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Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 18/11 2025 har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Jeg forsgger d. 6/5 22 at abne en port mellem 2 veerksteder, da det er en port, der kreever en vis
kraft for at abne, bukker jeg mig forover og som vaneligt, giver et grundigt ryk i portens handtag
op af, desvaerre har vores [kollega] aftenen fgr slaet slden for pa den anden side af porten, det gi-
ver et kraftigt smzeld i ryggen, med umiddelbart smerte til fglge, ganske kort tid efter 2-10 minu-
ter er der meget store smerter i l&end/ryg. For efter lang tids sagsbehandling ved AES medhold i at
det er en arbejdsskade. Har efterfglgende forelagt det mit eget forsikringsselskab, der efter 3 om-
gange ved AES, stadig naegter at det er en forsikrings berettiget ulykke.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
At fa det jeg er berettiget til, hverken mere eller mindre."

Selskabet har den 7/1 2026 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Sagen drejer sig om erstatning i henhold til en ulykkesforsikring. Selskabet har afvist daekning for
personskade overgaet klager, under henvisning til manglende arsagssammenhaeng mellem ulyk-
ken og klagers gener samt under henvisning til forsikringsbetingelserne.

Selskabet modtog den 18. oktober 2022 en skadeanmeldelse fra klager, bilag A. Det fremgik her-
af, at klager havde padraget sig 4 udposninger og 2 forsnaevringer i ryggen i forbindelse med, at
han skulle abne en ledport mellem to vaerksteder. Klager vedhaftede desuden journaludskrift,
hvoraf det fremgik, at der var pavist diskusbulging svarende til Th 12/L1, L3/L4 og L4/L5 samt dis-
kusprotrusion svarende til L5/S1 pa MR-scanning af laeenderyggen den 19. august 2022. Der blev
desuden pavist spondylartrose, facetledsartrose, spinalstenose og nedsat vandindhold i bandski-
verne mellem diskus, bilag B.
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Selskabet bekraeftede modtagelse af anmeldelsen den 19. oktober 2022 og oplyste om, at sagen
ville blive henlagt til arsdagen for ulykken i fgrste omgang, bilag C. Selskabet rettede henvendelse
til klager igen den 30. maj 2023 og spurgte ind til klagers behandling, gener samt status pa ar-
bejdsskadesagen ved Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, bilag D. Klager besvarede brevet den 6.
juni 2023 og oplyste, at ulykken var blevet anerkendt som en arbejdsskade, samt at der endnu ik-
ke foreld en vurdering af méngraden, bilag E. Klager vedhaftede ligeledes afggrelse om anerken-
delse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, bilag F. Det fremgik heraf, at Arbejdsmarkedets Er-
hvervssikring anerkendte, at klagers leendesmerter var en arbejdsskade. Arbejdsmarkedets Er-
hvervssikring henviste til, at klager rettede henvendelse til sin laege i tidsmaessig sammenhang
med handelsen og klagede over l&endesmerter. Arbejdsmarkedets Erhvervssikring lagde endvide-
re vaegt pa, at der var medicinsk arsagssammenhang mellem klagers smerter i leenden/hold i ryg-
gen og handelsen, idet der skete en relevant belastning af leenden ved at traekke i en port. Sel-
skabet henlagde sagen yderligere 4 maneder frem til Arbejdsmarkedets Erhvervssikring traf afge-
relse om varigt mén, bilag G.

Klager fremsendte den 18. november 2023 Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings afggrelse af 11. ok-
tober 2023 til selskabet, bilag H. Det fremgik heraf, at det varige mén blev vurderet til 5 % ud fra
méntabellens punkt B.1.3.1 om fglger af forvridninger, diskusprolaps, brud og belastningsskader
med lette, daglige rygsmerter uden eller med meget let bevaegeindskraenkning. Arbejdsmarkedets
Erhvervssikring lagde veegt pa, at klager oplevede konstante smerter i l&enderyggen, samt at kla-
ger havde let nedsat bevaegelighed. Arbejdsmarkedets Erhvervssikring traf ligeledes afggrelse om,
at klager ikke var berettiget til erstatning for tab af erhvervsevne, bilag I. Selskabet indhentede
herefter sagsakterne fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, bilag J.1-).3. Selskabet indhentede
desuden journal fra klagers fysioterapeut, bilag K.1 og K.2.

Afggrelsen blev paklaget af bade klagers fagforening og arbejdsgivers forsikringsselskab, bilag L og
M. Klagers fagforening henviste til, at generne svarer til méntabellens punkt B.1.3.4. Klagers ar-
bejdsgivers forsikringsselskab henviste derimod til, at klagers mén svarer til en méngrad pa under
5 % med henvisning til, at klager var kendt med leendeproblematik, og der var pavist artrose ved
samtlige ryghvirvler. Klagers arbejdsgivers forsikringsselskab henviste endvidere til, at der hverken
var tale om udstralende smerter eller smerter svarende til middelsveaere.

Selskabet modtog den 6. marts 2024 en ny afggrelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, bilag
N. Det fremgik heraf, at klagers méngrad var forhgjet fra 5 % til 8 % pa baggrund af en afggrelse
fra Ankestyrelsen. Selskabet modtog afggrelsen fra Ankestyrelsen den 14. marts 2024, bilag O.
Ankestyrelsen havde i afggrelsen lagt veegt pa, at der var konstateret fluktuerende daglige smer-
ter, 'myrer' i benet samt pavist let nedsat bevaegelighed og henviste til méntabellens punkt
B.1.3.3. Efter méntabellens punkt B.1.3.3 vurderes lette, daglige rygsmerter med udstralende
bensmerter, uden eller med let bevaegeindskraenkning som fglge af forvridning, diskusprolaps,
brud og belastningsskader til 10 %. Ankestyrelsen vurderede, at klagers gener var bedre end
punktet, idet der ikke var dokumenteret udstralende smerter. Ankestyrelsen henviste endvidere
til, at der udelukkende var tale om lette smerter og ikke middelsvaere smerter.

Selskabet meddelte klager ved brev af 9. april 2024, at der ikke var dokumenteret arsagssammen-
hang mellem haendelsen og skaden, Bilag P. Selskabet lagde vaegt pa, at de paviste fund pa MR-
scanningen ikke var forenelige med traumatisk udlgste skader, samt at haendelsen ikke var medi-
cinsk egnet til at medfgre varige skader i en rask ryg. Selskabet henviste endvidere til, at forsikrin-
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gen ikke deekker skader, der skyldes enhver sygdom og udlgsning af latente sygdomsanlaeg, selv
om sygdommen er opstaet eller forvaerret ved et ulykkestilfaelde. Desuden daekker forsikringen
ikke ulykkestilfeelde, der skyldes sygdom og forveerring af fglgerne af ulykkestilfeelde, der skyldes
tilstedevaerende eller tilfeeldigt tilstedende sygdom.

Pa baggrund af selskabet afvisning, @nskede klager sagen forelagt for Arbejdsmarkedet Erhvervs-
sikring med henblik pa at fa en vejledende udtalelse. Arbejdsmarkedets Erhvervssikring gav en
vejledende udtalelse den 13. august 2025, Bilag Q, hvor klagers gener blev vurderet til 12 %. Det
fremgar af udtalelsen, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring vurderede, at klagers gener kan sam-
menlignes med méntabellens punkt B.1.3.4 og henviste til, at klager har konstante middelsvaere
smerter og let bevaegereduktion med betydelig pavirkning af funktionsevnen. Arbejdsmarkedet
Erhvervssikring anfgrte desuden, at haendelsen, hvor klager rykker kraftigt i en last port, er medi-
cinsk egnet til at medfgre varige gener i en rask leenderyg. De vurderede endvidere, at de paviste
slidgigtforandringer ikke har indflydelse pa klagers aktuelle gener.

Selskabet anmodede om en revurdering den 29. september 2025 fra Arbejdsmarkedets Erhvervs-
sikring, bilag R. Arbejdsmarkedet Erhvervssikring fastholdt deres udtalelse den 16. oktober 2025,
bilag S, og henviste til at klagers paviste forandringer pa MR-scanningen er alderssvarende. Ar-
bejdsmarkedets Erhvervssikring kommenterede ikke yderligere pa selskabets spgrgsmal om haen-
delsens egnethed.

Pa baggrund af sagens lsegelige materiale foretog selskabets laegekonsulent en speciallaegefaglig
0g

forsikringsmedicinsk vurdering af sagen. Ved brev af 17. november 2025, bilag T, meddelte sel-
skabet klager, at der fortsat ikke er grundlag for at udbetale erstatning i sagen. Selskabet lagde
vaegt pa, at der ikke er sandsynliggjort arsagssammenhaeng mellem den anmeldte haendelse og
klagers aktuelle gener. Selskabet bemaerkede ogsa, at handelsen ikke er medicinsk egnet til at
medfgre varige skader i en rask ryg, idet traumatisk betingede diskusprolapser eller udbulinger
kraever stgrre kraftpavirkninger end den pavirkning, der skete ved anmeldte haendelse. Selskabet
henviste desuden til, at de paviste forandringer af diskus (bandskiverne) i ryggen skal ses sammen
med det nedsatte vandindhold i bandskiverne, hvilket er et tegn pa slid, som opstar over laengere
tid.

Klage ved Ankenavnet for forsikring

| forbindelse med naervaerende klagesag har vi gennemgaet skadesagen pa ny. Klagesagen drejer
sig om, hvorvidt der er dokumenteret arsagssammenhang mellem den anmeldte ulykke og kla-
gers gener. Selskabet har gennemgaet klagers brev til Ankenaevnet for Forsikring af 28. november
2025 og har i den forbindelse fglgende bemaerkninger.

Klager anfgrer, at der er tale om en forsikringsberettiget ulykke og henviser i den forbindelse til,
at han har faet medhold ved arbejdsskademyndighederne samt Arbejdsmarkedets Erhvervssik-
rings udtalelse i naervaerende sag.

Selskabet bemaerker indledningsvist, at der i arbejdsskadesager efter Arbejdsskadesikringsloven
geelder en omvendt bevisbyrde, hvor det er arbejdsskademyndighederne, der skal bevise, at kla-
gers gener skyldes andre forhold end handelsen, idet der er en formodning for, at alle generne
som udgangspunkt er en fglge af arbejdsskaden, nar arbejdsskaden er anerkendt. Ved ulykkesfor-
sikringssager er det derimod klager, der har bevisbyrden for, at haendelsen er egnet til at medfgre
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varige gener i en rask krop. Derudover er det forsikringsbetingelserne, der bestemmer daeknings-
omfanget. Selskabet bemarker ogsa, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings udtalelse udelukken-
de er vejledende. Det fremgar af skadeanmeldelsen, at klager forsggte at abne en ledport mellem
to vaerksteder, som var last. Heendelsen beskrives ved fysioterapeut den 19. maj 2022, hvor det
fremgar af journalnotat, at klager forspgte at abne en ladeport og fik meget ondt i laenden. Haen-
delsen uddybes desuden i forbindelse med udarbejdelse af specialleegeerklaering, hvor det frem-
gar, at klager lavede et kraftigt ryk i handtaget med henblik pa at fa rulleporten til at abne, hvilket
ikke lykkedes, fordi porten var last.

Det er selskabet vurdering, at handelsen, hvor der forsgges at traekke i et handtag pa en last port,
sker en mindre belastning af l&enderyggen, og at haendelsen ikke er medicinsk egnet til at medfgre
varige gener i en rask ryg. Det er desuden selskabets vurdering, at de paviste fund pa MR-
scanningen og klagers aktuelle gener ikke med overvejende sandsynlighed er en direkte fglge af
handelsen.

Selskabet henviser til, at der ved MR-scanning af 19. august 2022 er pavist spondyloseforandrin-
ger, facetledsartrose og spinalstenose. Speciallaegen vurderer i gvrigt i forbindelse med udarbej-
delse af speciallaegeerklaeringen, at de paviste forandringer pa scanningen formentlig ikke er
traume- eller skadeudlgst, og det fremgar af journalnotat fra klagers egen laege af 21. september
2022, at laegen vurderer, at de paviste fund pa MR-scanningen viser aldersforandringer i leende-

ryggen.

Selskabet er opmaerksom pa, at specialleegen ogsa vurderer, at aktuelle symptombillede er et re-
sultat af laendeekstentionstraumet i maj 2022. Der henvises i den forbindelse til forsikringsbetin-
gelsernes punkt 4.2.d, hvor det fremgar, at der ikke er daekning for enhver sygdom og udl@sning af
latente sygdomsanlaeg, selv om sygdommen er opstaet eller forveerret ved et ulykkestilfeelde.
Desuden deekker forsikringen ikke ulykkestilfaelde, der skyldes sygdom og forveerring af fglgerne
af ulykkestilfelde, der skyldes en tilstedevaerende eller tilfaldigt tilstsdende sygdom, bilag U. Sel-
skabet bemaerker, at denne begraensning i deekningsomfanget ikke gor sig geeldende i arbejdsska-
desagen, hvor bevisbyrden i gvrigt er vendt.

Selskabet henviser i gvrigt til Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings praksisbeskrivelse om anerken-
delse af ryg og nakkeskader. Det fremgar heraf, at en diskusprolaps eller anden skade pa diskus
typisk vil opsta som fglge af en stgrre eller mindre forudbestaende degeneration i diskus, samt at
det at en diskusprolaps eller skade pa diskus opstar kort tid efter en haendelse ikke er ensbety-
dende med, at der er arsagssammenhang. Det fremgar ogsa, at skub og treek som udgangspunkt
ikke kan medfgre en varig skade, heller ikke selvom der er tale om en meget tung genstand.

Pa baggrund af ovenstaende fastholder selskabet, at klager ikke med overvejende sandsynlighed
har dokumenteret arsagssammenhang mellem haendelsen og klagers aktuelle gener. Sagen kan
efter selskabets opfattelse behandles af naevnet."

Klageren har i kommentar af 9/2 2026 til naevnet bl.a. anfart:

"Kan ikke se at jeg kan bringe mere til bordet, ud over at jeg inden dagen for uheldet, aldrig har
haft ondt i lend/ryg, men efter ulykken, hvor jeg forsggt at dbne led/rulleporten, har konstante
smerter i laend. Jeg ved at der flere gange bliver gjort opmarksom pa at jeg 'kun' tager hand-



Ankenaevnet for Forsikring

5. 104780

kgbsmedicin, men det er ud fra devisen om, at jeg hvad der sker med mig som person nar jeg ind-
tager morfin preeparater."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Det fremgar af jour-
nal fra egen laege:

"06-05-2022: Symptom/klage fra lsend

Akuttid. Akut lendehold for 3 timer siden, forlgftning. Tidl. rygrask. Lokaliseret i venstre side af
columna lumbalis. Ingen udstraling. Ingen neurologiske udfaldssymptomer, alment upavirket.
Normal sphinctetonus.

Obj.: Alment upavirket. Tager sig til leenderyggen, smerterne primaert lokaliseret i venstre side. In-
gen perkussionsgmhed af proc. spinosi. Normal neurologisk status i begge UE, neg. laseque.

Obs. lendehold

Rp. fys

Rp. panodil

Skal holde sig i gang sa godt som muligt. Pl. melder det som arbejdsskade. Rad og varsling.

17-05-2022: Symptom/klage fra laend
Video. Fortsat l&endesmerter, tilses af fysioterapeut, ingen nytilkomne klager, finder ikke behov
for lzegelig revurdering. Kan ikke varetage sit arbejde. Har behov for laegeerklaering.

14-06-2022: Symptom/klage fra laend

Fortsat sveere leendesmerter, se notat pr. 6/5/22, ingen effekt af fys, fortsat sygemeldt. Ingen ny-
tilkomne neurologiske udfaldssymptomer. Har passet fys treeningen gnm. 5 uger uden effekt
overhovedet heraf. Ingen tvaersnit eller cauda equina. Fortsat bevaegelsesudlgste leendesmerter,
udstraling til bagsiden af hgjre Iar. Ingen sphincterudfald. Ingen almensymptomer.

Obj.: Afvikler normal gang. Normal motorik, sensorik og refleksforhold i begge underekstremite-
ter. Neg. laseque.

Jeg kan ikke udelukke rodtryk.

RP. mr columna lumbalis

For en god ordens-skyld

Rp. biokemisk screening, svar pa mail.
Igen efter scanningssvar.

KUN MR scanning af knee:
Ombkreds af femur 10 cm over knaeet ?

26-08-2022: Symptom/klage fra laend

L03 Symptom/klage fra leend (m545)

... Svar pa MR med diskuprotrusion fornelige med de symptomer han har.
Cont fys og varsel om ny kontakt ved tegn til cauda equina

Desuden facetledsartrose og discusbulging.

16-09-2022: E-Kons fra Min Laege App
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Scanning: Hej .... Skal lige hgre om du har sendt en redeggrelse til ... fra kommunen? Var til mgde
med hende i gar og hun kom med fglgende udtalelse 'Dine scanning billeder viser ingenting ud
over normale aldersforandringer' Hvilket star i staerk kontrast til hvad Fysioterapeut laser. Og
hvad en af dine kollegaer fortalte mig mens du havde ferie. Bliver ngd til at vide om hvem der

21-09-2022: E-Konsultation fra ePortalen

Jeg har skrevet til kommunen d. 6/9/22, her har jeg skrevet fglgende: MR scanning gennemfgrt d.
19/8/22 viser aldersforandringer i laenderyggen, endvidere udposning af en discus. Nar jeg skriver
til kommunen sa skat jeg skrive i lsegmandssprog, dvs. pa almindeligt dansk, jeg ma ikke angive la-
tinske betegnelser. Termet aldersforandringer er et sammendrag af de latinske diagnoser som
star pa scanningen. Aldersforandringer og udposning af en discus kan bestemt ggre ondt og for-
klare dine gener, sa det er IKKE at skrive at du ikke fejler noget i ryggen. Jeg haber at ovenstaende
er med til at forklare sagen. Ellers sa book gerne en videokonsultion. Jeg haber, at du har det bed-
re!

06-12-2022: sv: Opklarende spgrgsmal

Aktuelle skanehensyn: Arbejdsform, intensitet og varighed skal planlaegges saledes at pt. smerte-
tilstand accepteres og tilgodeses. Dvs. arbejdsstillinger og arbejdsintensitet som provokerer smer-
ter ne skal undgaes og varigheden af arbejdet/timeantallet skal ligeledes holdes pa et niveau som
medfgrer at smertetilstanden er under kontrol, dvs. at pt. smertetilstand accepteres."

Det fremgar af MR-scanning af 19/8 2022:

"Indikation: rygsmerter lokal/iseret ventresidig, uden udstraling.

Der ses diskret spondylartroseforandringer med randosteofytdannelse og nedsat hvirvler hgjde.
Reduceret vandindhold i intervertebrale disci. Modic to degenerative forandringer.

Moderat facetledsartrose samt diffus hypertrofi af ligamentum flavum fra L3 til L5.

Pa Th12-L 1 niveau findes diskusbulging.

Pa L3/L4 og L4/L5-niveauer ses der discusbulging.

Pa t ses median intra/ekstraforaminal discusprotrusion som medfgrer moderat spinal kanalen
stenosering og nerverodspavirkning dexter.

Pa L5/S1-niveauet ses der median samt hgjresidig paramedian discusprotrusion, som medfgrer
hgjresidigt recessus stenosering, dog ingen nerverodspavirkning pavist.

Conus medullaris ses pa Th12/L 1-niveau.

MR konklusion:

Spondylarthrosis forandringer og facetledsartrose.
Discusbulging Th12/L 1, L3/L4 og L4/L5.
Discusprotrusion svarende til L5/51."

Det fremgar af journal fra fysioterapeut:

"19. maj 2022 Observation:
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1. Anamnese:

Forsggte at abne en ladeport, hvorefter at det gjorde meget ondt fra leend. (har nu ogsa ondt midt
ryg).

Tilkommet hgjre ben (prikker og stikker), nar han sidder.

Veerre: Sidde. rejse sig, foroverbgjning.

Bedre: kan ikke finde nogen ting.

Gang: ingen a&ndring - men ryggen haver op.

Funktionstab: 5 %

NRS: 6-7. (vaerst 8)

Var ved EL i forgars.

ingen smertestillende.

ingen tidligere leendesmerter.

Nakkesmerter efter ulykke, hvor han har slaet hoved op i bil. Har lzert at leve med dette.
Ingen natlige smerter. Vagner pga. smerter, nar han vender sig.

Normal blzaere funktion.

Patologisk gang: halter.

2. Observationer objektivt: (Herunder inspektion)
Star op under anamnese, da det gger smerter at sidde ned.

Kan ga pa teeer, hale og knaebgjning - ikke sideforskel
Normal sensibilitet

23. maj 2022 Observation:

Siden sidst: Det gar bedre. Smerterne er stort set ueendrede, men han gar bedre. Har ogsa faet
bedre bevaegelighed i ekstension og sideglid. Kommer ned og ligge pa maven flere gange dagligt.
har ogsa prgvet EIL - Det strammer op i ryggen bagefter, men ikke vaerre og bliver hurtigt det
samme igen."

Det fremgar af journalnotat af 14/12 2022 fra et hospital:

"Patient med akut indszettende lave leenderygsmerter 06.05.22. Kommer i forbindelse med ab-
ning af port. Vas score 4-7. MR-scanning med diskusdegeneration LS/S1-segmentet Modic foran-
dringer.

Aktuelle

Patienten ... far forvridningstraume 06.05. i forbindelse med abning af laseskruerne. Har akut ind-
saettende svaere lave laenderygsmerter og mister styringen af sine ben 1/2 time. Efterfglgende ud-
talte smerter som varierer fra 4-7 pa vas skalaen. Patient var initielt fuldt sygemeldt fra sit arbejde
og nu delvis sygemeldt. Der beskrives ingen radikulaere smerter eller fgleforstyrrelser. Der er ude-
lukkende tale om lave lenderygsmerter her peger patient pa sin lave laenderyg sv.t. overgangen
mod bakkenet. MR-scanning viser diskusdegeneration LS/S1-segmentet med Modic forandringer
samt fissurer i diskus samt mindre protrusion. Ingen stenoseringer.

Objektivt
Der er tale om en alderssvarende udseende herre, bevaeger sig lidt stift men ellers upafaldende,
afvikler bevaege overgang sikkert. Fremstar ikke akut smertepavirket.
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Patient har slidgigt i sin ryg, spondylose, DM 430
Konklusion og plan
Patient tilrades handkgbssmertestillende og traening med fysioterapeut"
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Det fremgar af neurologisk specialleegeerklaering af 9/9 2023:

"5 TIDLIGERE SYGDOMME
| mange ar intermitterende nakkesmerter samt nakkehold. Aldrig mere distate rygsmerter, og in-
gen leendesmerter, radikuleringer eller lzendehold.

14 HOVED & COLUMNA TOTALIS

Columna lumballs: Lige baekkenstand. Ingen dyskonf. Beveeger regionen 'en bloc' med dertilhg-
rende klar indskraenket sidebgjning og rotation uden sideforskel. FGA ca. 15 cm. Neg. Laseque sa-
vel direkte som krydset. Omvendt Laseque ej undersggt. Ingen ossgs bankegnhed. Muskulzer pal-
pationsgm helt distalt i regionen uden sideforskel. Ingen umiddelbare palp. myoser. Regio glutea-
lisi.a.

15 EKSTREMITETER

Overekstremiteter: Fri og normal bevaegelighed med normal kraft og tonus. Ingen atrofi. Ingen
myoklonier eller fasciculationer. Normal koordination uden ataksi. Normal strakt-arm-test. Ingen
tegn il hdnddysdiadokokinese. Ingen tremor. Vage og egale dybe reflekser uden udvidet reflekso-
gene zoner. Normal sensibilitet for bergring overalt uden dysaestesi. Normal perifer stillingssans
samt vibrationssans. Normal skelneevne spidst/stumt. Termosans ej undersggt.

Underekstremiteter: Fri og normal bevaegelighed men normal kraft og tonus herunder normal
hofteabduktion. Normal inversions- eversionskraft svt. pes bilat. Ingen atrofi. Ingen myoklonier el-
ler

fasciculationer. Normal koordination uden ataksi. Ingen tremor. Vage og egale dybe reflekser
overalt. Ingen udvidet refleksogene zoner. Ingen fodklonus. Normalt plantarrespons bilat. Normal
sensibilitet for bergring overalt. Normal perifer stillingssans samt vibrationssans. Normal skelne-
evne spidst/stumt. Termosans ej undersggt.

16 GANG & ROMBERG
Gangen afvikles normalt. Normal Rombergs prgve.

17 DIAGNOSER
DM54.SA Lumbago

18 KONKLUSION

[I 40'erne] herre uden tidligere kendt lzendeproblematik eller tendens til laendesmerter far et eks-
tensionstraume i l&enden pa sit job 6. maj 2022. Siden da vedvarende smerter. Patienten har un-
der forlgb faet udfgrt MR af columna lumbalis samt ligeledes vurderet ved rygkirurg pa hospital
som alene har anbefalet fysioterapi samt almindeligt smertestillende. Gar til fysioterapi 1 gang
ugentligt. Fremstar objektivt uden neurologiske udfald. AES bedes bemaerke at MR-beskrivelsen
vurderes ufuldsteendig, idet det virker som om der mangler korrekt niveau-angivelse ang. en ner-
verodspavirkning og noget spinalstenose. Naevnte forandringer formentlig ikke traume-
/skadeudlgst. Med neuromedicinske briller vurderes, at aktuelle symptombillede er et resultat af
det lenderygekstensionstraume i maj 2022 uden andre serigse konkurrerende forhold. Patienten
klager over treethed og kognitive problemer men nzevnte vurderes at veere et resultat af de kon-
stante smerter. Patienten gener vurderes reelle. Patienten bgr aktuelt afholdes fra tunge lgft,
herunder andre rygbelastende arbejdsstillinger samt laengerevarende statiske og repetitive ar-



Ankenaevnet for Forsikring

10.

104780

bejdsstillinger. Derudover mulighed for leendehvivl. Tilstanden vurderes kronisk uden udsigt til
naevnevardig bedring i relation til funktionsevne. Det vurderes ikke, at patienten lider af en neu-
romedicinsk grundsygdom."

Det fremgar af afggrelse af 11/10 2023 fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i arbejdsskadesa-

gen:

"Vi skriver til dig, fordi vi har truffet afggrelse om varigt mén som fglge af din arbejdsskade. Vi har
afgjort, at du har et mén efter arbejdsskaden pa 5 %

Begrundelse for afggrelsen

Sadan har vi afgjort, at dit mén efter arbejdsskaden er pa 5 %

Dit varige men bliver fastsat ud fra en samlet vurdering af de gener og ulemper, som du har til
daglig pa grund af arbejdsskaden. Til det bruger vi vores vejledende mentabel, og i oversigten
herunder kan du se, hvilke punkter i mentabellen vores vurdering er baseret pa:

Krops-sygdomsomrade Vedrerende Punkt | méntabel

Hvirvelsajle og bakken Hvirvelsajlen — B.1.3.1,
Lenderygoen

Efter tabellens punkt B.1.3.1. vurderes fglger af forvridninger, diskusprolaps, brud og belastnings-
skader med lette, daglige rygsmerter uden eller med meget let bevaegeindskrankning, til 5 %.

Det fremgar af speciallaegeerklaeringen, at du klager over konstante smerter i leenderyggen med
fluktuerende forvaerringer, intermitterende 'myrer' i ben enten hgjre ben eller begge ben.

Du tager medicin mod lette ved behov.
Det fremgar af den objektive undersggelse, at du har en finger-gulvafstand pa 15 centimeter, ind-
skraenket sidebgjning og rotation uden sideforskel, svarende til meget let nedsat beveegelighed i

laenden.

Vi vurderer pa baggrund af dit medicinforbrug, dine subjektive gener og den objektive undersg-
gelse, at du har lette smerter.

Dine gener kan bedst sammenlignes med det ovenfor naevnte punkt.

Efter en samlet vurdering har vi derfor fastsat dit varige mén til 5 procent."

Det fremgar af Ankestyrelsens afggrelse af 31/1 2024 i arbejdsskadesagen:

"Du har ret til 8 procent i godtggrelse for varigt mén. Vi forngjer derfor méngraden fra 5 til 8 pro-
cent.

Begrundelsen for afggrelsen
Sadan vurderer vi sagen
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Ankestyrelsen vurderer, at du har fglger efter arbejdsskaden, der skgnsmaessigt svarer til et varigt
mén pa 8 procent.
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Hvad er afgarende for resultatet
Vi laegger vaegt pa de laegelige oplysninger om, at du har konstante fluktuerende daglige smerter
og 'myrer' i benet.

Vi laegger ogsa veegt pa, at der objektivt er pavist let nedsat bevaegelighed i form af indskraenket
sidebgjning og rotation.

Dine gener fremgar ikke direkte af mentabellen, men vi har sammenlignet med tabellens punkt
B.1.3.3., hvorefter lette, daglige rygsmerter med udstralende bensmerter, uden eller med let be-
vaegeindskrankning som fglge af forvridning, diskusprolaps, brud og belastningsskader vurderes
til 10 procent. Vi vurderer, at dine gener er bedre end punktet, idet der ikke er dokumenteret ud-
stralende bensmerter.

Pa denne baggrund har vi skgnsmaessigt fastsat dit varige men til 8 procent.

Vi er opmaerksomme p3, at dit fagforbund i forbindelse med klagen har oplyst, at dit varige men
svarer til mentabellens punkt B.1.3.4. Oplysningerne er indgdet i behandlingen af sagen, men an-
drer ikke ved vores vurdering. Vi vurderer, at der er tale om lettere smerter og ikke middelsvaere
smerter.

Oplysningerne fremgar seerligt af leegeerklaering |, journaloplysninger samt neurologisk speciallae-
geerklaering."

Det fremgar vejledende udtalelse af 13/8 2025 fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i den pri-

vate erstatningssag:

"Vivurderer, at den anmeldte ulykke har medfgrt et varigt mén pa 12 %.

Begrundelse for vurderingen
Vi er ved anmodning den 10. juni 2024 blevet bedt om at vurdere det varige mén som fglge af den
ulykke, som [klageren] var ude for den 6. maj 2022.

Andre relevante sager

Haendelsen den 6. maj 2022 er ogsa behandlet som en arbejdsskadesag hos os i AES. Vi har aner-
kendt skaden som en arbejdsskade og fastsat det varige men efter ankestyrelsens afggrelse, til 8
%.

Vi ggr opmaerksom pa, at der kan veere forskel pa vurderingerne, fordi de er foretaget pa bag-
grund af henholdsvis arbejdsskadesikringsloven og ulykkesforsikringen.

Ved ulykkesforsikringssager er det de forsikringsbetingelser, der gaelder for den forsikringsaftale,
der er indgaet mellem forsikringsselskabet og skadelidte, der bestemmer deekningsomfanget. For
at opna daekning skal der veere arsagssammenhaeng mellem ulykkestilfeeldet og personskaden.
Det er skadelidte, der har bevisbyrden for, at der er arsagssammenhang. Vurderingen af, om der
er arsagssammenhaeng, sker ud fra et medicinsk princip om, at haendelsen skal vaere egnet til at
forarsage varige gener i en rask krop.

Ved sager efter arbejdsskadesikringsloven tages der stilling til, om skaden kan anerkendes som
en arbejdsskade, og derefter om der eventuelt er et varigt men. Det er skadelidte, der har bevis-
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byrden for, at der er sket en arbejdsskade. Nar en skade er anerkendt, er der en formodning om,
at alle generne som udgangspunkt er en fglge af arbejdsskaden. Det er derfor arbejdsskademyn-
dighederne, der har bevisbyrden for, at skadelidtes gener helt eller delvist skyldes andre forhold
end arbejdsskaden.

Grundlaget for vores vurdering

Kort beskrivelse af ulykken

[klageren] var udsat for en ulykke, da han forsggte at abne en rulleport der viste sig at veere last.
Det fremgar af sagens oplysninger, at han lavede et kraftigt ryk i handtaget for at abne porten,
hvorved han fik et kraftigt smertesmaeld i lenderyggen.

Primaer leegekontakt
[klageren] blev den 6. maj 2022 tilset hos praktiserende laege med akut l&endehold og smerter lo-
kaliseret til venstre side af l&enderyggen.

Yderligere lzegekontakt

[klageren] fik den 19. august 2022 foretaget en MR-skanning af le&enderyggen som viste degenera-
tive forandringer (slidgigtsforandringer) og moderat facetledsartrose pa laenderyggens tredje til
femte niveau (L3-L5). Han fik ved skanningen desuden pavist diskusbulging pa brystryggens tolvte-
og leenderyggens fgrste niveau (Th12/L 1) samt diskusbulging pa laeenderyggens tredje, fjerde og
femte niveau (L3/L4) samt (L4/L5).

@vrige forhold
[klageren] er kendt med forudbestaende forhold i form af slidgigtsforandringer i leenderyggens
tredje til femte niveau, hvilket blev pavist ved MR-skanningen foretaget den 19. august 2022.

Sadan har vi vurderet det varige men

Det varige men bliver fastsat ud fra en samlet vurdering af de gener og ulemper, som [klageren]
har til daglig pa grund af ulykken. Til det bruger vi vores vejledende mentabel, og i oversigten her-
under fremgar det, hvilket indhold i mentabellen vores vurdering er baseret pa:

Krops-/sygdomsomrade Vedrgrende Punkt i méntabel
Hvirvelsgjle og baekken Hvirvelsgjlen — B.1.3.4.
Leenderyggen

Efter tabellens punkt B.1.3.4. vurderes fglger af forvridninger, diskusprolaps, brud og belastnings-
skader med middelsveere, daglige rygsmerter, eventuelt med udstridlende bensmerter, med let
bevaegeindskraenkning, til 12 %.

Indledningsvis vurderer vi, at der er arsagssammenhang mellem ulykken den 6. maj 2022 og de
aktuelle gener i laenderyggen. Vi vurderer, at der er sandsynliggjort straks- og brosymptomer,
samt at ulykken er egnet til at medfgre varige gener i en rask leenderyg. Ved vurderingen af haen-
delsens egnethed har vi lagt vaegt pa, at [klageren] lavede et kraftigt ryk i en last port, hvorved
han fik et kraftigt smertesmaeld i laenderyggen.

[klageren] klager aktuelt over gener i form af konstante smerter i le&enderyggen med fluktuerende
forveerringer. Han klager over smerter med intermitterende syl fornemmelse og en fornemmelse
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af 'myrer' i benene. Han klager over, at han ofte skal skifte stilling og ikke kan ga- eller sidde for
lenge ad gangen samt afbrudt nattesgvn grundet 'myrer' i benene.

Vi vurderer, at [klageren] har middelsvaere smerter da han har betydelig pavirkning af funktions-
evnen.

Der er ved den objektive undersggelse fundet let bevaegereduktion, indskranket sidebgjning og
en finger-gulv-afstand pa 15 centimeter.

Vivurderer, at generne svarer til mentabellens punkt B.1.3.4.

Ved vurderingen har vi lagt vaegt pa, at [klageren] har konstante middelsvaere smerter og let be-
vaegereduktion med betydelig pavirkning af funktionsevnen.

Vi har herefter fastsat det varige men til 12 %.

Slidgigt

Vi er opmaerksomme pa, at der ved scanning den 19. august 2022 er fundet slidgigtsforandringer i
leenderyggen. Oplysningen har ikke fgrt til 2endret vurdering, da det er vores leegefaglige vurde-
ring, at slidgigten ikke har indflydelse pa de aktuelle gener efter ulykken den 6. maj 2022.

Samlet vurdering
Vi vurderer derfor, at de gener som [klageren] padrog sig i forbindelse med ulykken den 6. maj
2022 svarer til et samlet varigt men pa 12 %.

Leegekonsulent
En af vores laegekonsulenter med speciale i neurologi har deltaget i behandlingen af sagen."

Det fremgar af vejledende genudtalelse af 16/10 2025 fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i

den private erstatningssag:

"Begrundelse for vores vurdering
Vi har tidligere den 13. august 2025 afgivet en vejledende udtalelse, hvor vi vurderede det varige
mén til 12 %.

Det fremgar af anmodningen om genvurdering, at Forsikringsselskabet Himmerland G/S er uenig i
vores vurdering vedrgrende ulykken. Det anfgres i anmodningen, at de beder os vurdere hvorvidt
den anmeldte ulykke er egnet til at forarsage varige gener hos en ellers raskryg person. Samtidig
henvises der til, at der ved MRskanning er pavist spondylartroseforandringer, facetledsartrose
samt discusudbuling svarende til Th12/L 1, L3/L4 og L4/L5 og en discusprotusion svarende til
L5/S1.

Slutteligt beder Forsikringsselskabet Himmerland G/S os om revurdere fastsaettelse af det varige
mén pa 12 %, idet der er vurderet 8 % i varigt mén pa arbejdsskadesagen, hvor ankestyrelsen er
fremkommet med denne afggrelse. Vi fastholder vores tidligere vurdering, fordi det fortsat er vo-
res vurdering, at ulykken har medfgrt et varigt mén pa 12 %.
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Ved vurderingen har vi lagt vaegt pa, vi kompenserer de gener der beskrives og at det hertil er vo-
res laegefaglige vurdering at det varige mén skal fastszettes til 12 % med henvisning til mentabel-
lens punkt 8.1.3.4. Samtidig er det vores laegefaglige vurdering at de paviste forandringer pa MR-
skanningen er alderssvarende forandringer der ikke kan begrunde et fradrag i den fastsatte men-
grad. Endelig bemaerker vi, at vi ved den private erstatningssag ikke er bundet op af Ankestyrelsen
vurdering- og afggrelse.

Genvurderingen har saledes ikke fgrt til en andret vurdering, og vi vurderer derfor fortsat, at det
varige men er 12 %."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

"4.0 Dakningsomfang
4.1 Forsikringen daekker fglger af ulykkestilfaelde:
a. Ved ulykkestilfaelde forstas en pludselig heendelse, der forarsager personskade.

Arsagssammenhaeng

For at opna deekning skal der vaere arsagssammenhang mellem ulykkestilfeldet og skaden.
Ved vurderingen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om handelsen — medicinsk set — er egnet til
at forarsage personskade, og om der er dokumenteret tidsmaessig sammenhang mellem handel-
sen og de relevante symptomers indtraeden.

4.2 Ulykkesforsikringen daekker ikke"

a. Skader, der skyldes overbelastning, overanstrengelse, nedslidning og andre ikke pludseligt op-
stdede lidelser.

b. Nakke-/rygsmerter og nakke-/rygskader som fglge af almindelige dagligdags bevaegelser, her-
under vrid, lgft, traek, skub, drejning og bgjning, uden relevant belastning.

c. Fglger af nedslidning eller overbelastning af andre legemsdele end dem, der er beskadiget ved
ulykkestilfaeldet.

d. Enhver sygdom og udlgsning af latente sygdomsanlaeg, selvom sygdommen er opstaet eller for-
vaerret ved et ulykkestilfeelde. Desuden daekker forsikringen ikke ulykkestilfeelde, der skyldes syg-
dom, og forveerring af fglgerne af ulykkestilfeelde, der skyldes en tilstedevaerende eller tilfeeldigt
tilstgdende sygdom.

e. En forudbestaende sygdom eller lidelse kan ikke medfgre, at erstatningen fastsattes hgjere,
end hvis en sadan sygdom eller lidelse ikke havde vaeret til stede."

Navnet udtaler:

Klageren anmeldte, at han den 6/5 2022 forsggte at abne en aflast port ved et grundigt ryk i

portens handtag, hvilket gav et kraftigt smaeld i leenderyggen. Arbejdsmarkedets Erhvervssik-

ring vurderede det varige mén efter arbejdsulykken til 5 %. Ankestyrelsen vurderede det varige

mén til 8 %. Klageren indhentede en vejledede udtalelse i den private ulykkessag, hvor méngra-

den blev vurderet til 12 %. Selskabet bad om en genvurdering, som ikke fgrte til en sendret vur-
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dering. Selskaber har afvist deekning med henvisning til manglende arsagssammenhang. Klage-

ren gnsker daekning.

Klageren har anfgrt, at han inden ulykken aldrig har haft ondt i l&end/ryg, og at han efter ulyk-
ken har konstante smerter i leend. Klageren har anfgrt, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har
behandlet sagen 3 gange og er kommet frem til, at klageren har vaeret udsat for en deeknings-

berettigende ulykke.

Selskabet har anfgrt, at der i arbejdsskadesager efter Arbejdsskadesikringsloven gaelder en om-
vendt bevisbyrde, hvor det er arbejdsskademyndighederne, der skal bevise, at klagers gener
skyldes andre forhold end haendelsen, idet der er en formodning for, at alle generne som ud-
gangspunkt er en fglge af arbejdsskaden, nar arbejdsskaden er anerkendt. Ved ulykkesforsik-
ringssager er det derimod klager, der har bevisbyrden for, at haendelsen er egnet til at medfgre
varige gener i en rask krop. Selskabet har anfgrt, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings udtalel-
se udelukkende er vejledende. Selskabet har anfgrt, at haendelsen ikke er medicinsk egnet til at
medfgre varige gener i en rask ryg, og at der pa MR-scanning af 19/8 2022 er pavist spondylose-
forandringer, facetledsartrose og spinalstenose. Selskabet har desuden anfgrt, at "Speciallaegen
vurderer i gvrigt i forbindelse med udarbejdelse af specialleegeerklaeringen, at de paviste foran-
dringer pa scanningen formentlig ikke er traume- eller skadeudlgst, og det fremgar af journal-
notat fra klagers egen laege af 21. september 2022, at lsegen vurderer, at de paviste fund pa
MR-scanningen viser aldersforandringer i laenderyggen". Selskabet har videre anfgrt, at det
fremgar af "Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings praksisbeskrivelse om anerkendelse af ryg og
nakkeskader, at en diskusprolaps eller anden skade pa diskus typisk vil opsta som fglge af en
stgrre eller mindre forudbestaende degeneration i diskus, samt at det at en diskusprolaps eller
skade pa diskus opstar kort tid efter en haendelse ikke er ensbetydende med, at der er arsags-
sammenhang. Det fremgar ogsa, at skub og treek som udgangspunkt ikke kan medfgre en varig

skade, heller ikke selvom der er tale om en meget tung genstand".
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Det fremgar af notat fra egen laege af 6/5 2022, at klageren fik "Akut laendehold for 3 timer si-
den, forlgftning. Tidl. rygrask. Lokaliseret i venstre side af columna lumbalis. Ingen udstraling.
Ingen neurologiske udfaldssymptomer, alment upavirket. Normal sphinctetonus. Obj.: Alment

upavirket. Tager sig til leenderyggen, smerterne primaert lokaliseret i venstre side".

Det fremgar af MR-scanning af 19/8 2022, at "Der ses diskret spondylartroseforandringer med
randosteofytdannelse og nedsat hvirvler hgjde. Reduceret vandindhold i intervertebrale disci.
Modic to degenerative forandringer. Moderat facetledsartrose samt diffus hypertrofi af liga-
mentum flavum fra L3 til L5. P& Th12:L 1 niveau findes diskusbulging. Pa L3/L4 og
L4/LSeniveauer ses der discusbulging. Pa t ses median intra/ekstraforaminal discusprotrusion
som medfgrer moderat spinal kanalen stenosering og nerverodspavirkning dexter. Pa L5/S1-
niveauet ses der median samt hgjresidig paramedian discusprotrusion, som medfgrer hgjresi-
digt recessus stenosering, dog ingen nerverodspavirkning pavist. Conus medullaris ses pa
Th12/L 1-niveau. MR konklusion: Spondylarthrosis forandringer og facetledsartrose. Discusbul-

ging Th12/L 1, L3/L4 og L4/L5. Discusprotrusion svarende til L5/S 1".

Det fglger af neurologisk speciallegeerklaering af 9/11 2023, at klageren er "uden tidligere
kendt leendeproblematik eller tendens til laendesmerter far et ekstensionstraume i leenden pa
sit job 6. maj 2022. Siden da vedvarende smerter. Patienten har under forlgb faet udfgrt MR af
columna lumbalis samt ligeledes vurderet ved rygkirurg pa hospital som alene har anbefalet
fysioterapi samt almindeligt smertestillende. Gar til fysioterapi 1 gang ugentligt. Fremstar ob-
jektivt uden neurologiske udfald. AES bedes bemarke at MR-beskrivelsen vurderes ufuldstesen-
dig, idet det virker som om der mangler korrekt niveau-angivelse ang. en nerverodspavirkning
og noget spinalstenose. Naevnte forandringer formentlig ikke traume-/skadeudlgst. Med neu-
romedicinske briller vurderes, at aktuelle symptombillede er et resultat af det laenderygeksten-
sionstraume i maj 2022 uden andre serigse konkurrerende forhold. Patienten klager over traet-
hed og kognitive problemer men naevnte vurderes at veere et resultat af de konstante smerter.
Patienten gener vurderes reelle. Patienten bgr aktuelt afholdes fra tunge Igft, herunder andre

rygbelastende arbejdsstillinger samt laengerevarende statiske og repetitive arbejdsstillinger.
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Derudover mulighed for laendehvivl. Tilstanden vurderes kronisk uden udsigt til nsevnevaerdig
bedring i relation til funktionsevne. Det vurderes ikke, at patienten lider af en neuromedicinsk

grundsygdom".

Det fremgar af Ankestyrelsens afggrelse af 31/1 2024 i arbejdsskadesagen at "Ankestyrelsen
vurderer, at du har fglger efter arbejdsskaden, der skgnsmaessigt svarer til et varigt mén pa 8
procent. ... Vi leegger vaegt pa de laegelige oplysninger om, at du har konstante fluktuerende
daglige smerter og 'myrer' i benet. Vi laegger ogsa vaegt pa, at der objektivt er pavist let nedsat
bevaegelighed i form af indskraenket sidebgjning og rotation. Dine gener fremgar ikke direkte af
mentabellen, men vi har sammenlignet med tabellens punkt B.1.3.3., hvorefter lette, daglige
rygsmerter med udstralende bensmerter, uden eller med let bevaegeindskraenkning som fglge
af forvridning, diskusprolaps, brud og belastningsskader vurderes til 10 procent. Vi vurderer, at
dine gener er bedre end punktet, idet der ikke er dokumenteret udstralende bensmerter. ... Vi
er opmaerksomme pa3, at dit fagforbund i forbindelse med klagen har oplyst, at dit varige mén
svarer til mentabellens punkt B.1.3.4. Oplysningerne er indgaet i behandlingen af sagen, men
a&ndrer ikke ved vores vurdering. Vi vurderer, at der er tale om lettere smerter og ikke middel-

sveere smerter".

Det fremgar vejledende udtalelse af 13/8 2025 fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i den pri-
vate erstatningssag, at "Indledningsvis vurderer vi, at der er arsagssammenhang mellem ulyk-
ken den 6. maj 2022 og de aktuelle gener i l&enderyggen. Vi vurderer, at der er sandsynliggjort
straks- og brosymptomer, samt at ulykken er egnet til at medfgre varige gener i en rask leende-
ryg. Ved vurderingen af handelsens egnethed har vi lagt vaegt pa, at [klageren] lavede et kraf-
tigt ryk i en last port, hvorved han fik et kraftigt smertesmaeld i leenderyggen. [Klageren] klager
aktuelt over gener i form af konstante smerter i l&enderyggen med fluktuerende forvaerringer.
Han klager over smerter med intermitterende syl fornemmelse og en fornemmelse af 'myrer' i
benene. Han klager over, at han ofte skal skifte stilling og ikke kan ga- eller sidde for leenge ad
gangen samt afbrudt nattesgvn grundet 'myrer" i benene. Vi vurderer, at [klageren] har mid-
delsvaere smerter da han har betydelig pavirkning af funktionsevnen. Der er ved den objektive

undersggelse fundet let bevaegereduktion, indskreenket sidebgjning og en finger-gulv-afstand
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pa 15 centimeter. Vi vurderer, at generne svarer til mentabellens punkt B.1.3.4. Ved vurderin-
gen har vi lagt veegt p3, at [klageren] har konstante middelsvaere smerter og let bevaegereduk-
tion med betydelig pavirkning af funktionsevnen. Vi har herefter fastsat det varige men til 12 %.
... Vi er opmaerksomme pa3, at der ved scanning den 19. august 2022 er fundet slidgigtsforan-
dringer i leenderyggen. Oplysningen har ikke fgrt til @ndret vurdering, da det er vores leegefag-
lige vurdering, at slidgigten ikke har indflydelse pa de aktuelle gener efter ulykken den 6. maj

2022".

Det fremgar af vejledende genudtalelse af 16/10 2025 fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i
den private erstatningssag, at "Vi fastholder vores tidligere vurdering, fordi det fortsat er vores
vurdering, at ulykken har medfgrt et varigt men pa 12 %. Ved vurderingen har vi lagt vaegt p3, vi
kompenserer de gener der beskrives og at det hertil er vores laegefaglige vurdering at det varige
men skal fastsaettes til 12 % med henvisning til mentabellens punkt 8.1.3.4. Samtidig er det vo-
res leegefaglige vurdering at de paviste forandringer pa MR-skanningen er alderssvarende for-
andringer der ikke kan begrunde et fradrag i den fastsatte mengrad. Endelig bemaerker vi, at vi

ved den private erstatningssag ikke er bundet op af Ankestyrelsen vurdering- og afggrelse".

Naevnet bemazerker, at vurderingen af en arbejdsulykke sker efter arbejdsskadesikringsloven.
Det fremgar af arbejdsskadesikringslovens § 6, at "Ved en ulykke forstas efter denne lov en per-
sonskade forarsaget af en haendelse eller en pavirkning, der sker pludseligt eller inden for 5
dage". Det fremgar af § 12, stk. 2, at der er formodning for, at et pavist varigt mén er en fglge af

en arbejdsskade, medmindre overvejende sandsynlighed taler herimod.

| private ulykkessager reguleres parternes rettigheder derimod af forsikringsaftalen, hvorfor en
pludselig haendelse skal vaere arsagen til klagerens gener. Det fremgar af forsikringsbetingelser-
nes punkt 4.2, at forsikringen ikke daekker "Skader, der skyldes overbelastning, overanstrengel-
se, nedslidning og andre ikke pludseligt opstaede lidelser" og "Enhver sygdom og udlgsning af

latente sygdomsanlaeg, selvom sygdommen er opstaet eller forvaerret ved et ulykkestilfalde.



Ankenaevnet for Forsikring

20. 104780

Desuden deaekker forsikringen ikke ulykkestilfselde, der skyldes sygdom, eller forvaerring af fgl-

gerne af ulykkestilfaelde, der skyldes en tilstedevaerende eller tilfeeldigt tilstgdende sygdom".

Naevnet bemaerker, at det i private ulykkessager er klageren, der har bevisbyrden for, at der er

arsagssammenhang mellem ulykken og klagerens gener.

Det forekommer derfor jeevnligt, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring nar til et resultat — nar de

vurderer en arbejdsskade/arbejdsulykke — og til et andet resultat, nar de vurderer handelsen

ud fra de regler, der geelder for den private ulykkessag.

Naevnet bemaerker videre, at Arbejdsmarkedet Erhvervssikring er den instans, som anvendes til
at foretage leegefaglige vurderinger af f.eks. den medicinske arsagssammenhang og forudbe-
staende lidelser. Naevnet vil derfor kun have grundlag for at tilsideseette Arbejdsmarkedet Er-

hvervssikrings vurdering, hvis der foreligger et forngdent sikkert grundlag.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at der ikke forligger et forngdent sikkert grundlag
for at tilsideszette den vurdering, som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har foretaget i relation
til klagerens forsikringssag, og at selskabet ikke har anfgrt omstaendigheder, der kan begrunde,

at klagerens varige mén efter ulykken den 6/5 2022 fastseettes til andet end 12 %.

Naevnet har blandt vaegt p3, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har fastsat det varige mén til
12 %, og at der ikke er grundlag for at fastsla, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vurdering
er foretaget pa et sadant faktuelt forkert eller ufuldstaendigt grundlag, at det vil kunne begrun-

de, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vurdering ikke laegges til grund.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at det fremgar af neurologisk speciallaegeerklaering af 9/11 2023,
at der er arsagssammenhang mellem klagerens gener og ulykken den 6/5 2022 uden andre

konkurrerende forhold.
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Naevnet har videre lagt veegt pa, at selskabet ikke er fremkommet med faktuelle oplysninger,
som giver naevnet grundlag for at antage, at der ikke er arsagssammenhang mellem handelsen
og generne som anfert i specialleegeerkleeringen og udtalelserne fra Arbejdsmarkedets Er-
hvervs-sikring, eller at klagerens gener skyldes forudbestaende lidelser, jf. forsikringsbetingel-
sernes punkt 4.2.

Det, som selskabet i gvrigt har anfgrt, kan fgre til et andet resultat.

Som fglge heraf

bestemmes:

Selskabet, Himmerland Forsikring G/S, skal udbetale erstatning til klageren for et varigt mén pa
12 % som fglge af ulykken den 6/5 2022. Erstatning skal forrentes efter forsikringsaftalelovens §
24,

Klagegebyret tilbagebetales.

s

Peter Thgnnings



