og irritabel under samtalen. Hun var afvisende i kontakten og man fornemmede en
tristhed under vreden, som hun holdt pa afstand og ikke selv kunne genkende. Stemningslejet var
forsaenket. Laegens vurdering var, at forsikrede havde en reekke symptomer, som ses ved agiteret
depression. Laegen anbefalede derfor forsikrede at konsultere egen laege med henblik pa en vur-
dering af, om der kunne vare tale om en depression og safremt dette var tilfaeldet, at der blev
iveerksat medicinsk behandling. Forsikrede var ikke positivt stemt i forhold til medicinsk behand-
ling, men blev opfordret til at taenke over det og drgfte det med sin egen laege.

Kommunen anmodede den 27. april 2023 egen laege om udfeerdigelse af en ny statusattest (bilag
J).  anmodningen anfgrte sagsbehandleren, at forsikrede havde vzeret til screeningssamtale med
jobcenterets psykiatrikonsulent og at hun var meget ked af og vred over samtalen, da hun fglte, at
legen havde stillet diagnosen agiteret depression uden at kende forsikrede og efter at have talt
med hende i 15 minutter. Forsikrede fglte, at psykiateren havde stillet diagnosen allerede inden
forsikrede mgdte ind til samtalen og forsikrede fglte ikke, at psykiateren havde forudsaetninger
for at stille diagnosen. Det blev videre anfgrt, at forsikrede havde klaget over samtalen og at for-
sikrede pa ingen made fglte sig deprimeret.

Kommunen gnskede derfor at fa forsikredes egen laeges vurdering af, om forsikrede havde en agi-
teret depression eller anden depression samt om forsikredes funktionsevne ville kunne gges ved
medicinsk behandling, som foreslaet af psykiateren.

Forsikredes praktiserende laege anfgrte i statusattest af 1. maj 2023 (bilag K), at det var svzert for
hende at udtale sig naermere om vurderingen fra psykiateren, da hun ikke havde set psykiaterens
notat. Laegen anfgrte videre, at hun i sygeforlgbet ikke umiddelbart havde vurderet forsikrede
som vaerende deprimeret. Leegen mente heller ikke, at psykologen havde haft mistanke om, lige-
som der heller ikke var fundet tegn til depression i vurderingen fra arbejdsmedicinsk klinik i 2022.
Leegen noteret herefter, at hun derfor ikke havde fundet indikation for behandling med antide-
pressiv medicin, ligesom hun ikke mente, at forsikrede ville kunne bedres heraf.

| efterfglgende statusattest fra forsikredes praktiserende leege dateret den 11. juli 2023 (bilag K)
anfgrte laegen, at forsikredes arbejdsevne nu var afklaret til at vaere omkring 10 pr. uge. Laegen
anfgrte, at lzengerevarende koncentration udlgste en voldsom hovedpine og det samme gjorde
sgvnmangel. De kognitive vanskeligheder var uforandrede. Herudover anfgrte laegen, at forsikre-
de havde en tid hos en neurolog dagen efter.

Ved den neurologiske undersggelse den 12. juli 2023 (bilag L) blev ved den objektive undersggelse
blev bl.a. fundet: 'Klinisk afebril og ikke akut pavirket. Sundt naturligt udseende.
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Ingen tale- eller hviledyspng. Virker psykisk fuldsteendig upafaldende. Scorer 30 ud af 30 mulige
ved MMSE, der udfgres helt upafaldende.' Neurologen konkluderede, at der ikke var nogen hol-
depunkter for neurologisk lidelse og anfgrte videre, at han troede, at der var tale om fglger efter
en langvarig stresstilstand, men kunne umiddelbart ikke komme det naermere. Forsikrede blev
herefter afsluttet.

Pa baggrund af undersggelse udfzerdigede neurologen den 4. august 2023 en statusattest til
kommunen. Attesten er vedlagt som bilag K.

Af de kommunale akter fremgar, at forsikrede i perioden fra 20. april 2022 til den 20. april 2022 til
den 15. februar 2023 var i praktik som [inden for sit tidligere erhverv] og beskaeftiget med opga-
ver som ... Forsikrede syntes, at hun brugte al for meget energi pa at vaere i praktikken. Hun oply-
ste ved samtale med kommunens sagsbehandler den 14. februar 2023, at hun kunne meerke alle
de smating, der gjorde, at hun fglte sig forskelsbehandlet og gav hende ondt i maven. Hun fik ondt
i maven ved bare at taenke pa praktikken (bilag M).

Praktikken blev herefter afbrudt. Forsikrede naede i forlgbet op pa en ugentlig arbejdstid pa 9-10
timer fordelt pa 3 dage. Af evalueringen af praktikforlgbet/aktiviteten fremgar bl.a. (bilag N):
'Skdnehensyn:

[Forsikrede] kan ikke koncentreres sig i laengere tid sG far en voldsom hovedpine. [Forsikrede] har
langt mere hovedpine efter hun er startet i praktik, men det er dog formindsket noget i Igbet af
praktikken. [Forsikrede] fGr mindre hovedpine hvis opgaverne ikke kraever hun skal taenke.

[.]

| Ipbet af praktikken og sidelgbende med, at [forsikrede] laerer flere og flere opgaver er hovedpi-
nen aftaget noget.

]

Opgaverne tager laengere tid, for hende isaer ndr det er nye opgaver.

Faglige og personlige kompetencer:

[Forsikrede] er faglig kompetent indenfor de fleste af opgaverne men hun har sveaerere ved at lere
nyt. [Forsikrede] beskriver, at hun meget gerne vil have nye opgaver men, at hun bruger meget tid
og ekstra kraefter pd en ny opgave. [...]

Udbytte:

[Forsikrede] har gennemgdende veeret glad for opgaverne i praktikken. Hun har stor faglig kunnen
indenfor ...

[Forsikrede] har veeret ked af at sidde alene med opgaverne og at hun ikke har haft et kollegialt
feellesskab, men pG den anden side har hun haft ro og ingen forstyrrelser. [...]

Det vurderes, at der er mulighed for, at [forsikrede] kan udvikle sin arbejdsevne en smule hvis hun
er i en kendt funktion hvor hun kender opgaverne, igennem laengere tid.'

Rehabiliteringsteamet har herefter indstillet forsikrede til fleksjob og har i begrundelsen bl.a. an-
fart (forsikredes bilag 2):

'[Forsikrede] arbejdede fra starten af hendes lzeretid og frem til 2016 i samme firma. Hun sagde
derefter sin stilling op og fik arbejde ved [den pensionsgivende virksomhed]. Opgaverne blev over
tid mere og mere omfattende, der var ingen aflastnings- eller sparringsmuligheder og til sidst mat-
te [forsikrede] sygemelde sig pga. stress. [...]
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Helbredsmaessige forhold: [Forsikrede] er sygemeldt grundet langvarig stressbelastning pG job.
Egen lzege vurderede i februar 2023, at tilstanden var stationaer med varige skdnehensyn til falge.
[Forsikrede] har kognitive udfordringer i forhold til koncentrationsbesvaer og hukommelsesbesveer.
Hun taber let traden'. [Forsikrede] har ofte, og far let hovedpine, faler sig udmattet og har spaen-
dingen er i nakke, skuldre og kaebe.

[Forsikrede] har behov for meget hvile og sgvn.”

Forsikrede blev den 2. november 2023 visiteret til fleksjob (bilag O). Det ses af selskabets oplys-
ninger ikke, hvorvidt forsikrede efterfglgende har fundet en fleksjobansaettelse.

Begrundelse for PFA’s vurdering af erhvervsevnen

PFA anerkender, at forsikredes midlertidige erhvervsevne har vaeret nedsat og har i overens-
stemmelse med vilkarene udbetalt tab af erhvervsevne ydelser i perioden fra 1. august 2021 og
frem til 30. april 2024. Det er PFA’s opfattelse, at selskabet pa dette tidspunkt har vaeret beretti-
get til at overga til en vurdering af forsikredes generelle erhvervsevne, idet forsikredes helbreds-
tilstand pa dette tidspunkt vurderes stationaer, hvilket bekraeftes af de laegelige akter. Pa dette
tidspunkt er forsikredes arbejdsevne ogsa afklaret i kommunen.

PFA vurderer herefter, at forsikrede ikke har godtgjort, at hendes generelle erhvervsevne er hel-
bredsmaessigt nedsat med mindst halvdelen. Det er selskabets opfattelse af der foreligger til-
straekkelige oplysninger til at afggre sagen. PFA ggr i den forbindelse opmaerksom p3, at det efter
fast forsikringsretlig praksis pahviler forsikringstageren at godtggre at erhvervsevnen er nedsat i
daekningsberettigende grad.

PFA har ved vurderingen af forsikredes generelle helbredsmaessige erhvervsevne lagt veegt p3, at
forsikrede under sin seneste ansaettelse oplevede sig langvarig arbejdsmaessigt belastet og uden
stptte fra ledelsen. Forsikrede blev opsagt i slutningen af marts 2021 og efterfglgende sygemeldt i
midten af april 2021. Forsikrede lider ikke af andre helbredsproblemer.

Forsikrede har efter sin sygemelding vaeret ved psykolog og stresscoach og oplevet en langsom
bedring efter belastningerne ophgrte. |1 2021 er prognose for fuld raskmelding uden skanehensyn
vurderet god i Igbet af fa maneder. Der er ikke mistanke om andre psykiske, psykiatriske eller fysi-
ske diagnoser og der har pa intet tidspunkt vaeret vurderet behov for medicinsk behandling af de
leger, som forsikrede har vaeret undersggt af — heller ikke af den arbejdsmedicinske psykolog,
fraset kommunens psykiaterkonsulent, hvis notat siden afvises. Den arbejdsmedicinske psykolog
naevner i 2022, at dersom forsikrede ikke oplever fortsat bedring i belastningssymptomerne
(treethed og kognitive udfordringer), kan det foreslas, at egen laege udreder forsikrede for mulig
funktionel lidelse. Dette har egen lzege ikke fundet relevant, ligesom egen lzege ikke har fundet
indikation for anden udredning eller behandling, fraset en neurologiske undersggelse som fglge af
de hukommelsesproblemer og hovedpine ved stress, som forsikrede oplever. Neurologens under-
spgelse ses helt normal, herunder ogsa en helt normal og upafaldende hukommelsestest (MMSE-
test), ligesom neurologen ogsa finder forsikrede psykisk upafaldende og uden mistanke om de-
pression eller andet psykisk. Neurologen vurderer, at forklaringen kan vaere leengerevarende
stress, men finder ikke indikation for yderligere. Der ses ingen oplysninger om hovedpine, ej heller
om indtagelse af medicin herfor. Forsikrede ses desuden gennem den seneste lange periode alene
at have haft sparsom kontakt til egen laege.
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Det er pa baggrund heraf PFA’s vurdering, at der ikke foreligger laegelig dokumentation for, at for-
sikredes generelle erhvervsevne er helbredsmaessigt nedsat med mindst halvdelen. Nyere neuro-
logiske undersggelse ses helt normal og uden mistanke om neurologisk forklaring pa forsikredes
subjektive symptomer, herunder normal hukommelsestest. Der foreligger saledes ingen mistanke
om en betydende funktionsbegraensende psykisk, psykiatrisk eller somatisk tilstand — og intet
medicinforbrug. Det er derfor selskabets opfattelse, at forsikrede ud fra de helbredsmaessige for-
hold burde veere i stand til at varetage arbejdsopgaver indenfor et bredere udsnit af relevante er-
hverv og jobs pa mere end halv tid med rette kompenserende skanehensyn.

PFA er opmaerksomme p3, at forsikrede er bevilget fleksjob efter arbejdsprgvning indenfor sit hid-
tidige erhverv med ... opgaver. Af den arbejdsmedicinske udredning fremgar, at forsikrede anbefa-
les skanehensyn ved opstart i praktik i form af gradvis optrapning i timetal og opgavekompleksi-
tet, rutinepraegede opgaver, struktur i arbejdet og veldefinerede opgaver, ligesom hun skal undga
opgaver, der kraever overblik og koncentration. Ikke have for mange opgaver ad gangen eller
stramme deadlines. Forsikrede har i sit praktikforlgb helt overvejende siddet alene med arbejds-
opgaverne og selv skulle prioritere, om hun kunne klare opgaverne eller om de skulle overlades til
... Hun har ikke haft det kollegiale faellesskab, som hun efterlyste. Forsikrede har formaet at vare-
tage dette og har gradvis oplevet at klare det bedre gennem praktikperioden. Hun fik i forlgbet
flere opgaver og oplevede ikke, at det stressede hende. @gningen i arbejdstid stoppede, da forsik-
rede ndede 9-10 timer ugentligt og primaert fordi forsikrede selv oplevede, at hun ikke kunne gge
tiden yderligere, hvilket heller ikke ses forsggt. Der ses saledes ikke at foreligge en helbredsmaes-
sig objektiv forklaring p3, at timetallet ikke gges yderligere, f.eks. ved fordeling af timerne pa flere
arbejdsdage eller aendring af arbejdsopgaver. Det bemaerkes i den forbindelse, at forsikredes ho-
vedpinetendens aftog under praktikperioden, efterhanden som opgaverne blev mere rutineprae-
gede.

Det er pa baggrund heraf PFA’s opfattelse, at praktikforlgbet ikke til fulde har tilgodeset forsikre-
des skanehensyn og derfor ikke er retvisende. Det er PFA’s opfattelse, at forsikrede i et arbejde,
hvor forsikrede ikke alene er beskaftiget med ... opgaver, men tillige med praktiske opgaver af
mindre koncentration- og opmaerksomhedskraevende karakter, burde kunne gge sin arbejdstid.

PFA ggr i den forbindelse opmaerksom p3, at det afggrende ikke ngdvendigvis er, hvad forsikrede
aktuelt ggr, men hvad hun ud fra de helbredsmassige oplysninger bgr veere i stand til at kunne.

Konklusion

PFA fastholder pa baggrund af ovenstdende, at selskabet har vaeret berettiget til at afvise udbeta-
ling ved tab erhvervsevne fra den 1. maj 2024, da forsikrede ikke har godtgjort, at hendes generel-
le helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen."

Klagerens advokat har i brev af 21/5 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det er [klagerens] opfattelse, at de af PFA anfgrte citater ikke dokumenterer, at arbejdsevnen ik-
ke skulle vaere nedsat.

Endvidere giver det heller ikke mening, at man fra PFA’s side anfgrer, at hun blot kan tage et an-
det arbejde, hvor hun maske kunne arbejde nogle flere timer.

Det haenger ikke sammen med hendes lidelse, som jo g@r, at hun bliver hurtigere treet.
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Derfor vil det vaere umadelig vanskeligt at blive optraenet til noget nyt. Det er ren gnsketankning
fra PFA’s side.

Helt uden begrundelse og dokumentation anfgres det, at der ikke er mistanke om betydende
funktionsbegraensninger, hverken fysisk, psykisk eller somatisk, ligeledes intet medicinforbrug.

Det er ikke det, der star i de pageeldende speciallaegeerklaeringer.

Endvidere anfgres det, at man ikke har forsggt at gge timerne. Dette er ikke korrekt, hvilket ogsa
bekrzeftes af, at hun er i et afklaringsforlgb med henblik pa fleksjob, 10 timer om ugen.

Endvidere anfgrer man, at forsikredes skanehensyn ikke skulle vaere tilgodeset og dermed ikke
retvisende.

| den forbindelse skal jeg henvise til skrivelse af 9. juli 2024 til PFA Pension, hvoraf fremgar fgl-
gende:
'l og med, at der er tilkendt et fleksjob, er der jo en offentlig dokumentation for, at arbejdsevnen er
nedsat.

Det fremgdr ogsd, at | ikke synes, at den arbejdspr@gvning, som kommunen har foretaget, er retvi-
sende.

Af rehabiliteringsteamets indstilling fremgar falgende:

'Praktikken Ign i perioden fra den 20. april 2022 til den 15. februar 2023. Jobbet var med kendte
opgaver, som ... ved firmaet .... [Klageren] starter med 6 timer om ugen fordelt pé 3 arbejdsdage
med restitutionsdage imellem. Der forssges med ggning og med at flytte arbejdstiden laengere
frem pd dagen. Sluttelig vurderes det, at en arbejdstid pg 9-10 timer om ugen fordelt pa 3 dage
med restitutionsdage imellem og en sen mgdetid fra ca. kl. 10 er det optimale for [klageren].'

Dette munder i et fleksjob med 9-10 timer om ugen.

At praktikken ikke har vzeret retvisende, har veeret forelagt for kommunen, der den 24. juni 2024
anfgrer falgende:

'Hej [klageren]-

Jeg kan ikke tilfgje sG meget. Kun at vi ofte afklarer sygemeldte indenfor deres eget fag. Arsagen
er, at den sygemeldte kan bruge sine evner og kompetencer/uddannelse samt, at det vil veere let-
tere, at sgge job fremadrettet indenfor eget fag — sa laenge skdnehensynene overholdes. Skédne-
hensynene er det vigtigste i forhold til afklaring af arbejdsevnen.

I [klagerens] tilfeelde vil det ogsa reducere, at hun skal leere for meget nyt.'

Pa den baggrund har jeg sveert ved at se, at min klients erhvervsevnenedsaettelse ikke skulle vaere
mindst halvdelen.

Det er anfgrt, at PFA mener, at udredning for en funktionel lidelse kunne veere pa sin plads, uagtet
at egen laege ikke finder det formalstjenligt.

Selv hvis man lagde til grund, at min klient matte have en funktionel lidelse, sa er en funktionel li-
delse jo i princippet lige sa erhvervshindrende, som en fysisk lidelse.
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Derfor skal jeg anmode jer om at revurdere jeres afslag og genoptage udbetalingen til min klient.'

PFA har overhovedet ikke forholdt sig til denne skrivelse og indholdet heraf."

Selskabet har i brev af 10/6 2025 til naavnet bl.a. anfart:

"PFA skal beklage, at forsikredes advokat ikke mener, at PFA har forholdt sig til hans skrivelse af 9.
juli 2024, men ggr opmaerksom pa, at tilkendelse af fleksjob ikke i sig selv berettiger til udbetaling
af ved tab af erhvervsevne. Det forhold, at forsikredes arbejdsevne er vurderet nedsat, er ikke
ensbetydende med, at forsikrede opfylder betingelserne for tilkendelse af tab af erhvervsevne-
ydelser i henhold til hendes ordning i PFA. PFA henviser bl.a. til AK 92314 og AK 101731.

Hvad angar afvikling af praktikforlgbene og skanehensynene, henviser PFA til sit indleeg af 1. maj
2025.

Det er samlet set PFA’s opfattelse, at forsikredes helbredsmaessige tilstand ikke er til hinder for
varetagelse af et arbejde pa det brede arbejdsmarked pa mindst halv tid, dette desuagtet eventu-
el funktionel lidelse eller ej."

Parterne har videre kommenteret sagen i indlaeg til naevnet af 23/6 2025 og 30/6 2025. Naevnet

har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Det fremgar af journal fra

egen lege:

"13-04-2021

Er blevet opsagt med slut til juni. Belastningsreaktion. Teenker det er ok med en sygemelding, men
vil tage den med ... i morgen.

15-04-2021:

[Klageren] er utilpas med kvalme og ondt i maven, fik beskeden om fyring for 3 uger siden, magter
ikke laengere at tage pa arbejde.

Har en aftale med ... i dag. Kons tid i naeste uge.

19-04-2021

[Fagforening] er inde i sagen. Stillingen er flyttet til ... Pt kraever at blive fritstillet sa snart som mu-
ligt.

Lige nu er pt sygemeldt siden 15.4.

10-09-2021

[Klageren] gar fortsat sygemeldt (siden d.15.4.), er fyret pr 1.10. Har samtaler med stresscoach pa
kommunen.

23-09-2021



Ankenaevnet for Forsikring

13.

103244

Pt foler sig ikke klar til at genoptage arbejde. Mener at det er en pavirkning efter flere ars stress
og darlig behandling pa arbejdspladsen. Fglger nu forlgb pa kommunen. Har sveert ved at huske
og koncentrere sig. Gar tur naesten dagligt. Fgler sig hurtigt brugt.

Skgnnes ikke deprimeret.

16-12-2021

Pt oplyser fortsat fremgang med det gar langsomt. Kgrer let treet med koncentrations- og hu-
kommelsesbesvaer.

Har veeret belastet arbejdsmaessigt gennem 5 ar og kunne ikke sige fra. Har mgde med jobkonsu-
lent efter jul ang. Arbejdspraktik.

20-01-2022

Kommunen arbejder nu pa at finde en arbejdspraktik. | ferste omgang var der i fglge pt lagt op til
12 timer /uge men psykologen foreslar en forsigtigere start med 6 timer/uge. Pt ser det sidste
som mest realistisk. Pa sigt gnsker/forventer hun igen at arbejde fuld tid.

02-03-2022

Pt medbringer udtalelse fra psykologen. Bade psykolog og jobcenter foreslar henvisning til ar-
bejdsmedicinsk klinik idet fortsat frembyder veesentlige stressymptomer.

Lavt energiniveau, koncentrationsvanskeligheder, hukommelsesvanskeligheder, overbliksvanske-
ligheder, fysiske symptomer i form af spaendinger i ve skulder og nakke ledsaget af kvalme.

BT 140/90. Normal bevaegelighed og kraft i ve skulder. Spaendt og ¢m muskulatur cervicalt iszer i
ve side.

03-06-2022

Pt har nu vaeret sygemeldt i godt et ar. Er i arbejdsprgvning pa 3. maned 3 x 2 timer/uge, det kni-
ber at komme op i tid.

Arbejder med .... Far hovedpine efter ca en times koncentration. Beskriver en udtalt treethed i fle-
re dage efter sociale arrangementer.

Pt har tidligere habet pa at kunne arbejde fuld tid igen men ser det ikke laengere som veerende re-
alistisk."

Det fremgar af klagerens anmeldelse af tab af erhvervsevne af 24/9 2021:

"Valg sygdom
Psykisk belastning/sygdom, herunder stress

Er du allerede raskmeldt igen - eller forventer du at blive raskmeldt inden for de naste 6 mane-
der?

Nej

Hvornar var din fgrste sygedag?
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15.04.2021

Hvilken sygdom er hovedarsagen til din sygemelding (din nedsatte erhvervsevne)?
Stress primaer og sekundaer (arsag) diagnose.

Beskriv kort dine nuvaerende symptomer og hvordan de pavirker din funktion i hverdagen.
traet, sveert ved at koncentrere mig, husker darligt, sover darligt, tankerne kgrer konstant."

Det fremgar af gre-, naese-, hals speciallaegeepikrise af 26/5 2021:

"Henvist fra egen laage mhp. vurdering af kaebe/ hals smerter i venstre side.

Har haft symptomer igennem nogen tid. Har faktisk i flere ar haft problemer med venstre side af
kroppen i det hele taget.

Har forhgjet tryk pa venstre side og har ogsa haft noget med venstre hofte.

Er undersggt hos tandlaege som har sagt til hende at symptomerne skyldes spaendinger svarende
til tyggemusklerne.

Er begyndt hos fysioterapeut og hun synes faktisk at symptomerne er aftaget markant.

Konklusion: Sandsynligvis symptomer pga. spaendinger. Symptomerne er bedret markant pa det
seneste efter fysioterapi."

Det fremgar af LA£125 statusattest udfyldt af egen laege af 3/6 2021:

"Det drejer sig om en [klageren], sygemeldt siden den 15/4 pa baggrund af arbejdsrelateret
stress/belastning. Gennem langere tid fysiske symptomer i form af spandinger i ansigt og hals,
ledsaget af kvalme og ondt i maven. Er nu blevet opsagt fra sit arbejde. Hun er fulgt her i konsul-
tationen. Pa sigt er prognosen god og der forventes ikke varige skanehensyn. Det forventes at pa-
tienten er tilbage i arbejde i Igbet af 1-2 mdr."

Det fremgar af LA125 statusattest udfyldt af egen laege af 29/9 2021:

"Pt oplyser flerarig stress og darlig behandling pa arbejdspladsen. Hun har sveert ved at komme
ovenpa igen, har problemer med at huske og koncentration. Fgler sig hurtig brugt. Er nu i forlgb
pa Kommunen og synes, at profitere heraf. Der er ikke ivaerksat anden behandling fra vores side.
Det vurderes, at tilstanden gradvist at vil bedres.

Saledes forventes det ogsa, at pt. kommer tilbage i fuld beskeeftigelse. Aktuelt er det sveert at af-
gore et ngjagtigt tidspunkt herfor, men forventeligt er hun tilbage i Igbet af 3-4maneder."

Det fremgar af psykolog vurdering indhentet af klageren af 8/2 2022:

"[Klageren] er henvist med stress til ut fra [klagerens] sundhedsforsikring. Ut har, i perioden fra d.
14/10 til d. 11/2, set [klageren] til 8 samtaler. Ut besvarer i nedenstdende psyk 131, modtaget d.
28.01 .22 fra sagsbehandler ...

- Diagnose og prognose?



Ankenaevnet for Forsikring

15.

103244

Ut vurderer pa ovenstaende baggrund, at [klageren] er ramt af stress i moderat til svaer grad. En-
kelte stress symptomer sa som lys-, lydfglsomhed og irritation og traethed er aftaget, men [klage-
ren] frembyder fortsat med vaesentlige stresssymptomer:

Lavt energiniveau: [Klageren] har f@r stresssygemelding vaeret meget energisk og arbejdsom. Nu-
veaerende kan kl ikke magte et par timers renggring uden, at hun mister energien helt de naeste 1
til 2 dage. [Klageren] beskriver yderligere feberlignende tilstand.

Koncentrationsvanskeligheder. [Klageren] kan ikke koncentrere sig om aktiviteter, som normalt
har vaeret nemt for hende. Fx kan hun koncentrere sig ca. 20 min i forbindelse med strikning. Ef-
terfglgende taber hun maskerne og skal anstrenge sig for at oprette fejlen. [Klageren] kan ikke
felge en velkendt kageopskrift uden at laese forkert og bytte om pa procedureraekkefglgen.

Hukommelsesvanskeligheder. [Klageren] har ordfindingsbesvaer i forbindelse med velkendte nav-
ne og ord. [Klageren] husker ikke procedurerazkkefglger i madlavning trods stor erfaring med
hermed.

Overbliksvanskeligheder: Nervesystemet overaktiveres, hvis [klageren] har flere, trods tidsbe-
graensede, aftaler i sin kalender.

Fysiske symptomer: [Klageren] er i flere ar blevet behandlet ved fysioterapeut for ryg og nakke-
spaendinger i forbindelse med pres/stress pa job. Nuvarende medfgrer spaendingerne svimmel-
hed og kvalme.

Pa denne baggrund vurderes, at [klageren] har stress i moderat til svaer grad. Prognosen forventes
umiddelbart, pa sigt, at veere god, idet der sker bedring i symptomerne. Bedringen sker dog lang-
somt og ut kan endnu ikke vurderer, om [klageren] risikerer kognitive vanskeligheder af varig ka-
rakter.

- vurderes der behov for anden behandling end den nuvaerende? [Klageren] ville, om muligt, have
god gavn af mindfulnessforlgb fokuseret pa stress. Ut vurderer, at dette vil veere sveert for [klage-
ren] i starten grundet [klagerens] overaktive nervesystem og tilhgrende tankemylder. [Klageren]
er tilstraekkeligt motiveret for at give det tid og gve dagligt.

- midlertidige og evt. varige skanehensyn? Nuvaerende er det vigtigt, at krav til [klageren] svarer til
hendes ressourcer, som nuvaerende er begraensede, som beskrevet i ovenstaende. [Klageren] har
brug for begraensede krav, dvs. det anbefales at opgaver ikke er komplekse, der er ikke krav om
specifikke deadlines og arbejdstiden bgr veere staerk nedsat. Yderligere bgr [klageren] kunne tage
pauser efter behov og veere i forholdsvist rolige omgivelser med begraenset lyd og begraenset an-
tal mennesker. Formentligt er disse skanehensyn midlertidige. Ut kender ikke den fremtidige
prognose og kan dermed ikke vurdere om skanehensynene er varige. Mennesker, der har veaeret
ramt af stress skal dog passe ekstra pa sig selv, idet de har stgrre risiko for at rammes af stress
igen.

- vil [klageren] kunne deltage i praktik? og i bekraeftende fald er der sa skanehensyn? [Klagerens]
ressourcer er nuvaerende sa begransede, at hun har svaert ved at have energi til en rolig hverdag i
eget hjem. Samtidigt vurderes, at [klageren] kan have gavn af strukturen, der fglger et arbejde.
Der anbefales pa denne baggrund begraenset arbejdstid tid, fx ca. 2 timer hver anden dag med
mulighed for regulering. Ovenstaende skanehensyn anbefales.
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- Hensyn vi skal veere opmaerksomme pa? [Klageren] har knoklet hele sit liv uden at meaerke efter,
hvad hun kunne holde til. [Klageren] kan derfor, med fordel, have tilknyttet en kontaktperson,
som spgrger ind til, hvordan [klageren] har det og ud fra dette vejleder i regulering i arbejdstid
(op, - nedtrapning eller status quo). Sandsynligheden, for at [klageren] bliver fuldt arbejdsdygtig
igen, gges, hvis [klageren] har tid og overskud til at lave stressreducerende aktiviteter, fx gaturer i
naturen, dyrke motion og slappe af.

- er det muligt at give et tidsperspektiv for fuld raskmelding? Nej desvarre. Prognosen er forskel-
lig fra menneske til menneske.

- eller vurderes [klagerens] funktionsevne varigt og veesentligt nedsat? Det er for tidligt i forlgbet
at vurdere pa dette."

Det fremgar af hospitalsjournal fra arbejdsmedicinsk ambulatorium:

"04-05-2022

Diagnoser:

P02 Belastningsreaktion UNS

Z0S Problem med stressende arbejdsforhold

Z0S Problem med disharmoni med chef eller kolleger

Henvisningsarsag

[Klageren] ... ansat ved ... (siden 2016). Patienten er henvist af egen laege (efter opfordring fra
kommunen og psykolog) med henvisningsdiagnose arbejdsrelateret stress. Egen laege gnsker ar-
bejdsmedicinsk vurdering/afklaring.

Diagnoser
Det vurderes, at patienten opfylder kriterierne for belastningsreaktion

Prognose

Pt. har vaeret sygemeldt i ca. 1 ar, hvor hun har deltaget i stresshandteringskursus, psykologforlgb
samt haft samtaler hos en stresscoach, og hvor hun kun har oplevet langsom fremgang. Progno-
sen ma derfor siges at veere usikker og har karakter af noget laengerevarende.

Den arbejdsmaessige belastning er fjernet, men usikkerheden om hendes prognose og fremtidige
muligheder for arbejde belaster hende aktuelt.

Plan

Hvis symptomtilstanden ikke bedres kan egen laege overveje om pt. bgr udredes ift. funktionel li-
delse (kronisk traethedssyndrom). Evt. henvisning til center for funktionelle lidelser.

Symptomdebut og symptomudvikling:

Tre maneder inde i anszettelsen oplevede pt. at have travlt og fglte sig belastet. Med rutinen faldt
der dog ro pa ift. arbejdet.

Glidende symptomer siden 2020 og frem til sygemeldingen i april 2021, hvor pt. Oplevede gget ir-
ritabilitet, nedsat tdlmodighedsevne, sgvnproblemer med tankemylder vedr.

arbejdet. Endvidere havde pt. kognitive vanskeligheder, lavt energiniveau/traethed, muskelsmer-
ter i nakke og skuldre som blev ledsaget af kvalme, spaendinger i kaeben og hun blev hurtigt ud-
treettet.
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Pt. blev fuldtidssygemeldt i april 2021 og er det fortsat. Siden sygemeldingen har pt. oplevet lang-
som bedring ift. intensiteten af sine symptomer, men hun er fortsat meget pavirket og begraenset
af symptomerne.

Symptomer aktuelt, de sidste 2-3 uger

Gradlabil

Irritabel

Tristhed/ked af det, (nar hun fgler sig presset)

Nedsat hukommelse

Nedsat evne til koncentration, planlaegning og holde overblik
Indre uro

Nedsat overskud

Nedsat selvtillid

Selvbebrejdelser og skyldfglelse

Sevnproblemer, nogle dage (hvis hun har lavet meget, er blevet overtraet og ikke kan finde ro).
Nedsat energi/treethed

Mere stille, lidt

Fysisk:

Spaendingssmerter (nakke, skuldre og kaebe), efterfulgt af svimmelhed hvis spaendingerne bliver
sveere.

Hovedpine siden opstart i praktikken for 2 uger siden.

Lydfglsomhed

Funktionsniveau:

Pt. oplever at hun har sveert ved at overskue planer og aktiviteter, samt at hun er traet og let ud-
mattes. F.eks. er renggring blevet svaere at overkomme, hvorfor hun via psykolog har arbejdet
med at indlaegge pauser. Pt. har tidligere hjulpet sin kaereste med at lave mad, men den opgave
kan hun ikke laengere overskue, hvorfor kaeresten har overtaget al ansvaret vedr. madlavning. Pt.
bliver ligeledes udtraettet efter 1-1 Jtimeforan Pc'en. Pt. har svaert ved at handtere tidspres, hvor-
for hun f.eks. szetter sin alarm til 2 timer fgrend hun skal ud af dgren.

For 2 uger siden (medio april 2022) startede pt. i praktik gennem kommunen med 2 timer, 3 gan-
ge om ugen, hvor pt. ... Dette er et omrade pt. har beskaeftiget sig meget med pa sin forrige ar-
bejdsplads, hvor hun var ansat i [mange] ar. Siden opstart i praktikken har pt. oplevet gget traet-
hed, hovedpine samt mindre sgvn (7-8 timer).

Patienten vurderer egen arbejdsevne til 2 ud af 10, pa en skala fra 0-10, hvor 10 er bedste ar-
bejdsevne.

Kliniske indtryk:

Patientens stemningsleje var neutralt, og med almindelig formel og emotionel kontakt.

Ingen tegn pa depressive traek eller latenstid. Pt. havde dog hukommelses- samt koncentrations-
vanskeligheder, hvorfor hun til tider havde sveert ved at svare konkret pa adspurgte spgrgsmal.
Endvidere fremstod pt. traet og udmattes let. Samlet og relevant.

Relevant eksponering:

Oplevede belastninger i arbejdet:
Ansvar

Utilstraekkelig stgtte fra chef
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Sammenhang mellem eksponering og sygdom:

Det vurderes, at der er en relevant tidsmaessig sammenhang mellem symptomernes opstaen og
de oplevede arbejdsmaessige belastninger. Det vurderes, at de oplevede arbejdsmaessige belast-
ninger har medvirket til udvikling af belastningsreaktion.

Af konkurrerende arsagsfaktorer for udviklingen af patientens psykiske tilstand bgr naevnes, at
hun har haft en hard opvaekst siden teenagearene, hvor ... Disse faktorer kan have bidraget til pa-
tientens sarbarhed.

Patientens symptomtilstand vurderes dog ikke at ville have indtruffet uden tilstedevaerelsen af de
arbejdsmaessige belastninger og vurderes derfor som klart arbejdsrelaterede.

Initiativer over for arbejdsplads:
Skanehensyn (saerligt vigtigt i opstarten):

Det anbefales, at patienten:

Gradvist optrappes i timeantal og opgavekompleksitet jvf. materiale sendt til patienten.

Far rutinepraeget opgaver som mindsker kravene til de kognitive funktioner (koncentration, op-
maerksomhed, hukommelse, planlagning samt overblik).

Far struktur i arbejdet og veldefinerede opgaver, gerne pa skrift.

Skaermes for opgaver, der kreever meget overblik og koncentration.

Skaermes for stgj/hgje lyde.

Ikke far for mange opgaver pa en gang eller opgaver med stram deadline.

Far god tid til at forvalte sine opgaver, da arbejdstempoet kan veaere lettere nedsat, grundet traet-
hed.

Far indlagt restitutionsdag(-e) og mulighed for hyppige pauser."

Det fremgar af LAE135 Statusattest udfyldt af egen laege af 3/8 2022:

"Forvaerring af symptomer siden 2020 frem til sygemeldingen, hvor patienten oplever irritabilitet,
sgvnproblemer med tankemylder, kognitive vanskeligheder, lavt energiniveau og muskel smerter i
nakke og skulder ledsaget af hovedpine.

Siden sygemeldingen har patienten oplevet ganske langsom bedring, men hun er fortsat ret sa
begraenset af sine symptomer.

Patienten kan maks koncentrere sig i 2 timer, hvorefter hun fgler sig udkgrt og mangler overblik.
Hvis hun bliver presset oplever hun straks spaendinger iseer i venstre side af nakken, skulder led-
saget af hovedpine.

Patienten er glad for aktuelle arbejdspraktik men bruger ogsa mange kraefter herpa.

| hjemmet er overskuet begraenset, saledes at det primaert er aegtefalle der laver mad, de hjzl-
pes ad med renggringen og indkgb.

C. objektiv undersggelse, diagnoser og prognose
God almentilstand. Psykisk upafaldende.
Vurderes ikke depressiv.

Patient en giver udtryk for frustration i forhold til aktuelle, hvor hun ikke kan det hun gerne vil.

Spaendt og gm muskulatur i venstre side af nakke- skulderag.
Smerter ved hoveddrejning til venstre. Normal bevaegelighed i venstre skulder.
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Diagnose:

Belastningsreaktion.

Vurdering i forhold til fremtidig funktionsevne er denne fortsat usikker/ uafklaret.

Jeg kan ikke pege pa yderligere behandling der vil bedre denne.

Taget det nu lange forlgb i betragtning vurderes det tvivisomt om patienten kommer tilbage pa
arbejdsmarkedet pa fuldtid. Det sk@nnes mere realistisk med nedsat tid/ fleksjob.

Selv vil patienten gerne bibeholde kontakten med arbejdsmarkedet."

Det fremgar af psykiatrisk screeningsamtale indhentet af kommunen af 22/11 2022:

"Tidligere psykisk: rask.

Aktuelt psykisk: [Klageren] synes hun har faet det bedre i sin sygemeldingsperiode men er meget
frustreret over at hun ikke kan komme sig helt. Hun ville gnske hun bare lige kunne komme videre
og komme tilbage til arbejdet igen. Hun er fortsat i mangel pa energi og udtraettes hurtigt. Hvis
hun ggr mere end hun har energi til, skal hun bruge et par dage pa at komme sig. Hun har ogsa
oplevet at blive sa svimmel og hun har kastet op. Hun er meget anspandt i nakke og skulder mu-
skulaturen, ja naarmest i hele kroppen. Hun gar til body-SDS behandlinger som hun synes hjalper
men ikke fjerner spaendingerne. Hendes sgvn er ofte darlig og hun ville gnske at hun bare kunne
fa fred, sa hun ikke skulle stille vaegge uret og bare kunne sove. Hun stresser meget hurtigt over
sma ting og skal hele tiden minde sig selv om at hun ikke behgver at fare rundt. [Klageren] synes
hun har lyst til de ting hun plejer at interesserer sig for og er frustreret over at hun ikke kan ggre
det hun plejer grundet manglende energi hertil. Hun har ofte uro i kroppen og humgret er ikke
trist med hun er mere irritabel og kortluntet end vandlig. Nar hun kommer til at snerre ad familien
far hun darlig samvittighed. Ved kender sig at have darlig samvittighed men siger samtidig ogsa at
det kan hun jo ikke bruge til noget. Benagter at have tanke om dgd og selvmord. [Klageren] er
plaget af koncentrations og hukommelses problemer.

[Klageren] har altid veeret en meget pligtopfyldende og ansvarlig person. Hun er perfektionistisk
omkring sit arbejde og kunne aldrig finde pa at springe over hvor geerdet er lavest. Hun er klar
over at det kan veere hardt at have det sadan saerligt hvis man har en leder pa sin arbejdsplads
som ikke forstar at begraense arbejdsmeaengden til hvad der kan nas inden for en rimelig arbejds-
tid.

Objektivt psykisk: Fremtraeder meget anspandt og ogsa irritabel under samtalen. Hun er afvisen-
de i kontakten og man fornemmer en tristhed under vreden som hun holder pa afstand og ikke
selv kan genkende. Stemningslejet er forsaenket.

Vurdering: [Klageren] er sygemeldt med stress, men trods 1,5 ar sygemelding har hun sveert ved
at komme sig. Jeg har talt med hende om, at hun har en reekke symptomer, som man kan se ved
en agiteret depression. En depressionsform som er mere energifyldt og praeget af anspaendthed,
gget muskeltonus og irritabilitet end den klassiske form for depression. [Klageren] er derfor anbe-
fales at konsultere egen lzege med henblik pa en vurdering af, om der kan vaere tale om en de-
pression. Safremt eget laege finder dette, anbefales det, at man ivaerksaetter medicinsk behand-
ling med Escitalopram 10 mg. som efter en uge kan gges til 15 mg og efter yderligere en uge til 20
mg. [Klageren] er ikke positivt stemt i forhold til medicinsk behandling, men opfordres til at taenke
over det og drgfte det med egen laege."
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Det fremgar af specifik helbredsattest af 14/3 2023:

"Pt mgder til attest. har nu vaeret sygemeldt siden april 2021 efter langvarig arbejdsmaessig be-
lastning. Oplever fortsat kognitive udfordringer i form af hukommelsesbesvaer, koncentrationsbe-
svaer og manglende evne til at fuldende ggremal. Kan ikke laengere bage en kage. Fgler sig stres-
set og far hovedpine ved selv sma belastninger.

Har veeret i arbejdspraktik men er kun naet en arbejdstid pa 9 timer/uge. Foler sig ikke
trist/deprimeret."

Det fremgar af kommunalt notat af 14/2 2023:

"[Klageren] syntes hun bruger al for meget energi pa at vaere i praktikken. Hun kan maerke alle de
smating, der ggr, at hun fgler sig forskelsbehandlet giver hende ondt i maven. Hun far ondt i ma-
ven ved bare at teenke pa praktikken.

[Klageren] kunne godt teenke sig at kontakte ... ifht. om de kunne bruge en pa kontoret.
[Klageren] vil gerne et forlgb med fysisk traning hvis det er muligt."

Det fremgar af kommunalt notat af 15/2 2023:

"Bemeerkning til placeringsstatus: [Klageren] trives ikke i praktikken og malet for forlgbet vurderes
opnaet.

Tilbud: [Stilling indenfor tidligere beskaeftigelsesomrade]
Tilbudskategori: Virksomhedspraktik

Placeringsstatus: Afbrudt

Startdato: 20-04-2022

Slutdato: 15-02-2023

Skanehensyn:

[Klageren] skal have afgraensede opgaver

en opgave ad gangen

ingen deadlines

Vigtigt med en stille morgen - Obs pa at nattesgvnen kan vaere darlig saerligt nar hun skal noget.

Mgdedage: mandag, onsdag, fredag kl.10.00 - 12.00."

Det fremgar af jobcenterets evaluering af praktik af 11/10 2022:

"Arbejdstid:

[Klageren] starter ud med en arbejdstid pa 6 timer om ugen fordelt pa mandage, onsdage og fre-
dage. | starten af praktikken var malet er, at nogle af [klagerens] stresssymptomer skulle aftage
for [klageren] kunne gge arbejdstid eller maengde.

[Klageren] ggede arbejdstiden fra uge 36 med 30 min pr dag. Vi har aftalt, at [klageren] skal holde
en pause hvor hun gar udenfor men hun far ikke holdt pause da hun syntes arbejdstiden er sa
kort. [Klageren] veelger, at mgde kl. 9.30 - 12 men den andrede arbejdstid giver [klageren] pro-
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blemer med, at sove idet hun har brug for megen forberedelsestid inden job og den mindste
stress gdelaegger nattesgvnen.

| oktober a&ndres arbejdstiden til fra 10 - 12.30 hvilket fungerer bedre for [klageren]. Hun syntes
lidt det er noget pjat, hun syntes hun burde kunne mgde tidligere. [Klageren] kan dog mzerke, at
hun sover mindre og darligere da hun mgdte 9.30. [Klageren] har sveert ved at falde i sgvn men
hun vagner ogsa meget tidligt om morgenen. | weekenderne kan hun sove 10 timer eller mere om
natten. [Klageren] har svaert ved at sove sa snart hun skal noget. Hun fgler sig bedre tilpas nar hun
har faet sovet [klageren] gger i november arbejdstiden til 10 - 13 inkl. en kort pause med eller
uden kolleger ved frokosttid. [Klageren] har brug for meget tid om morgenen og alt skal forega
stille og roligt. Hun har det med at stresse selvom hun ikke har travlt hvilket hun gver sig i, ikke, at
gore. Hun vagner langsomt hvilket hun ikke har gjort tidligere. [Klageren] teenker ikke hun kom-
mer til, at kunne arbejde ordinzert igen.

[Klageren] arbejder i slutningen af praktikken 3 - 3,5 timer pr. dag og kan maerke hun presser sig
selv. Hun har haft et par fraveersdage grundet hovedpine. [Klageren] tror hun har naet graensen
for hvad hun kan rumme. Hun syntes hendes arbejdsdage er lange.

Arbejdsopgaver:

[Klageren] har ... opgaver. Hun har stor erfaring indenfor faget.

[Klageren] forteeller, at de fleste af de opgaver hun har, er nogle leder ikke kan Igse selv.
[Klageren] har faet vejledning af en ..., der kommer pa arbejdspladsen hver anden onsdag.
[Klageren] syntes hendes gamle viden lige s stille vender tilbage. Hun bruger meget energi pa
opgaverne og forsgger at prioritere de opgaver hun kan finde ud af - og gemme resten til ... kom-
mer om onsdagen.

[Klageren] syntes hun far genopfrisket noget, af det hun kunne fgr. ... og ... planlaegger [klagerens]
opgaver. Der er stille og roligt de fleste dage og [klageren] har god tid til opgaverne.

| november mangler [klageren] nogle flere opgaver og det aftales, at [klageren] introduceres til af-
stemninger og forsendelser.

Der er ingen deadlines i jobbet

[Klageren] syntes opgaverne er ok. Hun har god tid til opgaverne.

[Klageren] kan godt koncentrere sig mens hun er pa job.

Fremmgde:

[Klageren] er meget pligtopfyldende og mgder ind hver dag. Hun har i perioden haft 1 — 2 fra-
vaersdage hvor hun fglte sig sa kognitivt udfordret sa hun ikke ville kunne vaere til nogen nytte.
[Klageren] har sveert ved at melde afbud hvis hun har det skidt. Hun fortzeller, at der nok har vae-
ret et par dage hvor hun skulle have meldt sig syg, da hun havde sveaert ved, at rumme arbejdet.
[Klageren] har, i Igbet af praktikken, haft et par fravaersdage grundet hovedpine grundet undersg-
gelse pa sygehuset.

Skanehensyn:

[Klageren] kan ikke koncentrere sig i leengere tid sa far hun en voldsom hovedpine. [Klageren] har
langt mere hovedpine efter hun er startet i praktik men det er dog formindsket noget i Igbet af
praktikken. [Klageren] far mindre hovedpine hvis opgaverne ikke kraever hun skal taenke.
[Klageren] kan heller ikke lzese avisen som fgr, hun far igen massiv hovedpine. Hun kan heller ikke
se den samme type film da hun glemmer handlingen Igbende.

| lgbet af praktikken og sidelgbende med, at [klageren] lzerer flere og flere opgaver er hovedpinen
aftaget noget.
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[Klageren] er meget traet da hun de dage hun er i praktik vagner meget tidligt om morgenen, ved
4 tiden og hun sover generelt meget lidt i hverdagene. Derfor er der behov for, at [klageren] mg-
der senere, gerne omkring kl. 10. Det fungerer ikke for [klageren], at m@de kl. 9.30 da hun stresser
rigtig meget om morgenen og sover meget darligt om natten.

Opgaverne tager leengere tid for hende isaer nar det er nye opgaver.

[Klageren] kaperer ikke for meget info hvilket ... er OBS pa.

[Klageren] syntes der skal meget lidt til fgr hun bliver udmattet og gar 'kold'. Hun kan ikke klare
ret meget i hjemmet efter hun har vaeret i praktik. Hun hviler men kan ikke sove.

[Klageren] har aldrig kunnet sove om dagen.

Hun kan ikke altid gennemskue hvor meget der skal til fgr hun udmattes. [Klageren] deltager lidt
derhjemme men det er sjeeldent hun laver mad og kgber ind. [Klageren] syntes generelt hun kgrer
pa halv kraft dggnet rundt, maske mindre. [Klageren] skal helst have overskud til, at ggre gode
ting for sig selv som fitnesstraening og gature.

Faglige og personlige kompetencer:

[Klageren] er faglig kompetent indenfor de fleste af opgaverne men hun har svaerere ved at leere
nyt. [Klageren] beskriver, at hun meget gerne vil have nye opgaver men, at hun bruger meget tid
og ekstra kraefter pa en ny opgave. [Klageren] far hurtigt hovedpine og spaending i keeberne.
[Klageren] syntes hun taenker og arbejder meget anderledes fra hvad hun plejer. Hun glemmer let.
Hun beskriver, at hun kan tro hun er faerdig med en opgave fordi hun halvvejs igennem har glemt,
at det er hun ikke. Hun beskriver det samme derhjemme hvor hun kan glemme halvdelen afva-
sketgjet. Ditte fortzeller, at [klageren] er en smule langsommere til opgaverne end andre ville vae-
re. [Klageren] beskriver, at hun er bange for at lave fejl.

Udbytte:

[Klageren] har gennemgaende veeret glad for opgaverne i praktikken. Hun har stor faglig kunnen
indenfor ...

[Klageren] har veeret ked af, at sidde alene med opgaverne og, at hun ikke har haft et kollegialt
feellesskab men pa den anden side har hun haft ro og ingen forstyrrelser. Hendes skanehensyn
vurderes overholdt i praktikken idet hun har haft rigtig god tid til opgaverne og der har ikke vaeret
nogen deadlines. [Klageren] har kunnet mgde nar det passede bedst for hende i forhold til natte-
sgvnen.

Det vurderes ikke, at [Klageren] vil kunne udvikle sin arbejdsevne bedre i en anden praktik. Hun
har haft ro til arbejdet idet der sjeeldent har vaeret ret mange fysisk tilstede pa jobbet. Hun har ar-
bejdet med kendte opgaver som har kraeevet mindre koncentration end nye ville ggre. [Klageren]
har udnyttet sine kompetencer indenfor sit fag fuldt ud. [Klageren] har veeret i praktikken i 9 mdr.
og hendes arbejdsevne har svaret til 9 - 10 timer om ugen, gerne med sen mgdetid sa hun har ro
og fred om morgenen og far en bedre nattesgvn.

Det vurderes, at der er mulighed for, at [Klageren] kan udvikle sin arbejdsevne en smule hvis hun
er i en kendt funktion hvor hun kender opgaverne, igennem lengere tid."

Det fremgar af kommunens anmodning om statusattest fra egen lsege af 27/4 2023:

"[Klageren] har i november 22 veeret til en screeningssamtale med jobcenterets psykiatrikonsu-
lent. [Klageren] er meget ked af og vred over samtalen da hun fglte, at psykiateren stillede diag-
nosen agiteret depression uden, at kende [Klageren] og efter, at have talt hende i 15 min. [Klage-
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ren] fgler psykiateren havde stillet diagnosen allerede inden [klageren] mgdte ind til samtalen.
[Klageren] syntes ikke psykiateren havde nogen forudsaetninger for, at stille denne diagnose.
Psykiateren anbefalede medicinsk behandling med Escitalopram, stigende fra 10 til 15 og til 20
mg.

[Klageren] har klaget over samtalen med psykiateren og @gnsker ikke jeg vedlaegger psykiaterens
beskrivelse, sa derfor denne korte tekst.

[Klageren] fgler sig pa ingen made deprimeret.

Spgrgsmal:

Er det din laegelige vurdering, at [Klageren] har en agiteret depression (eller anden depression)?
Ville [klagerens] funktionsevne kunne gges ved medicinsk behandling som foreslaet af psykiate-
ren?"

Det fremgar af LA125 statusattest udfyldt af egen laege af 1/5 2023:

“I har anmodet om yderligere oplysninger, idet psykiater angiveligt har stillet diagnosen: Agiteret
depression. Det er sveert for mig, at udtale mig naermere om vurderingen, idet jeg ikke ma se psy-
kiaterens notat/beskrivelse. | sygeforlgbet har jeg ikke umiddelbart vurderet [klageren] som vae-
rende deprimeret. Mig bekendt har psykologen heller ikke haft mistanke herom.

| vurderingen fra Arbejdsmedicinsk Klinik fra 2022, har man heller ikke fundet tegn til depression,
men skriver, at pt. opfylder kriterier for belastningsreaktion.

Saledes har jeg ikke fundet indikation for behandling med antidepressiv medicin og dermed heller
ikke ment, at [klagerens] funktionsevne ville kunne bedres heraf."

Det fremgar af LA265 statusattest udfyldt af egen laege af 11/7 2023:

"2.2. Relevante helbredsforhold

Allerede i februar maned vurderede jeg patientens tilstand som blivende fglger efter en langvarig
belastning.

Hendes arbejdsevne er nu afklaret til at veere omkring 10 timer pr. uge.

Leengerevarende koncentration udlgser en voldsom hovedpine og det samme ggr sgvnmangel. De
kognitive vanskeligheder er uforandrede. Patienten har en tid hos neurolog ... i morgen. Dog vur-
derer jeg ikke, at der bliver tale om behandling, der vil kunne bedre hendes arbejdsevne.

2.3 Seerlige hensyn
Der vurderes pa sigt skanebehov i form af nedsat ugentlig arbejdstid. En arbejdstid pa ca. 3 timer
tre af ugens dage har kunnet fungere i arbejdsprgvning."

Det fremgar af LAE125 statusattest udfyldt af neurolog af 4/8 2023:

"Hun fgler sig stresset og far hovedpine, hvis hun for eksempel forsgger at bage en kage eller lig-
nende. Hun har kun kunnet arbejde 9 timer om ugen og fgler sig ikke trist. Objektivt Klinisk afebril
og ikke akut pavirket. Sundt naturligt udseende. Ingen tale- eller hviledyspng. Virker psykisk fuld-
steendigt upafaldende. Scorer 30 ud af 30 mulige ved MMSE, der udfgres helt upafaldende. Nor-
mal neurologisk us. Konklusion Jeg synes ikke, at jeg pa det foreliggende har nogen holdepunkter
for neurologisk lidelse. Jeg tror, der er tale om fglger efter en langvarig stresstilstand, men kan
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umiddelbart ikke komme det naermere. Hun er afsluttet herfra."

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling af 26/10 2023:

"Jobsituation: Fleksjob uden aktuel aftale om en anszettelse
Begrundelse: ...

[Klageren] arbejdede fra starten af hendes laeretid og frem til 2016 i samme firma. Hun sagde
derefter sin stilling op og fik arbejde ved ... Opgaverne blev over tid mere og mere omfattende,
der var ingen aflastnings- eller sparringsmuligheder og til sidst matte [klageren] sygemelde sig
pga. stress.

[Klageren] blev sygemeldt den 15. april 2021 og hun modtager fortsat sygedagpenge.

[Klageren] traener og ga ture regelmaessigt. Er ved fysioterapeut ca. 1 gang om maneden.

Der beskrives ingen barrierer i det sociale i forhold til arbejdsmarkedet.

- Helbredsmaessige forhold: [Klageren] er sygemeldt grundet langvarig stressbelastning pa job.
Egen laege vurderede i februar 2023, at tilstanden var stationaer med varige skanehensyn til fglge.

[Klageren] har kognitive udfordringer i forhold til koncentrationsbesvaer og hukommelsesbesvaer.
Hun 'taber let traden'. [Klageren] har ofte, og far let, hovedpine, fgler sig udmattet og har spaen-
dinger i nakke, skuldre og kaebe.

[Klageren] har behov for meget hvile og meget sgvn.
[Klageren] var i maj 2022 ved Arbejdsmedicinsk Klinik og afsluttet med vurdering af, at der ikke
var tale om en arbejdsrelateret skade.

Sundhedskoordinator finder at den helbredsmaessige side af sagen er velbelyst og [klageren] er til-
fredsstillende udredt og behandlet. Der ses ikke yderligere behandlingsmuligheder, der kan bedre
funktionsniveauet udover fleksjobniveau.

[Klagerens] samlede helbredstilstand vurderes varigt og veesentligt nedsat.

Beskeeftigelsesrettet indsats: [Klageren] har i sygedagpengeperioden deltaget i jobcafe, forlgbene
‘Leer at takle job og sygdom' og 'Godt tilbage i jobbet', samt en praktik.

Praktikken lgb i perioden fra den 20. april 2022 til den 15. februar 2023. Jobbet var med kendte
opgaver ... ved firmaet ...

[Klageren] starter med 6 timer om ugen fordelt pa 3 arbejdsdage med restitutionsdage imellem.
Der forspges med ggning og med at flytte arbejdstiden laeengere frem pa dagen. Slutteligt vurderes
det, at en arbejdstid pa 9-10 timer om ugen fordelt pa 3 dage med restitutionsdage imellem og en
sen mgdetid fra ca. kl. 10 er det optimale for [klageren].

Der har i praktikken ikke vaeret fokus pa arbejdspladsindretning og evt. afhjalpning i forhold til
nakkespandinger.

Det vurderes at yderligere tiltag ikke vil kunne udvikle arbejdsevnen i et sddan omfang at [klage-
ren] vil kunne varetage arbejde pa ordinzere vilkar.

Beskaeftigelsesmal (aftalt pa rehabiliteringsmgde)
Teamet peger pa arbejdsopgaver indenfor [tidligere erhverv]."
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Det fremgar af kommunalt notat af 20/11 2023:

"Hvad er der sket siden sidst?

Du er ny visiteret til fleksjob pr. 02.11.23, grundet fglger efter l&engerevarende stress.
Skanehensyn: Nedsat arbejdstid, pauser efter behov, sen mgdetid, ingen deadlines, ekstra tid ved
nye opgaver, god tid til opgaverne. Desuden restitutionsdage mellem arbejdsdagene.

Du er motiveret for en arbejdsmarkedstilknytning.

Aftale
Det er aftalt, at du sgger min et job om ugen og registrerer din jobsggning pa joblog.
Du henvises til Klar til Job med opstart d. 27.11.23."
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Det fremgar af selskabets afggrelse af 18/3 2024:

"Vi har fulgt op pa din udbetaling ved PFA Erhvervsevne og ud fra oplysningerne har vi vurderet,
at din generelle erhvervsevne ikke er nedsat med mindst halvdelen. Vi stopper derfor din udbeta-
ling og indbetalingssikring den 30. april 2024.

Udbetalingen og indbetalingssikringen for april 2024 sker alene for at give dig en mulighed for at
indrette dig gkonomisk efter PFA's afggrelse om at stoppe udbetalingerne og indbetalingssikring.

Da du er bevilget fleksjob fra den 2. november 2023 og i den forbindelse er overgaet til ledigheds-
ydelse, har vi foretaget en ny beregning fra 1. december 2023 og frem til vi stopper udbetalingen
30. april 2024.

Hvad skal der ske med din ordning, nar udbetalingen fra PFA Erhvervsevne stopper?
Nar udbetalingen fra PFA Erhvervsevne stopper, er du deekket af PFA Erhvervsevne, PFA Liv og

PFA Kritisk sygdom frem til den 31. juli 2024.

Det er vigtigt, at du i Igbet af den periode tager stilling til, hvordan din ordning skal fortsaette."

Det fremgar af mail fra kommunal beskaeftigelsesradgiver til klageren af 3/4 2024

"Det var dog en anderledes vurdering ...
PFA har faet alle sagsakterne kan jeg se, sa ved ikke hvordan de er kommet frem til den vurdering.

Min og din laeges vurdering samt evalueringen fra praktikken - pa 9 mdr. er jo, at din arbejdsevne
er nedsat i vaesentlig grad, svarende til en arbejdsevne pa 9 - 10 timer om ugen. Sa nej jeg er ikke
enig med PFA i deres fortolkning."

Det fremgar af mail fra kommunal beskeaeftigelsesradgiver til klageren af 24/6 2024

"Jeg kan ikke tilfgje s& meget. Kun at vi ofte afklarer sygemeldte indenfor deres eget fag. Arsagen
er, at den sygemeldte kan bruge sine evner og kompetencer/uddannelse samt, at det vil vaere let-
tere, at sg@ge job fremadrettet indenfor eget fag - sa leenge skanehensynene overholdes. Skane-
hensynene er det vigtigste i forhold til afklaring af arbejdsevnen.

| [klagerens] tilfaelde vil det ogsa reducere, at hun skal laere for meget nyt."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"6.1. 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 ulykkestilfeelde.

For forsikrede, der ikke er selvstaendige erhvervsdrivende, gelder 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-
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bredsmaessig erhvervsevne) uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) er nedsat med mindst
50 procent.

6.1.1. Definition af erhvervsevnenedsattelsen

6.1.1.1. Nedsaettelse i deekningsberettiget grad

6.1.1.1.1. Generelt om nedsaettelse

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

6.1.1.1.2. Den Helbredsmaessige erhvervsevne

Den Helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst 50 procent, nar den forsikrede - efter
PFA Pensions skgn — ikke leengere 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 helhedsvur-
dering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand, uddannelse og tidligere beskaftigelse.

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

6.1.1.1.3. Den Pkonomiske 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 pa anmeldelsestidspunktet, 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 obligato-
riske pensionsbidrag, og efter fradrag af arbejdsmarkedsbidrag."

Navnet udtaler:

Klageren — som er fgdt i 1960'erne og kontoruddannet — blev den 15/4 2021 sygemeldt med

langvarig stressbelastning. Klageren var fra 20/4 2022 til 15/2 2023 i praktik inden for sit hidti-

dige arbejdsomrade med en ugentlig arbejdstid pa ca. 9-10 timer. Klageren blev af kommunen

den 20/11 2023 visiteret til fleksjob. Selskabet har betalt ydelser pa midlertidigt grundlag fra

1/8 2021 til 30/4 2024, hvor selskabet stoppede ydelserne med henvisning til, at klagerens ge-

nerelle erhvervsevne ikke er nedsat med halvdelen. Klagerens ordning overgik den 1/8 2024 til

en indbetalingsfri ordning uden forsikringsdaekning ved tab af erhvervsevne. Klageren gnsker

fortsat udbetaling og praemiefritagelse pr. 1/5 2024 og frem.
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Klageren har anfgrt, at hun blev sygemeldt pa grund af stress, idet arbejdsopgaverne over tid
blev mere og mere omfattende. Klageren har anfgrt, at egen leege i februar 2023 vurderede, at
tilstanden var stationaer med varige skanehensyn, og at hun har kognitive udfordringer i form af
koncentrations- og hukommelsesbesveaer. Klageren har anfgrt, at kommunen i oktober 2023
fandt, at der ikke var flere behandlingsmuligheder, at helbredstilstanden var varigt og veesent-
ligt nedsat, og at hun kun kunne arbejde 9-10 timer pr. uge i praktik. Klageren har oplyst, at hun

er henvist til undersggelse hos center for funktionelle lidelser i august 2026.

Selskabet har anfgrt, at selskabet var berettiget til at overga til en vurdering af klagerens gene-
relle erhvervsevne pr. 1/5 2024, idet klagerens tilstand pa det tidspunkt er stationaer. Selskabet
har anfgrt, at klageren oplevede langvarig arbejdsmaessig belastning, og at klageren ikke lider af
andre helbredsproblemer. Selskabet har anfgrt, at klageren har oplevet en langsom bedring
efter ophgr af stressbelastningen, at der pa intet tidspunkt har veeret behov for medicinsk be-
handling, og at en neurologisk undersggelse har vist en helt normal og upafaldende hukommel-
sestest. Selskabet har anfgrt, at der ikke foreligger mistanke om en betydende funktionsbe-
greensede psykisk, psykiatrisk eller somatisk tilstand. Selskabet har anfgrt, at klagerens skane-
hensyn ikke til fulde blev tilgodeset i praktikforlgbet, som derfor ikke er retvisende for hendes

arbejdsevne.

Det fremgar af journal fra egen laege af 19/4 2021, at "[Fagforening] er inde i sagen. Stillingen
er flyttet til ... Pt. kreever at blive fritstillet sa snart som muligt. Lige nu er pt sygemeldt siden

15.4".

Det fremgar af LAE125 statusattest udfyldt af egen laege af 3/6 2021: "Gennem laengere tid fysi-
ske symptomer i form af speendinger i ansigt og hals, ledsaget af kvalme og ondt i maven. Er nu
blevet opsagt fra sit arbejde. ... Pa sigt er prognosen god og der forventes ikke varige skanehen-

syn. Det forventes at patienten er tilbage i arbejde i Igbet af 1-2 mdr".
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Det fremgar af LE125 statusattest udfyldt af egen lsege af 29/9 2021, at klageren "oplyser fler-
arig stress og darlig behandling pa arbejdspladsen. Hun har svaert ved at komme ovenpa igen,
har problemer med at huske og koncentration. Fgler sig hurtig brugt. ... Det vurderes, at tilstan-

den gradvist at vil bedres".

Det fremgar af journal fra egen laege af 16/12 2021, at klageren "oplyser fortsat fremgang med
det gar langsomt. Kgrer let traet med koncentrations- og hukommelsesbesveer. Har veeret bela-

stet arbejdsmaessigt gennem 5 ar og kunne ikke sige fra".

Det fremgar af psykolog vurdering indhentet af klageren af 8/2 2022, at "[klageren] er ramt af
stress i moderat til svaer grad. Enkelte stresssymptomer sa som lys-, lydfglsomhed og irritation
og treethed er aftaget, men [klageren] frembyder fortsat med vaesentlige stresssymptomer:
Lavt energiniveau ... Koncentrationsvanskeligheder. ... Hukommelsesvanskeligheder. ... Over-
bliksvanskeligheder: ... Fysiske symptomer: [Klageren] er i flere ar blevet behandlet ved fysiote-
rapeut for ryg og nakkespaendinger i forbindelse med pres/stress pa job. Nuvaerende medfgrer
spaendingerne svimmelhed og kvalme. ... Prognosen forventes umiddelbart, pa sigt, at veaere
god, idet der sker bedring i symptomerne. Bedringen sker dog langsomt og ut kan endnu ikke
vurderer, om [klageren] risikerer kognitive vanskeligheder af varig karakter. ... - midlertidige og
evt. varige skanehensyn? Nuveaerende er det vigtigt, at krav til [klageren] svarer til hendes res-
sourcer, som nuvaerende er begraensede, som beskrevet i ovenstaende. [Klageren] har brug for
begrensede krav, dvs. det anbefales at opgaver ikke er komplekse, der er ikke krav om speci-
fikke deadlines og arbejdstiden bgr vaere staerk nedsat. Yderligere bgr [klageren] kunne tage
pauser efter behov og vaere i forholdsvist rolige omgivelser med begraenset lyd og begraenset
antal mennesker. Formentligt er disse skanehensyn midlertidige. Ut kender ikke den fremtidige
prognose og kan dermed ikke vurdere om skanehensynene er varige. ... - [Klagerens] ressourcer
er nuvaerende sa begraensede, at hun har svaert ved at have energi til en rolig hverdag i eget
hjem. Samtidigt vurderes, at [klageren] kan have gavn af strukturen, der fglger et arbejde. Der
anbefales pa denne baggrund begraenset arbejdstid tid, fx ca. 2 timer hver anden dag med mu-

lighed for regulering. Ovenstaende skanehensyn anbefales".
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Det fremgar af hospitalsjournal fra arbejdsmedicinsk ambulatorium af 4/5 2022: "Diagnoser:
P02 Belastningsreaktion UNS Z0S Problem med stressende arbejdsforhold Z0S Problem med
disharmoni med chef eller kolleger ... Det vurderes, at patienten opfylder kriterierne for belast-
ningsreaktion ... Den arbejdsmaessige belastning er fjernet, men usikkerheden om hendes prog-
nose og fremtidige muligheder for arbejde belaster hende aktuelt ... Patientens stemningsleje
var neutralt, og med almindelig formel og emotionel kontakt. Ingen tegn pa depressive traek
eller latenstid. Pt. havde dog hukommelses- samt koncentrationsvanskeligheder, hvorfor hun til
tider havde sveaert ved at svare konkret pa adspurgte spgrgsmal. Endvidere fremstod pt. traet og
udmattes let. Samlet og relevant. Relevant eksponering: Oplevede belastninger i arbejdet ... Det
vurderes, at der er en relevant tidsmaessig sammenhang mellem symptomernes opstaen og de
oplevede arbejdsmaessige belastninger. Det vurderes, at de oplevede arbejdsmaessige belast-
ninger har medvirket til udvikling af belastningsreaktion. Af konkurrerende arsagsfaktorer for
udviklingen af patientens psykiske tilstand bgr navnes, at hun har haft en hard opveaekst siden
teenagearene ... Skanehensyn (saerligt vigtigt i opstarten): Det anbefales, at patienten: Gradvist
optrappes i timeantal og opgavekompleksitet jvf. materiale sendt til patienten. Far rutinepree-
get opgaver som mindsker kravene til de kognitive funktioner (koncentration, opmaerksomhed,
hukommelse, planlaegning samt overblik). Far struktur i arbejdet og veldefinerede opgaver,
gerne pa skrift. Skeermes for opgaver, der kreever meget overblik og koncentration. Skaermes
for stgj/hoje lyde. Ikke far for mange opgaver pa en gang eller opgaver med stram deadline. Far
god tid til at forvalte sine opgaver, da arbejdstempoet kan veere lettere nedsat, grundet traet-

hed. Far indlagt restitutionsdag(-e) og mulighed for hyppige pauser".

Det fremgar af LA135 Statusattest udfyldt af egen laege af 3/8 2022, at "Siden sygemeldingen
har patienten oplevet ganske langsom bedring, men hun er fortsat ret sa begraenset af sine
symptomer. Patienten kan maks. koncentrere sig i 2 timer, hvorefter hun fgler sig udkgrt og
mangler overblik. Hvis hun bliver presset, oplever hun straks spaendinger iszer i venstre side af
nakken, skulder ledsaget af hovedpine. Patienten er glad for aktuelle arbejdspraktik men bruger

ogsa mange kraefter herpa. | hjemmet er overskuet begraenset ... Diagnose: Belastningsreaktion.
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Vurdering i forhold til fremtidig funktionsevne er denne fortsat usikker/ uafklaret. Jeg kan ikke
pege pa yderligere behandling der vil bedre denne. Taget det nu lange forlgb i betragtning vur-
deres det tvivlsomt om patienten kommer tilbage pa arbejdsmarkedet pa fuldtid. Det skgnnes
mere realistisk med nedsat tid/fleksjob. Selv vil patienten gerne bibeholde kontakten med ar-

bejdsmarkedet".

Det fremgar af jobcenterets evaluering af praktik af 11/10 2022, at klageren "arbejder i slutnin-
gen af praktikken 3-3,5 timer pr. dag og kan maerke hun presser sig selv. Hun har haft et par
fravaersdage grundet hovedpine. [Klageren] tror hun har naet graensen for hvad hun kan rum-
me. Hun syntes hendes arbejdsdage er lange ... Skanehensyn: [Klageren] kan ikke koncentrere
sig i leengere tid sa far hun en voldsom hovedpine. ... [Klageren] far mindre hovedpine hvis op-
gaverne ikke kraever hun skal taenke. [Klageren] kan heller ikke lzese avisen som fgr, hun far
igen massiv hovedpine. Hun kan heller ikke se den samme type film da hun glemmer handlin-
gen Igbende. | Igbet af praktikken og sidelpbende med, at [klageren] lzerer flere og flere opga-
ver er hovedpinen aftaget noget ... Opgaverne tager laengere tid for hende isaer nar det er nye
opgaver. [Klageren] kaperer ikke for meget info hvilket ... er OBS pa. [Klageren] syntes der skal
meget lidt til fer hun bliver udmattet og gar 'kold'. Hun kan ikke klare ret meget i hjemmet efter
hun har vaeret i praktik. Hun hviler men kan ikke sove ... [Klageren] har gennemgdende vaeret
glad for opgaverne i praktikken. ... [Klageren] har vaeret ked af, at sidde alene med opgaverne
og, at hun ikke har haft et kollegialt feellesskab, men pa den anden side har hun haft ro og ingen
forstyrrelser. Hendes skanehensyn vurderes overholdt i praktikken idet hun har haft rigtig god
tid til opgaverne og der har ikke veeret nogen deadlines. ... Det vurderes ikke, at [Klageren] vil
kunne udvikle sin arbejdsevne bedre i en anden praktik. ... Det vurderes, at der er mulighed for,
at [Klageren] kan udvikle sin arbejdsevne en smule hvis hun er i en kendt funktion hvor hun

kender opgaverne, igennem leengere tid".

Det fremgar af psykiatrisk screeningsamtale indhentet af kommunen af 22/11 2022, at klageren
"Fremtraeder meget anspaendt og ogsa irritabel under samtalen. Hun er afvisende i kontakten

og man fornemmer en tristhed under vreden som hun holder pa afstand og ikke selv kan gen-
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kende. Stemningslejet er forseenket. Vurdering: [Klageren] er sygemeldt med stress, men trods
1,5 ar sygemelding har hun sveert ved at komme sig. Jeg har talt med hende om, at hun har en

raekke symptomer, som man kan se ved en agiteret depression".

Det fremgar af kommunalt notat af 14/2 2023, at klageren "syntes hun bruger al for meget
energi pa at veere i praktikken. Hun kan meerke alle de smating, der ggr, at hun fgler sig for-
skelsbehandlet giver hende ondt i maven. Hun far ondt i maven ved bare at taenke pa praktik-

ken".

Det fremgar af kommunalt notat af 15/2 2023, at klageren "trives ikke i praktikken og malet for
forlgbet vurderes opnaet. ... Skanehensyn: [Klageren] skal have afgraensede opgaver. En opgave
ad gangen. Ingen deadlines. Vigtigt med en stille morgen - Obs pa at nattesgvnen kan vaere dar-

lig seerligt nar hun skal noget. Mgdedage: mandag, onsdag, fredag kl.10.00 - 12.00".

Det fremgar af LE125 statusattest udfyldt af egen laege af 1/5 2023, at "I sygeforlgbet har jeg
ikke umiddelbart vurderet [klageren] som vaerende deprimeret. Mig bekendt har psykologen
heller ikke haft mistanke herom. ... Sdledes har jeg ikke fundet indikation for behandling med
antidepressiv medicin og dermed heller ikke ment, at [klagerens] funktionsevne ville kunne

bedres heraf".

Det fremgar af LE265 statusattest udfyldt af egen leege af 11/7 2023, at "Allerede i februar ma-
ned vurderede jeg patientens tilstand som blivende fglger efter en langvarig belastning. Hendes

arbejdsevne er nu afklaret til at vaere omkring 10 timer pr. uge".

Det fremgar af LE125 statusattest udfyldt af neurolog af 4/8 2023: "Objektivt Klinisk afebril og
ikke akut pavirket. Sundt naturligt udseende. Ingen tale- eller hviledyspng. Virker psykisk fuld-
steendigt upafaldende. Scorer 30 ud af 30 mulige ved MMSE, der udfgres helt upafaldende.

Normal neurologisk us. Konklusion Jeg synes ikke, at jeg pa det foreliggende har nogen holde-
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punkter for neurologisk lidelse. Jeg tror, der er tale om fglger efter en langvarig stresstilstand,

men kan umiddelbart ikke komme det naeermere".

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling af 26/10 2023, at klagerens "samlede helbreds-
tilstand vurderes varigt og veesentligt nedsat. ... Teamet peger pa arbejdsopgaver indenfor [tid-

ligere erhverv]".

Det fremgar af kommunalt notat af 20/11 2023, at "Du er ny visiteret til fleksjob pr. 02.11.23,
grundet fglger efter leengerevarende stress. Skanehensyn: Nedsat arbejdstid, pauser efter be-
hov, sen mgdetid, ingen deadlines, ekstra tid ved nye opgaver, god tid til opgaverne. Desuden

restitutionsdage mellem arbejdsdagene. Du er motiveret for en arbejdsmarkedstilknytning".

Forsikringen giver ret til Ipbende erhvervsevnetabsforsikring og indbetalingssikring, hvis klage-
rens helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst 50 %, og hvis klagerens gkonomiske
erhvervsevne er nedsat med mindst 10 %. Det fremgar, 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 erhvervsdygti-
ge personer. Bedpmmelsen sker pa grundlag af en helhedsvurdering under hensyn til den for-
sikredes helbredstilstand, uddannelse og tidligere beskaftigelse. Den Helbredsmaessige er-
hvervsevne vurderes i forhold til ethvert erhverv. Indtil den Helbredsmaessige erhvervsevne er
stationaer, kan PFA Pension dog vurdere den i forhold til det erhverv, som den forsikrede hidtil

har arbejdet inden for".

Nzevnet finder, at der ikke er grundlag for at kritisere, at selskabet pr. 1/5 2024 overgik til en
vurdering af klagerens generelle erhvervsevne, idet det fremgar af rehabiliteringsteamets ind-
stilling af 26/10 2023, at "egen laege vurderede i februar 2023, at tilstanden var stationaer med
varige skanehensyn til fglge", og at klagerens "samlede helbredstilstand vurderes varigt og vae-

sentligt nedsat".
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Naevnet bemarker, at det er klageren, der skal bevise, at hendes generelle helbredsmassige

erhvervsevne er nedsat med halvdelen.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at klageren ikke har bevist, at hendes generelle
helbredsmaessige erhvervsevne pr. 1/5 2024 er nedsat med halvdelen. Naevnet kan derfor ikke

kritisere selskabets afggrelse.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt p3, at klageren — efter arbejdsrelateret stress, som fgrte til
sygemelding i april 2021 — har koncentrations- og hukommelsesbesvaer, hovedpine, spandinger
i ansigt og hals, og lavt energiniveau. Som fglge heraf har hun skanebehov i form af nedsat ar-
bejdstid, pauser efter behov, sen mgdetid, ingen deadlines, ekstra tid ved nye opgaver og god
tid til opgaver, restitutionsdage mellem arbejdsdage, nedsat kompleksitet af arbejdsopgaver,
og roligt arbejdsmiljg. Klagerens gener og skanehensyn understgtter efter naevnets vurdering
ikke, at klageren pr. 1/5 2024 ikke kan arbejde halv tid, hvis der i jobfunktionen tages behgrigt

hensyn til klagerens skanebehov.

Naevnet har i den forbindelse ogsa lagt veegt pa, at det fremgar af neurologisk undersggelse den
4/8 2023, at klageren virker psykisk fuldsteendigt upafaldende og scorer 30 ud af 30 mulige ved
MMSE. Det fremgar, at der ikke er holdepunkter for neurologisk lidelse, og at der er tale om

fglger efter en langvarig stresstilstand.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at klageren har veeret sygemeldt med arbejdsrelateret stress, og
at klageren ikke har vaeret pa dette arbejde siden 15/4 2021, hvorfor det ma laegges til grund, at
den stressbelastning — som kan relateres til klagerens tidligere stilling — er ophgrt eller betyde-
ligt begreenset. Naevnet har ikke grundlag for at antage, at klageren vil opleve tilsvarende

stressbelastning i andre jobs, hvis der tages behgrigt hensyn til hendes skanehensyn.
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Naevnet har videre lagt veegt pa, at sagens laegelige oplysninger ikke underbygger, at klageren

har sadanne lidelser/gener, at klageren i praktikforlgbet alene var i stand til at arbejde 10 timer

pr. uge.

Naevnet har i den forbindelse lagt veegt, at klageren har oplevet en langsom helbredsmaessig
bedring efter ophegr af stressbelastningen, og at klageren ikke har haft behov for medicinsk be-
handling. Det fremgar af journal fra arbejdsmedicinsk ambulatorium af 4/5 2022, at klageren
opfylder kriterierne for belastningsreaktion, at den arbejdsmaessige belastning er fjernet, men
at usikkerheden om klagerens prognose og fremtidige muligheder for arbejde aktuelt belaster

hende.

Nzaevnet bemaerker, at klageren den 14/2 2023 oplyste, at hun "kan marke alle de smating, der
gor, at hun fgler sig forskelsbehandlet giver hende ondt i maven. Hun far ondt i maven ved bare

at taenke pa praktikken". Praktikforlgbet blev afsluttet dagen efter.

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt — herunder at hun henvist til undersggelse hos center for

funktionelle lidelser — kan ikke fgre til andet resultat.

Naevnet bemaerker, at tilkendelsen af fleksjob ikke i sig selv begrunder en formodning om, at
klagerens erhvervsevne er nedsat til halvdelen, idet tilkendelse af fleksjob sker efter andre og
bredere kriterier, end nar forsikringsdeekning ved tabt erhvervsevne skal vurderes. Naevnet
henviser til Hgjesterets dom trykt i Ugeskrift for Retsvaesen U2007.846H. Tilsvarende gzelder

ved offentlig tilkendelse af fgrtids- eller seniorpension.
Som fglge heraf

bestemmes:
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Klageren far ikke medhold.

s

Peter Thgnnings



