Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 8. oktober 2025 blev i sag nr. 103343:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Danica Pension, Livsforsikringsaktieselskab

Bernstorffsgade 40
1577 Kgbenhavn V

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 31/3 2025 har klage-
rens repraesentant bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Pa vegne af klienten fremsendes hermed klage over Danica Pensions afggrelse vedrgrende daek-
ning for tab af erhvervsevne. Det ggres gxldende, at klientens erhvervsevne er nedsat i en daek-
ningsberettiget grad, hvorfor Danica Pensions afslag pa daekning er uberettiget.

Det er veldokumenteret, at klientens erhvervsevne er vaesentligt og varigt nedsat, hvilket blandt
andet fremgar af:

1. Arbejdsprgvning pa 11 maneder, hvor klienten — trods skanehensyn og tilpasninger — ikke var i
stand til at arbejde mere end 12 timer om ugen.

En midlertidig g¢gning til 20 timer medfgrte markant forvaerring, hvilket resulterede i fuldtidssy-
gemelding.

2. Kommunens vurdering, der har bevilget fleksjob pa 12 timer om ugen med den begrundelse, at
klientens erhvervsevne er varigt og vaesentligt nedsat.

3. Leegefaglige vurderinger, hvor egen laege og specialleeger bekrafter, at klientens gener er stati-
onzre og uden udsigt til forbedring. Det fremgar af LE265 af 30/10-22, at klientens arbejdsevne
er vaesentligt nedsat, og at gget arbejdstid vil medfgre forvaerring.

4. Neurologisk speciallaegeerklaering (29-08-2022), der fastslar, at klientens tilstand er stationeer.
5. Migraeneanfaldskalender, der dokumenterer gennemsnitligt 9 dages migraene pr. maned, hvil-
ket er langt mere omfattende end det, Danica Pension har anfgrt i deres vurdering.

Klienten har gennem flere ar forsggt at genindtraede pa arbejdsmarkedet, men har gentagne gan-
ge matte opgive eller reducere arbejdstiden pa grund af helbredsmaessige begraensninger.
¢ November 2018: Fgrste sygemelding.
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® 2019-2023: Flere forsgg pa genoptagelse af arbejde, herunder [praktik 1], [job] og [praktik 2].

e Maj 2021: Opstart i [job] (20 timer/ugen), men matte sygemeldes efter 14 dage.

e Januar 2022 - december 2022: Praktik med varierende arbejdstid, senest 12 timer/ugen.

e Februar 2023: Fleksjob pa 12 timer/ugen tilkendt af kommunen som fglge af varigt erhvervsev-
netab.

Dette understgtter, at klientens erhvervsevne har varet varigt nedsat gennem en laengere arraek-
ke, og at der ikke er udsigt til forbedring.

Tidslinjen viser en langvarig problematik

¢ At klienten har veeret sygemeldt siden 2018 og trods gentagne forsgg pa at arbejde ikke har
kunnet opretholde en stabil erhvervsevne, viser en klar, varig nedsattelse.

Gentagne forsgg pa tilbagevenden til arbejde uden succes

e Klienten har forsggt sig i flere job og praktikforlgb (...), men hver gang matte reducere eller op-
give arbejdet pa grund af helbredet. Dette er steerk dokumentation for, at erhvervsevnen er vee-
sentligt nedsat.

Stgtteforanstaltninger uden forbedring

¢ Opstart af mentorforlgb og praktikker, som ikke har fgrt til en varig forbedring, viser, at klienten
har modtaget st@tte, men alligevel ikke har kunnet gge sin arbejdstid.

Tilbagevendende sygemeldinger

« Saerligt vigtigt er det, at klienten i 2021 blev ansat pa 20 timer/ugen, men matte sygemeldes ef-
ter kun 14 dage. Det understgtter argumentet om, at selv en arbejdsuge over 12 timer er ureali-
stisk.

Kommunens vurdering stemmer overens med forlgbet

e Kommunen har i februar 2023 tilkendt fleksjob pa 12 timer/uge, hvilket stemmer overens med
klientens tidligere arbejdsprgvninger og praktikker.

Danica Pension har afvist deekning med henvisning til en intern laegekonsulents vurdering, der:

¢ lkke er baseret pa en personlig undersggelse af klienten.

e Er i direkte modstrid med de objektive laegefaglige oplysninger fra uvildige behandlere.

* Fejlagtigt konkluderer, at migraeneanfald primeert udlgses af spaendingshovedpine, selvom spe-
ciallaege klart har angivet, at de udlgses af stress og/eller darlig nattesgvn.

e Undlader at tillegge kommunens fleksjobvurdering og arbejdsprgvning afggrende vaegt, pa
trods af, at disse elementer ifglge praksis i Ankenaevnet bgr indga i vurderingen af erhvervsevne-
tabet (jf. FED.2016.223@).

Juridisk grundlag for deekning

I henhold til forsikringsvilkarene foreligger et leengerevarende erhvervsevnetab, nar:

* Klienten kan ikke varetage sit arbejde som hidtil.

e Tilstanden er tilstraekkeligt stabiliseret.

¢ Der er en dokumenteret og varig nedsattelse af den generelle erhvervsevne.

Samtlige disse betingelser er opfyldt:

e Klienten har vaeret ansat i fleksjob pa maksimalt 12 timer om ugen i over to ar uden bedring.

e Speciallaegevurderinger fastslar, at tilstanden er stationeer.

e Kommunens vurdering samt leegefaglige erkleeringer dokumenterer, at klienten har et varigt er-
hvervsevnetab.

Det ggres geldende, at klienten har Igftet bevisbyrden for, at hendes erhvervsevne er nedsat i en
daekningsberettiget grad.
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Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Vi anmoder derfor Ankenavnet for Forsikring om at tilsidesaette Danica Pensions afggrelse og pa-
legge selskabet at anerkende klientens berettigelse til deekning for tab af erhvervsevne."

Selskabet har den 20/6 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Hvilken forsikring er der tale om?

Klager blev via sin anszettelse ved ... omfattet af firmaets obligatoriske pensionsordning med for-
sikringsdaekninger pr. 1. november 2014. Ordningen blev tegnet med blandt andet deekning ved
tab af erhvervsevne, ...

Forsikringen ved tab af erhvervsevne yder daekning med Igbende ydelser og fritagelse for indbeta-
ling ved midlertidigt og laengerevarende erhvervsevnetab pa mindst halvdelen.

Der er en karensperiode pa tre maneder.

Udbetalingen ved tab af erhvervsevne udggr forskellen mellem indtaegt fratrukket AMB fgr og ef-
ter tab af erhvervsevne, dog maksimalt den fulde forsikringsdaekning.

Pa klagers daekning var der tilkgbt daekning til arbejdsgiver (...), sa la&enge denne udbetalte fuld Ign
til klager under sygdom.

De for kravet geeldende vilkar fremlaegges samlet som bilag 1. Der er tale om Danicas almindelige
forsikringsbetingelser, nr. ..., med daekningsoversigt pr. 1. november 2014 samt tilleeg fra 1. januar
2015 med forhgjelse af tab af erhvervsevnedaekningen og dertil de generelle betingelsesaendrin-
ger varslet med ikrafttraeden 1. januar 2016 og 1. januar 2018.

Udover tab af erhvervsevneforsikringen, havde klager ogsa en sundhedsforsikring under forsik-
ringsnr. ..., hvortil der var ret til fritagelse for indbetaling ved et erhvervsevnetab pa to tredjedele.

Hvori bestar uenigheden?

Klager blev sygemeldt med arbejdsrelateret stress den 5. november 2018, og Danica har ydet
daekning ved tab af erhvervsevne pa midlertidigt grundlag fra karensudlgb den 5. februar 2019 til
den 1. maj 2023.

[Klagerens repraesentant] har rejst pastand om, at klagers erhvervsevne er vedvarende nedsat til
under halvdelen, fordi klager lider af kronisk hovedpine/migraene, colitis, belastningsreaktion og
stressfglsomhed.

Det er Danicas pastand, at den konkrete ansettelse, der forarsagede klagers
stress/belastningsreaktion i 2018, for laengst er bragt til ophgr, og at klagers psykiske tilstand ef-
terfglgende blev stabiliseret pa medicinsk og terapeutisk behandling. Klager er nu anfgrt til at vee-
re stressfglsom med behov for ansattelse med skanehensyn for at undga ny stress.

Klager har i arevis lidt af hovedpiner/migraeneanfald og tarmsygdommen colitis ulcerosa, uden at
disse tilstande har forhindret klager i at arbejde fuld tid og pa ordinzere vilkar.
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Det er Danicas pastand, at der ikke er frembragt objektiv leegelig dokumentation for, at der er ind-
tradt varig, veesentlig forvaerring af klagers forudbestaende tilstande, men alene at disse tilstan-
des symptomer blussede op ved stress.

Danica fastholder, at det ikke aendrer pa klagers laengerevarende, generelle erhvervsevne, at hen-
des kendte lidelser (stadig) ses med periodisk behandlingskrasevende opblussen, ligesom det ikke
er uforeneligt med et arbejde over halv tid pa det brede og rummelige arbejdsmarked, at klager
nu har behov for skanehensyn i forhold til at undga fornyet stress.

Da klagers erhvervsevne ikke er dokumenteret helbredsmaessigt varigt nedsat svarende til halvde-
len i relevant hensyntagende beskaeftigelse, fastholdes det, at Danica med rette bragte de Igben-
de forsikringsydelser til ophgr pr. 1. maj 2023, efter at selskabet havde ydet behgrig skonomisk
stptte bade under klagers midlertidige syge- og behandlingsforlgb efter belastningsreaktionen
samt under hendes efterfglgende gradvise tilbagevenden til arbejdsmarkedet, indtil hun pr. 1. fe-
bruar 2023 opnaede en gnsket fleksjobansaettelse.

Sagsfremstilling

Klagers sygeforlgb i 2019 - 2020

Anmeldelse ved tab af erhvervsevne og fratreedelse efter opsigelse — bilag 2

Klagers anmeldelse ved tab af erhvervsevne og oplysninger om fratraedelse fremleegges samlet
som selskabets bilag 2.

Den 4. februar 2019 modtog Danica en anmeldelse ved tab af erhvervsevne fra klager, hvori hun
oplyste, at hun havde sygemeldt sig med stress fra sit fuldtidsarbejde som ... Klager oplyste, at ar-
bejdet bestod i 37 timers fuldtids kontorarbejde uden ledelse, salg eller tilsyn.

Klager oplyste, at stress-symptomerne var startet i efteraret 2018, og at hun havde sygemeldte sig
den 5. november 2018.

Klager oplyste, at hun fik fuld Ign under sygdom, og at hendes bruttoindtaegt var 41.097 kr.
Den 31. juli 2019 fratradte klager ansaettelsen, som hun var blevet sygemeldt fra.
FP401 — laegeattest af 7. marts 2019 - klagers bilag A

Den 7. marts 2019 modtog Danica en lzegeattest fra klagers praktiserende lzege, der blandt andet
oplyste fglgende:

Under punkt 3 angav laegen diagnosen til at veere 'Belastningstilstand/depression' opstaet den 5.
november 2018.

Under punkt 5 angav leegen, at arsagen til sygdommen var: 'Sveer arbejdsbelastning i komplet ro-
det firma i f m omorganisering, uden struktur, leder sidder [i andet land], alt for mange opgaver til
for fa haender, god til sit job men brandslukker og ma selv opfinde Igsninger'.

Under punkt 10 anfgrte lsegen, at der var tilstgdt komplikationer i form af 'Udviklet depression, er
sat i behandling og henvist til pakke forlgb i psykiatrien'. Leegen angav, at prognosen for tilstanden
var god, og at han forventede, at klager ville kunne genvinde sin erhvervsevne helt eller delvist i
forhold til hendes nuvaerende arbejde.
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Under punkt 12 uddybede leegen den prognostiske vurdering med: 'Forventet varighed er uvis
men forventer at genvinde erhvervsevnen'.

LE125 af 17. maj 2019 - bilag 3

Den 17. maj 2019 udfyldte klagers laege en leegeattest, LE125, til brug for klagers sygedagpenge-
sag i kommunalt regi. Laegen oplyste, at det ved psykiatrisk vurdering var blevet konstateret, at
klager ikke led af depression. Klager var i stedet blevet diagnosticeret med 'svaer belastningstil-
stand' med et forventet lzengere rekonvalescensforlgb. Klager var blevet psykiatrisk anbefalet ud-
trapning af medicinsk behandling (antidepressiva, beroligende og sovemedicin). Laagen beskrev
forsigtig klinisk fremgang. Saledes noteret:

'Efter laengerevarende massiv arbejdsbelastning ... som anfgrt sygemeldt med meget alvorlig be-
lastnings tilstand, sveer funktionsbegraensing og kognitiv dysfunktion, forvaerret af samtidig op-
blussen i tarmsygdom (colitis ulcerosa), fglges pa Gastrooenheden ... Pa grund af symptomernes
og forlgbets sveerhedsgrad er der iveerksat behandling med anti-depressiv-, beroligende- og sove
— medicin. [Klageren] har veeret til psykiatriskvisitations vurdering CVI psyk mhp depressionsfor-
Ipb, men hun er diagnosticeret med sveer belastningstilstand, ikke depression. Langvarigt efterfor-
Ipb forventes.

Hun har i forlgbet gaet til hyppige kontroller her i Leegehuset, hos psykolog og nu hos [psykolog
hos jobcoachfirmal), der ogsa forventer rekonvalescens forlgb til fuld raskmelding pa op til 6 mdr
fra nu (med langsom opstart af arbejdet derefter) Medicinen har psykiateren anbefalet ud trap-
pet. Der er forsigtig klinisk fremgang.'

[Jobcoach]-forlgb fra 2. maj 2019 til 14. maj 2020 - bilag 4

Ved Danicas mellemkomst fik klager et betalt Work&Care brobygningsforlgb hos ... i perioden fra
den 2. maj 2019 til den 14. maj 2020. Danica modtog en opsamlende status fra ... den 25. maj
2020, hvoraf selskabet skal fremhaeve fglgende:

Klager var oprindeligt blevet henvist til ... med en belastningsreaktion med symptomer pa depres-
sion og angst samt opblusning af kronisk tarmlidelse (colitis ulcerosa). Psykologen oplyste, at der i
... var ydet terapeutisk behandling med psykoedukation, symptomreduktion og selvomsorg med
fokus pa hvile og restitution, mindfulness, energiregnskab, sgvnhygiejne samt arbejdet med vaer-
dier og prioritering og fleksibilitet i forhold til disse.

Psykologen anfgrte fglgende faglig vurdering i forhold til klagers motivation, frem-
gang/progression og prognose for forventet raskmelding:

'[Klageren] har siden juli 2019 opnaet en god progression ift. funktionsniveau, som ved forlgbets
opstart var ekstremt lavt, og giver udtryk for en vaesentlig reduktion i symptombillede. [Klageren]
giver udtryk for, al hun nu er ved at kunne fungere normalt i almindelige hverdagssituationer,
men al hun stadig af og til oplever sig selv som sarbar og med en lav stresstaerskel. der ofte kom-
mer til udtryk i form af migraeneanfald og ekstrem treethed. [Klageren] giver udtryk for, at hun
szerligt oplever symptomtilbagefald, nar hun har for mange aktiviteter flere dage i traek, [klage-
ren] har desuden arbejdet meget med de uhensigtsmaessige tanker- og handlemgnstre, som hun
oplever som udlgsende og vedligeholdende faktorer ift. belastningsreaktionen, og [klageren] giver
udtryk for, at hun oplever at vaere pa vej i den rigtige retning imod mere hensigtsmaessige og
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holdbare strategier, hvilket er i overensstemmelse med undertegnede psykologsobservation og
vurdering.

[Klageren] fortxller ved den afsluttende samtale, at jobafklaringsforlgbet via kommunen, som
skulle have veeret afsluttet 01.06.2020, bliver forleenget med 6-12 maneder pga. coronasituatio-
nen. Planen er opstart i virksomhedspraktik snarest, 2-3 dage om ugen, hvilket [klageren] giver
udtryk for vil veere gavnligt for hende, da hun pa nuvaerende tidspunkt ikke fgler sig i stand til at
varetage et arbejde pa ordinaere vilkar, men er klar til at komme i gang med arbejdsrelaterede ak-
tiviteter. Undertegnede psykolog vurderer ligeledes, at en gradueret tilbagevenden til arbejds-
markedet, hvor der kan tages hensyn til psykiske og fysiske skanebehov i opstartsperioden vil vae-
re hensigtsmaessigt ilt, en stabil tilbagevenden til arbejdsmarkedet. Del vurderes sandsynligt, at
der vil kunne opnas en raskmelding indenfor ca. 6 maneder.'

Klagers sygeforlgb i 2021 - 2023

Sygemelding nr. 2

Med henvisning til nedenfor pa side 11-12 'Kortvarig raskmelding og anszettelse 2021 — bilag 10’
raskmeldte klager sig i kommunalt regi i starten af 2021, idet hun den 1. maj 2021 overgik til en
ansaettelse pa 19,5 t/uge uden szerlig ordning. Klager sygemeldte sig igen med stress den 12. maj
2021, og blev opsagt med fuld Ign til den 1. juni 2021.

Vedrgrende tilbud om betalt psykiater 2021 - bilag 5
Danica bad [psykiatrisk center] om at kontakte klager med et tilbud om udredning og behandling
ved psykiatrisk speciallaege.

Den 8. november 2021 oplyste klager til Danica, at hun var startet i et praktikforlgb med 4 t/uge,
og at hun havde aflyst sin tid hos [psykiatrisk Center], fordi hun og hendes laege vurderede, at hun
ikke havde behov for behandling ved en psykiatrisk speciallaege.

Klager vedlagde en udtalelse fra hendes praktiserende laege, der var stilet direkte til Danica.

| forhold til klagers behandling oplyste leegen, at klager blev fulgt i Laeegehuset, at hun derudover
ville fa stgtte gennem Job&mentor under sin praktik. Leegen anbefalede ikke vurdering og be-
handling ved en psykiater, men noterede, citat: '...et forlgb hos psykolog [kunne] vaere gavnligt i
opstartsfasen af virksomhedspraktikken og veere et fint supplement til behandlingen.'.

Samme dag modtog Danica en orientering fra [Psykiatrisk Center], hvor de oplyste, at klager hav-
de afslaet deres tiloud om en samtale den 22. november 2021.

LA125 af 6. november 2021 — bilag 6
| legeattest, LE125, af 6. november 2021 oplyste klagers praktiserende lzege, at klager var blevet
henvist til migraeenebehandling ved en neurolog.

'| forhold til etablering af en virksomhedspraktik skennede klagers laege, at klager ville have ska-
nebehov i starten, og at der med medicin, restitution/rekonvalescens og migranebehandling
kunne forventes fuld raskmelding i Igbet af et halvt ar. Saledes:

()

- Hvad skgnnes aktuelt og fremadrettet at vaere [klagerens] arbejdsrelaterede skanehensyn?
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Der er i starten behov for velstrukturerede, afgreensede, forudsigelige, enkle og overskuelige ar-
bejdsopgaver, der ikke stiller krav til koncentration, hukommelse eller tempo.

Fokus pa trygt og roligt arbejdsmiljg uden tidspres og ansvar. Aftaler om hjeelp til at sige til og fra
arbejdsopgaver.

- Hvornar forventes en fuld raskmelding (angiv tidsperiode) Og med hvilken leegeordineret be-
handling? Vha medicin, restitution/rekonvalescens og migreenebehandling forventes raskmelding
i1lakar.

Neurolog, klagers bilag B
Den 11. december 2022 modtog Danica journal fra ... Speciallaege i neurologi ... vedrgrende perio-
den den 7. december 2021 til den 28. november 2022. Selskabet skal fremhaeve fglgende herfra:

Den 7. december 2021 blev klager undersggt af den neurologiske speciallaege, der noterede f@l-
gende:

'Tirsdag d. 7. december 2021
Patienten er identificeret ved navn og CPR

Henvist for: hovedpine

Socialt: | jobafklaring, tidligere arbejdet med ..., &f ... .... Og de har ... bgrn pa ...
Dispositioner: begge foraeldre migrane

Tidligere: Colitis ulcerosa, WAD i 2002.

Aktuelle: Hovedpiner og migraener i mange ar og er tidligere klinisk vurderet ved neurolog. Ople-
ver en forvaerring seneste 3 ar med op til 15 hovedpinedage per maned og migraener isaer ugen
efter menses. Bruger en del kosttilskud og har prgvet akupunktur, fysioterapi og osteopat uden
klar blivende bedring.'

Den 12. januar 2022 og den 7. februar 2022 fik klager MR-skannet henholdsvis hoved og nakke.
Der blev fundet slidforandringer med diskusforskydninger og snaevre forhold i nakken, men uden
afklemning eller nerverodspavirkning. Fraset dette blev der beskrevet normale, alderssvarende
forhold.

Den 16. maj 2022 noterede neurologen, at der var god effekt pa den medicinske behandling, idet
der blev beskrevet halvering af klagers hovedpiner og heraf migraeneanfald, der nu var nemmere
at handtere:

'Mandag d. 16 maj 2022
Patienten er identificeret ved navn og CPR

Hovedpine, bruger herfra Riboflavin 400 mg + Magnesia som forebyggende og migraenerne er pa
hastig tilbagegang, seneste mdr halvering af hovedpiner og heraf migraener 2-3 gange per maned
og nemmere at handtere.
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Bruger Treo 5-6 gange om maneden ved optrak til migraene og med god effekt.
Igen om 3 mdr.

Patienten accepterer ovenstaende plan/undersggelse/behandling og at der sendes kopi af notat
til egen lege.'

| det senest modtagne notat anfgrte neurologen, at den medicinske behandling fortsat fungerede:
'Mandag d. 28 november 2022
Patienten er identificeret ved navn og CPR

Hovedpine, bruger herfra Riboflavin 400 mg. + magnesia som forebyggende og Treo ved optrak
til migraene,

Har migraene 3-4 dage ved menses, men oplever, at det fungerer med pillerne, sa vi aftaler ny tid
om 4 mdr.

Patienten accepterer ovenstaende plan/undersggelse/behandling og at der sendes kopi af notat
til egen lzegen.'

Medicinsk gastroenterologisk afdeling pa ... Hospital - bilag 7

Den 23. januar 2023 modtog Danica journal fra Medicinsk gastroenterologisk afdeling pa ... Hospi-
tal vedrgrende perioden den 11. januar 2019 til den 9. december 2022. Selskabet skal fremhaeve
fglgende herfra:

Den 11. januar 2019 fik klager foretaget en kikkertundersggelse (koloskopi), der blev laegeligt be-
skrevet med 'let aktivitet' i tyktarmen og endetarmen. Fra den subjektive beskrivelse ses klager at
opleve symptomer i form af ekstrem sultfglelse, mavesmerter, gget luftdannelse og 2-7 affgringer
om dagen.

Den 1. og 3. april 2019 fik klager recept pa medicin til behandling for 'opblussen i colitits med di-
arre'.

Den 19. december 2019 blev det noteret, at klager var velbefindende og tarmlidelsen i biokemisk
remission efter en midlertidig forveerring medio 2019:

Behandlingskontaktdato: 19-12-2019

UC, Gl velbefindende og i klinisk og biokemisk remission. Efter mild forveerring medio 2019
med intensiveret po 5-ASA er ptt nu gaet retur til asacol 2,4 g x1 dgl med god effekt og
uden tegn pa recidiv. Har vedvarende taget 1 supp dgl siden forvaerringen og jeg anbefaler
at stoppe dette. Der er imidlertid en ledsagende langvarig siresssygemelding og ptt lidt
utryk ved opher af supp, hvorfor vi aftaler gradvist at udtrappe over de neeste uger.

Den 29. januar 2020 ringede klager ind og beskrev opblussen i sin tarmlidelse samtidig med en vi-
rusinfektion med feber. Der blev behandlet med supplerende medicin.

Ved en kontrol den 5. januar 2021 blev klagers tarmlidelse beskrevet, herunder som aktuelt i ro
(CU, remission):
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Behandlingskontaktdato: 05-01-2021

CU, remission.

Debut 2006 med proktit.

12012 x 1 prednisolon kur (sigmoskopi med inflammation til 60 cm, klinisk moderat-svaer

aktivitet).
Efterfelgende fast oral 5-asa, ved evt. udbrud enten lokal 5-asa eller supp. prednisolon.

2014 ileokolo med 10 cm proktitis mayo 2 og cecal patch.

TLF kontakt mhp planlagt klinisk kontrol.
Patienten angiver sig velbefindende.
Tager asacol 2,4 g dgt.

Har ikke haft udbrud over flere mdr.

Plan:

som tidligere, kontrol om 1 ar.

Ved evt forveerring aftales, at pt. begynder med klyx 1,0 g til nat og supp. 1,0 g om
morgenen) og kontakter os.

I maj 2021, august 2021 og juni 2022 fik klager recept pa supplerende medicin til behandling af
symptomopblussen i form af hyppige affgringer. | maj 2021 blev det supplerende noteret, citat: 'S:
Gennem ca. 10 dage symptomer pa opblussen med hyppige, l@se udtgmninger, uden blod. SCCAI
3. Er startet umiddelbart efter jobstart efter en laengere periode som hjemmegdende.' samt 'O:
oppegdende, upavirket'. Selskabet bemaerker, at 'S' og 'O' star for 'Subjektiv' og 'Objektiv' beskri-
velse.

| september 2022 beskrev den gastroenterologiske speciallaege god effekt af den medicinske be-
handling, og ved kontrol den 9. december 2022 blev det noteret, at klagers tarmlidelse fortsat var
i ro/remission. Speciallaegen beskrev den oplyste sammenhang med psykisk pres et element af
'nervgs tyktarm' (IBS):

Behandlingskontaktdato: 09-12-2022

Colitis ulcerosa, E3; diagnose 2006 med proktit.
koloskopi jan 2019
Komorbiditet: migresne.

Medicin:

2,4 gram tablet asacol
1 stk supp pentasa fast.

Aktuelt:

Nar oplever, at nar hun bliver psykisk presset, sa stiger hyppigheden af affaringerne, men
der kommer ikke blod | afferingen. Nar pt ikke er presset, har hun ublodig affering af fast
konsistens med frekvens 3-4 gange om dagen. Afferngen er sa lidt hard

Ordinationer
cont tablet asacol og supp pentasa
recepter pa 5-asa rektalvasske og skum som pt kan kebe, hvis hun far behov.
rp biokemi om Y2 ar
rp telefonkons om % ar

Vurdering:
Colitis ulcerosa | remission. Ogsa et element af IBS.

LA265 af 30. oktober 2022 - klagers bilag D

Den 30. oktober 2022 udfyldte klagers laege en laegeattest, LE265, til brug for det kommunale
Rehabiliteringsteamets vurdering. | attesten stgttede lsegen klager i de aktuelle arbejdsaftaler pa
praktikpladsen, og anfgrte nu skanehensynene som varige:

'2.3 Szerlige hensyn

Der vil varigt veere behov for velstrukturerede, afgreensede, forudsigelige, enkle og overskuelige
arbejdsopgaver, der ikke stiller krav til speciel koncentration, hukommelse eller tempo. Samtidigt
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fokus pa trygt og rolig arbejdsmiljg uden tidspres og ansvar og med aftaler om hjeelp til at sige til
og fra arbejdsopgaver.

Forhold der specifikt er tilgodeset i ... vurderet ud fra beskrivelsen i praktikrapporten..'
'2.4 Leegens kommentarer til patientens opfattelse af eget helbred

Sundt udseende med god kontakt.

Hun beskriver relevant sin sygehistorie.

Stemningslejet neutralt uden appel.

Hun har i ... oplevet den ro, struktur og faste rammer, som hun har brug for, men hun fremstar
stadig meget sarbar og let stressbar.

Der er relevant sammenhang mellem de subjektive klager og objektive fund.

Udfra en sundhedsfaglig vurdering er erhvervs/arbejdsevnen vaesentligt nedsat. [Klageren] er kun
i stand til at varetage et arbejde med begranset timetantal som anfgrt og med de anfgrte skane-
hensyn.'

Erhvervsforlgb frem til fleksjobbevilling

Rehabiliteringsplan 2019 - bilag 8

Ifglge rehabiliteringsplanen fra den 23. oktober 2019, var den aftalte malseetning fgrst bedring af
klagers psykiske tilstand og derefter virksomhedspraktik frem til ordinaer beskeaeftigelse.

Som delmal blev det anfgrt, at klager skulle arbejde med at disponere sygdom, arbejdsliv og pri-
vatliv:

[Praktik 1] — bilag 9

Klager var i [praktik 1] som ... fra juni 2020 til marts 2021. Selskabet fremlaegger de modtagne op-
fglgningsnotater fra forlgbet samlet som bilag 10, og skal i relation til neerveerende ankesag frem-
have fglgende notater:

Den 11. juni 2020 blev der afholdt et opstartsmgde. Der blev aftalt opstart den 16. juni 2020 med
2 dage a 2 timer, henholdsvis tirsdag og torsdag formiddag fra kl. 9.30. Arbejdsopgaverne blev no-
teret som skanebehov:

Skanebehov:
Lettere renggring - feje gulve - sprite af
Sociale medier - opslag - annoncer etc.

Div. ad hoc opgaver

Den 4. november 2020 blev det noteret, at det ikke fungere for klager at arbejde 3 dage om ugen,
da hun herved fglte sig presset og fik hovedpine og migreeneanfald. Klager oplyste, at det ikke var
arbejdet i praktikken, der stressede hende, men derimod koordineringen i forhold til at fa det til
at passe med de hjemlige pligter. Det blev noteret, at klager indrgmmede at have taget meget
over pa det hjemlige, mens hun havde vaeret syg:
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'‘Borger:

[Klageren] italesaetter at efter at vi har gget tiden med en dag har hun haft flere dage med hoved-
pine samt dage med migraene anfald. [Klageren] fgler sig presset efter at tiden er gget, da hun fg-
ler at der er meget koordinering omkring det i hjemmet og praktikken. Det der stresser [klageren]
mest er at hun skal ud af dgren. [Klageren] italesaetter at det arbejde hun udfgrer i praktikken ikke
er stressende for hende, da hun selv er medbestemmende pa hvilke opgaver hun skal lave og i det
tempo, der passer hende.'

Generelt:
Adspurgt om hvordan det ellers gar pa hjemmefronten, oplyser [klageren] at ...

Adspurgt om hvordan det fungerer med de hjemlige pligter indrgmmer [klageren], at mens hun
har veeret syg har hun taget meget over, hvilket hun godt ved ikke kommer til at fortszette, hvor-
for hun har talt med sin mand om at de igen skal fordele opgaverne.'

Den 10. november 2020 blev det noteret, at klager var faerdigbehandlet og nu gvede sig i at be-
nytte de redskaber, som hun havde tilegnet sig. Det havde fungeret bedre for klager kun at arbej-
de tirsdage og torsdage, og klager arbejdede nu samlet 8 timer pa de 2 arbejdsdage.

Den 15. december 2020 blev der beskrevet fremgang pa hjemmefronten, og at klager samtidig
oplevede en bedring i den hovedpinetendens, som hun altid havde dgjet med, og som hun be-
skrev som 'noget, der kommer og gar":

'Helbred:

[Klageren] italesaetter, at hun synes at det har gdet meget bedre den sidste tid, lider dog stadig af
lettere hovedpine, men mener at det er noget arveligt, da hele hendes familie lider af migraene og
det er noget der kommer og gar.

[Klagerens barn] er blevet ... og det er gaet rigtigt godt.

| forhold til arbejdstid blev der aftalt stigning til 10 t/uge pa de 2 arbejdsdage, som fungerede for
klager:

'Arbejdstid:
[Klageren] italesaetter at det har fungeret rigtig godt efter at vi igen satte tiden ned til to dage om

ugen.

Det aftales at [klageren] @gges i tid pa de dage hun er der, saledes at hun fremover mgder tirsdag
og torsdag fra kl. 09:00 - 14:00 i alt 10 t./u

[Klageren] har ikke haft noget fravaer siden sidste mgde.
[Klageren] oplyser at arbejdsgiver holder lukke mellem jul og nytar.'
Kortvarig raskmelding og anszettelse 2021 — bilag 10 og klagers bilag C

Klager havde raskmeldt sig ved kommunen og var startet arbejde den 1. maj 2021. Ifglge det
kommunale brev af 7. juni 2021 var klager blevet ansat til at varetage ... opgaver med en aftalt ar-
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bejdstid pa 19,5 t/uge uden saerlig ordning. Klager havde sygemeldte sig den 12. maj 2021, og var
blevet opsagt med fuld Ign frem til den 1. juni 2021:

'Oplysninger fra din arbejdsgiver

Din arbejdsgiver ... har indberettet fglgende oplysninger til os:

-Din f@rste hele sygefraveersdag var den12.05.2021.

-Dit fraveer skyldes ikke en arbejdsskade.

Pa farste sygefravaers dag havde du ikke vaeret ansat i mere end 8 uger hos din arbejdsgiver. Du
blev ansat den 01.05.2021 og har siden da arbejdet 28 timer hos din arbejdsgiver.
-Du har ikke genoptaget arbejdet.

-Du har fast arbejdstid og arbejder 19 timer og 30 minutter om ugen.

-Du er ikke ansat i en szerlig ordning (fleksjob eller Igntilskud).

-Du har ikke varierende timelgn.

- Din Ignudg@r 23.000,00 kr. pr. maned. Du far fuld Ign under sygefravaeret.

- Din Ign er stoppet, og der er udbetalt Ign til og med den 31.05.2021.

- Arsagen til Isnophgret er, at dit ansattelsesforhold er ophgrt.

Vaer opmaerksom pa, at der i ovenstaende Ignoplysninger er fratrukket 8% arbejdsmarkedsbidrag.
Din arbejdsgiver har spgt om refusion for perioden 12.05.2021 til 31.05.2021.

Du har ikke afholdt ferie, siden du blev syg."'

[Praktik 2] — klagers bilag C

Klager startede praktik i [praktik 2] den 16. november 2021. Hun startede pa 4 t/uge med frem-
megde tirsdage og torsdage, og over de efterfglgende 11 maneder trappede hun op til 12 t/uge.
Klager havde tilknyttet en mentor fra 'Mentor og Job', som den 14. oktober 2022 udfeerdigede en
rapport over klagers praktikforlgb til klagers hjemkommune.

Den fulde rapport er fremlagt som klagers bilag C, og selskabet skal fremhaeve fglgende i relation
til nerveerende tvist:

| forhold til den langsomme optrapning fremgar det, at bade klager og hendes familie havde faet
sig en forskraekkelse over, at klager pa ny var valtet psykisk, da hun i 2021 overgik direkte fra 10
timers praktik med skanehensyn til 20 timers almindelig anszettelse (rapportenss. 5 og 7):

'[Klageren] har tidligere presset sig selv og taget munden for fuld, senest da hun april 2021 rask-
meldte sig til et job pa 20 timer ugentligt, som hun alligevel ikke kunne klare. Det var et stort til-
bageskridt for [klageren] igen at veere lagt ned. | dag reagerer hendes krop gjeblikkeligt, sa snart
hun bliver presset. Det er derfor min vurdering, at hvis der ikke tages hgjde for dette, og man sti-
ger hendes timetal for hurtigt, risikerer man et uhensigtsmaessigt til bageskridt i [klagerens] ar-
bejdsevne med risiko for et endnu laengere forlgb tilbage til arbejdslivet.

(...)

[Klagerens] stress har ogsa veeret et chok for familien. Fx. har der vaeret perioder hvor hendes
[barn] har mistrivedes og det har vist sig, at [barnet] har vaeret bange for at [klageren] skulle blive
syg igen i forbindelse med at hun er startet i praktik ... Det er lidt som en ond spiral, for [barnets]
tilstand giver [klageren] stress. Det er heldigvis blevet bedre nu. At have udsigt til en lengereva-
rende praktik, som hun har haft i [praktik 2] har ogsa forbedret og stabiliseret [klagerens] tilstand.
Uafklarethed og uvished er en stor stressfaktor for [klageren].'
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| forhold til timetallet fremgar det, at klager periodisk har arbejdet mere eller mindre end det af-
talte timetal. Mentoren har i den forbindelse beskrevet, at klager i perioder havde prgvet flere
timer af selv, fgr en aftalt stigning, og omvendt at klager til tider havde haft behov for at udskyde
en aftalt stigning, fordi hun havde fglt sig presset, og hendes hovedpine, migraene og colitis var
blusset op.

Mentoren noterede, at der var blevet eksperimenteret med forskellige ugedage og mgdetider, og
at det var, citat:".. vigtigt for [klager] at have tid til at restituere efter en weekend med mand og
bagrn og div. karsel til fritidsaktiviteter. [Klager] forteeller, at hun ogsa har indset, at der kun kan
veere planlagt aktiviteter med familien hver anden weekend, sa hun har tid til at restituere.'. Men-
toren noterede, at det fungerede godt for klager, at arbejde 12 t/uge fordelt pa tirsdage og tors-
dage og en kortere hjemmearbejdsdag.

| forhold til arbejdsopgaver fremgar det af rapporten, at klager vekslede mellem enkle rutineprae-
gede opgaver og med tiden mere komplekse arbejdsopgaver, hvor hun handterede bade ... i [ar-
bejdsstedets system] og andre komplekse opgaver:

'Arbejdsopgaver i praktikken:

[Klageren] startede med enkle opgaver, med forsigtigt indblik i .... Arbejdsopgaverne var her sor-
tering og behandling af papripost, som [klageren] kunne finde ind i en rutine omkring. Senere har
hun faet mere komplicerede opgaver med ... Opgaverne har vekslet sa der hele tiden samtidigt
med de komplekse opgaver, har vaeret genkendelige og ensartede opgaver. Der har ikke vaeret
kundekontakt eller telefonbetjening. [Klageren] er blevet sidemandsopleert, samt opleert i opga-
ver, som er helt nye i teamet, saledes at hun sammen med en kollega har sat sig ind i det nye.
Dette har givet [klageren] stor tilfredshed og faglig stolthed. Hun har hele vejen igennem haft
stptte af ... og kollegaer. [Klageren] har samtidigt h@stet stor anerkendelse og respekt for sin ind-
sats. ... siger at hun er guld vaerd for arbejdspladsen.’

Mentoren beskrev afviklingen af praktikken under en raekke skanehensyn for stress, som mento-
ren vurderede som 'godt tilpasset' klager, og som klager fandtes at kunne yde et godt og vaerdsat
stykke arbejde under. Saledes:

'Under praktikken har skanehensynene helt konkret vaeret:

* Nedsat arbejdstid

e Fleksibilitet

e Forstaelse for, at der er, dage [klageren] Ikke kan arbejde

¢ Vekslen mellem komplekse og mere enkle opgaver

» lkke for mange komplekse opgaver oveni hinanden

e Tid til at leere den ene opgave, ferend den naeste introduceres

e Mulighed for afprgvning af forskellige arbejdstider, ugedage og hjemmearbejdsdage

¢ Mulighed for udfgrelse af forskellige opgavetyper tilpasset [klagerens] skiftende tilstand

Vurdering af skanehensyn:

Skanehensynene har vaeret godt tilpasset [klagerens] behov under praktikken. [Klageren] har un-
der disse forhold veaeret i stand til at yde et godt og vaerdsat stykke arbejde og har formaet at pro-
grediere bade hvad angar timetal og kompleksitet i opgaver.
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Jeg vurderer at det er afggrende at [klageren] fgler at hun kan sige til og fra, nar hun har fglt sig
presset. At hun kan blive hjemme eller ga fgr, hvis hovedpine, migraene eller colitis melder sig.

Jeg vurderer, at for at [klageren] skal kunne yde maksimalt, skal der vaere afveksling mellem enkle
og mere udfordrende opgaver. Det er ogsa vigtigt at nye opgaver prasenteres i et tempo, som ik-
ke stresser hende. Opgaverne ma ikke komme pludseligt og vaeltende oveni hinanden, men skal
varsles i god tid og der ma ikke ligge et tidspres over [klageren].'

| forhold til barriere for arbejdet anfgrte mentoren fglgende:

'Barriere:

[Klagerens] primeere barriere er hendes helbred med tilbagevendende hovedpine, migraener og
colitis sammen med hendes frygt for tilbagefald med stress, som sidder i hendes krop og bevirker
at kroppen reagerer prompte pa pres.'

Det fremgar af rapporten (s.7 ned. til s. 8 g¢v.), at klager var meget glad for praktikken, og at ar-
bejdsgiveren gerne ville tilbyde klager en ansaettelse pa 12 t/uge, idet arbejdsgiveren oplyste, at
klager passede godt ind og havde udviklet sig fagligt og kunne varetage komplekse opgaver.

Mentoren bakkede klager op, idet denne 'kraftigt' anbefalede, at klager fik lov til at fortsaette pa
den nuvarende arbejdsplads, hvor klager var tilbudt ansaettelse med 12 t/uge.

Fleksjobbevilling — klagers bilag E og F

Pa det kommunale rehabiliteringsteams mgde den 17. januar 2023 blev klagers sygehistorik og
erhvervsforlgb gennemgaet, og dette samt fglgende subjektive forhold og omstaendigheder blev
tillagt vaegt i begrundelsen for den kommunale afggrelse af 30. januar 2023:

(-)

‘[klageren] oplyser pa dagens rehabiliteringsmgde, at kun meget gerne vil vedblive pa arbejds-
markedet i ca. 12 timer ugl. [Klageren] oplyser pa mgdet, at hun er tilbudt fleksjobanseaettelse ved
[praktik 2] og haber saledes at opna ansaettelse der efterfglgende.

(...)

Rehabiliteringsteamet kan ikke pege pa yderligere udviklingsmuligheder eller indsatser, der kan
forventes at forbedre [klagerens] arbejdsevne. Samlet vurderes [klagerens] arbejdsevne at vaere
varigt og vaesentligt nedsat i ethvert erhverv og hun opfylder dermed betingelserne for fleksjob.

[Klageren] har i seneste virksomhedspraktikforlgb fremmgdet 12 timer om ugen, fordelt pa 3 da-
ge, hvor der ogsa har vaeret mulighed for hjemmearbejde.'

Klager fik bevilget et midlertidigt fleksjob for en periode pa 5 ar.

Danicas vurdering af tab af erhvervsevne — afggrelser — bilag 11
Danicas i alt 9 afggrelser vedrgrende klagers daekningsberettigelse og udbetaling ved tab af er-
hvervsevne fremlaegges samlet som bilag 11 med fglgende supplerende kommentarer:

| relation til klagers 1, sygemelding blev hun ved afggrelse af 29. juli 2019 bevilget deekning fra ka-
rensudlgb den 5. februar 2019, og de Igbende ydelser blev med afggrelse af 26. marts 2021 bragt
til ophgr pr. 1. juni 2021.
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| relation til klagers 2. sygemelding, blev hun ved afggrelse af 12. august 2021 bevilget daekning
fra hendes fgrste sygedag den 12. maj 2021. Selskabet valgte ikke at ggre ny karens geeldende.
Selskabet bemaerker, at klager ikke var daekningsberettiget fra den 1.-12. maj 2021, hvor klager
var raskmeldt i kommunalt regi og i regulaer ansattelse over halv tid. | gvrigt ville et krav vedrg-
rende disse 12 dage vaere foraeldet, dersom partsrepraesentanten skulle rejse et krav herpa nu
med pastand om efterprgvning.

De Ipbende ydelser, efter klagers sygeperiode nr. 2, blev med selskabets afggrelse af 14. februar
2023 bragt til ophgr pr. 1. maj 2023. Klager var ikke enig i denne vurdering. Selskabet besvarede
klagen herover i afggrelser af henholdsvis 27. marts 2023, 1. november 2023 og 18. februar 2025.
Klage blev herefter indbragt for Ankenaevnet for Forsikring.

Selskabets begrundelse for at fastholde afggrelsen

Klager er en nu [kvinde i 40'erne] med uddannelse og erfaring inden for ... Hun blev i november
2018 sygemeldt med en stress/belastningsreaktion i relation til en omorganisering pa hendes ar-
bejdsplads, hvor hun var ansat til almindeligt kontorarbejde ... Klager blev opsagt, deltog i 2 prak-
tikker, adskilt af en kortvarig raskmelding, og i januar 2023 fik hun en midlertidig fleksjobbevilling
svarende til en tilbudt fastansaettelse med kontorarbejde 12 t/uge.

Det er klager, der baerer bevisbyrden for, at det er egen sygdom/helbred, der vedvarende forhin-
drer hende i at arbejde og tjene halvdelen af, hvad der er ssedvanligt for fuldt arbejdsdygtige per-
soner med en tilsvarende uddannelse og alder i samme del af landet.

Danica har ydet deekning ved tab af erhvervene pa midlertidigt grundlag fra karensudlgb den 5.
februar 2019 og frem til den 1. maj 2023. De Igbende forsikringsydelser blev bragt til ophgr efter,
at selskabet overgik til den generelle vurdering af klagers erhvervsevne.

Klagers partsrepraesentant, ..., har i ankenaevnsklagen rejst pastand om, at klagers erhvervsevne
er generelt nedsat til under halvdelen med arsag i stress/belastningsreaktion, stressfglsomhed,
colitis og hovedpine/migraene.

Selskabet bemaerker indledningsvist, at klager har veeret diagnosticeret med behandlingskraeven-
de colitis og hovedpiner/migrane-tendens i arevis, uden at dette tidligere har forhindret hende i
at gennemfgre en bacheloruddannelse ... eller i at varetage et kontorarbejde pa fuld tid og ordi-
naere vilkar (bilag 2, 7 og klagers bilag B og E).

Selskabet bemaerker herefter, at klagers egen laege oplyste, at klager udviklede en
stress/belastningsreaktion i 2018 som konsekvens af en ekstraordinaer belastende periode i en
konkret anszettelse; 'en komplet rodet' omorganisering med for mange opgaver, brandslukning og
en fravaerende leder. Laegen anfgrte ogsa, at symptomerne fra klagers tarmlidelse, colitis ulcero-
sa, var blusset op samtidig med den arbejdsrelaterede overbelastning (klagers bilag A).

Bade i 2019 og 2021 blev det afkreeftet, at klager led af depression eller anden gennemgribende
psykisk sygdom, og det blev endog laegeligt afvist, at klagers psykiske tilstand kunne begrunde
mere specialiseret behandling ved psykiater (bilag A, bilag 3 og 5).

Ud fra de laegelige oplysninger i sagen ma det derfor laegges til grund, at klagers samlede hel-
bredstilstand bestar i:
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* en mangearig kendt colitis ulcerosa,
¢ en mangearig kendt tendens til hovedpiner/migraeneanfald, og
e gget stressfglsomhed efter en arbejdsrelateret stress/belastningsreaktion.

Colitis ulcerosa er en inflammatorisk tarmsygdom med bade rolige faser og aktive faser. Aktivitet i
sygdommen kan praesentere sig med f.eks. hyppige blodige affgringer, ondt i maven og generel
utilpashed. Medicinsk behandling anbefales bade for at bringe aktiv sygdom i ro (remission) og for
at forebygge tilbagefald med symptomopblussen (la2gehandbogen Sundhed.dk, fagperson).

Selskabet laegger vaegt pa, at klager dokumenteret har haft en inflammatorisk tarmsygdom med
behov for medicinsk behandling siden 2006 og saledes laenge fgr hendes sygemelding i november
2018 (bilag 7).

Selskabet er opmaerksomt pa, at klager siden sygemeldingen i 2018 har beskrevet opblussen af
colitis-symptomer, nar hun fglte sig presset. Ifglge de seneste notater i den modtagne journal fra
gastroenterologisk afdeling (bilag 7), bestod den psykiske komponent i en stigende hyppighed af
affgringer ved udsaettelse for psykisk pres.

Selskabet laegger vaegt pa, at klagers journal fra gastroenterologisk afdeling — inklusiv hele syge-
og jobafklaringsperioden - dokumenterer, at klager generelt set havde relativt fa aktivitetsperio-
der om aret, og at medicin havde god effekt pa symptomerne.

Pa denne baggrund er det selskabets opfattelse, at der ikke er lsegelig dokumentation for en vae-
sentlig og varig forveerring af klagers forudbestaende tarmsygdom. At stress kan veaere en trigger
for klagers tarmsygdom, understgtter klagers skanebehov i forhold til stressbelastning, men det er
ikke egnet til at &ndre pa vurderingen af den generelle erhvervsevne.

Hovedpiner/migraeneanfald er beskrevet som noget, klager har dgjet med siden ungdomsarene,
og dermed ogsa laenge fgr sygemeldingen i november 2018.

Selskabet er opmaerksomt p3a, at klager har oplyst, at hyppigheden af hendes hoved-
pine/migraeneanfald afhaenger af de psykiske omstaendigheder, hun befinder sig i. Under syge-
meldingen blev klager sat i ny medicinsk behandling via en neurolog, der fra maj 2022 beskrev
god effekt med fzerre anfald, der nu var nemmere at handtere (klagers bilag B).

Pa denne baggrund vurderer selskabet, at der ikke er laegelig dokumentation for en vaesentlig og
varig forvaerring af klagers kendte tendens til fa hovedpiner/migraeneanfald. At stress kan vaere en
trigger herfor, understgtter klagers skanebehov i forhold til stressbelastning, men det er ikke eg-
net til at andre pa vurderingen af den generelle erhvervsevne.

Stress/belastningsreaktion er en forventelig forbigaende tilstand, der dog kan ses med en varig-
hed pa op til 2 ar (ICD-10 samt lzegehandbogen Sundhed.dk, fagperson). Ifglge selskabets interne
legekonsulenter med speciale i psykiske sygdomme, er det afggrende, at dét, der belaster, bliver
identificeret og aflastet.

Selskabet laegger vaegt pa, at klager fratradte den belastende ansaettelse pr. 1. august 2019. Det
betyder, at den ekstraordinsere belastning, der gjorde klager syg, for laengst var aftaget (klagers
bilag E).
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Selskabet laegger ogsa veegt pa, at behandling ved lsege med speciale i psykiske sygdomme (psyki-
ater) blev overvejet og fundet laegeligt ungdvendig for klagers tilstand. Klager har dokumenteret
modtaget relevant behandling malrettet stress/belastningsreaktion med psykologsamtaler og
coaching, hvorved hun ogsa er anfgrt til at have tilegnet sig brugbare veerktgjer (bilag 3, bilag 4,
bilag 5 samt bilag 9’s notat af 10. november 2020).

Selskabet laegger ogsa vaegt pa, at prognosevurderingerne fra 2019 til 2021, beskrev forventet til-
bagevende til det ordinaere arbejdsmarked efter relevant behandling, saledes vurderet bade af
klagers egen laege, klagers psykolog ved ... og ved den psykiatrisk screening (bilag 3, 4 og 6 samt
klagers bilag A). Den eneste laegeattest med en negativ prognose for klagers tilbagevenden, er at-
testen som egen laege udfeerdigede til brug for rehabiliteringsmgdet vedrgrende det gnskede
fleksjob (klagers bilag D).

Nar klagers psykiske helbredstilstand kun har ngdvendiggjort lavintensiv behandling, klagers
prognose med denne behandling var laegelig set god og med forventet tilbagevenden til beskaefti-
gelse over halv tid, og klager tillige er leegeligt vurderet til at have profiteret af den givne behand-
ling, understgtter de laegelige oplysninger alene et midlertidig erhvervsevnetab og ikke et leenge-
revarende og generelt tab.

Pa denne baggrund vurderer selskabet samlet, at klagers psykiske tilstand og den kendte colitis
ulcerosa og hovedpine/migraenetendens - hverken hver for sig eller samlet — generelt forhindrer
klager i at vende tilbage til arbejdsmarkedet over halv tid, sa leenge dette sker under iagttagelse af
skanehensyn for at undga reaktivering af stress og de heraf afledt fysiske symptomer.

Selskabet har ydet deekning ved tab af erhvervsevne pa midlertidigt grundlag i knapt 4,5 ar, og sa-
ledes bade under klagers sygemelding og behandling, og under den efterfglgende gradvise tilba-
gevenden til arbejdsmarkedet (bilag 11).

Selskabet ggr geeldende, at det var berettiget til at overga fra midlertidig til generel vurdering i sin
afggrelse af 26. marts 2023, bade i henhold til forsikringsaftalens 18-manedersregel, men ogsa
som fglge af, at klagers helbredstilstand var dokumenteret feerdigbehandlet og stabiliseret og
uden udsigt til yderligere optrapning i tid fra januar 2023 (bilag 1, bilag F og bilag 11).

Selskabets generelle vurdering er som tidligere anfgrt sket med udgangspunkt i den lzegelige do-
kumentation for klagers samlede helbredstilstand, hvor det — som fremhavet ovenfor — er doku-
menteret, at klager har responderet godt pa behandlingen ivaerksat efter hendes sygemelding i
november 2018, at klagers generelle tilstand er stabiliseret, og at der ikke er laegelige holdepunk-
ter for en vaesentlig og varig forvaerring af de forudbestdende helbredstilstande, men alene at
stressbelastning kan trigge symptomerne fra disse.

Det betyder, at det i forhold til klagers laengerevarende, generelle erhvervsevne, bliver et spgrgs-
mal om behgrig iagttagelse af hendes skanebehov i forhold til stressbelastning.

Klagers laegeligt vurderede skanehensyn er senest beskrevet i laegeattest, LE£265 af 30. oktober
2022 (klagers bilag D):

- arbejdsmiljget skal veere trygt og roligt uden tidspres og ansvar og med aftaler om hjzelp til at si-
ge til og fra pa arbejdsopgaver
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- arbejdsopgaverne skal vaere velstrukturerede, afgreensede, forudsigelige, enkle og overskuelige
og ikke stille krav til speciel koncentration, hukommelse eller tempo.

Det er selskabets opfattelse, at de laegeligt anbefalede skanehensyn ikke er fuldt iagttaget i kla-
gers sidste praktik med efterfglgende fastansaettelse pa 12 timer om ugen. Det betyder, at de
praesterede 12 timer ikke kan laegges til grund som retvisende for klagers reelle helbredsmassige
evne.

Selskabet laegger ved denne vurdering seerligt veegt pa klagers bilag C, side 2, hvor det i mentor-
rapporten anfgres, at en del af klagers arbejdsopgaver bestar i handtering af kompleks sagsbe-

handling ..."

Selskabet laegger ogsa veegt pa, at det samme sted i rapporten fremgar, at klager varetager egent-
lig sagsbehandling [i sagssystem]. [Sagssystemet] er en ldre [system], hvor der kun kan navige-
res rundt via szerlige tastekombinationer og kommandoer. Det betyder, at den rigtige indtastning
og/eller kommando skal benyttes for at effektuere alt lige fra et simple opslag til tilfgjelse af en
registrering, @&ndring, sletning, udbetaling mv. pa ....

Ingen af ovenstaende opgaver eller IT-miljg forekommer selskabet at veere enkle og overskuelige
eller uden stgrre krav til koncentration, hukommelse eller ansvar. Egentlig sagsbehandling med
f.eks. ..., ma ogsa antages at veere forbundet med en deadline.

Selskabet leegger vaegt pa, at selvom flere af de laegeligt definerede skanehensyn ikke blev iagtta-
get, fremgar det af mentorrapporten, at klager var glad i praktikken, og at hun var effektiv og i
stand til at levere arbejde af god kvalitet (klagers bilag C, s. 7).

Det fremgar ogsa af mentorrapporten, at praktikstedet kunne tilbyde klager en ansaettelse pa 12
timer om ugen med kun to kontordage og én ugentlig hjemmearbejdsdag, hvilken var det timetal
og fremmgde, som mentoren og klager var kommet frem til fungerede for klager (klagers bilag C,
side 4 0g 6).

Selskabet bemzerker, at der bade i 1. og 2. praktikforlgb ses at have varet en gennemgaende
fremmgde-praeference for tirsdage og torsdage, hvilket under klagers fgrste praktik blev anfgrt til
at 'fungere for klager' grundet hjemmelogistikken (klagers bilag C sammenholdt med bilag 9, s. 12-
13).

Selskabet laegger vaegt pa, at klagers hjemmelogistik og families behov bade er omtalt som en be-
tydende faktor i mentorrapporten fra 2022, praktikbeskrivelsen fra 2020-2021 og i den oprindeli-
ge rehabiliteringsplan fra 2019.

Klagers aktuelle livssituation er oplyst til at veere med to mindre ... bgrn og en xgtefalle, der ...,
og i den fgrste praktik er det direkte beskrevet, at klager 'indrgmmede' at have overtaget de
hjemlige pligter, mens hun var sygemeldt. Det blev ligeledes anfgrt, at det ikke var arbejdsopga-
verne, der stressede klager, men at hjemmelogistikken gjorde det svaert for hende at komme ud
ad dgren mere end 2 dage om ugen.

Klager valgte at laegge alle sine arbejdstimer tirsdage og torsdage, i stedet for at sprede den ar-
bejdsmaessige belastning ud (klagers bilag C, bilag 8 og bilag 9, szerligt s. 12-13).
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Selskabet ggr geeldende, at et behov for nedsat arbejdstid grundet manglende overholdelse af
skanehensyn og/eller ud fra et indrettelseshensyn i forhold til en aktuel livssituation/ydre forhold,
ikke kan begrunde opretholdelse af de manedlige udbetalinger fra klagers forsikring ved tab af er-
hvervsevne.

Det kan heller ikke fgre til andet resultat, at klager har faet tilkendt fleksjob efter de kommunale
regler i forleengelse af det konkrete og gnskede jobtilbud pa 12 t/uge. Det bemaerkes i den forbin-
delse, at der i den kommunale vurdering netop kan indgad elementer sdsom private forhold, @n-
sker og motivation, hvor det ud fra klagers forsikringsaftale om tab af erhvervsevne kun er klagers
egen helbredstilstand og heraf fglgende evne, der er afggrende.

| forhold til klagers egen evne bemaerker selskabet ogsa, at klager er ung og vedholdende beskre-
vet med velbevarede erhvervsrelevante kompetencer i rette arbejdsmiljg. Blandt andet i leegeat-
test fra 2019 i klagers bilag A: 'God til sit arbejde, men branslukker...' og i 2022 i klagers bilag C:
'...har samtidig hgstet stor anerkendelse og respekt for sin indsats.' og '[Leder] siger at hun er guld
veerd for arbejdspladsen.' og 'Jeg vurderer at [klager] har mange gode personlige og faglige kom-
petencer, som arbejdsmarkedet efterspgrger.'.

Selskabet fastholder, at klageren ikke har bevist, at hendes generelle erhvervsevne pr. 1. maj 2023
er varigt nedsat med halvdelen, og at hun med de rette skanehensyn ikke vil vaere i stand til igen
at bringe sine velbevarede evner og kompetencer i spil og tjene halvdelen af, hvad der er saedvan-
ligt for fuldt arbejdsdygtige personer med en tilsvarende uddannelse og alder i samme del af lan-
det.

Konklusion

Selskabet fastholder,

e at selskabet allerede har tilgodeset klager mest muligt ved, at selskabet har ydet deekning, bade
under syge- og behandlingsforlgbet efter belastningsreaktionen og ogsa under den gradvise tilba-
gevenden til arbejdsmarkedet, indtil hun i 2023 opnaede den gnskede fleksjobansettelse

e at selskabet med rette overgik fra en midlertidig til generel vurdering af klagers erhvervsevne-
tab

i sin afggrelse af 14. februar 2023

¢ at selskabet med rette bragte de Igbende forsikringsydelser til ophgr inklusiv en rimelig omstil-
lingsperiode frem til den 1. maj 2023, efter at selskabet havde ydet gkonomisk stgtte til klager pa
midlertidigt grundlagt i knapt 4,5 ar."

Klagerens repraesentant har i brev af 22/7 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Danica gg@r geldende, at klagers tilstand — herunder stressfglsomhed, colitis ulcerosa og migraene
— ikke udggr nogen varig og vaesentlig forringelse af den generelle erhvervsevne, og at hendes nu-
veerende nedsatte erhvervsevne primaert skyldes livsstilsforhold, sasom hjemmelogistik. Dette
synspunkt er bade ensidigt og vildledende.

Det er i sagen veldokumenteret, at klager, efter en arelang sygeperiode siden 2018, er visiteret til
fleksjob med 12 timers ugentlig arbejdstid — netop pa grund af en helbredsbetinget og varig ned-
seettelse af erhvervsevnen. Kommunens afggrelse hviler pa et helhedssyn med bidrag fra bade
egen laege, specialleeger, jobcenter, mentorer og praktikrapporter. Det er en myndighedsafggrel-
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se, truffet efter rehabiliteringsteamets samlede vurdering, hvor det netop blev anerkendt, at kla-
ger — pa grund af sine sygdomme — ikke er i stand til at arbejde mere end 12 timer om ugen i
skdnsomme rammer. Danica undlader i sin vurdering at give denne centrale vurdering den vaegt,
den fortjener. Dette strider direkte imod Ankenaevnets praksis, jf. bl.a. FED 2016.223 @, hvor
kommunens fleksjobvurdering netop anses som et vigtigt indicium pa varig nedsaettelse.

Videre forsgger Danica at bagatellisere klagers helbredsmaessige gener ved at betegne disse som
'kendte', 'forbigaende' eller 'velbehandlede'. Her ses imidlertid bort fra, at praksis og vilkar ikke
forudseetter, at der skal vaere tale om en nyopstaet sygdom — men at erhvervsevnen er varigt
nedsat uanset arsag. Det er derfor irrelevant, at klager tidligere har levet med colitis og migrane.

Det afggrende er, at disse tilstande, sammen med den psykiske belastning og stressfglsomhed, i
dag medfgrer en stabiliseret, varig nedseettelse af evnen til at fungere i et ordinzert job i mere end
12 timer ugentligt.

Selskabet haefter sig ved, at klager i sin fleksjobanszettelse har udf@rt opgaver, som ifglge selska-
bet skulle vaere for kraevende til at give et korrekt billede af hendes erhvervsevne. Dette argument
er selvmodsigende og urimeligt. Det faktum, at klager i det rette, tilpassede arbejdsmiljg har for-
maet at udfgre opgaver i 12 timer om ugen, understgtter, at hun har fundet sin graense — ikke, at
hendes erhvervsevne er hgjere. Det er veldokumenteret gennem mentorrapporter, at enhver for-
s@gsvis optrapning af arbejdstiden har medfgrt forvaerring, bade fysisk og psykisk. Det er altsa ikke
alene antallet af timer, men ogsa den ggede belastning — inklusiv restitutionstid — der fastsaetter
graensen for hendes arbejdsevne.

Danica argumenterer endvidere for, at klagers gener kan kontrolleres medicinsk, og at hendes til-
stand saledes ikke er veesentligt forvaerret. Dette er en fejlagtig slutning. Det fremgar tydeligt af
bade neurologens og egen laeges vurderinger, at klagers tilstand er stationaer — altsd uden udsigt
til

forbedring — og at netop den begraensede evne til at tale belastning er permanent. At symptomer
kan lindres, er ikke ensbetydende med, at erhvervsevnen er intakt. Behandlingsrespondering ude-
lukker ikke daekning, nar det — som her — ikke medfgrer forbedret funktionsniveau.

Et andet grundleeggende problem ved Danicas vurdering er fraveeret af en uvildig, klinisk helheds-
vurdering. Selskabets interne lzegekonsulent har alene gennemgaet journalmaterialet og dermed
ikke foretaget en klinisk vurdering af klager. Denne form for skriftbordsvurdering er ikke tilstreek-
kelig til at afvise velunderstgttede specialleegeerklzaeringer og praktiske forlgb i jobafprgvning, som
entydigt peger i retning af varig erhvervsnedszettelse.

Dertil kommer, at Danica i sin afvisning fejlrepraesenterer speciallaegeerklaeringer. Der pastas
bl.a.,

at klagers migraeneanfald skyldes spandingshovedpine, mens det korrekte — ifglge speciallaegen —
er, at de udlgses af stress og darlig nattesgvn. Dette udggr en faktuel fordrejning, som ma tillaeg-
ges vaesentlig negativ vaegt i vurderingen af selskabets troveerdighed.

Det kan ligeledes papeges, at Danica aldrig selv har forsggt at indhente opdateret laegelig doku-
mentation, men alene har forholdt sig til seldre erklaeringer og sine egne interne vurderinger. Det-
te underminerer alvoren og objektiviteten i deres vurdering.
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Endelig kan det ikke laegges til grund, at klager vaelger 12 timer om ugen af private hensyn. Det
fremgar klart af bade mentorudtalelser og laegelige erkleeringer, at dette timetal er fastlagt ud fra
en fagligt begrundet vurdering af, hvad hendes helbred tillader. Restitution, migraaneanfald, coli-
tis og traethed efter belastning er alle dokumenterede barrierer, som ngdvendigggr lavt timetal og
hyppige pauser. At klager har fundet en made at leve med sin begraensning p3, er ikke udtryk for
valgfrihed, men tvang dikteret af helbredsmaessige omstaendigheder.

Det er pafaldende, at Danica Pension i deres afvisning laegger afggrende vaegt pa en skrivebords-
baseret vurdering fra interne laagekonsulenter, som aldrig har tilset klager, og samtidig tilsidesaet-
ter samstemmende og veldokumenterede vurderinger fra uvildige laeger, neurologer og mentor-
ordninger, der har haft direkte og langvarig kontakt med klager. Denne tilgang strider mod naev-
nets praksis og undergraver en retfeerdig vurdering.

Selskabets faktuelle fejl — bl.a. ved fejlagtigt at pasta, at migraene skyldes spaendingshovedpine —
afslgrer desuden en lemfaeldig omgang med de leegefaglige oplysninger, som ikke bgr tillegges
betydelig bevisveerdi.

Pa denne baggrund og med stgtte i relevant praksis, herunder AK 99.541, 95.219 og 93.603, g@res
det geldende, at klager har Igftet bevisbyrden for varigt og vaesentligt erhvervsevnetab.

Konklusion

Det ggres geeldende, at Danica Pensions vurdering lider af en raekke vaesentlige svagheder:

1. Den bygger pa en udokumenteret antagelse om forbedret erhvervsevne, i modstrid med speci-
allaegeerkleeringer og den kommunale vurdering.

2. Den undlader at tilleegge praksisrelevante myndighedsafggrelser (fleksjobbevilling) den forngd-
ne vaegt.

3. Den tilsidesaetter klagers samlede dokumentation for stationaer og varig begraensning uden kli-
nisk vurdering.

4. Den paleegger klager en urealistisk bevisbyrde og benytter upraecise begreber som 'hjemmelo-
gistik' og 'livssituation' som grundlag for afslag, hvilket ikke er i overensstemmelse med gaeldende
forsikringsretlig praksis.

Betingelserne for deekning er opfyldt:

* Arbejdstiden er varigt reduceret til under 50 %

= Skanehensyn er dokumenterede og ngdvendige

* Helbredstilstanden er stabiliseret og uden udsigt til bedring

» Kommunal vurdering og leegelige erklaeringer er samstemmende

Vi anmoder derfor om, at Ankenaevnet tilsideszetter Danica Pensions afggrelse og anerkender, at
klager har godtgjort, at klager er berettiget til ydelser ved tab af erhvervsevne i henhold til geel-
dende forsikringsbetingelser, herunder at hendes erhvervsevne er varigt og vaesentligt nedsat i en
daekningsberettiget grad. Den foreliggende dokumentation opfylder alle betingelser for daekning i
henhold til forsikringsvilkarene.

Supplerende bemaerkninger fra klager
Klager har tillige fremsat en raekke personlige og saglige kommentarer til Danica Pensions afvis-
ning, som i relevant omfang indgar som supplerende dokumentation for sagens helhedsvurdering.
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Klager oplevede Danicas afvisning som staerkt stgdende og misteenkeligggrende, hvilket forstaer-
kes af en raekke direkte fejl og misforstaelser i selskabets redeggrelse. For det fgrste bemaerkes
det, at Danica i sin sagsfremstilling fejlagtigt anfgrer, at klager fratradte sin stilling hos [tidligere
arbejde], hvilket ikke er korrekt — hun blev opsagt. Dette er ikke blot en upraecis gengivelse, men
skaber et vildledende billede af et frivilligt valg, hvor der i virkeligheden var tale om en arbejdsgi-
vers beslutning, truffet i forlaengelse af en sygemelding.

Videre pastar Danica, at klager afsld udredning ved psykiatrisk speciallaege. Det, der reelt skete,
var, at klager og hendes leege vurderede, at tilbuddet ikke var relevant, fordi diagnosen ikke var
depression. Til gengaeld efterlyste klager yderligere psykologsamtaler, hvilket Danica valgte ikke at
imgdekomme. At fremstille dette som et afslag fra klager er ikke blot forkert, men tillige egnet til
at skeevvride vurderingen af hendes behandlingsvilje.

Det undrer klager, at Danica ikke har forsggt at indhente opdateret helbredsdokumentation, nar
det netop er hendes aktuelle funktionsevne, der er til vurdering. Klager har selv gentagne gange
spurgt, om hun burde indhente nye laegeerklaeringer, men fik oplyst, at det ikke var ngdvendigt.

Samtidig konkluderer Danica, at hendes colitis 'kun' medfgrer hyppigere affgringer. En sadan
overfladisk tilgang afslgrer en manglende forstaelse for sygdommens kompleksitet og dens ind-
virkning pa daglig funktionsevne.

Safremt Danica mener, at belastningsreaktionen er 'overstaet', fordi det belastende arbejdsmiljg
ikke leengere er til stede, sa viser det en uvidenhed om stressreaktioners senfglger. At arsagen til
skaden er fjernet, betyder ikke, at virkningerne er forsvundet. Tveertimod dokumenterer sagen, at
klager fortsat lever med konsekvenserne i form af stressfglsomhed og sveekkede mentale ressour-
cer.

Danica henviser ogsa til, at arbejdsopgaverne i praktik og fleksjob skulle vaere 'komplekse' og
dermed angiveligt uforenelige med klagers skanehensyn. Klager bemaerker, at opgaverne kraever
oplaering og struktur, men ikke udggr en kompleksitet, der overstiger hendes evner, nar der tages
forngdige hensyn. Dertil bemaerkes, at der ikke er tale om opgaver med deadlines eller tidspres.

Endelig vil klager understrege, at arbejdsdagene i fleksjobbet er tilrettelagt med udgangspunkt i
restitution og helbredsmaessige hensyn — ikke ud fra praktiske hensyn i hjemmet. Enhver antyd-
ning af det modsatte udggr en vildledning og en grov bagatellisering af den sygdomsramtes kamp
for at bevare et meningsfuldt, men begrzaenset, arbejdsliv."

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

talsjournal fra gastroenterologisk afdeling:

"11-01-2019
Pt er meget bekymret pga symptomer i form af mavesmerter, gget luftdannelse og aff. flere
gang dagligt. Aff. 2-7 x dagligt. Uden blod, men slimtilblandet. Fgler sig extremt sulten.

Er i behandling mod depression

01-04-2019
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Pt. ringer, er i beh . for depression, har opblussen i colitis med diarre.
28-06-2019

UC, NAPS-koloskopi jan 2019 med makroskopisk aktivitet i coecum og rektum, histologisk inflam-
mation og reaktive forandringer svt. alle colonafsnit.

S: Havde god effekt af gget dosis 5-asa samt tillaeg af lokalbehandling ifbm sidste kontrol.

Oplevede forveerrede symptomer da hun reducerede dosis. Aktuelt ingen blod i affgringen, ingen
natlige symptomer, ingen mavesmerter. SCCAI 0.

Blodprever: intet siden april , da ingen tegn pa malabs

Vurdering og plan
Lyder som remission, men formentlig betydeligt element af IBS.

19-12-2019

UC, Gl velbefindende og i klinisk og biokemisk remission. Efter mild forveerring medio 2019 med
intensiveret po 5-ASA er ptt nu gaet retur til asacol 2,4 g x1 dgl med god effekt og uden tegn pa
recidiv. Har vedvarende taget 1 supp dgl siden forvaerringen og jeg anbefaler at stoppe dette. Der

er imidlertid en ledsagende langvarig stresssygemelding og ptt lidt utryk ved ophgr af supp , hvor-
for vi aftaler gradvist at udtrappe over de naeste uger.

17-05-2021

S: Gennem ca. 10 dage symptomer pa opblussen med hyppige, Igse udtgmninger, uden blod.
SCCAI 3. Er startet umiddelbart efter jobstart efter en laengere periode som hjemmegaende. Star-
tede lokalbehandling for 6 dage siden.

07-06-2022

Vurdering :
Acceptabel remission

02-08-2022

Pt ringer da hun har haft udbrud i sin tarmsygdom i flere uger, ogsa inden sin 3 ugers ferie som li-
ge er afsluttet.

Pt har forsggt at gge Asacol dosis samt anvendt skum + supp uden effekt.
20-09-2022

Hun er aktuelt i forlgb mhp flex-job og maerker tydeligt reaktion fra tarmen i form af hyppige affg-
ringer nar hun er udsat for stress.
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09-12-2022

Nar oplever, at nar hun bliver psykisk presset, sa stiger hyppigheden af affgringerne, men der
kommer ikke blod i affgringen."

Det fremgar af status fra jobcoachfirma af 25/5 2020:

“[Klageren] har haft 15 samtaler med undertegnede psykolog i perioden 10.07.2019 il
14.05.2020. [Klageren] har forinden haft 8 samtaler med ...-psykolog ... siden 08.05.2019, samt
haft enkelte sessioner med ...-fysioterapeut ... og jobcoach ...

[Klageren] bliver henvist til forlgbet med belastningsreaktion, med symptomer pa depression og
angst, samt opblusning af kronisk tarmlidelse (colitis ulcerosa), hvilket kommer til udtryk i symp-
tomer som en fglelse af hele tiden at vaere sulten, men samtidig ikke at kunne spise, svimmelhed,
kvalme, hjertebanken,uregelmaessig hjerterytme, keempe traethed, udmattelse, meget tankemyl-
der og nedsatte kognitive funktioner.

Der er i samtalerne med psykolog blevet arbejdet med psykoedukation og symptomreduktion,
samt

vaeret fokus pa selvomsorg med fokus pa hvile og restitution, mindfulness, energiregnskab, sgvn-
hygiejne, samt arbejdet med vaerdier og prioritering og fleksibilitet ift. disse.

[Klageren] har siden juli 2019 opnaet en god progression ift. funktionsniveau, som ved forlgbets
opstart var ekstremt lavt, og giver udtryk for en vaesentlig reduktion i symptombillede. [Klageren]
giver udtryk for, at hun nu er ved at kunne fungere normalt i almindelige hverdagssituationer,
men at hun stadig af og til oplever sig selv som sarbar og med en lav stressteerskel, der ofte kom-
mer til udtryk i form af migraeneanfald og ekstrem treethed. [Klageren] giver udtryk for, at hun
seerligt oplever symptomtilbagefald, nar hun har for mange aktiviteter flere dage i traek. [Klage-
ren] har desuden arbejdet meget med de uhensigtsmaessige tanker- og handlemgnstre, som hun
oplever som udlgsende og vedligeholdende faktorer ift. belastningsreaktionen, og [klageren] giver
udtryk for, at hun oplever at vaere pa vej i den rigtige retning imod mere hensigtsmaessige og
holdbare strategier, hvilket er i overensstemmelse med undertegnede psykologs observation og
vurdering.

Det vurderes sandsynligt, at der vil kunne opnas en raskmelding indenfor 6 maneder."

Det fremgar af kommunalt notat vedrgrende praktik 1 af 3/11 2020:

"Borger:

[Klageren] italesaetter at efter at vi har gget tiden med en dag har hun haft flere dage med hoved-
pine samt dage med migraene anfald. [Klageren] fgler sig presset efter at tiden er gget, da hun fg-
ler at der er meget koordinering omkring det i hjemmet og praktikken. Det der stresser [klageren]
mest er at hun skal ud af dgren.

[Klageren] italeszetter at det arbejde hun udfgrer i praktikken ikke er stressende for hende, da
hun selv er medbestemmende pa hvilke opgaver hun skal lave og i det tempo, der passer hende.

Arbejdsgiver:
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[Klageren] udfgrer et rigtig godt stykke arbejde, men der har vaeret dage hvor arbejdsgiver har
sendt hende hjem, da hun kunne se at hun havde det rigtig darligt.
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Helbred:

[Klageren] italesaetter at hun har fglt at noget af den gamle stress er kommet igen efter at tiden
blev gget med en dag. Tidligere kunne [klageren] lide af hovedpine/migraene et par gange om
maneden, nu er det nasten dagligt. [Klageren] forsgger at tage medicin for at holde det hen, men
de er ikke altid det hjaelper.

[Klageren] har skrevet til sin laege og afventer at han vender tilbage.

Nar [Klageren] kommer hjem fra praktikken har hun behov for at laegge sig og hvile for at koble af
og fa hovedpine til at forsvinde.

Adspurgt om hvordan det fungerer med de hjemlige pligter, indremmer [klageren] at mens hun
har veeret syg har hun taget meget over, hvilket hun godt ved ikke kommer til at fortseette, hvor-
for hun har talt med sin mand om at de igen skal fordel opgaverne."

Det fremgar af kommunalt notat af 13/11 2020:

"[Klageren] er fortsat i virksomhedspraktik. [Klageren] har forsggt at trappe op pa 3 dage af 3 ti-
mer men efter 10 ud af 17 dage med migraene, er [klageren] trappet ned pa 2 dage af 4 timer pr.
gang, hvilket [klageren] fortzeller, fungerer bedre for hende. [Klageren] er glad for hendes virk-
somhedspraktik og for at komme ud og arbejde."

Det fremgar af kommunalt notat vedrgrende praktik 1 af 17/12 2020:

"Borger:

[Klageren]synes at det gar rigtig godt har veeret inde i en god periode, hvor hun kun har haft lette-
re hovedpine, men det er noget hun er vant til og altid har haft, mener at det er noget der ligger
til familien, ...

[Klageren] er glad for praktikken og synes altid at der er masser af opgaver, mange gange er det
hende selv der tager initiativ til at udfgre nye opgaver. Adspurgt om [arbejdspladsen] flytter i det
nye ar, oplyser [klageren] at der har veeret nogle udfordringer, sa hun ved ikke hvornar det bliver.

Arbejdsgiver:

Arbejdsgiver oplyser at hun har intet nyt, men er glad for at have [klageren i praktikken] og synes
at hun fungerer bedre.

Skanebehov:
Alle skanebehov bliver overholdt.

Helbred:

[Klageren] italesaetter at hun synes at det har gdet meget bedre den sidste tid, lider dog stadig af
lettere hovedpine, men mener at det er noget arveligt, da hele hendes familie lider af migraene og
det er noget der kommer og gar.

Det aftales at [klageren] gges i tid pa de dag hun er der, saledes at hun fremover mgder tirsdag og
torsdag fra kl. 09:00 - 14:00 i alt 10 t./u."
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Det fremgar af Statusattest LA£125 udfyldt af egen laege af 6/11 2021:

" Til belysning af sagen kan fglgende svares:

- Beskrivelse af diagnose/prognose? Sveer belastningstilstand/reaktion og kronisk hoved-
pine/migraene.

Prognosen er overvejende god , men den traege bedring/let til stress recidiv peger pa at det bliver
et lang forlgb.

Havde 2 ugers arbejde i ..., 20t/u det gik slet ikke, massivt pavirket efterfglgende kognitivt mm inkl
opblussen colitis bekraeftet pa kraftigt stigning calprotectin (stof der bekraefter inflammation)

Var 10t/u i virksomhedspraktik hos [praktik 1], det var godt

Nu tilknyttet Job&Mentor ordning, forsgger at fa virksomhedspraktik pa ... haber pa 6mdr

- Aktuel lzegeordineret behandling samt evt. fremtidige behandlingsmuligheder?

Far antidepressiv medicin.

Beh for colitis ulcerosa

Vedr migrenebehandling afventes besgg hos neurologen. Der er en behandlingsalgoritme for beh
af migraene som han/hun sikkert vil fglge

- Hvad skgnnes aktuelt og fremadrettet at vaere [klagerens] arbejdsrelaterede skanehensyn?

Der er i starten behov for velstrukturerede, afgraensede, forudsigelige, enkle og overskuelige ar-
bejdsopgaver, der ikke stiller krav til koncentration, hukommelse eller tempo. Fokus pa trygt og
roligt arbejdsmiljg uden tidspres og ansvar.

Aftaler om hjeelp til at sige til og fra arbejdsopgaver.

- Hvornar forventes en fuld raskmelding (angiv tidsperiode) Og med hvilken leegeordineret be-
handling?

Vha medicin, restitution/rekonvalescens og migraenebehandling forventes raskmelding i 1 % ar."

Det fremgar af laegeattest udfyldt af egen lsege af 8/11 2021:

"Som led i leengerevarende sygemelding for sveer, alvorlig stress- og belastningsreaktion fglges
hun til behandling i lzegehuset.

Hun er samtidig i forlgb i Job&Mentor via kommunen med forventet 6 mdrs virksomhedspraktik
fra nu.

Danica Pension har henvendst sig vedr. tilbud om supplerende forlgb.

Udfra en sundhedsfaglig vurdering kan et forlgb hos psykolog veere gavnligt i opstartsfasen af
virksomhedspraktikken og veere et fint supplement til behandlingen."

Det fremgar af neurologisk journal:

"7. december 2021

Aktuelle: Hovedpiner og migreener i mange ar og er tidligere klinisk vurderet ved neurolog. Ople-
ver en forvaerring seneste 3 ar med op til 15 hovedpinedage per maned og migraener isaer ugen
efter menses. Bruger en del kosttilskud og har prgvet akupunktur, fysioterapi og osteopat uden
klar blivende bedring.
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14-01-2022

MR-undersggelse af cerebrum 12.01 .22 viser midtstillet og normalt kalibreret ventrikelsystem
med normale alderssvarende overfladesulci og normal diskrepans mellem gra og hvid substans.
Ingen rumopfyldende processer, patologiske signalforandringer eller infarktsequelae.

Normale intraorbitale forhold. upafaldende forhold i paranasale sinus.

MRD: Alderssvarende cerebrale forhold.
10-02-2022
MR-skanning af columna cervicalis

Konklusion:

Degeneratio discorum columna cervicalis C4/C5 et in primus C5/C6/C7

Spondylosis columna cervicalis Levi grado

Protrusio diskus intervertebralis mediana et paramediana dxt. C4/C5 med hgjresidig lateral
rescesstenose

Protrusio diskus intervertebralis mediana et intraforaminal C5/C6 uden nerverodspavirkning
Protrusio diskus intervertebralis mediana et paramediana dxt. C6/C7 med hgjresidig lateral
rescesstenose.

14. februar 2022

Kom til svar pa MR af hovedet og nakken. Hovedet er uden abnorme fund, nakken med en del de-
generative forandringer.

Hun er inde i en darlig periode med mange migraener, men har lige haft corona, hvilket vel spiller
ind.

Anbefaler hende at skifte mellem to triptaner.

16. maj 2022

Hovedpine, bruger herfra Riboflavin 400 mg + Magnesia som forebyggende og migraenerne er pa
hastig tilbagegang, seneste mdr halvering af hovedpiner og heraf migraener 2-3 gange per maned
og nemmere at handtere.

Bruger Treo 5-6 gange om maneden ved optraek til migraane og med god effekt.

29. august 2022

Hovedpine, bruger herfra Riboflavin 400 mg + Magnesia som forebyggende og Treo 5-6 gange ved
optraek til migreene, som har veaeret fraveerende i flere uger, men i starten af august var der mi-
graener naesten dagligt i en uge. Det var sammenfaldende med tur med bgrnene, darlig nattesgvn
og stress.

29. november 2022
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Har migraene 3-4 dage ved menses, men oplever, at det fungerer med pillerne, sa vi aftaler ny tid
om 4 mdr."

Det fremgar af generel helbredsattest LAE145 udfyldt af egen leege af 8/8 2022:

"3. Diagnoser

Migraene
Colitis Ulcererosa/kronisk inflammatorisk tarmsygdom
Belastningsreaktion

4. Behandlingsmuligheder
Er velbehandlet.

5. Beskrivelse af funktionsevnen

Varigt nedsat
Kan ikke laengere arbejde pa fuld tid eller lettere nedsat tid
Vil meget gerne arbejde, men har indset sine begraensninger.

6. Prognose

Det forventes ikke at pgl opnar fuld arbejdsevne."

Det fremgar af statusattest LA125 udfyldt af neurolog af 29/8 2022:

"Patient her siden 7. december 2021, henvist grundet hovedpine, hvor hun herfra behandles med
B-vitamin og magnesiumsalt og har vaeret uden migraene i flere uger, men kan opleve spandings-
hovedpiner. Migraenerne udlgses iszer af stress og/eller darlig nattesgvn.

Svar pa spgrgsmal:

Diagnose: Spaendingshovedpine og migraene.

- Prognose: God.

- Aktuel behandlingplan: Som angivet i forebyggende behandling og den teenkes at ophgre pa et
tidspunkt.

- Fremtidige behandlingsmuligheder: Flere, hvis relevante til den tid.

- Arbejdsrelaterede hensyn: Ergonomisk arbejdsplads, overskuelige opgaver uden stress.

- Om tilstanden er stationeer: Ja.

- Evt andet: pt lider tillige af colitis ulcerosa og har fglger efter tidligere nakkeforvridning i 2002."

Det fremgar af praktikrapport fra praktik 2 af 14/10 2022:

"Vurdering af om formalet er opfyldt:

Jeg vurderer at praktikken har opfyldt sit formal. [Klageren] har oparbejdet arbejdsevnen fra sy-
gemelding til at kunne arbejde 12 timer ugentligt. Hendes selvtillid er vokset betydeligt og hun har
under praktikken formaet at passe pa sig selv og sige til og fra i forhold til arbejdsbyrde. [Klageren]
er nu klar til at raskmelde sig med henblik pa ansaettelse 12 timer ugentligt.



Ankenaevnet for Forsikring

30.

103343

Baggrund for valg af praktiksted:

[Klageren] har tidligere arbejdet med ... Hun er dygtig, ambitigs og pligtopfyldende. Efter omroke-
ringer og darlig ledelse gik [klageren] ned med stress og var sygemeldt over en laengere periode
fra november 2018 og frem til april 2021. | denne periode kunne [klageren] ikke andet end at ligge
hjemme pa sofaen. | marts 2019 havde [klageren] det sa darligt, at hun matte 'flytte' hjem til sin
[familiemedlem], da hun ikke kunne tage ansvar for hverken familie, mand og [bg@rn] eller sig selv.
Hun kom fgrst retur t il eget hjem i starten af juli 2019. | maj/juni 2020 starter hun i praktik 2x2
timer om ugen og efter 12 maneder er hun oppe pa 10 timer ugentligt. | april 2021 bliver hun til-
budt job indenfor sit gamle arbejdsomrade pa 20 timer om ugen, et job hun synes er attraktivt og
som hun tror hun vil kunne klare.

[Klageren] raskmelder sig og begynder i arbejde. Imidlertid bliver [klageren] allerede efter 14 dage
ngdt til at sygemelde sig igen grundet stress. Disse erfaringer har givet [klageren] en frygt og uvilje
mod at arbejde indenfor sin gamle branche. [Klageren] gnsker at komme vaek fra sin gamle bran-
che, fordi hun der vil komme til at presse sig selv til at kunne det samme, som fgr hun fik stress,
men som hendes krop ikke kan tale.

Af hensyn til at familielivet ogsa skal passes, ma transporttiden helst ikke overstige 30 minutter.
Det desuden er et stort gnske for [klageren] at komme hen et sted, hvor der pa sigt er arbejds-
markedsperspektiv, dvs. hvor der er mulighed for ansaettelse efter praktikken.

Vurdering af fremtidigt arbejdssted:

Jeg vurderer, at [praktik 2] et saerdeles godt praktiksted for [klageren]. Jeg vurderer ogs3, at det er
realistisk, at lignende funktioner og rammer kan findes i andre virksomheder. Jeg vil dog under-
strege at dette for [klageren] vil kraeve tilvaenning og tilpasning, hvilket hun skal bruge mange res-
sourcer pa.

Jeg vil derfor understrege, at [praktik 2] med ... som leder er en arbejdsplads, der i meget hgj grad
tilgodeser [klagerens] gnsker og behov. Der har vaeret stor forstaelse for [klagerens] saerlige be-
hov for tydelighed, for hendes behov for varsling af nye opgaver i god tid ligesom der generelt har
vaeret en venlig, rummelig og anerkendende arbejdskultur pa stedet. Det er min vurdering, at det-
te har bevirket at [klageren], har fglt sig tryg og ikke er blevet skubbet udover kanten, saledes at
hun har kunnet vokse med opgaverne, yde maksimalt og fglt stor arbejdsglaede derved.

Varighed:

[Klageren] havde fgrste praktikdag 16/11-2021. Hun har saledes pr. dd. 8/10-2022 vaeret i praktik i
lige knap 11 maneder. Hun startede pa 4 timer ugentligt og har arbejdet sig op til 12 timer ugent-
ligt i Igbet af de 11 maneder.

Arbejdsopgaver i praktikken:

[Klageren] startede med enkle opgaver, med forsigtigt indblik ... Arbejdsopgaverne var her sorte-
ring og behandling af papripost, som [klageren] kunne finde ind i en rutine omkring. Senere har
hun faet mere komplicerede opgaver med egentlig sagsbehandling ..., ... Opgaverne har vekslet sa
der hele tiden samtidigt med de komplekse opgaver, har vaeret genkendelige og ensartede opga-
ver. Der har ikke veeret kundekontakt eller telefonbetjening. [Klageren] er blevet sidemandsop-
leert, samt oplaert i opgaver, som er helt nye i teamet, sa ledes at hun sammen med en kollega har
sat sig ind i det nye. Dette har givet [klageren] stor tilfredshed og faglig stolthed. Hun har hele ve-
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jen igennem haft stgtte af ... og kollegaer. [Klageren] har samtidigt h@stet stor anerkendelse og
respekt for sin indsats. [Klageren] siger at hun er guld vaerd for arbejdspladsen.

Vurdering af opgavetyper:

Det er min vurdering at arbejdsopgaverne i [praktikken] overordnet set har vaeret gode og pas-
sende. Der har vaeret en god afveksling mellem enkle rutinepraegede opgaver og med tiden mere
komplekse arbejdsopgaver. @gningen i arbejdsopgavernes kompleksitet er steget i et nogenlunde
passende tempo. Det er min vurdering, at netop denne kombination; udfordringer og anerkendel-
se af at [klagerens] indsats pa arbejdspladsen sammen med respekt for nar [klageren] er presset
og har brug for at restituerer, som har bevirket at [klageren] har kunnet yde sit maksimale.

Et par gange har [klageren] givet udtryk for, at hun har haft brug for tid til at leere den forrige op-
gave ordentligt, ferend den naeste introduceres. Eller hun har givet udtryk for, at hun har faet en
ny opgave lige inden ferien hvilket var stressende for hende. Her har jeg stgttet [klageren] i at sige
fra og vente med at patage sig flere nye opgaver.

Skanehensyn under praktikken:
Der var fra start aftalt at der skal passes pa, at praktikanten ikke patager sig mere end hun kan
klare og at hun undervejs far tid til at maerke efter og sige stop, sa hendes stress, hovedpiner, mi-
grane og colitis ikke blusser op.

Under praktikken har skanehensynene helt konkret veeret:

¢ Nedsat arbejdstid

¢ Fleksibilitet

* Forstaelse for, at der er, dage [klageren] ikke kan arbejde

¢ Vekslen mellem komplekse og mere enkle opgaver

¢ lkke for mange komplekse opgaver oveni hinanden

* Tid til at laere den ene opgave, fgrend den naeste introduceres

¢ Mulighed for afprgvning af forskellige arbejdstider, ugedage og hjemmearbejdsdage

e Mulighed for udfgrelse af forskel lige opgavetyper tilpasset [klagerens] skiftende tilstand

Vurdering af skanehensyn:

Skanehensynene har varet godt tilpasset [klagerens] behov under praktikken. [Klageren] har un-
der disse forhold veeret i stand til at yde et godt og vaerdsat stykke arbejde og har formaet at pro-
grediere bade hvad angar timetal og kompleksitet i opgaver.

Jeg vurderer at det er afggrende at [klageren] fgler at hun kan sige til og fra, nar hun har fglt sig
presset. At hun kan blive hjemme eller ga fgr, hvis hovedpine, migraene eller colitis melder sig.

Jeg vurderer, at for at [klageren] skal kunne yde maksimalt, skal der vaere afveksling mellem enkle
og mere udfordrende opgaver. Det er ogsa vigtigt at nye opgaver praesenteres i et tempo, som ik-
ke stresser hende. Opgaverne ma ikke komme pludseligt og vaeltende oveni hinanden, men skal
varsles i god tid og der ma ikke ligge et tidspres over [klageren].

Fremmgdetid:
[Klageren] startede pa 4 timer ugentlig fordelt pa to arbejdsdage med en dag imellem og med en
dag imellem weekend og arbejdsdag. Dette for at [klageren] har haft tid til at restituere.
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Der er blevet eksperimenteret med forskellige ugedage og mgdetider. Det har vist sig, at det er
vigtigt for [klageren] at have tid til at restituere efter en weekend med mand og bgrn og div. kgr-
sel til fritidsaktiviteter. [Klageren] fortzeller, at hun ogsa har indset, at der kun kan vaere planlagte
aktiviteter med familien hver anden weekend, sa hun har tid til at restituere.

Vi er kommet frem til, at en hjemmearbejdsdag ugentligt fungerer godt for [klageren] efterhan-
den som hun har gget timetallet.

[Klageren] har fra starten af haft et gnske om hele tiden at fgle sig sikker pa, at hun var klar til at
gge timetallet fgrend vi ggede timetallet formelt. Derfor har [klageren] 'lidt for sig selv i det skjul-
te' arbejdede lidt leengere end planlagt for herefter gge timetallet, nar hun kunne se at hun kunne
klare det fremfor omvendt at komme til tage munden for fuld og sa skulle leve op til et forvent-
ningspres.

[Klageren] har stort set fulgt planen, saledes at hun er trappet op med ca. 1 time hver 5. uge. Hun
er nu efter knap 11 maneder oppe pa 12 timer.

Vurdering af arbejdstid og rammer:

Jeg vurderer at en arbejdstid pa 12-14 timer ugentligt er realistisk for [klageren], safremt der ta-
ges hensyn til [klagerens] tilstand, med hovedpiner, migraener og colitis samt svingende overskud.
Det er dog ikke utzenkeligt at hun med tiden kan na op pa 14-16 timer om ugen. Med baggrund i
at [klagerens] hovedpiner, migraener og colitis jeevnligt er blusset op igen, vurderer jeg, at en evt.
@gning af timetal let skal ske i det samme jeevne tempo som diagrammerne viser. De gange time-
tallet er steget for hurtigt er [klagerens] hovedpiner, migraene og colitis blusset op, eller hun har
vaeret meget traet derhjemme og det er gaet ud over familielivet med mand og to drenge.

Konklusion

Jeg vurderer at en ugentlig arbejdstid pa 12 timer med fuld effektivitet er mulig, safremt fglgende
skanehensyn er overholdt:

¢ Nedsat arbejdstid

* Fleksibilitet omkring fremmgde

e Forstaelse for at [klageren] har dage, hvor hun ikke kan arbejde

¢ Veksle mellem komplekse og mere enkle arbejdsopgaver

¢ lkke for mange komplekse opgaver oveni hinanden

¢ Tid til at leere den ene, fgrend det naeste introduceres

¢ Mulighed for justering af arbejdstider, arbejdsdage og hjemmearbejdsdage

¢ Mulighed for forskellige opgavetyper tilpasset [klagerens] skiftende tilstand

* Regelmaessige trivselssamtaler, hvor [klageren] stgttes i at sige fra hvis behov

Jeg anbefaler kraftigt at [klageren] fortsaetter pa sin nuvaerende arbejdsplads, hvor hun fgler sig
tryg og trives med bade kollegaer og arbejdsgiver."

Det fremgar af Laegeattest LE265 af 30/10 2022:

"Der er tale om kroniske og varige lidelser uden udsigt til forbedring, kun forvaerring hvis skane-
hensynene og arbejdstidsbegraensningen ikke overholdes.
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2.3 Seerlige hensyn

Der vil varigt vaere behov for vel strukturerede, afgraensede, forudsigelige, enkle og overskuelige
arbejdsopgaver, der ikke stiller krav til speciel koncentration, hukommelse eller tempo.

Samtidigt fokus pa trygt og roligt arbejdsmiljg uden tidspres og ansvar og med aftaler om hjeelp til
at sige til og fra arbejdsopgaver.

Forhold der specifikt er tilgodeset i [praktik 2] vurderet udfra beskrivelsen i praktik rapporten.
2.4 Laegens kommentar til patientens opfattelse af eget helbred
Udfra en sundhedsfaglig vurdering er erhvervs/arbejdsevnen vaesentligt nedsat. [Klageren] er kun

i stand til at varetage et arbejde med begraenset timeantal som anfgrt og med de anfgrte skane-
hensyn."

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling til fleksjob af 17/1 2023:

"Begrundelse:

[Klagerens] arbejdsevne vurderes at vaere varigt og veesentligt nedsat i et sddan omfang, at hun
ikke vil kunne varetage arbejde pa det ordinsere arbejdsmarked. [Klageren] har varige skanehen-
syn, som fglge af svaer belastningstilstand/reaktion og kronisk hovedpine/migraane samt opblus-
sen af Colitis. Det ses leegeligt dokumenteret, at behandlingsmulighederne er udtgmte jf. betyd-
ning for funktionsniveau og restarbejdsevne.

[Klageren] har deltaget i relevante beskaftigelsesretlede indsatser, herunder virksomhedspraktik
ved [praktik 2]. Det vurderes at [klagerens] skdanehensyn har veeret fuldt tilgodesete i virksom-
hedspraktikken og at virksomhedspraktikken giver et retvisende billede af [klagerens] arbejdsev-
ne. De beskaeftigelsesretlede indsatser og den seneste virksomhedspraktik, har vist at [klagerens]
skanehensyn er sa omfattende, at de ikke er forenelige med det ordinaere arbejdsmarked.
Rehabiliteringsteamet kan ikke pege pa yderligere udviklingsmuligheder eller indsatser, der kan
forventes at forbedre [klagerens] arbejdsevne.

Samlet vurderes [klagerens] arbejdsevne at vaere varigt og vaesentligt nedsat i ethvert erhverv og
hun opfylder dermed betingelserne for fleksjob.

Der skal etables et fleksjob hos [praktik 2], hvor [klageren] senest har vaeret i virksomhedspraktik,
ca. 12 timer, dette fordelt pa tre dage tirsdag 5 timer, torsdag 5 timer og fredag 2 timer hvor [kla-
geren] arbejder hjemme."

Det fremgar af statusattest LA125 udfyldt af egen laege af 17/5 2023:

"Efter laengerevarende massiv arbejdsbelastning [hos forhenvaerende arbejde] som anfgrt syge-
meldt med meget alvorlig belastningstilstand, sveer funktionsbegraensning og kognitiv dysfunkti-
on, forveerret af samtidig opblussen i tarmsygdom (colitis ulcerosa), fglges pa Gatsroenheden ...
Pa grund af symptomernes og forlgbets svaerhedsgrad er der ivaerksat behandling med anti-
depressiv, beroligende- og sove-medicin. [Klageren] har veeret til psykiatrisk visitations vurdering
CVI psyk mhp depressionsforlgb, men hun er diagnosticeret med sveer belastningstilstand, ikke
depression. Langvarigt efterforlgb forventes.
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Hun har i forlgbet gaet til hyppige kontroller her i Laegehuset, hos psykolog og nu hos ... Psykolog-
huset, der ogsa forventer rekonvalescensforlgb til fuld raskmelding pa op til 6 mdr fra nu (med
langsom opstart af arbejdet derefter). Medicinen har psykiateren anbefalet udtrappet. Der er for-
sigtig klinisk fremgang."

Det fremgar af daekningsoversigt af 1/11 2014:

"Hvis du mister din erhvervsevne

Arlig udbetaling
Hvis din erhvervsevne bliver nedsat med mindst halvdelen som fglge af sygdom eller ulykke, ud-
betaler vi maksimalt arligt ..."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"Daekning ved tab af erhvervsevne

Nar den forsikrede har et midlertidigt tab af erhvervsevne

Et midlertidigt tab af erhvervsevnen vil sige, at den forsikrede ikke er i stand til at passe sit arbej-
de som hidtil i en periode. Fgr vi udbetaler en daekning, vurderer vi derfor erhvervsevnen ud fra
det omfang, forsikrede kan passe sit arbejde - se daekningsoversigten.

Erhvervsevnen afggres blandt andet pa grundlag af en erklaering fra en leege, som vi vaelger. Vi
udbetaler kun daekning ved et midlertidigt tab af erhvervsevne, hvis den forsikrede har haft ar-
bejde inden for det sidste ar fgr den 1. sygedag - eller skadedagen, hvis tabet af erhvervsevnen
skyldes en ulykke.

Vurdering af om tabet af erhvervsevne er leengerevarende

Nar vi skgnner, at den forsikredes tilstand er blevet tilstraekkelig stabil, vurderer vi, om tabet af
erhvervsevnen fremover skal betragtes som laengerevarende. Det er en forudsaetning, at den for-
sikrede fortsat er sygemeldt. Pa baggrund af helbredsoplysninger, herunder eventuelt en erklze-
ring fra en laege, som vi veelger, vurderer vi, om erhvervsevnen leengerevarende er sat sa meget
ned, at der ifglge daekningsoversigten er ret til udbetaling.

Imidlertid vurderer vi altid den forsikredes fremtidige erhvervsevne, nar hans/hendes midlertidige
tab af erhvervsevne har varet halvandet ar. Vi kan dog veelge at udskyde vurderingen i et begraen-
set tidsrum en eller flere gange. | sa fald fortseetter udbetalingen efter reglerne om midlertidigt
tab af erhvervsevne.

Selvom den forsikrede har faet tilkendt offentlig fgrtidspension eller har ret til et tiloud om fleks-
job, kan han/hun ikke ngdvendigvis fa udbetalt daekningen ved tab af erhvervsevne. Det skyldes,
at reglerne for at fa fgrtidspension og fleksjob ikke er de samme som reglerne for, hvornar man
har ret til udbetaling af deekningen.

Nar den forsikrede har et leengerevarende tab af erhvervsevne
Nar vi vurderer, om tabet af erhvervsevnen fremover er leengerevarende, laver vi en generel vur-
dering af den forsikredes erhvervsevne.
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Farst skenner vi, hvor meget den forsikrede kan tjene. Vi tager hensyn til den forsikredes tilstand,
tidligere beskaeftigelse og uddannelse - og om den forsikrede er egnet til en ny uddannelse, for
eksempel ved omskoling, som kan pavirke den forsikredes indtjeningsmulighed.

Derefter sammenligner vi den skgnnede indtaegt med det, fuldt arbejdsdygtige personer med en
tilsvarende uddannelse og alder tjener i samme del af landet. Viser sammenligningen, at den for-
sikrede efter vores skgn hgjst kan tjene 1/3 fremover af en almindelig indtaegt for personer pa
samme alder og med en tilsvarende uddannelse i den del af landet, er den forsikredes erhvervs-
evne sat ned med 2/3.

Nar vi laver vores skgn over indtaegten, vurderer vi ikke situationen pa arbejdsmarkedet, og om
den forsikrede vil blive i stand til at fa et job med sin uddannelse.

Vi kan nar som helst kraeve, at den forsikrede dokumenterer, at betingelserne for udbetaling af
daekningen er opfyldt. Retten til at fa udbetalt efter reglerne om laengerevarende tab af erhvervs-
evne falder vaek, hvis vi vurderer, at de navnte forudssetninger ikke laengere er til stede, eller nar
daekningen ophgrer."

Naevnet udtaler:

Klageren — som blev fgdt i 1980erne og er bacheloruddannet - blev den 5/11 2018 sygemeldt
med arbejdsrelateret stress. Klageren led i forvejen af tarmsygdommen colitis ulcerosa og mi-
grene. Klageren arbejdede i praktik 1 fra juni 2020 til marts 2021 ca. 10 timer pr. uge. Klageren
var kortvarigt raskmeldt i kommunen fra den 1/5 til den 12/5 2021, idet hun blev ansat i et job
inden for hendes uddannelsesomrade pa 19,5 timer pr. uge. Klageren blev opsagt den 1/6
2021. Klageren startede den 16/11 2021 i praktik 2, hvor hun endte med at arbejde 12 timer pr.
uge. Klageren blev pr. 30/1 2023 bevilget midlertidigt fleksjob pa 12 timer pr. uge i praktik 2 i en

periode pa 5 ar.

Selskabet har udbetalt midlertidige ydelser fra den 5/2 2019 til den 1/5 2023, hvor selskabet
stoppede ydelserne med henvisning til, at klagerens generelle erhvervsevne ikke er nedsat med

halvdelen.

Klageren gnsker fortsat udbetaling pr. 1/5 2023. Klageren har anfgrt, at der er dokumentation
for, at hendes erhvervsevne er vaesentligt og varigt nedsat. Klageren har anfgrt, at hun i ar-

bejdsprgvning kun var i stand til at arbejde 12 timer pr. uge, og at en midlertidig ggning til 20
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timer resulterede i en markant forveerring. Klageren har anfgrt, at kommunen har bevilget
fleksjob pa 12 timer pr. uge, at det er leegeligt bekraeftet, at hendes gener er stationzere og
uden udsigt til forbedring, og at hun gennemsnitligt har 9 dages migraene pr. maned. Klageren
har anfgrt, at hun har forsggt sig i flere praktikforlgb og jobs, og at hun hver gang har mattet
reducere arbejdstiden eller fuldstaendig opgive arbejdet pa grund af helbredet. Klageren har
anfgrt, at det er irrelevant at hun tidligere har levet med tarmsygdom og migraene, og at det
afggrende er, at disse tilstande sammen med den psykiske belastning og stressfglsomhed i dag

medfgrer en stabiliseret, varig nedsaettelse af evnen til arbejde mere end 12 timer pr. uge.

Selskabet har anfgrt, at selskabet kunne overga til en vurdering af den generelle erhvervsevne
pr 1/5 2023, idet selskabet havde ydet daekning i 4,5 ar, og idet klagerens generelle tilstand var
stabiliseret. Selskabet har anfgrt, at ansaettelsen, som forarsagede klagerens belastningsreakti-
on i 2018, for leengst er bragt til ophgr, og at klagerens tilstand efterfglgende blev stabiliseret
pa medicinsk og terapeutisk behandling. Selskabet har anfgrt, at klageren i flere ar har lidt af
migraeneanfald og tarmsygdommen colitis ulcerosa, uden at disse tilstande har forhindret hen-
de i at arbejde pa fuld tid og pa ordinzere vilkar. Selskabet har anfgrt, at der ikke er dokumenta-
tion for, at der er indtradt en varig, veesentlig forvaerring af klagerens forudbestaende tilstande.
Selskabet har anfgrt, at det ikke er uforeneligt med et arbejde pa halv tid pa det brede ar-
bejdsmarked, at klageren har behov for skanehensyn i forhold til at undga fornyet stress. Sel-
skabet har anfgrt, at det forhold, at stress kan vaere en trigger for klagerens tarmsygdom, un-
derstgtter hendes skanebehov i forhold til stressbelastning, men ikke er egnet til at aendre vur-
deringen af den generelle erhvervsevne. Selskabet har anfgrt, at klagerens psykiske helbredstil-
stand kun har ngdvendiggjort lavintens behandling, og at klagerens psykiske tilstand, tarmsyg-
dom og hovedpine/migraenetendens, hverken hver for sig eller samlet, generelt forhindrer kla-
geren i at vende tilbage til arbejdsmarkedet over halv tid ved iagttagelse af relevante skanehen-
syn. Selskabet har anfgrt, at klagerens skanehensyn ikke fuldt ud blev iagttaget i praktik 2, og at

klageren pa trods heraf i praktikken var i stand til at levere arbejde af god kvalitet.

Det fremgar af hospitalsjournal fra gastroenterologisk afdeling af 19/12 2019: "UC, Gl velbefin-

dende og i klinisk og biokemisk remission. Efter mild forvaerring medio 2019 med intensiveret
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po 5-ASA er ptt nu gdet retur til asacol 2,4 g x1 dgl med god effekt og uden tegn pa recidiv. Har
vedvarende taget 1 supp dgl siden forvaerringen og jeg anbefaler at stoppe dette. Der er imid-
lertid en ledsagende langvarig stresssygemelding og ptt lidt utryk ved ophgr af supp , hvorfor vi

aftaler gradvist at udtrappe over de naeste uger".

Det fremgar af status fra jobcoachfirma af 25/5 2020, at klageren "bliver henvist til forlgbet
med belastningsreaktion, med symptomer pa depression og angst, samt opblusning af kronisk
tarmlidelse (colitis ulcerosa), hvilket kommer til udtryk i symptomer som en fglelse af hele tiden
at veere sulten, men samtidig ikke at kunne spise, svimmelhed, kvalme, hjertebanken, uregel-
maessig hjerterytme, kaempe traethed, udmattelse, meget tankemylder og nedsatte kognitive
funktioner. ... [Klageren] giver udtryk for, at hun nu er ved at kunne fungere normalt i alminde-
lige hverdagssituationer, men at hun stadig af og til oplever sig selv som sarbar og med en lav
stresstaerskel, der ofte kommer til udtryk i form af migraeneanfald og ekstrem traethed. [Klage-
ren] giver udtryk for, at hun seerligt oplever symptomtilbagefald, nar hun har for mange aktivi-
teter flere dage i traek. ... Det vurderes sandsynligt, at der vil kunne opnas en raskmelding in-

denfor 6 maneder".

Det fremgar af kommunalt notat vedrgrende praktik 1 af 3/11 2020, at klageren "haft flere da-
ge med hovedpine samt dage med migraene anfald. [Klageren] fgler sig presset efter at tiden er
gget, da hun fgler at der er meget koordinering omkring det i hjemmet og praktikken. Det der
stresser [klageren] mest er at hun skal ud af dgren. [Klageren] italeszetter at det arbejde hun
udfgrer i praktikken ikke er stressende for hende, da hun selv er medbestemmende pa hvilke
opgaver hun skal lave og i det tempo, der passer hende. ... [Klageren] italesatter at hun har fglt
at noget af den gamle stress er kommet igen efter at tiden blev gget med en dag. Tidligere kun-

ne [klageren] lide af hovedpine/migraene et par gange om maneden, nu er det naesten dagligt".

Det fremgar af kommunalt notat vedrgrende praktik 1 af 13/11 2020, at klageren "har forsggt
at trappe op pa 3 dage af 3 timer men efter 10 ud af 17 dage med migraene, er [klageren] trap-
pet ned pa 2 dage af 4 timer pr. gang, hvilket [klageren] forteaeller, fungerer bedre for hende.

[Klageren] er glad for hendes virksomhedspraktik og for at komme ud og arbejde".
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Det fremgar af hospitalsjournal fra gastroenterologisk afdeling af 17/5 2021: "Gennem ca. 10
dage symptomer pa opblussen med hyppige, Igse udtgmninger, uden blod. SCCAI 3. Er startet

umiddelbart efter jobstart efter en leengere periode som hjemmegaende".

Det fremgar af Statusattest LE125 udfyldt af egen laege af 6/11 2021: "Prognosen er overve-
jende god, men den traege bedring/let til stress recidiv peger pa at det bliver et lang forlgb.
Havde 2 ugers arbejde i ..., 20t/u det gik slet ikke, massivt pavirket efterfglgende kognitivt mm
inkl opblussen colitis bekraeftet pa kraftigt stigning calprotectin (stof der bekraefter inflammati-
on) ... Aktuel laegeordineret behandling samt evt. fremtidige behandlingsmuligheder? Far anti-

depressiv medicin. Beh for colitis ulcerosa".

Det fremgar af neurologisk journal af 7/12 2021: "Hovedpiner og migraner i mange ar og er
tidligere klinisk vurderet ved neurolog. Oplever en forvaerring seneste 3 ar med op til 15 hoved-

pinedage per maned og migraener isaer ugen efter menses".

Det fremgar af neurologisk journal af 14/2 2022, at klageren "Kom til svar pa MR af hovedet og

nakken. Hovedet er uden abnorme fund, nakken med en del degenerative forandringer".

Det fremgar af neurologisk journal af 16/5 2022: "Hovedpine, bruger herfra Riboflavin 400 mg +
Magnesia som forebyggende og migraenerne er pa hastig tilbagegang, seneste mdr halvering af
hovedpiner og heraf migraener 2-3 gange per maned og nemmere at handtere. Bruger Treo 5-6

gange om maneden ved optraek til migreene og med god effekt".

Det fremgar af statusattest LE£125 udfyldt af neurolog af 29/8 2022: "Patient her siden 7. de-
cember 2021, henvist grundet hovedpine, hvor hun herfra behandles med B-vitamin og magne-
siumsalt og har veeret uden migraene i flere uger, men kan opleve spandingshovedpiner. Mi-
graenerne udlgses isaer af stress og/eller darlig nattesgvn. ... Diagnose: Spandingshovedpine og

migraene. - Prognose: God. ... Arbejdsrelaterede hensyn: Ergonomisk arbejdsplads, overskuelige
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opgaver uden stress. - Om tilstanden er stationzer: Ja.- Evt andet: pt lider tillige af colitis ulcero-

sa og har fglger efter tidligere nakkeforvridning i 2002".

Det fremgar af neurologisk journal af 29/8 2022: "i starten af august var der migraner naesten

dagligt i en uge. Det var sammenfaldende med tur med bgrnene, darlig nattesgvn og stress".

Det fremgar af hospitalsjournal fra gastroenterologisk afdeling af 20/9 2022: "Hun er aktuelt i
forlgb mhp flex-job og maerker tydeligt reaktion fra tarmen i form af hyppige affgringer nar hun

er udsat for stress".

Det fremgar af praktikrapport fra praktik 2 af 14/10 2022: "Efter omrokeringer og darlig ledelse
gik [klageren] ned med stress og var sygemeldt over en lzengere periode fra november 2018 og
frem til april 2021 ... Jeg vil derfor understrege, at [praktik 2] med ... som leder er en arbejds-
plads, der i meget hgj grad tilgodeser [klagerens] gnsker og behov. ... Hun startede pa 4 timer
ugentligt og har arbejdet sig op til 12 timer ugentligt i Ipbet af de 11 maneder. ... [Klageren]
startede med enkle opgaver, ... Senere har hun faet mere komplicerede opgaver med egentlig
sagsbehandling ..., ... Opgaverne har vekslet sa der hele tiden samtidigt med de komplekse op-
gaver, har veeret genkendelige og ensartede opgaver. ... [Klageren] har samtidigt hgstet stor
anerkendelse og respekt for sin indsats. ... Det er min vurdering at arbejdsopgaverne i [praktik-
ken] overordnet set har vaeret gode og passende. ... @gningen i arbejdsopgavernes kompleksi-
tet er steget i et nogenlunde passende tempo. ... Skanehensyn under praktikken: ... Under
praktikken har skdnehensynene helt konkret vaeret: ® Nedsat arbejdstid ¢ Fleksibilitet e Forsta-
else for, at der er, dage [klageren] ikke kan arbejde ¢ Vekslen mellem komplekse og mere enkle
opgaver e lkke for mange komplekse opgaver oveni hinanden e Tid til at laere den ene opgave,
fgrend den naeste introduceres ¢ Mulighed for afprgvning af forskellige arbejdstider, ugedage
og hjemmearbejdsdage ¢ Mulighed for udfgrelse af forskel lige opgavetyper tilpasset [klage-
rens] skiftende tilstand ... Skdnehensynene har veeret godt tilpasset [klagerens] behov under
praktikken. ... Jeg vurderer at det er afggrende at [klageren] fgler at hun kan sige til og fra, nar
hun har fglt sig presset. At hun kan blive hjemme eller ga fgr, hvis hovedpine, migraene eller

colitis melder sig. Jeg vurderer, at for at [klageren] skal kunne yde maksimalt, skal der veere
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afveksling mellem enkle og mere udfordrende opgaver. ... Jeg vurderer at en arbejdstid pa 12-
14 timer ugentligt er realistisk for [klageren], safremt der tages hensyn til [klagerens] tilstand,
med hovedpiner, migraener og colitis samt svingende overskud. Det er dog ikke utaenkeligt at

hun med tiden kan na op pa 14-16 timer om ugen".

Det fremgar af Laegeattest LE265 af 30/10 2022: "Der er tale om kroniske og varige lidelser
uden udsigt til forbedring, kun forvaerring hvis skdnehensynene og arbejdstidsbegransningen
ikke overholdes. ... 2.3 Sarlige hensyn ... Der vil varigt vaere behov for vel strukturerede, af-
graensede, forudsigelige, enkle og overskuelige arbejdsopgaver, der ikke stiller krav til speciel
koncentration, hukommelse eller tempo. Samtidigt fokus pa trygt og roligt arbejdsmiljg uden
tidspres og ansvar og med aftaler om hjeelp til at sige til og fra arbejdsopgaver. Forhold der spe-

cifikt er tilgodeset i [praktik 2] vurderet udfra beskrivelsen i praktik rapporten".

Det fremgar af hospitalsjournal fra gastroenterologisk afdeling af 9/12 2022: "Nar oplever, at

nar hun bliver psykisk presset, sa stiger hyppigheden af affgringerne".

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling til fleksjob af 17/1 2023, at klageren "har del-
taget i relevante beskaftigelsesretlede indsatser, herunder virksomhedspraktik ved [praktik 2].
Det vurderes at [klagerens] skanehensyn har veeret fuldt tilgodesete i virksomhedspraktikken
og at virksomhedspraktikken giver et retvisende billede af [klagerens] arbejdsevne. De beskaef-
tigelsesretlede indsatser og den seneste virksomhedspraktik, har vist at [klagerens] skanehen-
syn er sa omfattende, at de ikke er forenelige med det ordinaere arbejdsmarked. ... Samlet vur-
deres [klagerens] arbejdsevne at vaere varigt og veesentligt nedsat i ethvert erhverv og hun op-
fylder dermed betingelserne for fleksjob. ... Der skal etables et fleksjob hos [praktik 2], hvor
[klageren] senest har veeret i virksomhedspraktik, ca. 12 timer, dette fordelt pa tre dage tirsdag

5 timer, torsdag 5 timer og fredag 2 timer hvor [klageren] arbejder hjemme".

Det fremgar af statusattest LA125 udfyldt af egen laege af 17/5 2023, at "Hun har i forlgbet
gaet til hyppige kontroller her i Laaegehuset, hos psykolog og nu hos ... Psykologhuset, der ogsa

forventer rekonvalescensforlgb til fuld raskmelding pa op til 6 mdr fra nu (med langsom opstart
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af arbejdet derefter). Medicinen har psykiateren anbefalet udtrappet. Der er forsigtig klinisk

fremgang".

Forsikringen giver ret til Igbende ydelser og fritagelse for indbetaling, hvis klagerens erhvervs-

evne er nedsat med mindst halvdelen som fglge af sygdom eller ulykke.

Nzevnet finder, at der ikke er grundlag for at kritisere, at selskabet pr. 1/5 2023 overgik til en
vurdering af klagerens generelle erhvervsevne, idet klagerens tilstand har stabiliseret sig i en
sadan grad, at der kan foretages en vurdering af, om klageren har et leengerevarende erhvervs-
evnetab. Naevnet har blandt andet lagt vaegt p3a, at klageren blev sygemeldt den 5/11 2018, og
at hun pr. 30/1 2023 blev bevilliget fleksjob.

Efter almindelige forsikringsretlige principper er det klageren, som skal bevise, at hendes gene-

relle erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at klageren ikke har bevist, at hendes generelle
erhvervsevne efter den 1/5 2023 er varigt nedsat med mindst halvdelen. Naevnet kan derfor

ikke kritisere selskabets afggrelse.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at klageren lider af belastningsreaktion, tarmsygdom-
men colitis ulcerosa og hovedpine/migraneanfald. Som fglge heraf har klageren skanehensyn i
form af behov for nedsat arbejdstid, fleksibilitet — herunder i forhold til opblussen af sympto-
mer -, veksling mellem komplekse og enkle opgaver, forudsigelige, enkle og overskuelige ar-
bejdsopgaver, trygt og roligt arbejdsmiljg uden tidspres og ansvar. Klagerens gener og skane-
hensyn understgtter efter naevnets vurdering ikke i tilstraekkelig grad, at klageren pr. 1/5 2023
ikke kan arbejde halv tid, hvis der i jobfunktionen tages behgrigt hensyn til klagerens skanebe-

hov.
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Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at det fremgar af den laegelige journal, at klageren har lidt af
bade migraeneanfald og tarmsygdommen i mange ar, og at klageren trods diagnoser har vaeret i

stand til at tage en mellemlang uddannelse og arbejde fuld tid.

Nzevnet har videre lagt vaegt p3, at klageren blev sygemeldt den 5/11 2018 med arbejdsrelate-
ret stress. Det fremgar af praktikrapport af 14/10 2022, at klageren "efter omrokeringer og dar-
lig ledelse" gik ned med stress i november 2018. Naevnet har ikke grundlag for at antage, at
klageren vil opleve tilsvarende stressbelastning i andre jobs, hvis der tages behgrigt hensyn til
hendes skanehensyn. Naevnet har ogsa henset til, at der i sagens bilag er beskrevet private for-

hold — herunder vedrgrende koordinering i hjemmet — som belaster klageren.

Naevnet bemaerker, at tilkendelse af fleksjob ikke i sig selv begrunder en formodning for, at kla-
gerens erhvervsevne er nedsat til under halvdelen, idet en tilkendelse af fleksjob sker efter an-
dre og bredere kriterier, end nar forsikringsdaekning ved tabt erhvervsevne skal vurderes. Naev-
net henviser til Hgjesterets dom trykt i Ugeskrift for Retsvaesen U2007.846H.

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

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
-y -~ § & an
Jgrgen Steen Sgrensen

formand



