Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 6. maj 2026 blev i sag nr. 104665:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har pensionsordning med forsikring ved erhvervsevnetab. | klageskema af
4/11 2025 har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

PFA har stoppet min erhvervsevneforsikring, selvom der fortsat foreligger dokumentation for vae-
sentligt nedsat arbejdsevne under 50 %. Jeg mener, at afggrelsen er truffet pa et mangelfuldt
grundlag, idet der ikke er indhentet opdaterede laegelige oplysninger eller foretaget en korrekt
helhedsvurdering af mit helbred og funktionsniveau.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
At PFA's afggrelse omggres, sa udbetalingen fra min erhvervsevneforsikring genoptages, indtil
min arbejdsevne er endeligt afklaret, eventuelt i forbindelse med fleksjob."

Klageren har i brev af 4/11 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"1. Indledning

Jeg, ..., klager hermed over PFA Pensions afggrelse af 1. august 2025 om ophgr af udbetaling og
indbetalingssikring ved tab af erhvervsevne pr. 28. februar 2025.

Afggrelsen er truffet pa et ufuldstaendigt og fejlagtigt grundlag og i strid med bade forsikringsvil-
karene og principperne for god forsikringsskik.

2. Sagens hovedforlgb (kronologi)

¢ 11.10.2022: Sygemeldt pga. arbejdsrelateret stress og angst.

¢ 31.01.2023: Anmeldt tab af erhvervsevne til PFA.

© 29.03.2023 — 24.05.2024: Tre positive afggrelser med udbetaling.



Ankenaevnet for Forsikring

2. 104665

¢ 05.03.2024: LE145 — behandlende laege vurderer betydelige skanebehov; kun deltid realistisk.

¢ 10.12.2024: Udfylder PFA’s online opfglgningsskema som led i rutinemaessig opfalgning.

¢ 16.01.2025: PFA stopper udbetaling og indbetalingssikring.

¢ 12.02.2025: Skriftlig klage til PFA med papegning af faktuelle fejl.

® 19.02.2025: PFA (v. ...) erkender erhvervsfejl, men fastholder afggrelsen.

¢ 01.08.2025: PFA Forsikringsjura (v. ...) fastholder afggrelsen uaendret.

¢ 26.09.2025: LLE145 — behandlende laege vurderer erhvervsevnen varigt delvist nedsat (maks. 15
timer/uge).

3. Retlige forhold

Ifglge PFA Erhvervsevne, pkt. 6.1.1.1, yder forsikringen daekning, nar erhvervsevnen er nedsat
med mindst halvdelen som fglge af sygdom.

Samtlige lsegeerklaringer i sagen dokumenterer, at denne betingelse fortsat var opfyldt pa afge-
relsestidspunkterne.

3A. Den oprindelige afggrelse af 16. januar 2025

PFA stoppede min udbetaling med henvisning til, at min generelle erhvervsevne ikke leengere var
nedsat med mindst halvdelen.

Selskabet anfgrer selv i afggrelsen, at der ikke er modtaget leegeattest siden marts 2024.

Dermed traf PFA afggrelsen uden aktuel helbredsoplysning.

Det eneste nye materiale, PFA havde, var et opfglgningsskema udfyldt af mig selv i december
2024. Et sadant skema har ingen leegefaglig status og kan ikke anvendes som grundlag for at stop-
pe en udbetaling.

Den seneste leegelige vurdering i sagen var LE145 af 5. marts 2024, hvor min leege vurderede, at
jeg kun kunne arbejde pa deltid med betydelige skanehensyn.

Ved at se bort fra dette og undlade at indhente nye oplysninger har PFA tilsidesat sin undersggel-
sespligt.

3B. Klage og svar fra PFA (12.-19. februar 2025)

Jeg klagede den 12. februar 2025 og papegede faktuelle fejl, herunder at mit erhverv var registre-
ret forkert som ...

Jeg preeciserede, at jeg er ..., hvilket er vaesentligt for vurderingen af min erhvervsevne, da arbej-
det indebzerer hgjt tempo, ...ansvar og mange samarbejdspartnere.

Jeg oplyste desuden, at jeg var i et kommunalt jobafklaringsforlgb og virksomhedspraktik pa 9 ti-
mer/uge, og jeg bad PFA udtrykkeligt om at afvente kommunens vurdering.

Den 19. februar 2025 bekrzeftede PFA modtagelsen af min klage og erkendte erhvervsfejlen, men
fastholdt afggrelsen uden ny vurdering og uden at forholde sig til mit gnske om at afvente jobaf-
klaringen.

Der blev ikke foretaget nogen laegefaglig eller faglig revurdering.

3C. Afggrelsen fra PFA Forsikringsjura (1. august 2025)

PFA Forsikringsjura fastholdt afggrelsen uandret og uden at fremlaegge ny medicinsk dokumenta-
tion.

Der henvises fortsat til formuleringen 'eksistentiel krise' fra L£145 af 5. marts 2024 — en aldre
vurdering — uden at inddrage nyere attester eller kommunale oplysninger.
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PFA har dermed baseret sin vurdering pa en erklaering, som i virkeligheden dokumenterer det
modsatte af deres konklusion. | LE145 beskriver min laege klart, at jeg fortsat lider af stress og
angst, at min arbejdsevne er markant nedsat, og at jeg maksimalt kan arbejde 2 timer dagligt un-
der betydelige skanehensyn. Nar PFA alligevel vaelger at fremhaeve ordet 'eksistentiel krise' og ser
bort fra den samlede legefaglige vurdering, er afggrelsen truffet pa et fordrejet og ufuldstaendigt
grundlag.

Jeg har gennem hele perioden vaeret i teet kontakt med min laege, fordi jeg havde det meget dar-
ligt og ofte var ude af stand til at overskue min situation. De mange journalnotater, som PFA hen-
viser til i deres afggrelse, afspejler et vedvarende og sarbart behandlingsforlgb — ikke en raskmel-
ding. Ingen af notaterne indeholder en leegefaglig vurdering af, at jeg igen kunne arbejde pa fuld
tid.

PFA har desuden fejlagtigt tolket mit sidelgbende forlgb med skjoldbruskkirtlen som et tegn pa
bedring. | virkeligheden gjorde denne udredning kun mit sygdomsforlgb mere komplekst og bela-
stende, netop i den periode, hvor PFA valgte at stoppe min daekning.

Samlet set er PFA’s vurdering derfor baseret pa misforstaede eller ufuldstaendige helbredsoplys-
ninger og manglende helhedssyn. Det fgrte til en afggrelse, der hverken er laegefagligt eller sags-
behandlingsmaessigt forsvarlig.

4. Sagsbehandlingsfejl

4A. Manglende oplysningsgrundlag

PFA traf afggrelsen uden at indhente opdaterede helbredsoplysninger og uden at anvende et
funktionsskema eller anden objektiv vurdering af min arbejdsevne, selvom dette normalt indgar i
sager om erhvervsevnetab.

Selskabet valgte i stedet at basere afggrelsen pa et kort opfglgningsskema udfyldt af mig selv i de-
cember 2024, hvilket ikke kan erstatte en laegefaglig vurdering.

4B. Fejlagtig laegefaglig vurdering

PFA’s konklusion om, at min tilstand er 'eksistentiel' og ikke sygdom, bygger pa en enkelt formule-
ring i LE145 af 5. marts 2024.

PFA har desuden undladt at inddrage centrale dele af LLE145, hvor min laege tydeligt anfgrte, at
jeg hgjst kunne deltage i afklaring 2 timer dagligt, og at manglende effekt ville kraeve yderligere
udredning. Denne vurdering dokumenterer, at mit behandlingsforlgb stadig var aktivt, og at min
erhvervsevne fortsat var betydeligt nedsat.

Den samlede lzegelige vurdering dokumenterer tvaertimod fortsat sygdom, stress og angst med
behov for betydelige skanehensyn.

PFA’s henvisning til interne laeger

PFA har henvist til, at det ikke er min laege, men deres interne laeger, der vurderer erhvervsevnen.
Det er korrekt, at PFA foretager den endelige vurdering, men den skal ske pa et fuldt oplyst grund-
lag og med inddragelse af alle relevante laegefaglige oplysninger.

Nar selskabets interne laeger ikke selv har undersggt mig og samtidig ser bort fra aktuelle vurde-
ringer fra min laege og kommune, opfyldes kravet om et tilstreekkeligt medicinsk grundlag ikke.



Ankenaevnet for Forsikring

4, 104665



Ankenaevnet for Forsikring

5. 104665

4C. Manglende inddragelse af kommunalt oplysningsskema
PFA har undladt at inddrage de kommunale dokumenter 'Min Situation' (23.10.2023) og 'Min
Plan' (opdateret 17.10.2025), som udggr kommunens samlede vurdering af min arbejdsevne.

| 'Min Plan' fremgar det, at jeg siden 4.10.2023 har veeret i jobafklaringsforlgb som fglge af lang-
varig sygdom, og at min arbejdsevne fortsat vurderes nedsat. Det er her anfgrt, at jeg alene kan
deltage i afklaringsforlgb pa op til 2 timer dagligt, og at der er ivaerksat et 26-ugers afklaringsfor-
Igb med henblik pa vurdering af min arbejdsevne.

Dokumentet henviser desuden til laegelige attester (bl.a. L£135 og LE145) og konkluderer, at jeg
er fuldt uarbejdsdygtig pd grund af egen sygdom, jf. Lov om sygedagpenge § 7, stk. 4.

Disse oplysninger var tilgaengelige for PFA via kommunen, men blev ikke naevnt eller inddraget i
afggrelserne af henholdsvis 1. marts 2025 (...) og 1. august 2025 (...).

Derved har PFA truffet afggrelse uden at inddrage kommunens aktuelle vurdering af min hel-
bredstilstand og arbejdsevne, hvilket udggr en vaesentlig sagsbehandlingsfejl.

4D. Fejlagtige oplysninger om erhverv
Mit erhverv blev oprindeligt registreret som ..., hvilket PFA erkendte og rettede, men uden at gen-
vurdere sagen pa det korrekte grundlag.

4E. Manglende hensyntagen til igangvaerende jobafklaring

Jeg bad gentagne gange PFA om at afvente kommunens vurdering af min erhvervsevne.

Selskabet fastholdt afggrelsen midt i forlgbet og uden at inddrage den vurdering, som netop skul-
le belyse sagen.

4F. Manglende partshgring

PFA traf afggrelsen uden at give mig mulighed for at kommentere eller supplere med yderligere
oplysninger.

Jeg blev fgrst bekendt med afggrelsen, da den var truffet. Dette strider mod god forsikringsskik og
almindelige forvaltningsretlige principper om partshgring.

4G. Urimelig sagsbehandlingstid
PFA oplyste, at klagebehandling ville tage 10-12 uger, men brugte nasten 20. Ventetiden har for-
vaerret min sygdom og gkonomiske situation.

5. Laegelig dokumentation (uddrag)

e /135 —-23.03.2023: Arbejdsrelateret stress og angst; nedsat kognitiv funktion.

e | /£135—30.08.2023: Ingen bedring; maks. 2 timer dagligt.

e /145 - 05.03.2024: Fortsat sygdom; betydelige skanebehov; maks. 2 timer dagligt.

e L/£121 —05.03.2025: Fortsat sygemeldt; 9 timer/uge i praktik.

e L£141 - 25.06.2025: Kommunal leegeerklaering, der dokumenterer praktikforlgb januar— juni
2025 med 3x3 timer ugentligt. Erklaeringen viser fortsat markant nedsat erhvervsevne netop i pe-
rioden, hvor PFA stoppede daekningen.

e LAE145 - 26.09.2025: Varig delvis nedsaettelse; maks. 15 timer/uge.

e Kommunalt oplysningsskema — 10.04.2024: Fortsat jobafklaring; lav erhvervsevne.



Ankenaevnet for Forsikring

6. 104665

Samlet viser dokumentationen et vedvarende sygdomsforlgb med nedsat erhvervsevne pa over
50 % i hele perioden.

6. Helbredsmazessige og sociale konsekvenser
PFA’s beslutning blev truffet i en periode, hvor jeg var i et skrgbeligt behandlings- og afklaringsfor-
Igb.

Jeg havde brug for ro, gradvis optrapning og fa timer, som bade min laege og kommunen anbefa-
lede.

Da PFA stoppede min daekning og samtidig vurderede, at jeg kunne arbejde mere end halv tid,
blev jeg sat under et betydeligt psykisk og praktisk pres.

Afggrelsen betgd, at jeg mistede mit gkonomiske grundlag, matte salge min bolig og flytte sam-
men med [mit barn].

Utrygheden og presset forvaerrede min tilstand og gjorde min tilbagevenden til arbejdsmarkedet
vanskeligere.

Det opleves som et paradoks, at en forsikring, der skulle give sikkerhed under sygdom, i stedet har
haft en forveerrende virkning pa mit helbred.

Jeg er fortsat i psykologbehandling via PFA Helbredssikring for de samme stress- og angstsymp-
tomer, som PFA vurderede ikke laengere var daekningsberettigede.

PFA kan indhente oplysninger fra min psykolog, som kan bekraefte, at min tilstand ikke er forbed-
ret, men forvaerret efter ophgret af daekningen.

7. Sammenfatning

Pa baggrund af ovenstaende ggres det geeldende, at PFA’s afggrelser af 1. marts 2025 og 1. au-
gust 2025 er truffet pa et utilstreekkeligt og fejlagtigt grundlag. Der foreligger flere vasentlige
sagsbehandlingsfejl:

¢ Manglende oplysningsgrundlag:

PFA undlod at indhente opdaterede helbredsoplysninger og foretog ingen egentlig vurdering af
min faktiske funktionsevne.

* Fejlagtig laegefaglig vurdering:

PFA tilsidesatte de laegefaglige vurderinger uden at indhente en ny speciallaegeerklzering.

¢ Manglende inddragelse af kommunale oplysninger:

PFA undlod at inddrage kommunens vurdering af min arbejdsevne, herunder dokumenterne ‘Min
Situation' (23.10.2023) og 'Min Plan' (opdateret 17.10.2025), hvoraf det fremgar, at jeg fortsat
vurderes fuldt uarbejdsdygtig og kun kan deltage i afklaringsforlgb pa fa timer.

Pa denne baggrund anmodes Ankenavnet for Forsikring om at hjemvise sagen til fornyet be-
handling, idet afggrelsen er truffet pa et mangelfuldt oplysningsgrundlag i strid med god forsik-
ringsskik og almindelige forvaltningsretlige principper.

8. Pastand

1. At PFA’s afggrelse af 1. august 2025 ophaeves som ugyldig.

2. At PFA palaegges at genoptage sagen og foretage en ny vurdering af min erhvervsevne pa bag-
grund af den samlede laegedokumentation og kommunale oplysninger.
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3. At PFA palaegges at genoptage udbetaling og indbetalingssikring med tilbagevirkende kraft fra
1. marts 2025."

Selskabet har den 26/11 2025 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afg@relsen saledes:

"Hvad handler tvisten om - parternes overordnede synspunkter
Forsikrede klager over, at selskabet har stoppet udbetalingen af invalideydelser den 28. februar
2025.

Selskabet har stoppet udbetalingen med henvisning til, at forsikrede ikke har godtgjort, at hendes
generelle helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen efter den 1. marts
2025.

Forsikringsaftalen
Forsikrede fik pensionsordning med invalidedakning den 1. december 2021 hos PFA med police-
nummer ..., som en del af hendes ansaettelse hos ...

Den daekningsberettigende erhvervsevnenedsattelse indtradte den 11. oktober 2022, hvor geel-
dende aftalegrundlag var pensionsbevis (Bilag A) og pensionsvilkar (Bilag B) af 5. april 2022.

Af pensionsvilkarene af 5. april 2022 fremgar:

'6.1.1.1.1. Generelt om nedseettelse

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

6.1.1.1.2. Den Helbredsmaessige erhvervsevne

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

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

Sagsfremstilling
Forsikrede er fgdt i 1968 og arbejdede som ... pa tidspunktet for sygemeldingen.

Forsikrede anmeldte den 31. januar 2023 om tab af erhvervsevne til selskabet (Bilag C), hvor hun
oplyste stress som hovedarsagen til sygemeldingen. Forsikrede oplyste, at hun blev sygemeldt
den 11. oktober 2022 og oplevede symptomer i form af sgvnproblemer, hovedpine, hjertebanken,
hyppige infektioner, angst, depression, energilgshed og hukommelses- og koncentrationsbesveer.
Hun var ansat som ... pa 37 timer ugentligt pa tidspunktet for sygemeldingen og blev opsagt med
Ignophgr den 31. januar 2023.
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Forsikrede henvendte sig til sin praktiserende laege den 25. oktober 2022 (Bilag D), hvor det blev
noteret, at hun havde sygemeldt sig pa grund af stress. Laegen anbefalede, at hun drgftede en
plan for tilbagevenden til arbejdet med sin arbejdsgiver.

Af 8-ugers statusrapport fra psykolog hos ..., dateret den 14. juni 2023 (Bilag E), fremgar det, at
forsikrede har modtaget behandling for depression og angst, herunder praestationsangst. Behand-
leren vurderede, at forsikrede pa sigt ville kunne genoptage fuldtidsarbejde, forudsat at der var
mulighed for medbestemmelse vedrgrende arbejdsstruktur, temposkift og pauser. Forsikrede gn-
skede fortsat at arbejde som .... Endvidere vurderede behandleren, at forsikrede i Igbet af 8 uger
ville kunne arbejde over halv tid.

Af specifik helbredsattest udarbejdet af forsikredes praktiserende laege, dateret den 23. marts
2023 (Bilag F), fremgar det, at forsikrede led af arbejdsbetinget stress samt en forvaerring af en
tidligere kendt let sengstelighed, der havde udviklet sig til angst. Forsikrede oplevede symptomer
som hukommelsesproblemer, sgvnbesveer, hjertebanken, angst og dgdsangst. Hun modtog psyko-
logisk behandling i form af samtaler. Laegen vurderede funktionsprognosen som god, men langsig-
tet, med en forventet varighed pa 3-6 maneder. Prognosen var betinget af, at forsikrede kunne
opretholde kontakt til sit erhvervsnetveaerk samt havde mulighed for at arbejde inden for sit fag
som ... Ved objektiv undersggelse anfgrte leegen, at:

'VKO. Fremstar venlig og imgdekommende. Gradlabil. Relevant bekymret for sin erhvervsevne som
hun har det nu.

Nat stemningsleje og affektforvaltning. God Nat psykomotorik, ingen angst/uro og nat adfeerd i
samtalesituation. Ingen produktive psykotiske symptomer i form af hallucinationer eller vrangfo-
restillinger.

Samlet logisk tankegang med nat sprogbrug uden tegn til tankeforstyrrelser.

Emotionel og formel kontakt god.

God indsigt. Kognitiv funktion let pGvirket.

Ingen gget suicidalfare.

Vurdering arbejdsrelateret stress og deraf forveerring af livskrise'.'

Af laegenotat fra praktiserende leege, dateret den 11. maj 2023 (Bilag G), fremgar det, at forsikre-
de oplevede klar bedring og mere ro. Hun havde dog fortsat hukommelses- og koncentrationsbe-
sveer og let angst i forhold til kommende job.

Den 3. august 2023 (Bilag G) konsulterede forsikrede sin praktiserende laege pa grund af laen-
desmerter med udstraling til begge |ar, som havde staet pa i tre maneder. Forsikrede oplyste, at
smerterne gradvist aftog i Igbet af dagen. Ved undersggelsen kunne forsikrede ga pa bade teeer
og hzle. Der blev ikke konstateret bankegmhed over columna, men der var palpationsgmhed i
den nedre leendemuskulatur bilateralt. Fglesansen og muskelkraften var normale, og der blev ikke
observeret nogen bevaegeindskrankning. Forsikrede oplyste, at hun gik daglige ture og udfgrte
ryggvelser. Hun blev henvist til fysioterapi.

Af specifik helbredsattest fra forsikredes praktiserende leege, dateret den 30. august 2023 (forsik-
redes bilag LE135.30.8.2023), fremgar det, at forsikrede udover arbejdsbetinget stress og tilta-
gende panikangst, ogsa oplevede laende- og rygsmerter samt gener relateret til overgangsalderen.
Det blev bemeerket, at der ikke var sket nogen bedring i hendes tilstand, men tvaertimod en for-
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vaerring over de seneste maneder. Pa denne baggrund blev det vurderet, at der var behov for
skanehensyn i forhold til bade arbejdstid og arbejdsopgaver.

Af spgrgeskema, udfyldt af forsikrede, dateret den 23. oktober 2023 (forsikredes bilag Min situa-
tion) fremgar det, at forsikrede tviviede meget pa, om hun havde evnen til at varetage et arbejde.
Hun beskrev, at det fgltes helt uoverskueligt at indga i en arbejdsrelation pa grund af sine omfat-
tende fysiske og psykiske begraensninger. Forsikrede anfgrte desuden, at hun havde mistet troen
pa sig selv.

Af laegenotat fra Skadestuen, dateret den 27. september 2023 (Bilag G), fremgar det, at forsikrede
henvendte sig pa grund af forvaerring af leendesmerter samt en kildrende fornemmelse i venstre
side af ansigtet. Det blev noteret, at forsikrede bevaegede sig frit og havde en let bevaegeind-
skreenkning. Der var let muskulaer gmhed over hgjre lzend og ned i ballen. Forsikrede oplyste, at
smerterne aftog efter indtagelse af Panodil og Ipren og var tilbage pa vanligt niveau. Laegen vur-
derede, at forsikrede var neurologisk helt intakt, og der var ingen mistanke om neurologisk betin-
gede symptomer. Det blev anbefalet, at forsikrede fortsatte med Panodil og anvendte Ipren efter
behov. Forsikrede blev herefter udskrevet.

Af afslutningsrapport fra ..., dateret den 13. december 2023 (Bilag H), fremgar det, at forsikrede
havde modtaget samtaler hos en psykolog, men havde afsldet samtaler med en jobcoach og be-
handling hos en fysioterapeut. Det fremgar endvidere, at hun havde valgt at fa behandling hos en
anden terapeut. Forlgbet havde veaeret praeget af flere aflyste aftaler. Malsaetningen med forlgbet
blev derfor ikke opnaet, da forsikrede havde afsluttet forlgbet og valgt at opholde sig i et som-
merhus, samt fortsaette behandling hos en anden terapeut.

Ved en kommunal samtale den 8. januar 2024 (Bilag 1) oplyste forsikrede, at hendes energiniveau
naermest ikke eksisterede. Hun klarede hverdagen, men heller ikke mere end det. Hun oplyste, at
hun havde troet, at hun ville kunne opstarte i en jobfunktion i sommeren 2023, men laendepro-
blemer havde sat en stopper for dette. Hun gik ugentligt til fysioterapeut, hvilket havde god ef-
fekt.

Af Rehabiliteringsteamets indstilling, dateret den 9. januar 2024 (Bilag J), fremgar det, at forsikre-
de havde drgftet muligheden for behandling med antidepressiv medicin med sin praktiserende
lege, som dog vurderede, at dette ikke var relevant. Forsikrede oplyste, at hun var i stand til at
std op om morgenen, tage vare pa sig selv og [sit barn] samt handtere de basale opgaver i sit liv,
men at hun derudover ikke var i stand til meget mere. Da hun blev spurgt, om hun kunne forestil-
le sig at arbejde blot 10 timer om ugen, oplyste hun, at tanken alene gav hende koldsved. Forsik-
rede vurderede, at hendes stgrste udfordring var hendes egne hgje forventninger til sig selv. Hun
kunne ikke se for sig, hvornar hun ville blive i stand til at deltage i en praktik. Samtidig oplyste for-
sikrede, at hun pa frivillig basis fungerede som ... for tre unge mennesker inden for ... branchen,
hvilket hun beskrev som meget givende. Forsikrede blev indstillet til virksomhedspraktik med det
formal at gge hendes funktionsniveau, sa hun pa sigt kunne raskmeldes til arbejde pa ordinaere
vilkar.

Af en generel helbredsattest fra forsikredes praktiserende lsege, dateret den 5. marts 2024 (for-
sikredes bilag L/E145.5.3.2024), fremgar det, at forsikrede for 17 ar siden fik stillet diagnosen fi-
bromyalgi. Leegen bemarkede, at denne diagnose ikke tidligere havde vaeret en arbejdshindring,
og at en ny udredning og eventuel konstatering af fibromyalgi ikke ville fa nogen konsekvens. Pa
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jobcenterets spgrgsmal om en behandlingsplan for forsikredes angstsymptomer, herunder mulig-
heden for regionens angstpakkeforlgb eller henvisning til en privatpraktiserende psykiater, oply-
ste laegen, at forsikrede selv havde overvejet, om ADHD kunne vaere en mulig diagnose. Forsikre-
des leege anfgrte, at:

I..]

Fibromyalgi diagnose stillet i ca 17 dr siden ... efter 2 drs undersggelser.

Har i alle ar som hdrdtarbejdende selvstaendig i ... ikke vaeret en hindring. Der har veeret forvaerring
i symptomer efter arbejdsophdr og arbejdsbetinget stresstilstand og tolkes som stresssymptomer.
En ny udredning og evt konstatering af fibromyalgi som er en udelukkelses og beskrivende diagno-
se har/fdr ingen konsekvenser.

[..]

Angst — det er min vurdering at nuvaerende symptomer skyldes eksistentiel krise udlgst af konflikt
og ddrligt arbejdsmiljg samt arbejdsophar, udfordringer i splittet parforhold, hvor partner bor i ...
og [barn] er flyttet hjemmefra. Denne identitetskrise professionelt og privat som partner og foreel-
dre samtidig med mulige menopause gener har forvaerret en let underliggende bekymringstendens
og sygdomsangst men bunder i stress i forbindelse med disse eksistentielle stressbelastninger.

[.]'

Af legenotat fra forsikredes praktiserende laege, dateret den 21. august 2024 (Bilag K), fremgar
det, at forsikrede havde en god almen tilstand. Hun efterspurgte Oxazepam pa grund af uro og
bekymring, hvilket lzegen ordinerede. Hun oplyste, at hun skulle starte i praktik, men at hun ikke
kunne overskue det.

Af legenotat fra praktiserende laege, dateret den 28. august 2024 (Bilag K) fremgar det, at forsik-
rede ikke havde anvendt Oxazepram. Hun oplyste, at fysioterapi havde god effekt pa krop og sind.

Af legenotat fra praktiserende laege, dateret den 23. oktober 2024 (Bilag K), fremgar det, at for-
sikrede havde oplevet en bedring i sin tilstand, men fortsat var meget sprgd. Laegen vurderede, at
hun stadig befandt sig i en livskrise som fglge af at partneren boede i ..., at hun var blevet fyret fra
sit job, samt [barnets] fraflytning fra hjemmet.

Af kommunal oplysning, dateret den 11. december 2024 (Bilag L), fremgar det, at forsikrede op-
startede i optrappende virksomhedspraktik pa 12 uger hos .... Praktikken omfattede primaert del-
tagelsei ...

Ved afggrelse af 16. januar 2025 (forsikredes bilag PFAafggrelse16.1.25) meddelte selskabet, at
det var vores vurdering, at forsikredes erhvervsevne ikke var generelt nedsat med mindst halvde-
len. Udbetalingen stoppede derfor den 28. februar 2025, hvor udbetalingen for februar 2025 ale-
ne skete for at give forsikrede mulighed for at indrette sig gkonomisk efter afggrelsen.

Ved afggrelse af 1. august 2025 (forsikredes bilag PFAforsikringsjuraafggrelse.01.08.2025) fast-
holdt selskabets klageansvarlige, at forsikredes generelle erhvervsevne ikke var nedsat med
mindst halvdelen, og forsikrede var saledes ikke berettiget til udbetaling eller indbetalingssikring
efter den 28. februar 2025.

Af generel helbredsattest fra forsikredes praktiserende leege, dateret den 26. september 2025
(forsikredes bilag L£145.26.9.2025), fremgar det, at forsikrede oplevede generaliserede ledsmer-
ter og svaghed i kroppen i relation til hendes fysiske funktionsevne. Laegen bemaerkede dog, at
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der ikke var nogen begraensninger i forhold til gangdistance eller Igfteevne. Det blev desuden an-
fort, at forsikrede havde kroniske smerter og tidligere havde faet stillet en fiboromyalgidiagnose i ...
Pa trods af dette havde hun tidligere vaeret i stand til at arbejde hardt og langt over fuld tid i mere
end 10 ar inden for ...branchen. Laegen vurderede, at forsikrede havde behov for daglig hvile.

| relation til forsikredes mentale funktionsevne beskrev laegen, at forsikrede oplevede koncentra-
tions- og hukommelsesproblemer, samt hurtig udtraetning. Leegen anfgrte, at forsikrede havde
mistet sin professionelle identitet efter mange ar i ... branchen. Det blev vurderet, at hun kunne
fungere med en arbejdstid pa 15 timer ugentligt, men at hun 'gik helt i sort' ved forsgg pa fuld-
tidsarbejde.

Legen naevnte, at der var mulighed for henvisning til reumatolog for vurdering af smerter samt
mulighed for udredning af ADHD. Leegen vurderede dog, at disse udredninger ikke ville have ind-
flydelse pa forsikredes fremtidige funktionsniveau. Leegen anfgrte, at:

'Objektiv undersggelse

- Pt fremstdr vdagen, klar og orienteret

- Venlig og imgdekommende med naturligt stemningsleje

- Gradlabil under samtalen

- Normalt psykomotorisk tempo

- Ingen udtalt angst eller uro

- Naturlig adfeerd i samtalesituationen med normale udsving

- Ingen produktive psykotiske symptomer

- Samlet logisk tankegang

- Forventede udfordringer med at holde traden i samtalen ndr der skal redeggres for forlgb skdne-
behov og funktionsniveau

- God emotionel og formel kontakt

- God indsigt i egen situation

- Kognitiv funktion ikke generelt pdvirket

Vurderes ikke egentlig deprimeret men praeget af langvarig arbejdsbetinget stress og tab af ar-
bejdsidentitet.’

Af kommunale oplysninger, dateret den 10. oktober 2025 (forsikredes bilag MinPlanopdate-
ret17.10.25) fremgar det, at forsikrede var overgaet til jobafklaringsforlgb den 4. oktober 2023
med henblik pa at deltage i en afklarende praktik. Hun startede i januar 2025 pa en optrappende
praktik som ..., som hun afsluttede pa 15 timer ugentligt. Hun havde afprgvet en arbejdstid pa 25
timer ugentligt, hvilket var for meget. Hun overvejede nu et brancheskift. Der blev opstartet et
26-ugers afklaringsforlgb med henblik pa afklaring af arbejdsevnen.

Den 7. november 2025 klagede forsikrede til Ankenzevnet for Forsikring.

Begrundelse for selskabets afggrelse

Selskabet anerkender, at forsikredes erhvervsevne i eget erhverv som fglge af helbredsmaessige
forhold var nedsat med mindst halvdelen fra den 11. oktober 2022 til den 28. februar 2025. Sel-
skabet har udbetalt ydelser og ydet indbetalingssikring til forsikrede i henhold til denne vurdering.

Fra den 1. marts 2025 er PFA overgaet til en generel vurdering af forsikredes erhvervsevne. For-
sikrede har i sit klageskrift anfgrt, at hun anmodede selskabet om at afvente med at traeffe afgg-
relse i sagen, indtil hendes igangvaerende jobafklaringsforlgb var afsluttet, da dette kunne bidrage
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til en yderligere belysning af sagen. Selskabet ggr i den forbindelse opmarksom p3, at det ikke er
afggrende for vurderingen, hvor i jobafklaringsforlgbet forsikrede befinder sig. Det afggrende er
derimod, hvornar selskabet i henhold til forsikringsbetingelserne er berettiget til at overga til en
generel vurdering af erhvervsevnen. Det er PFA’s vurdering, at selskabet er berettiget til at overga
til en generel vurdering den 1. marts 2025, da forsikredes tilstand efter knap 2,5 ars sygemelding
ma betragtes som stationzer.

Det er PFA’s opfattelse, at forsikrede ikke har godtgjort, at hendes helbredsmaessige erhvervsevne
er generelt nedsat med mindst halvdelen efter den 1. marts 2025. Det bemaerkes, at det i henhold
til de almindelige forsikringsretlige principper er forsikringstager, der har bevisbyrden for, at er-
hvervsevnen er nedsat i deekningsberettigende grad.

Ved vurderingen af forsikredes helbredsmaessige erhvervsevne har PFA lagt veegt pa den objektive
undersggelse af hendes psykiske tilstand, som i det vaesentlige er normal. Det fremgar, at hun har
et naturligt stemningsleje og affektforvaltning, god psykomotorik, en samlet logisk tankegang med
naturligt sprogbrug samt god emotionel og formel kontakt. Forsikredes adfaerd fremstar naturlig i
samtalesituationen uden tegn pa angst eller uro. | generel helbredsattest anfgrte praktiserende
leege, at: 'Kognitiv funktion ikke generelt pdvirket'. Dette indikerer, at den kognitive funktion er in-
takt, og at der ikke er tegn pa pavirkning af overordnede mentale funktioner, som hukommelse,
koncentration, taenkning og orientering.

Selskabet bemaerker i gvrigt, at forsikredes praktiserende laege ikke har fundet anledning til ud-
redning ved psykiater eller behov for behandling med antidepressiv medicin. Det fremgar, at for-
sikrede efter eget gnske far udskrevet Oxazepram. Det fremgar desuden, at det er laegens vurde-
ring, at en udredning ikke vil have indflydelse pa forsikredes funktionsniveau.

Forsikredes praktiserende laege vurderer, at forsikredes er i en livskrise eller en eksistentiel krise,
som er udlgst af flere belastende faktorer, herunder et darligt arbejdsmiljg, udfordringer i hendes
parforhold samt [barnets] fraflytning fra hjemmet. Selskabet ggr i den forbindelse opmaerksom
pa, at forsikringen ikke daekker nedsat erhvervsevne begrundet i sociale forhold.

Selskabet er opmaerksomme p3, at forsikrede oplyser at have faet stillet en fibromyalgidiagnose i
... for cirka 17 ar siden. Selskabet bemaerker, at diagnosen ikke er verificeret ved laegelig doku-
mentation. Endvidere har forsikredes praktiserende laege vurderet, at der ikke er grund til udred-
ning for en sadan diagnose, idet denne pa intet tidspunkt har veeret erhvervshindrende. Tveerti-
mod har forsikrede arbejdet hardt og langt over fuld tid, hvilket understgttes af leegens bemaerk-
ning. Selskabet vurderer derfor, at en eventuel fiboromyalgidiagnose ikke har betydning for forsik-
redes erhvervsevne.

Selskabet er desuden opmaerksomme pa, at forsikrede ogsa oplever lende- og rygsmerter samt
gener relateret til overgangsalderen. Det er selskabets vurdering, at der samlet set ikke er beskre-
vet gener, som ggr hende ude af stand til at varetage et arbejde pa mindst halv tid.

Selskabet er bekendt med, at kommunen har vurderet forsikrede uarbejdsdygtig og har tilkendt
hende et jobafklaringsforlgb. Selskabet g#r opmaerksom pa, at vores vurdering er uafhaengig af
kommunens bevilling af jobafklaringsforlgb, idet kriterierne herfor er forskellige fra kriterierne for
udbetaling ved tab af erhvervsevne i henhold til hendes pensionsvilkar.
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Selskabet laegger vaegt pa, at forsikrede alene er blevet afprgvet inden for sit eget erhverv som ...
Denne afprgvning viste, at hun var i stand til at arbejde 15 timer ugentligt, mens en forggelse til
25 timer medfgrte en forveerring af hendes tilstand. Det er selskabets vurdering, at forsikrede ville
veere i stand til at arbejde mere end halv tid i et erhverv, hvor hendes skanehensyn bliver tilgode-
set.

Forsikrede anfgrer i sit klageskrift, at selskabet har vurderet sagen pa et manglende oplysnings-
grundlag. Det bemaerkes, at selskabet af flere omgange har indhentet bade leegelige og kommu-
nale oplysninger til brug for vurderingen af forsikredes helbred og erhvervsevne.

Selskabet gor i gvrigt opmaerksom pa, at forsikrede til enhver tid har mulighed for at indsende
yderligere dokumentation, som selskabet eventuelt ikke har vaeret bekendt med. Forsikrede anfg-
rer endvidere, at selskabet har tilsidesat de leegelige vurderinger i sagen og undladt at indhente
en specialleegeerklzering. Selskabet har ikke fundet anledning til at indhente en specialleegeerklae-
ring, da der foreligger tilstraekkelig dokumentation i form af lsegeattester og journaloplysninger til
vurdering af selskabets betalingspligt. Pa baggrund af den foreliggende dokumentation er det sel-
skabets vurdering, at forsikredes erhvervsevne ikke er nedsat i deekningsberettigende grad.

Forsikrede anfgrer ogsa, at selskabet har undladt at inddrage kommunale oplysninger i vurderin-
gen af hendes erhvervsevne. Selskabet bemaerker, at PFA’s vurdering er foretaget pa baggrund af
en samlet gennemgang af sagens materiale, herunder bade kommunale og leegelige oplysninger.
Det forhold, at selskabet ikke specifikt har naevnt eller henvist til alle dokumenter i sagsfremstil-
lingen, betyder ikke, at de ikke er blevet inddraget i vurderingen.

Forsikrede g@r desuden galdende, at selskabet har undladt at anvende et funktionsevneskema,
som hun mener normalt indgar i vurderingen af sager om erhvervsevnetab. Selskabet bemaerker,
at denne pastand ikke er korrekt, da der altid foretages en individuel vurdering af, hvilke oplys-
ninger der er ngdvendige og relevante for at vurdere, om betingelserne for udbetaling er opfyldt.
| den konkrete sag har selskabet vurderet, at det ikke har veeret relevant at indhente et funktions-
evneskema.

Selskabet er opmaerksom p3, at forsikrede har faet bevilliget psykologbehandling via PFA Hel-
bredssikring. Selskabet bemaerker, at kriterierne for tilkendelse ved PFA Helbredssikring adskiller
sig fra kriterierne for udbetaling ved PFA Erhvervsevne. En tilkendelse af psykolog behandling fra
PFA Helbredssikring indebaerer ikke, at betingelserne for udbetaling ved PFA Erhvervsevne er op-
fyldt.

Selskabet understreger desuden, at afggrelsen er truffet pa et privatretligt grundlag, og forvalt-
ningslovens bestemmelser finder derfor ikke anvendelse. Selskabet vurderer i gvrigt, at sagsbe-
handlingen er foretaget i overensstemmelse med de galdende regler for god skik. Pa baggrund af
en samlet vurdering af sagens materiale er det selskabets opfattelse, at der ikke foreligger lzegeli-
ge oplysninger, der dokumenterer en tilstand, der er til hinder for varetagelse af et arbejde pa
mindst halv tid med relevante skanehensyn. Selskabet ggr derfor gaeldende, at ingen af forsikre-
des pastande kan tages til fglge.

Konklusion
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Pa baggrund af det anfgrte fastholder selskabet, at forsikrede ikke er berettiget til udbetaling eller
indbetalingssikring efter den 1. marts 2025, da forsikrede ikke har godtgjort, at hendes helbreds-
maessige erhvervsevne er generelt nedsat med mindst halvdelen."

Klageren har i brev af 9/12 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg skriver som en privat person, der stod midt i bade mit sygdomsforlgb og et kommunalt afkla-
ringsforlgb, da PFA valgte at fjerne min forsikring. Jeg var stadig sygemeldt, i behandling og i gang
med en proces, hvor kommunen forsggte at finde ud af, hvad min arbejdsevne overhovedet var.
Der var ingen stabilitet, og afggrelsen gjorde mig mere syg. Det kan min psykolog, som PFA selv
finansierer, bekraefte. Det naevnes ikke i PFAs redeggrelse, men det er en vigtig del af min virke-
lighed.

Nar jeg leeser PFAs svar, genkender jeg ikke det menneske, de beskriver. | mine laegejournaler og
attester star der gennem hele perioden beskrivelser af stress, angst, kognitive problemer, udtalt
udtraetning, smerter og sgvnforstyrrelser. Der findes ikke én laegefaglig vurdering, som siger, at
jeg var rask eller i stand til at arbejde pa fuld tid. PFA har ikke indhentet nogen reel opdateret hel-
bredsvurdering efter 2. november 2023.

De henviser selv til, at de havde en laegeattest fra marts 2024, men denne indeholdt ingen ny vur-
dering af min arbejdsevne og beskriver mig fortsat som sygemeldt. Afggrelsen i 2025 blev derfor
truffet pa et tidspunkt, hvor PFA ikke havde nogen aktuel og daekkende viden om min helbredstil-
stand. Og det er sveert for mig at forsta, hvordan sadan en afggrelse kan vaere helbredsmaessigt el-
ler fagligt forsvarlig.

Jeg vil gerne pege pa nogle forhold, som jeg oplever ikke er gengivet retvisende.

For det fgrste blev sagen ikke tilstraekkeligt oplyst. Nar PFA stopper en erhvervsevneforsikring
med sa store konsekvenser, burde der som minimum foreligge en aktuel laegefaglig vurdering teet
pa stoppet. Det gjorde der ikke. Der blev ikke indhentet nye oplysninger fra min laege, ingen funk-
tionsvurdering og ingen speciallaegevurdering. Jeg blev heller ikke partshgrt om, at PFA var pa vej
til at stoppe min daekning, sa jeg kunne indsende supplerende oplysninger. Afggrelsen hviler der-
med pa et foraeldet og ufuldstaendigt grundlag.

For det andet forsgger PFA at fremstille mine symptomer som sociale forhold eller en 'livskrise'.
Det stemmer ikke med de laegelige vurderinger. Mine laeger beskriver gennem hele forlgbet
stress, angst, sgvnproblemer, kognitive vanskeligheder, udtalt udtraetning og smerter. Kommunen
vurderede mig efterfglgende som fuldt uarbejdsdygtig, og det var pa grund af sygdom. Og PFA be-
taler stadig for min psykologbehandling for de samme symptomer. Derfor ggr det ondt at lese, at
PFA bygger sa meget af deres argumentation pa en enkelt formulering fra en laegejournal, mens
de ser bort fra helhedsvurderingen af min tilstand.

Jeg ved ogs3, at PFA henviser til et tidligt skema, hvor jeg skrev, at jeg gerne ville arbejde igen. Det
haber jeg stadig. Men et gnske om at vende tilbage til arbejdsmarkedet er ikke det samme som en
arbejdsevne, og der findes ingen leegefaglig vurdering, som understgtter PFAs antagelse om, at
jeg skulle kunne arbejde mere end halv tid.
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Jeg har ogsa brug for at sige, at jeg godt ved, at jeg ikke fremstar kaotisk eller selvmordstruet i mi-
ne laegejournaler, og det er jeg selvfglgelig glad for. Men de kliniske beskrivelser om, at jeg virker
rolig, velsoigneret eller i kontakt, siger intet om min funktionsevne eller min evne til at arbejde.
Stress, angst og langvarig udmattelse kan vaere dybt invaliderende, selv nar man udadtil virker
ressourcestaerk. Min psykolog har forklaret mig, at langvarig stress kan pavirke bade kognition,
sgvn, hormonsystem og nervesystem i flere ar, og at nogle mennesker aldrig vender tilbage til de-
res tidligere funktionsniveau. Det er derfor en misforstaelse, nar PFA antyder, at stress ikke er en
sygdom. For mig har det vaeret bade fysisk og psykisk belastende og noget, jeg stadig er i behand-
ling for.

Jeg gar desuden fortsat til fysioterapi pa grund af leendesmerter og kropslige spandinger, som
min behandler har vurderet haanger sammen med et langvarigt stressforlgb. Hun har forklaret, at
kroppen kan szette sig fast i stress pa samme made, som man ser hos mennesker med traumer.
Det har veeret mit tilfeelde, og hvis naevnet gnsker det, kan denne dokumentation ogsa fremskaf-
fes.

Jeg er ogsa ngdt til at naevne, at det er en sorg i sig selv ikke at vide, om jeg nogensinde kommer
tilbage pa fuld tid. At miste sin arbejdsevne, sin rytme og sit gkonomiske fundament skaber en
usikkerhed, som i sig selv forvaerrer stressen. Det er sveert for mig at forsta, at PFA vurderer mig
som om jeg er pa vej tilbage mod normal funktion, nar jeg i virkeligheden stadig keemper for bare
at finde et stabilt niveau i hverdagen.

For det tredje bygger PFA deres konklusion om, at jeg skulle kunne arbejde mere end halv tid, pa
en selektiv leesning af dokumenterne. [Jobradgivningsfirma], kommunen og min egen laege vurde-
rer, at jeg kun kan arbejde fa timer om dagen og med betydelige skanehensyn. Min egen laege
skriver, at jeg gar 'i sort' ved forsgg pa hgjere timetal. Kommunen beskriver, at jeg kun kan delta-
ge i afklaring gradvist. PFA’s vurdering af, at jeg skulle kunne arbejde mere end halv tid i et 'andet
erhverv', er derfor en antagelse uden dokumentation. Ingen fagperson har skrevet dette.

Jeg vil ogsa gerne kommentere den made, PFA bruger [jobradgivningsfirma]-afslutningsrapporten
pa. [Selskabet] fremhaever blandt andet en seetning om aflyste aftaler og sommerhus. Det giver et
skaevt billede af forlgbet. [Jobradgivningsfirmaet] skriver, at jeg meldte 'et par gange afbud' — ikke
udeblev. Det er helt normalt i et behandlingsforlgb. Jeg gennemfgrte og afsluttede det forlgb, jeg
var tildelt, pa helt normal vis. Derefter valgte jeg at fortsaette hos en anden terapeut, fordi jeg
havde brug for en behandling, der rent faktisk hjalp mig videre. Det a&ndrer ikke pa, at [jobradgiv-
ningsfirmaet] to steder i rapporten skriver, at jeg fortsat er sygemeldt, og at de ikke kan vurdere
min arbejdsevne pa grund af de psykologiske barrierer og det nedsatte fysiske funktionsniveau.
Der star ingen steder, at jeg skulle veere rask eller arbejdsdygtig.

Sommerhusopholdet var pa anbefaling af psykologen i [jobradgivningsfirmaet]-forlgbet, som PFA
selv havde henvist mig til. Det var en del af min behandling, ikke mangel pa vilje. Og det er vigtigt
at naevne, at [jobradgivningsfirmaet] selv skriver, at de ikke har set mig siden juni 2023. Deres
vurdering kan derfor ikke bruges som grundlag for PFAs afggrelse i 2025. Kommunens vurderinger
og mine laegers attester er langt nyere og mere relevante.

Efter PFAs afggrelse bestilte kommunen en opdateret helbredserkleering hos min lsege som led i
min afklaring. Her vurderer min laege, at jeg maksimalt kan arbejde 15 timer om ugen. Det be-
kraefter, at min arbejdsevne fortsat er vaesentligt nedsat, og det viser ogsa, at en sadan vurdering
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kunne have vaeret indhentet tidligere, fgr PFA traf deres beslutning. Jeg kan ikke lade vaere med at
taenke pa, at hvis PFA havde indhentet en aktuel helbredsoplysning, ville afggrelsen maske have
set anderledes ud. Jeg er naturligvis klar over, at denne opdaterede vurdering fra 2025 fgrst foreld
efter PFAs afggrelse. Jeg naevner den kun, fordi den viser, hvor vigtig en opdateret helbredsvurde-
ring faktisk var — og at PFA let kunne have indhentet en tilsvarende aktuel vurdering, fgr de traf
deres beslutning. Det blev ikke gjort, og afggrelsen hvilede derfor pa et ufuldsteendigt og foraeldet
grundlag.

Jeg har altid gnsket at vende tilbage til mit fag, for jeg har arbejdet med ... hele mit liv. Men bade
min laage og kommunen vurderer nu, at jeg skal afklares i forhold til et job pa det brede arbejds-
marked. Den praktik jeg skal i, handler netop om at finde ud af, om de 15 timer er realistiske, og
hvilket arbejde min helbredstilstand overhovedet kan baere. Det star i skarp kontrast til PFAs an-
tagelse om, at jeg skulle kunne arbejde mere end halv tid i et 'andet erhverv', uden at der forela
nogen dokumentation for det.

Jeg vil ogsa naevne, at jeg allerede fgr PFAs afggrelse gjorde opmaerksom pa, at der var nye hel-
bredsoplysninger pa vej. Jeg bgnfaldt PFA om at afvente bade min kommende lsegesamtale og
den virksomhedspraktik, som jeg var ved at starte op i begyndelsen af 2025. Jeg habede, at de
ville se, hvordan min arbejdsevne faktisk udviklede sig. Alligevel valgte PFA at stoppe min daek-
ning, fer nogen af disse oplysninger forela. Det var svaert for mig at forsta, isaer fordi jeg hele tiden
har gnsket at samarbejde og fa en retvisende vurdering af min helbredstilstand.

Jeg vil ogsa gerne preecisere, at jeg ikke sagde nej til hjeelp. Da [jobradgivningsfirma] tilbgd mig en
jobcoach, havde jeg allerede en jobcoach i kommunen som led i min lovpligtige afklaring. Det ville
ikke give mening — og kommunen ville heller ikke godkende — at jeg deltog i to parallelle jobcoach-
forlgb pa samme tid. Derfor sagde jeg nej til [jobradgivningsfirmas] tilbud, fordi jeg allerede mod-
tog den samme indsats gennem kommunen. Jeg deltog i alle kommunens forlgb og har aldrig und-
ladt at samarbejde. Det er vigtigt for mig at fa tydeliggjort, da det ellers kan fremsta som om, jeg
ikke gnskede hjzelp, hvilket ikke er tilfaeldet.

Jeg er fortsat i et kommunalt afklaringsforlgb, og jeg skal begynde i et nyt praktikforlgb i starten af
det nye ar. Dette sker pa baggrund af min laeges seneste vurdering i 2025, hvor han beskriver, at
jeg maksimalt kan arbejde 15 timer om ugen. Det bekrafter, at min arbejdsevne helt frem til i dag
fortsat er veesentligt nedsat, og at PFAs vurdering ikke stemte med den faktiske udvikling i mit
helbred.

Jeg ved godt, at denne vurdering fgrst kom efter PFAs afggrelse. Jeg naevner den ikke for at be-
brejde dem, men for at vise, at min arbejdsevne fortsat var betydeligt nedsat — helt i trad med de
tidligere vurderinger. Det er derfor, jeg bruger praktikforlgbet som dokumentation for min til-
stand, og ikke som kritik af PFA.

Jeg vil ogsa naevne en oplevelse, som har fulgt mig gennem hele forlgbet. Da jeg fgrste gang talte
med PFA om min ansggning, og jeg forklarede, at jeg var gaet ned med stress, fik jeg at vide, at
stress 'ikke er en sygdom, men en tilstand'. Det satte sig i mig, for mine laeger havde sygemeldt
mig og vurderet mig syg. Det gjorde mig usikker pa, om min sag ville blive vurderet abent og ob-
jektivt. Jeg fik aldrig tilsendt et funktionsskema, som andre far, og jeg blev aldrig bedt om opdate-
rede laegeoplysninger teet pa afggrelsen. Jeg kan ikke lade vaere med at taenke pa, at denne
grundholdning til stress har farvet min sag. PFAs afggrelse fik store konsekvenser for mig. Jeg mat-
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te salge min bolig. Jeg mistede den tryghed, jeg troede, jeg havde kgbt. Jeg skulle passe pa [mit
barn] samtidig med, at jeg forsggte at genopbygge en arbejdsevne, som stadig er skrgbelig. Jeg
gar mit bedste, men det har veeret sveert at keempe mod sygdom og samtidig sta uden det sikker-
hedsnet, som forsikringen skulle give mig.

Jeg haber, navnet vil se pa, at PFAs afggrelser er truffet pa et mangelfuldt grundlag, uden aktuel
helbredsvurdering, uden funktionsbeskrivelse og uden inddragelse af de vurderinger, der doku-
menterer, at min arbejdsevne fortsat var vaesentligt nedsat. Jeg beder ikke om szerbehandling,
men om en vurdering, der bygger pa de faktiske forhold og pa de oplysninger, der forela — og som
stadig foreligger."

Klageren har i brev af 11/12 2025 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg sender hermed to dokumenter fra august 2023, som jeg tidligere havde taget ud, men som
jeg nu kan se er vigtige for sagen. De viser, hvordan min tilstand allerede pa det tidspunkt var
preeget af bade stress og depression. Jeg er helt klar over, at PFAs afggrelse f@rst blev truffet i
starten af 2025, og at det er den periode, sagen handler om. De to skemaer sender jeg kun for at
give et mere

tydeligt billede af, hvordan mit sygdomsforlgb udviklede sig frem mod 2025, og for at understgtte
det, jeg beskriver i mit hgringssvar.

Jeg haber, det kan hjlpe med at skabe et mere fuldstaendigt billede af min situation i den perio-
de,
hvor PFA traf deres beslutning."

Selskabet har i brev af 19/1 2026 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Indledningsvist skal selskabet bemaerke, at afggrelsen er baseret pa en helhedsvurdering af sa-
gens samlede materiale, herunder alle tilgeengelige laegelige oplysninger frem til afggrelsestids-
punktet. Det er selskabets opfattelse, at de indhentede oplysninger — uanset tidspunktet for deres
tilblivelse — fortsat er relevante og aktuelle for vurderingen af forsikredes erhvervsevne.

Det er selskabets opfattelse, at det forngdne grundlag for at treeffe afggrelse i overensstemmelse
med forsikringsbetingelserne og bevisbyrdens placering, har veaeret til stede pa afggrelsestids-
punktet.

PFA skal samtidig bemeerke, at safremt forsikrede er i besiddelse af vaesentlige supplerende laege-
lige oplysninger, der kan belyse sagen yderligere, anmodes hun om at fremlaegge disse. @nsker
forsikrede, at selskabet skal bista med at indhente disse oplysninger, opfordrer selskabet forsikre-
de til at konkretisere, hvilke oplysninger hun mener kan have betydning for sagen.

Forsikrede anfgrere i sine bemaerkninger, at selskabet forsgger at fremstille hendes symptomer
som sociale forhold eller en livskrise frem for sygdom. Forsikrede g@r gaeldende, at dette ikke
stemmer overens med de laegelige vurderinger.
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Selskabet skal i den forbindelse preecisere, at det netop er de lsegelige udtalelser, der danner
grundlag for selskabets vurdering af, at forsikredes tilstand ikke udelukkende kan henfgres til syg-
dom omfattet af forsikringsdaekningen.

Det fremgar saledes af specifik helbredsattest af 23. marts 2023 (Bilag F), at praktiserende laege
anvender begrebet 'livskrise' til beskrivelse af forsikredes situation. Tilsvarende fremgar det af ge-
nerel helbredsattest af 5. marts 2024 (forsikredes bilag L/£145.5.3.2024), at praktiserende leege
benytter begreberne ‘eksistentiel krise' og 'identitetskrise, bdde professionelt og privat' i sin vur-
dering af forsikredes situation. | generel helbredsattest af 26. september 2025 (forsikredes bilag
L/£145.26.9.2025) angav praktiserende laege, at forsikrede havde mistet sin professionelle identi-
tet, og at hun ikke var egentlig deprimereret, men praeget af langvarig stress og tab af arbejds-
identitet.

Pa baggrund af de laegelige vurderinger er det selskabets opfattelse, at forsikredes tilstand ikke
alene kan tilskrives sygdom, men i et vist omfang er begrundet i nogle livsomsteendigheder og ek-
sistentielle udfordringer, der ikke kan anses for sygdom i forsikringsmaessig forstand. Selskabet
har saledes ikke fremstillet forsikredes symptomer som sociale forhold i strid med de laegelige
vurderinger. Tvaertimod stgtter selskabet sig pa de lsegefaglige betegnelser og vurderinger, der er
anfgrt af forsikredes egen praktiserende laege.

Selskabet er opmaerksom pa, at praktiserende laege ogsa beskriver symptomer pa stress. Det er
dog selskabets vurdering, at dette ikke nedseetter forsikredes generelle erhvervsevne med mindst
halvdelen efter den 1. marts 2025.

Forsikrede har i sit indlaeg af 12. december 2025 fremlagt fglgende bilag: 'mdi', dateret den 21.
august 2023, og 'stress', dateret den 31. august 2023. Disse bilag bestar af to spgrgeskemaer an-
gaende stress og depression, som forsikrede selv har udfyldt vedrgrende hendes psykiske tilstand.
Forsikrede scorer til en sveer depression pa MDI depressionsskemaet. Selskabet understreger, at
spgrgeskemaerne udtrykker en subjektiv vurdering af genernes omfang og ikke har givet anled-
ning til yderligere udredning eller behandling via praktiserende laege.

Selskabet lsegger i den forbindelse vaegt pa, at den psykiske objektive laegelige undersggelse i det
vaesentligste var normal, og at laegen anfgrte, at den kognitive funktion ikke var generelt pavirket.
Hertil kommer, at forsikrede i praktikken har demonstreret en arbejdsevne pa 15 timer ugentligt,
hvilket ligger taet pa halv tid.

Forsikrede anfgrer, at det er hendes opfattelse, at selskabet ikke anerkender stress som en syg-
dom, men alene en tilstand. Selskabet er ikke enig heri og har netop har anerkendt, at forsikredes
erhvervsevne i eget erhverv som fglge af helbredsmaessige forhold var nedsat med mindst halvde-
len i perioden fra den 11. oktober 2022 til den 28. februar 2025. Selskabet har saledes ikke afvist,
at forsikrede har haft helbredsmaessige udfordringer, der midlertidigt nedsatte hendes erhvervs-
evne.

Det er dog selskabets vurdering, at forsikredes generelle erhvervsevne efter den 1. marts 2025 ik-
ke er nedsat med mindst halvdelen, og at betingelserne for udbetaling af forsikringsydelsen derfor
ikke er opfyldt.

Sagen kan efter selskabets vurdering afggres pa det foreliggende grundlag, safremt der ikke frem-
kommer vaesentlige nye oplysninger i sagen."
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Klageren har i brev af 21/1 2026 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg gnsker ikke at indga yderligere dialog, men vil afslutningsvist ggre opmaerksom pa en vaesent-
lig faktuel ukorrekthed i PFAs svar af 19. januar 2026, som er central for sagens vurdering.

Det er ikke korrekt, nar PFA anfgrer, at jeg i en praktik har demonstreret en arbejdsevne pa 15 ti-
mer

ugentligt. Pa tidspunktet for PFAs afggrelse var der hverken gennemfgrt virksomhedspraktik eller
dokumenteret arbejdsevne i timer. Der forela heller ingen laegeerklzaering f@r afggrelsen, som fast-
satte, at jeg kunne arbejde 15 timer ugentligt. De 15 timer, som PFA henviser til, stammer fra en
senere laegelig vurdering indhentet af kommunen efter PFAs afggrelse og angiver et maksimalt
timetal, der netop skulle afklares i et kommende praktikforlgb.

Jeg finder det vigtigt, at denne tidsmaessige sammenblanding ikke lzegges til grund for sagens vi-
dere
behandling."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, herunder klagerens udfyldelse af opfglgningsskema,

hvoraf nogle gengives nedenfor.

Det fremgar af journal fra egen laege:

"23-08-2022

Kommer med flere symptomer som hun har haft gennem laengere tid.

Pt bekymret for sit hjerte. Hjertebanken efter 1. vaccine corona EKG ia malt sidste ar. lkke kendt
med sure opstgd. Far ondt i maven af et glas vand.

Dgdsangst.

Siden covid vaccine maerket op til 5 min varighed af stikken i ve side af brystet som kommer i hvi-
le. fornemmelse af ondt i halsen.

Traethed. som er forvaerret af covidvaccine.

Faet taget blodprgver i ... og EKG (aegtefallei ... er .... alle prgver fine fraset forhgjet kortisol??)

Sveert ved at passe sit job grundet ondt i kroppen.
25-10-2022

tk sygemeldt sig 11. okt. Stress. pt glad for sit job men hendes chef er en type, som er et over-
menneske som kan mange ting og har forventning om at medarbejder kan det samme.

27-01-2023

Pt fyret. Starter psykologforlgb via PFA mandag.

Pt erkender at hun ikke kan arbejde pa samme made som fgr.

Tilrader at hun kigger pa hvad hun vil fremover og ser hvad der kan haenge sammen gkonomisk.
Er Ignsikret. Lige nu ikke ok til at arbejde sa er sygemeldt.
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23-03-2023

Umiddelbart fgr sygemelding haft opggr med sin chef
Fyret 31/11/2022 efterfulgt af 3 mdr Ign. Har IKKE Ignsikring.

Ser psykolog gn PFA (Early Care). PFA har gjort opmaerksom pa at hun kan fa Tabt erhvervsevne
Sagsbehandler fra jobcenter har hjulpet med forlgb med motionsforlgb

Haft mange generelle symptomer og svaert at skelne ml stress/angst og fysiske.

Symptomer: Hukommelsesproblemer, sgvnbesveaer, angst og dgdsangst. Fysiske symptomer med
hjertebanken. Symptomer ggr [klageren] yderligere bekymret for fremtid og jobmuligheder (...)

Obj psyk

Fremstar venlig og imgpdekommende. Gradlabil. Relevant bekymret for sin erhvervsevne som hun
har det nu.

Nat stemningsleje og affektforvaltning. God Nat psykomotorik, ingen angst/uro og nat adfeerd i
samtalesituation. Ingen produktive psykotiske symptomer i form af hallucinationer eller vrangfo-
restillinger.

Samlet logisk tankegang med nat sprogbrug uden tegn til tankeforstyrrelser. Emotionel og formel
kontakt god.

God indsigt. Kognitiv funktion let pavirket. Ingen gget suicidalfare

11-05-2023

Klar bedring med forarsseeson

Mere ro

Fortsat let angst for kommende job og om hun kan preaestere - serligt efter opggr med tidligere
chef Fortsat hukommelse og koncentrationsbesveer.

03-08-2023

Leendesmerter gennem 3 mdr med udstraling ned i begge |ar. Har traenet pa romaskine i fitness-
center under forlgb med personlig trener. Intet traume.

Vaerst om morgenen, opvarmes op af dagen og aftager gradvist.

Ingen motoriske udfald, ingen inkontinens. Let fglelseslgshed pa venstre lzeg.

Gar en tur hver dag, for at fa brugt ryggen. Har lavet ryggvelser fra yogaunderviser med god ef-
fekt, men synes tit hun er for smerteplaget til at kunne magte det.

Obj:ryg:

kan ga pa teeer og hale.

ingen bankegmhed af columna. palpationsgmhed af nedre laendemuskulatur bilat. ingen bevaege-
indskraekning ved for- og sidebgjning.

norm sens og kraft.

Vurd: leenderygsmerter med udstraling
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21-08-2023

Ingen bedring tvaertom

Mangler overskud, synes det gar skidt. Darlig sgvn. Traethed. Ledsmerter haender/fingre. Tidligere
behandlet af flere omgange med vivelle dot med god effekt pd ovenstaende.

Kan ikke overskue sine vanlige opgaver forsggt at bevare netaerk i ... branchen Kan ikke overskue
sin situation generelt med job, privatliv og gkonomi.

Har afsluttet samtaler med jobcoach og erhvervspsykolog.
30-08-2023

- Arbejdshindrende diagnoser

Arbejdsbetinget stress, forvaerring af kendt let angstelighed til angst
Tiltagende panikangst.

Leende og rygsmerter Overgangsalder/menopause

- Helbredsmaessige symptomer, samt hvilke muligheder der ses for at kunne stabilisere disse
symptomer.

Hukommelsesproblemer, koncentrationsbesvaer, sveert sgvnbesveer, tiltagende panik og dgds-
angst.

Fysiske symptomer med hjertebanken.

Lende og rygsmerter Ledsmerter — Menopause

- Beskrivelse af relevante skanehensyn

Som situation og symptomer er nu - se symptomer - og ingen fremgang snarere forveerring de sid-
ste

maneder er der behov for store skanehensyn i forhold til arbejdstid og opgaver.

| et afklaringsforlgb hgjst 2 timer dagligt til en start med relevante og ikke fysisk eller psykisk bela-
stende opgaver og gradvis langsom optrapning.

- Prognose for stabilisering af symptomer, samt tidsperspektiv for fuld tilbagevenden til arbejds-
markedet

Safremt ovenstaende lykkes og [klageren] profiterer af medicinsk behandling mod overgangsalder
og samtaler ved psykolog vil [klageren] kunne starte med sit vanlige arbejde i ... branchen men
med skanehensyn i starten af 2024.

Obj
MDI 34 Kernesymptomer 2: Trist, Manglende energi/kraefter

Ledsagde symptomer 5: Mindre selvtillid, Darlig samvittighed/skyldfglelse, Koncentrationsbesveer,
Rastlgshed og mere stille, Sevnbesvaer.

05-04-2024...

[Klageren] havde indstillet sig pa jobprgvning fa timer men fgler sig helt udmattet og treet. Store
udfordringer med koncentration og manglende fokus. Mange angstsymptomer og bekymringer
om egen performance i fremtid.
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PFA har stoppet udbetalinger da hun efter vores vurdering skulle vaere klar til at arbejde mere end
50% af sin tidligere ansattelse fra marts 2024.

Obj
Meget sprgd som tidligere.

28-08-2024
Der er fundet struma.
Scintigrafi Normal stgrrelse men multinodgs gid. thyroidea - ingen noduli med indikation for

FNAB.

Har gn mdr haft en breendende fornemmelse i halsen er udredt ved @NH for ... behandles for ma-
vesyre med PPl uden effekt.

Gar hos fys ... med god effekt pd krop og sind. @nsker genhenvisning. Ggres info om at hun ikke
kan forvente arlig fornyelse.

Praktikplads hos ... var naesten skaffet da hendes bordherre opdagede struma. afventer nu op-
fglgning ved endo.

23-10-2024

Obj

Talepres men ikke mistanke om mani/hypomani

Vurderes fortsat som i en livskrise med partneri ..., fyring fra job, [barn] flyttet hjemmefra.
05-12-2024

Opfelgning langvarig sygemelding arbejdsrelateret stress/

Skal starte virksomhedspraktik hos [inden for egen branche] ... i januar. Fgler forvaerring og at
kroppen ikke kan noget som helst.

Sygdomsangst/ 'halsbrand'- flushinh - nattesved - darlig sgvn. Mange katastrofetanker.

Obj
Lab igen ia blodbillede og stofskifte."

Det fremgar af klagerens anmeldelse til selskabet af erhvervsevnetab af 31/1 2023:

"Din sygdom
Hvornar var din fgrste sygedag?
11.10.2022

Hvilken sygdom er hovedarsagen til din sygemelding (din nedsatte erhvervsevne)?
Stress primeer og sekundaer (arsag) diagnose
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Har du endnu en sygdom med indflydelse pa din erhvervsevne (sekundaer sygdom)?

Nej

Har du flere sygdomme af betydning for din erhvervsevne (ud over de allerede navnte), bedes
du

anfgre dem her.

ikke besvaret

Beskriv kort dine nuvaerende symptomer og hvordan de pavirker din funktion i hverdagen.
Sgvnlgse naetter og store problemer med hukommelsen og koncentrationen.

Hovedpine, hjertebanken og tit infektioner.

Uforklarlig angst, bange for selv de mest almindelige ting men iszer fremtiden.

Depression.

Intet Energi og kan ikke overskue selv de mest almindelige ggremal.

Medicin
Anvender eller har du anvendt medicin pa grund af din sygdom/sygdomme?
Nej
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Har du fravalgt laegeligt tilrddet behandling eller medicin?

Nej

Andre oplysninger

Har du andre vaesentlige oplysninger om din sygdom og behandling, som vi bgr kende til?

Ja

Hvilke andre vaesentlige oplysninger?

Efter jeg blev vaccineret mod Corona i 2021 var det som om at fa sprgjtet depression ind i krop-
pen og min treethed og det at kunne overskue dagligdagen blev svaerere.

S@vnbesvaeret blev ogsa veerre og hjertebanken voldsommere.

Hvornar modtog du din opsigelse?
31.10.2022

Har du haft eller far du Ignophgr?
Ja

Hvornar havde du/far du lgnophgr?
31.01.2023."

Det fremgar af kommunens anmodning om helbredsattest LA£131 af 10/2 2023:

"[Klageren] har veeret sygemeldt siden 11.10.22 og har oplyst, at det er grundet arbejdsrelateret
stress. Hun har derudover oplyst, at hun er opsagt."

Det fremgar af LA135 af 23/3 2023:

"Beskrivelse af diagnose/prognose
Arbejdsbetinget stress, forvaerring af kendt let aengstelighed til angst.

Symptomer: Hukommelsesproblemer, sgvnbesvaer, angst og dgdsangst. Fysiske symptomer med
hjertebanken.
Symptomer gor [klageren] yderligere bekymret for fremtid og jobmuligheder ...

Hvilken behandling pagar/skal igangsaettes?
Psykolog samtaler

Hvordan er funktionsprognosen, herunder helbredsbetingede anbefalinger til skanebehov i relati-
on til arbejdsmarkedet.
God, men lang 3 mdr. dette afhaengig af at holde kontakt til sit erhvervsnetveerk og fremgang og

muligheder for arbejde i sit job som ...

Skanebehov: En start pa arbejde pa nedsat tid med begraenset ansvarsomrade, og gradvis optrap-
ning.

c. Objektiv undersggelse:

Vurdering: Arbejdsrelateret stress og deraf forveerring af livs 'krise'. "
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Det fremgar af 8-ugers status fra jobradgivningsfirma af 14/6 2023:

"“[Klageren] har modtaget behandling i forhold til depression som for nuvaerende kun er til stede
som restsymptomer. For nuvaerende er [klageren] praeget af angst iseer i forhold til praestation
som involverer det eksekutive system.

Er der evt. barrierer for progression, hvis ja — hvilke?
En mulig barriere for progression er fibromyalgi og leddegigt som skaber treethed hos [klageren].

[Klageren] har modtaget behandling i forhold til depression. Der fortseettes med at behandle for
angst, herunder preaestations angst. Der forventes at blive tilknyttet en jobcoach fra fredag d. 16
juni 2023.

[Klageren] er pa 0 arbejdstimer p.t.

Kandidatens arbejdsmarkedsperspektiv er at [klageren] igen gnsker at arbejde som ..., men har
behov for at have en struktur hvor [klageren] har mulighed for i perioder at traekke sig og holde
pauser og selv bestemme sit arbejdstempo.

Behandler vurderer, at [klageren] kan arbejde pa fuldtid, safremt at [klageren] kan vaere medbe-
stemmende i forhold til struktur for arbejdet, temposkift og det at holde pauser.

Arbejdsmarkedshindrende barrierer/skanebehov:

Det vurderes at kandidaten har behov for et ugeskema med progredierende timetal.
Kandidaten har Kandidaten har behov for at kunne traekke sig og i perioder holde pauser.
Kandidaten har behov for at veere medbestemmende i forhold til arbejdstempo og tempo skift.
Kandidaten har i opstartsfasen behov for respons pa om arbejdet er udfgrt tilfredsstillende.

Samlet erhvervsprognose:

Det estimeres at [klageren] ved behandling fra psykolog og ved stgtte fra jobcoach kan have gen-
erhvervet en arbejdsdygtighed svarende til reaktivering i lgbet af 8 uger."

Det fremgar af MDI-undersggelse af 21/8 2023:

MDI-score: 34 20-48
- heraf kerne-symptomer: 12

- heraf ledsage-symptomer: prod
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Det fremgar af stress-skema af 31/8 2023:

Svaere symptomer (Hele tiden eller ofte): 15
Moderate symptomer (Somme tider): 5
Lette symptomer (Sjeeldent eller slet ikke): ]

Det fremgar af journalnotat fra akutmodtagelsen af 27/9 2023:

"AKTIONSDIAGNOSE:
A DM545 Laendesmerter UNS

[Klageren], i det vaesentligste tidl rask, kommer grundet forvaerring i rygsmerter.

Aktuelle:

Har haft leendesmerter gennem 3-4 maned, gaet til fysioterapi for dette den sidste maned efter
aftale med egen lege.

| dag da hun kom hjem fra arbejde pludselig forvaerring i l&endesmerterne. Blev utilpas af smer-
terne. Fik samtidigt fglelse af kilden/kildrende fornemmelse i venstre side af ansigtet. Blev bekym-
ret og ringede 1813.

Tog panodil og ipren hjemme for smerterne. Har nu smerter svt. det niveau de har veeret pa de
seneste par maneder.

Adspurgt ingen vandladnings- eller affgringssendringer. Ingen anamnestisk mistanke om cauda
equina.

Objektivt:

VKO, varm og tgr. paene farver. Fremstar ikke smerteforpint. Rejser sig fint fra leje fra liggende til
staende stilling.

Negativ laseque

Kan sta pa taeer, hale og lave dyb knaebgjning.

Normal kraft i UE. Normal sensorik fraset let anderledes sensorik lateralt pa hgjre crus.

Normal kraft i OE, let anderledes sensorik pa bagfladen af hgjre underarm. Kranienerver i.a.. In-
gen sensoriske forstyrrelser svt ansigt eller skalp.

Ryg: Bevaeger frit men lidt bevaegeindskraenket. Ingen bankegmhed af columna. Let gmhed mu-
skulaert over hgjre lend og ned i ballen.

Vurdering og plan:

[Klageren], i det veesentligste tidl rask, kommer grundet forvaerring i rygsmerter.

Havde til eftermiddag pludselig forveerring, dog remitteret i ..., Bedring i smerterne efter panodil
og ipren, er nu pa vanlige niveau.

Derudover let kildrende fornemmelse pa hgjre side af skalpen og let @ndret fglesans pa venstre
crus. Neurologisk helt intakt. Ingen red flags.

<5
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anamnestisk ingen mistanke om cauda. Ingen pareser. Ingen mistanke om neurologisk udlgste
symptomer.
Vi aftaler udskrivelse fra ..., ma fglges op via egen laege hvis fgleforstyrrelserne ikke gar over."

Det fremgar af klagerens besvarelse af spgrgeskemaet "min situation" af 23/10 2023:

"Tror du, at du med dine erfaringer og evner kan bruges pa en arbejdsplads?
Det svinger meget. Jeg er indimellem usikker pa, om jeg har noget at tilbyde en arbejdsplads.
Tror du, at du kan varetage et arbejde (pa fuld tid, deltid eller fa timer)?

Jeg tvivler meget p3, at jeg kan varetage et arbejde."

Det fremgar af kommunalt notat af 16/12 2024:

“Stilling: ...
Tilbudstype: Virksomhedspraktik

Du skal gennem en optrappende praktikperiode pa 12 uger hos ...

Dine arbejdsopgaver vil primaert omfatte deltagelse i ... Du vil sta for koordineringen af ... og vil
veaere involveret i hele processen fra ... over ... Du vil bidrage til holdet med de opgaver, som mat-
cher dine kompetencer og interesser, og som du vurderer som de rette for dig."

Det fremgar af LA£135 af 30/8 2023:

"A. Sygehistorie og igangvaerende behandling

[Klageren] har veeret sygemeldt siden d. 11.10.22 grundet arbejdsrelateret stress. Der foreligger
L 135 afd. 23.03.23, hvori det fremgar, at [klageren] ikke er sygemeldt grundet arbejdsbetinget
stress, forvaerret af kendt let sengstelighed til angst. Det vurderes i attesten at prognosen er god
og der forventes raskmelding i Ipbet af 3-6 mdr.

Til brug for det videre forlgb af sygedagpengesag, gnskes en leegelig vurdering af nedenstaende:
-Arbejdshindrende diagnoser

Arbejdsbetinget stress, forvaerring af kendt let aengstelighed til angst

Tiltagende panikangst.

Leende og rygsmerter

Overgangsalder/menopause

Helbredsmaessige symptomer, samt hvilke muligheder der ses for at kunne stabilisere disse symp-
tomer.

Hukommelsesproblemer, koncentrationsbesvaer, sveert sgvnbesveer, tiltagende panik og dgds-
angst. Fysiske symptomer med hjertebanken.

Leende og rygsmerter

Ledsmerter - Menopause
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Plan for behandling

Har gaet hos ... erhvervspsykolog via PFA frem til juni og tilbudt jobcoach uden de gavnlig effekt.
Gar fortsat hos fysioterapeut.

Vil starte egen betalt psykolog - 1. samtale 6/9-2023

Genoptager behandling for menopause overgangsalder med tilskud af hormon

Beskrivelse af relevante skanehensyn
Se bilag for overskydende tekst...

A: Sygehistorie, og Igangveerende behandling

Som situation og symptomer er nu - se symptomer - og ingen fremgang snarere forveerring de sid-
ste maneder er der behov for store skanehensyn | forhold til arbejdstid og opgaver.

| et afklaringsforlgb hgjst 2 timer dagligt til en start med relevante og ikke fysisk eller psykisk bela-
stende opgaver og gradvis langsom optrapning.

- Prognose for stabilisering af symptomer, samt tidsperspektiv for fuld tilbagevenden til arbejds-
markedet

Safremt ovenstaende lykkes og [klageren] profiterer af medicinsk behandling mod overgangsalder
og samtaler ved psykolog vil [klageren] kunne starte med sit vanlige arbejde i ... branchen men
med skanehensyn i starten af 2024.

C: Objektiv undersggelse, diagnoser og prognose

VKO.

Fremstar venlig og impdekommende. Gradlabil. Relevant bekymret for sin erhvervsevne som hun
har det nu.

Nat stemningsleje og affektforvaltning. God Nat psykomotorik, ingen angst/uro og nat adfeerd i
samtalesituation. Ingen produktive psykotiske symptomer i form af hallucinationer eller vrangfo-
restillinger.

Samlet logisk tankegang med nat sprogbrug uden tegn til tankeforstyrrelser. Emotionel og formel
kontakt god.

God indsigt. Kognitiv funktion pavirket (hukommelse og koncentration). Nedsat selvtillid.

Mest af alt pavirket af sin s&engstelighed og angstsymptomer og mulige symptomer efter ophgr af
mbehandling mod overgangsalder
Ingen gget suicidalfare

MDI

Kernesymptomer 2: Trist, Manglende energi/kraefter

Ledsagde symptomer 5: Mindre selvtillid, Darlig samvittighed/skyldfglelse, Koncentrationsbesveer,
Rastlgshed og mere stille, Sgvnbesvaer.

D. Vurdering af helbredsforholdenes betydning for sagen ...
De angstelige symptomer begreenser meget for nuvaerende — der er behov for langsom optrap-
ning af arbejdstid og opgaver."
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Det fremgar af afslutningsrapport fra jobradgivningsfirma af 13/12 2023:

"Hermed en afsluttende status pa [klageren], som har gennemfgrt og afsluttet sit forlgb hos ... i
perioden 03.02.2023 — 11.12.2023, afledt af en opsigelse fra sit job som ... i virksomheden ..., be-
grundet i uoverensstemmelser med den naermeste leder.

Status ved forlgbsstart var, at [klageren] var opsagt og oplevede stress udlgst angst og depression.
Malsaetning med forlgbet var at opna en arbejdsdygtighed svarende til mere end halv tid i forhold
til fuld erhvervsdygtighed og forankring af denne.

[Klageren] er opsagt fra sit job og er p.t. sygemeldt.

Ut. har ikke set [klageren] siden d. 14/6 2023, hvorfor det vil veere med stor usikkerhed at udtale
mig om med hvilket timetal som [klageren] vurderes til at kunne bidrage pa arbejdsmarkedet. Da
[klageren] fik behandling hos [jobradgivningsfirma] ndede [klageren] frem til at skulle have stgtte
af en jobcoach.

Ut. Kan ikke ansla et timetal, med hvilket [klageren] kan bidrage pa arbejdsmarkedet grundet de
psykologiske barrierer og det nedsatte og det nedsatte fysiske funktionsniveau bestaende af fi-
bromyalgi og leddegigt."

Det fremgar af kommunal journal af 8/1 2024

"Du blev sygemeldt d. 11.10.2022 pga. arbejdsbetinget stress. Overgik til jobafklaringsforlgb d.
4.10.2023. Det beskrives i LE135 fra marts 2023, at du blev syg grundet arbejdsbetinget stress,
samt forveerring af kendt let aengstelighed til angst. Du har symptomer som hukommelsesproble-
mer, spvnbesveer, angst, hjertebanken og dgdsangst. | LE£135 fra aug. 2023 beskrives der endvide-
re ledsmerter, leende- og rygsmerter, samt overgangsalder/menopause.

Derudover beskrives let kendt angstelighed til angst. Du beskriver selv dgdsangst, som er blevet
veerre efter stresstilstand.

Du beskriver til samtale d. 2. nov. at du i et par mdr. har veeret i behandling med hormoner vedr.
menopause, men har ikke oplevet nogen synderlig effekt, maske lidt bedre sgvn. Du har netop i
dag

vaeret hos egen laege hvor i bl.a. drgftede antidepressiv medicin, som laegen ikke mente var rele-
vant.

Du har i starten af din sygemelding gaet til psykolog via PFA, og du har gaet til fysioterapeut nu i
ca. et par maneder. Du har fgr sommerferien gaet til yoga, og vil gerne starte dette op igen. Du
forteeller at du tror ikke dit sind er szerligt steerkt og det har det aldrig vaeret, det samme med din
fysisk. Du har boet i ... i leengere tid, hvor du var igennem et langt udredningsforlgb og jeg fik at
vide du havde fibromyalgi, men dette ville du ikke anerkende. Du blev anbefalet at hvile dig nar
du var traet, men det har du aldrig gjort og maske derfor din fysiske tilstand er blevet sa darlig,
fordi stressen maske har udlgst det.

Det fremgar af CV pa jobnet, at du har erhvervsgrunduddannelse som ... fra ... og din vej til at blive
..., startede med job i ..., herefter ... Blev opsagt fra seneste job som ... hos ... d. 31.01.23. Du far
pt. erhvervsevnetab erstatning fra PFA.
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Du har haft et belastende samarbejde med tidligere chef, som har veeret udlgsende for din situa-
tion.

Du oplevede ikke at blive mgdt med forstaelse, nar du ytrede dig og hun behandlede de ansatte i
... meget anderledes end du ville have gjort. Du fik derudover for store opgaver og du begyndte at
sige fra.

Pa baggrund af ovenstdende vurderes du fuldt uarbejdsdygtig pa grund af egen sygdom, jf. Lov
om
sygedagpenge$§ 7, stk. 4."

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling af 9/1 2024:

"Indstilling. Fgrste jobafklaringsforlgb

Ved udfyldelsen af den forberedende del, spgrges du indtil om du kan forestille dig bare et arbej-
de/praktik 10 timer ugt. Du forteaeller, at fa koldsved bare ved snakken om det. Din stgrste fjende
er dine egne forventninger til dig selv. Hvis der var noget, hvor der slet ikke var nogen forventnin-
ger til dig, sa maske. Du har en tro pa at det nok skal ga, du kan bare ikke forstille dig hvornar.

Du mentorer pt. pa frivilligt basis 3 unge mennesker indenfor ..., hvilket du beskriver som givende.
Du er informeret om virksomhedspraktikteamet og vil gerne deltage i sgvnvejledning.

Du forteeller, at du er i stand til at sta op om morgenen og varetage dit liv, i stand til at tage vare
pa dig selv og [dit barn], det kan du ggre ret godt, men sa kan du faktisk heller ikke ggre meget
mere pt.

Sundhedskoordinator vurderer at du er sygemeldt med arbejdsrelateret stress og er i den forbin-
delse startet hos psykolog, hvor du indtil videre har veeret en enkelt gang. Du er ogsa preeget af
a&ngstelige symptomer. Hvis disse ikke bedre ved psykologbehandlingen alene, anbefales du at ta-
le med egen leege om evt. at blive henvist til privatpraktiserende psykiater eller til angstpakkefor-
Igb i regionens psykiatri.

Du forteeller pa mgdet, i dag at du gar pa en privat fysioterapeutisk klinik en gang om ugen, med
fokus pa dine smerter over laenden.

Socialafdelingen kan ikke tilbyde tiltag som vil kunne udvikle dit funktionsniveau ift. arbejdsmar-
ked.

Du er efter ophgr af sygedagpenge overgaet til jobafklaringsforlgb den 4.10.2023. Da det saledes
er dit fgrste jobafklaringsforlgb, er din sag derfor alene forelagt rehabiliteringsteamet til en tveer-
faglig vurdering af hvilke indsatser, der skal indga i dit jobafklaringsforlgb, som kan bringe dig teet-
tere pa arbejdsmarkedet.

Rehabiliteringsteamet indstiller pa baggrund af samtalen med dig i dag og de samlede oplysninger
i sagen, til at dit jobafklaringsforlgb skal indeholde sundhedsmaessige og beskaeftigelsesmaessige
indsatser med henblik pa at genoptraene og udvikle din funktions- og arbejdsevne."
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Det fremgar af L&E145 af 5/3 2024:

"[Klageren] har oplyst, at hun for mange ar siden i [udlandet] fik diagnose fibromyalgi, men har ik-
ke taget dette til efterretning. Maske relevant at henvise [klageren] til udredning herfor?
Fibromyalgi diagnose stillet j ca. 17 ar siden i ... efter 2 ars undersggelser. Har i alle ar som hardt-
arbejdende selvstandig i ... branchen ikke vaeret en hindring. Der har veaeret forvaerring i sympto-
mer efter arbejdsophgr og arbejdsbetinget stresstilstand og tolkes som stresssymptomer. En ny
udredning og evt konstatering af fibromyalgi som er en udelukkelses og beskrivende diagnose
har/far ingen konsekvenser.

- Kan det enten tilrades eller frarades at [klageren] deltager i en hensynstagende praktik pa ned-
sat tid?

Det kan kun tilrades mhp at afklare hendes ressourcer. At komme tilbage i job ogsa selvom det ik-
ke bliver pa samme niveau som tidligere vil give struktur og understgtte egenforstaelse.

- Hvilke skanehensyn bgr i forbindelse med mulig praktik imgdekommes?/Der er behov for store
skanehensyn i forhold til arbejdstid og opgaver.

| et afklaringsforlgb hgjst 2 timer dagligt til en start med relevante og fysisk eller psykisk belasten-
de opgaver og gradvis langsom optrapning

Angst - det er min vurdering at nuvaerende symptomer skyldes eksistentiel krise udlgst af konflikt
og darligt arbejdsmiljg samt arbejdsophgr, udfordringer i splittet parforhold, hvor partner bor i
[udlandet], hun har mattet szelge [sit hjem] og [barn] er flyttet hjemmefra.

Denne identitetskrise, professionelt og privat som partner og foraelder samtidig med mulige me-
nopause gener forvaerret en let underliggende bekymringstendens, og sygdomsangst men bunder
i stress i forbindelse med disse eksistentielle stressbelastninger.

Fra 08/2023

MDI 34 Kernesymptomer 2: Trist, Manglende energi/kraefter

Ledsagde symptomer 5: Mindre selvtillid, Darlig samvittighed/skyldfglelse, Koncentrationsbesvaer,
Rastlgshed og mere stille, Sgvnbesvaer.

Stresscore med svzer stress.

5. Beskrivelse af funktionsevnen

Funktionsevne er lige nu svaert begraenset efter langvarig sygemelding eksistentielle udfordringer.
Fremstar skrgbelig sprgd og sarbar med ringe tiltro til egne evner.

Der er behov for store skanehensyn i forhold til arbejdstid og opgaver.
| et afklaringsforlgb hgjst 2 timer dagligt til en start med relevante og fysisk eller psykisk belasten-
de opgaver og gradvis langsom optrapning."

Det fremgar af journal fra gre-, naese- og halsklinik:

"20-08-2024

Diagnose:
E04.1 Atoksisk struma med solitaert adenom [obs pro]
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Fornylig gjorde en laege hende opmaerksom pa struma. Har en del ubehag i halsen med gmhed og
remmetrang i perioder og dette har staet pa siden 2021. Ingen vaegttab eller almen sygdomfglsel-
se igvrigt. Normalt TSH i april.

Ingen fast medicin udover hormonsubsitution i forb. med menopausale gener. Sygemeldt med
stress.

Vurdering: Udredningskraevende proces i glandula thyreoidea, skal udredes i endokrinologisk regi
Plan: Friske thyreoideatal bestilt men forventer de er normale. Allerede nu henvisning til endokri-
nologisk afdeling."

Det fremgar af hospitalsjournal fra endokrinologisk ambulatorium:

"05-09-2024
Gennem flere &r lager fra hals og tryksymptomer. Tidligere udredt af @NH-laege uden forklaring.
Atter vurderet af @NH-lzege, der finder udredningskraevende proces.

Ma rgmme sig for at synke. Fgler til tider ikke hun kan fa luft. Klager endvidere over breendende
fornemmelse i halsen. Nyligt opstartet PPI-behandling uden effekt.

Angiver sig angstelig af natur. Har netop pa neermeste hold gennemgaet ...

UL+ scint paviser multinodgs struma med to mindre knuder, hvor der ikke er fundet indikation for
FNAD.,

Patienten er paraklinisk euthyroid
21-08-2024

Konklusion:
Multinodgs gid. thyroidea - ingen noduli med indikation for FNAB.

31-10-2024

Mgder til svar pa CT af hals foretaget pga trykgener fra hals. | denne genfindes simpelt udseende
cyste i hgjre thyroidealap og diskret forstgrrelse af hgjre thyroidealap. Ingen tracheal pavirkning
| gvrigt upafaldende forhold.

Pt orienteres om svar.
Orienteres ogsa om, der ved blodprgver fra e.l. (taget pga hudblgdning) er fundet normal haema-

tologi og INR.

Plan AFSLUTTES."
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Det fremgar af selskabets brev af 16/1 2025:

"Vi har fulgt op pa din udbetaling ved PFA Erhvervsevne og ud fra oplysningerne har vi vurderet,
at din generelle erhvervsevne ikke er nedsat med mindst halvdelen. Vi stopper derfor din udbeta-
ling og indbetalingssikring den 28. februar 2025.

Hvad skal der ske med din ordning, nar udbetalingen fra PFA Erhvervsevne stopper?
Nar udbetalingen fra PFA Erhvervsevne stopper, er du daekket af PFA Erhvervsevne, PFA Liv og
PFA Kritisk sygdom frem til den 1. juni 2025.

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

Du kan veaelge mellem:

e at fortseette indbetalingerne privat eller via en ny arbejdsgiver. Pa den made kan du fortszette
med at spare op og blive ved med at vaere forsikret.

e ikke at fortsaette indbetalingen. Du vil sd fa en indbetalingsfri ordning, som vil besta af din op-
sparing og en obligatorisk livsforsikring pa 10.000 kr.

Senest den 1. juni 2025 skal du ringe til vores radgivningscenter pa tlf. 70 12 50 00 og give besked.
Hogrer vi ikke fra dig inden den naevnte dato, vil din ordning blive a&ndret til en indbetalingsfri ord-
ning, og du vil modtage en ny pensionsoversigt fra os."

Det fremgar af kommunens anmodning om statusattest af 5/3 2025:

"Er aktuelt i praktik [inden for hendes tidligere erhverv] pr. jan 2025, opstartet med 3x3 timer
ugentligt."

Det fremgar af generel helbredsattest LAE145 af 26/9 2025:

"1) Hvad er det aktuelle diagnose- og symptombillede og disses betydning for uarbejdsdygtighe-
den?
Langvarig arbejdsbetinget stress - pavirker arbejdsevne betydeligt

2) Hvilken behandling er pagaet/pagar/eller afventes og med hvilken effekt? Er den/de aktuelle
behandling/behandlinger tilstraekkelig? Er alle behandlingsmuligheder udtgmte?
Psykologbehandling - har haft flere forskellige terapeuter og nuvaerende forlgb meget gavnligt.

Der kan veere gavn af yderligere karrierevejledning coaching.

3) Hvad er prognosen for sygemeldingen?
Jeg vurderer [klagerens] arbejdsevne varigt delvist nedsat.

Objektiv undersggelse

Vurderes ikke egentligt deprimeret men praeget af langvarig arbejdsbetinget stress og tab af ar-
bejdsidentitet.

Diagnoser

Langvarig stress pa baggrund af traumatiske oplevelser i arbejdslivet
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Overgangsalderproblematik
Uspecifike smertetilstand - ldre fibromyalgi diagnose

6. Prognose

Pt vurderes at have en varig/stabil nuvaerende tilstand med potentiale for lettere bedring af funk-
tionsniveauet, safremt hun finder passende beskaeftigelse inden for sine begraensninger. Pts funk-
tionsevne raekker til at arbejde op til 15 timer ugentligt i et miljp med velkendte opgaver og under
trygge rammer med skdnehensyn. Ved at finde et passende arbejde, der giver mening for pt. For-
ventes hendes identitetsfglelse og selvvaerd at kunne styrkes, hvilket kan have positiv indvirkning
pa hendes generelle velbefindende."

Det fremgar af kommunal "min plan" af 10/10 2025:

"Du er efter ophgr af sygedagpenge overgaet til jobafklaringsforlgb den 4.10.2023. Da det saledes
er dit fgrste jobafklaringsforlgb, er din sag derfor alene forelagt rehabiliteringsteamet til en tveer-
faglig vurdering af hvilke indsatser, der skal indga i dit jobafklaringsforlgb, som kan bringe dig taet-
tere pa arbejdsmarkedet.

Du har pataenkt at klage over stop af tab af erhvervsevne. De vurderer ikke lzengere, at du har
nedsat erhvervsevne og kan arbejde halv tid. De har dog nu (2025) bevilget dig psykologsamtaler,
som har veeret rigtigt givende. Hun har hjulpet dig med erkendelse og accept af, at du ikke kan,
hvad du kunne tidligere. Du har gjort dig tanker om evt. yderligere diagnose pga. hyper-tilstand.

Pa baggrund af ovenstdende vurderes du fuldt uarbejdsdygtig pa grund af egen sygdom, jf. Lov
om sygedagpenge § 7, stk. 4.

Borgerens egen vurdering:

Du har haft meget tankemylder om din situation, tanker om helbred, tanker om hvad du kan be-
skaeftigelsesrettet i fremtiden. Gradvist optrappende praktik som ... startede jan. 2025 med 3x3
timer og afsluttedes pa 15 timer ugl. Du har afprgvet 5x5 timer, hvilket var for meget. Du gar med
tanker om brancheskift efter samtale med jobcoach, egen laege og psykolog. Der opstartes nu 26-
ugers."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"6. Saerlige pensionsvilkar for PFA Erhvervsevne

6.1. Lgbende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring

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

For forsikrede, der ikke er selvstandige erhvervsdrivende, gelder det dog, at PFA Pension yder
indbetalingssikring selvom den forsikredes erhvervsevne ikke er nedsat i deekningsberettiget grad,
safremt den forsikredes evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering (Hel-
bredsmaessig erhvervsevne) uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) er nedsat med mindst
50 procent.
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6.1.1. Definition af erhvervsevnenedsattelsen

6.1.1.1. Nedsaettelse i deekningsberettiget grad

6.1.1.1.1. Generelt om nedsaettelse

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

6.1.1.1.2. Den Helbredsmaessige erhvervsevne

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

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

6.1.1.1.3. Den @konomiske erhvervsevne

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

Navnet udtaler:

Klageren, som er fgdt i 1960'erne, anmeldte den 31/1 2023 til selskabet, at hun den 11/10 2022

blev sygemeldt fra sit arbejde med stress. Klageren oplyste, at hun havde hukommelses- og

koncentrationsbesvaer, hovedpine, angst og depression. Klageren blev opsagt og havde Ilgnop-

her den 31/1 2023. Selskabet har ydet deekning pa midlertidigt grundlag frem til den 28/2 2025,

hvor selskabet overgik til en vurdering af den generelle erhvervsevne. Klageren gnsker deekning

pr. 1/3 2025 og frem.

Klageren har anmodet om, at sagen hjemvises til selskabet til fornyet behandling. Klageren har

anfgrt, at selskabets afggrelse om stop af ydelser er foretaget pa et mangelfuldt grundlag. Kla-
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geren har anfgrt, at samtlige laegeerklzeringer dokumenterer, at hendes erhvervsevne er nedsat
med mindst halvdelen pa grund af sygdom. Klageren har anfgrt, at hendes laege har udtalt, at
hun maksimalt kan arbejde 2 timer pr. dag under betydelige skanehensyn. Klageren har anfgrt,
at selskabet har truffet afggrelse uden at inddrage kommunens vurdering af hendes helbreds-
tilstand og arbejdsevne. Klageren har anfgrt, at hun fortsat er i psykologbehandling via selska-
bet for de stress-og angstsymptomer, som selskabet har vurderet, ikke leengere er deekningsbe-
rettigende. Klageren har anfgrt, at hun i starten af 2026 startede i nyt praktikforlgb pa det bre-

de arbejdsmarked.

Selskabet har anfgrt, at selskabet pr. 1/1 2025 var berettiget til at overga til en vurdering af
klagerens generelle erhvervsevne, da hun pa dette tidspunkt havde vaeret sygemeldt i 2,5 ar, og
hendes tilstand matte derfor betragtes som stationeer. Selskabet har anfgrt, at klageren ikke
har godtgjort, at hendes helbredsmaessige erhvervsevne er generelt nedsat med halvdelen pr.
1/3 2025 og frem. Selskabet har anfgrt, at den objektive undersggelse af klagerens psykiske
tilstand i det vaesentlige var normal, at hendes kognitive funktion er intakt, og klagerens prakti-
serende laege ikke har fundet anledning til udredning ved psykiater eller behov for behandling
med antidepressiv medicin. Selskabet har anfgrt, at klageren er i en livskrise eller eksistentiel
krise, som er udlgst af flere belastende private faktorer. Selskabet har anfgrt, at en eventuel
fibromyalgidiagnose ikke har betydning for klagerens erhvervsevne. Selskabet har anfgrt, at der
samlet set ikke er beskrevet gener, som g@r klageren ude af stand til at varetage et arbejde pa
mindst halv tid. Selskabet har anfgrt, at klageren kun er arbejdsprgvet inden for sit eget er-
hverv, hvor hun var i stand til at arbejde 15 timer pr. uge, og at selskabets vurdering er, at kla-
geren ville vaere i stand til at arbejde mere end halv tid i et erhverv, hvor hendes skanehensyn

bliver tilgodeset.

Det fremgar af kommunens anmodning om helbredsattest L£131 af 10/2 2023, at klageren
"har vaeret sygemeldt siden 11.10.22 og har oplyst, at det er grundet arbejdsrelateret stress.

Hun har derudover oplyst, at hun er opsagt".
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Det fremgar af journal fra egen leege af 23/3 2023, at klageren havde "Umiddelbart fgr syge-
melding haft opg@ér med sin chef. ... Haft mange generelle symptomer og sveert at skelne ml
stress/angst og fysiske. ... Symptomer: Hukommelsesproblemer, sgvnbesveer, angst og dgds-
angst. Fysiske symptomer med hjertebanken. Symptomer ggr [klageren] yderligere bekymret
for fremtid og jobmuligheder (...) Obj psyk ...Fremstar venlig og imgdekommende. Gradlabil.
Relevant bekymret for sin erhvervsevne som hun har det nu. Nat stemningsleje og affektfor-
valtning. God Nat psykomotorik, ingen angst/uro og nat adfeerd i samtalesituation. Ingen pro-
duktive psykotiske symptomer i form af hallucinationer eller vrangforestillinger. Samlet logisk
tankegang med nat sprogbrug uden tegn til tankeforstyrrelser. Emotionel og formel kontakt

god. God indsigt. Kognitiv funktion let pavirket. Ingen gget suicidalfare".

Det fremgar af LLE135 af 23/3 2023: "Beskrivelse af diagnose/prognose Arbejdsbetinget stress,
forvaerring af kendt let sengstelighed til angst. Symptomer: Hukommelsesproblemer, sgvnbe-
sveer, angst og dgdsangst. Fysiske symptomer med hjertebanken. Symptomer gor [klageren]
yderligere bekymret for fremtid og jobmuligheder ... Skanebehov: En start pa arbejde pa nedsat
tid med begraenset ansvarsomrade, og gradvis optrapning. ... Vurdering: Arbejdsrelateret stress

og deraf forvaerring af livs 'krise'.

Det fremgar af 8-ugers status fra jobradgivningsfirma af 14/6 2023: "[Klageren] har modtaget
behandling i forhold til depression som for nuvaerende kun er til stede som restsymptomer. For
nuvaerende er [klageren] praeget af angst iszer i forhold til praestation som involverer det ekse-
kutive system. Er der evt. barrierer for progression, hvis ja — hvilke? ... En mulig barriere for
progression er fibromyalgi og leddegigt som skaber traethed hos [klageren]. ... Arbejdsmar-
kedshindrende barrierer/skanebehov: ... Det vurderes at kandidaten har behov for et ugeske-
ma med progredierende timetal. Kandidaten har behov for at kunne traekke sig og i perioder
holde pauser. Kandidaten har behov for at veere medbestemmende i forhold til arbejdstempo
og tempo skift. Kandidaten har i opstartsfasen behov for respons pa om arbejdet er udfgrt til-

fredsstillende".
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Det fremgar af journal fra egen laege af 3/8 2023: "Leendesmerter gennem 3 mdr med udstra-
ling ned i begge Iar. ... Obj:ryg: kan ga pa taeer og haele. ingen bankepmhed af columna. palpati-
onspmhed af nedre la&endemuskulatur bilat. ingen bevaegeindskrakning ved for- og sidebgjning.

norm sens og kraft. Vurd: leenderygsmerter med udstraling".

Det fremgar af journal fra egen leege af 30/8 2023: "- Arbejdshindrende diagnoser Arbejdsbe-
tinget stress, forvaerring af kendt let angstelighed til angst Tiltagende panikangst. Leende og
rygsmerter Overgangsalder/menopause ... - Beskrivelse af relevante skanehensyn Som situation
og symptomer er nu - se symptomer - og ingen fremgang snarere forveerring de sidste maneder
er der behov for store skanehensyn i forhold til arbejdstid og opgaver. | et afklaringsforlgb hgjst
2 timer dagligt til en start med relevante og ikke fysisk eller psykisk belastende opgaver og
gradvis langsom optrapning. -... Safremt ovenstaende lykkes og [klageren] profiterer af medi-
cinsk behandling mod overgangsalder og samtaler ved psykolog vil [klageren] kunne starte med
sit vanlige arbejde i ... branchen men med skanehensyn i starten af 2024. Obj MDI 34 Kerne-
symptomer 2: Trist, Manglende energi/kraefter Ledsagde symptomer 5: Mindre selvtillid, Darlig

samvittighed/skyldfglelse, Koncentrationsbesvaer, Rastlgshed og mere stille, Sepvnbesvaer".

Det fremgar af journal fra egen laege af 28/8 2024: "Der er fundet struma. ... Har gn mdr haft en
breendende fornemmelse i halsen er udredt ved @NH for ... behandles for mavesyre med PPI
uden effekt. ... Praktikplads hos ... var naesten skaffet da hendes bordherre opdagede struma.

afventer nu opfglgning ved endo".

Det fremgar af journalnotat fra akutmodtagelsen af 27/9 2023: "AKTIONSDIAGNOSE: A DM545
Leendesmerter UNS ... Vurdering og plan: [Klageren], i det vaesentligste tidl rask, kommer grun-
det forveerring i rygsmerter. Havde til eftermiddag pludselig forveerring, dog remitteret i ...,
Bedring i smerterne efter panodil og ipren, er nu pa vanlige niveau. Derudover let kildrende
fornemmelse pa hgjre side af skalpen og let aendret fglesans pa venstre crus. Neurologisk helt

intakt. Ingen red flags".
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Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling af 9/1 2024: "Ved udfyldelsen af den forbere-
dende del, spgrges du indtil om du kan forestille dig bare et arbejde/praktik 10 timer ugt. Du
fortzeller, at fa koldsved bare ved snakken om det. Din stgrste fjende er dine egne forventnin-
ger til dig selv. ... Du fortzeller, at du er i stand til at sta op om morgenen og varetage dit liv, i
stand til at tage vare pa dig selv og [dit barn], det kan du ggre ret godt, men sa kan du faktisk
heller ikke ggre meget mere pt. ... Sundhedskoordinator vurderer at du er sygemeldt med ar-
bejdsrelateret stress og er i den forbindelse startet hos psykolog, hvor du indtil videre har vae-

ret en enkelt gang".

Det fremgar af LE145 af 5/3 2024: "Fibromyalgi diagnose stillet j ca. 17 ar siden i ... efter 2 ars
undersggelser. Har i alle ar som hardtarbejdende selvstaendig i ... branchen ikke vaeret en hin-
dring. ... Angst - det er min vurdering at nuveerende symptomer skyldes eksistentiel krise udlgst
af konflikt og darligt arbejdsmiljg samt arbejdsophgr, udfordringer i splittet parforhold, hvor

partner bor i [udlandet], hun har mattet szelge [sit hjem] og [barn] er flyttet hjemmefra".

Det fremgar af journal fra egen leege af 23/10 2024: "Talepres men ikke mistanke om ma-
ni/hypomani Vurderes fortsat som i en livskrise med partner i ..., fyring fra job, [barn] flyttet

hjemmefra".

Det fremgar af kommunens anmodning om statusattest af 5/3 2025, at klageren "er aktuelt i

praktik [inden for hendes tidligere erhverv] pr. jan 2025, opstartet med 3x3 timer ugentligt".

Det fremgar af generel helbredsattest L£145 af 26/9 2025: "Objektiv undersggelse ... Vurderes
ikke egentligt deprimeret men praeget af langvarig arbejdsbetinget stress og tab af arbejdsiden-
titet. ... Diagnoser ... Langvarig stress pa baggrund af traumatiske oplevelser i arbejdslivet Over-
gangsalderproblematik Uspecifike smertetilstand - &ldre fibromyalgi diagnose ... 6. Prognose ...
Pt vurderes at have en varig/stabil nuveerende tilstand med potentiale for lettere bedring af
funktionsniveauet, safremt hun finder passende beskaftigelse inden for sine begraensninger.

Pts funktionsevne raekker til at arbejde op til 15 timer ugentligt i et miljg med velkendte opga-
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ver og under trygge rammer med skanehensyn. Ved at finde et passende arbejde, der giver
mening for pt. Forventes hendes identitetsfglelse og selvvaerd at kunne styrkes, hvilket kan ha-

ve positiv indvirkning pa hendes generelle velbefindende".

Det fremgar af kommunal "min plan" af 10/10 2025, at klageren "Gradvist optrappende praktik
som ... startede jan. 2025 med 3x3 timer og afsluttedes pa 15 timer ugl. Du har afprgvet 5x5

timer, hvilket var for meget".

Det fremgar af forsikringsbetingelserne, at forsikringen yder deekning, hvis den helbredsmaessi-
ge erhvervsevne er nedsat med mindst 50 %, og den gkonomiske erhvervsevne er nedsat med

mindst 10 %.

Nzvnet finder, at der ikke er grundlag for at kritisere, at selskabet pr. 1/3 2025 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 pa, at klageren har veeret sygemeldt siden den

11/10 2022.

Naevnet bemaerker, at det er klageren, som skal bevise, at hendes generelle erhvervsevne er

nedsat med mindst 50 %.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at klageren ikke har bevist, at hendes generelle
helbredsmaessige erhvervsevne pr. 1/3 2025 er varigt nedsat med mindst 50 %. Naevnet kan

derfor ikke kritisere selskabets afggrelse.

Naevnet har blandt andet lagt veegt pa sagens laegelige og kommunale oplysninger, hvori klage-
rens tilstand hovedsageligt ses at vedrgre hendes psykiske gener som fglge af stress/angst. Kla-
geren lider ogsa af gener som fglge af overgangsalderen og leendesmerter. Klageren har skane-

hensyn i form af behov for at kunne traekke sig, holde pauser, have medbestemmelse i forhold
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til arbejdstempo og arbejde med velkendte opgaver. Klagerens gener og skanehensyn ses efter
naevnets vurdering ikke at vaere uforenelige med varetagelsen af et relevant erhverv pa mindst

halv tid, hvis der tages behgrigt hensyn til klagerens skanebehov.

Naevnet har derudover lagt veegt pa, at klagerens fibromyalgi-diagnose ikke er en nyopstaet
lidelse, og at klageren pa trods heraf tidligere var i stand til at bestride et fuldtidsjob. Det frem-
gar af LE145 af 5/3 2024, at diagnosen var stillet 17 ar forinden i udlandet, og at diagnosen ikke

tidligere havde vaeret en hindring for klageren.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at klageren blev sygemeldt som fglge af arbejdsrelateret stress-
belastning. Det fremgar af journal fra egen laege af 23/3 2023, at klageren havde haft et opger
med sin chef kort inden sin sygemelding. Det fremgar af generel helbredsattest af 26/9 2025, at
klageren var praeget af "langvarig arbejdsbetinget stress og tab af arbejdsidentitet". Neevnet har

lagt vaegt pa, at den arbejdsmaessige belastning ikke laengere er til stede.,

Naevnet har ogsa henset til, at sociale forhold — herunder udfordringer i klagerens parforhold og
forhold vedrgrende barnet — ma antages at have pavirket klagerens erhvervsevne negativt.

Naevnet bemaerker, at forsikringen alene daekker helbredsbetinget erhvervsevnenedsaettelse.

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

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
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Hans-Jgrgen Nymark Beck



