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kendelse:

Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 16/1 2026 har klageren bl.a. anfgrt:

"Jeg var i et biluheld d. 27. april 2022, hvor jeg slog min ryg, leend og nakke. Efter ulykken fik jeg
12 behandlinger af Tryg til kiropraktor. Jeg stoppede hos kiropraktoren d. 1. juli 2022, da jeg Igb
t@r for bevillinger. Omkring tre til fire uger efter ophgret (august, 2022) forsgger jeg, at fa ati Tryg
og modpartens forsikring, med et gnske om flere behandlinger, grundet vedvarende smerter i
nakken. Dette kan dog ikke bevilliges, hvorfor jeg i stedet ma fa recepter fra laegen pa ibuprofen
og smertestillende, da gkonomien som ... ikke gav mulighed for 1-2 behandlinger hos kiroprakto-
ren om ugen. Jeg har dokumenteret vedvarende smerter i form af personlige beskeder.

| starten af 2023 bliver jeg henvist af egen laege til shockwave behandling og senere hen fysiote-
rapeut - disse vil forsikringen heller ikke daekke. | maj 2023 og september 2023 kontakter jeg vagt-
legen, grundet smerter i nakken. |1 2024 skriver min egen laege i et notat, at jeg fortsat oplever
voldsomme nakkesmerter og andre relevante ting som relateres til biluheldet. Grundet mine kla-
ger til modpartens forsikring (...) fremsendes min sag til AES.

AES trzeffer afggrelse om min skade d. 31. oktober 2024, hvortil de konkluderer, at der ikke er ar-
sagssammenhang mellem mine nakkesmerter og bilulykken. De mener, at mine nakkesmerter
kan stamme fra en konkurrerende haendelse, i form af et tungt Igft af et bord, i forbindelse med
et opkald til vagtleegen d. 19. maj 2023. | opkaldet til vagtleegen naevnes det dog ogsa, at jeg af og
til oplevede smerter og problemer med nakken efter skaden den 27. april 2022. Pa baggrund af
AES's vurdering - i form af, at det tunge Igft af et bord skulle have forarsaget mine nakkesmerter -
fremsender jeg dette som en skade til min ulykkesforsikring pa daveerende tidspunkt ([andet for-
sikringsselskab]). Denne anmeldelse fremsendes i december 2024. [Andet forsikringsselskab] afvi-
ser i juni maned 2025 denne skade med fglgende begrundelse: 'Det er vores laegekonsulents op-
fattelse, at den anmeldte handelse - medicinsk set - ikke er egnet til at forarsage en varig skade'
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og 'Den anmeldte handelse - medicinsk set i sig selv, ikke er egnet til at forarsage en skade i en
rask nakke'

Denne afggrelse modsiger derfor AES's afggrelse, ift. Bordet |gftet skulle vaere en konkurrence
handelse ift. mine nakkesmerter. Afledt af dette, fremsender jeg en ny klage til Tryg d. 2. august
2025. Denne har Tryg aldrig svaret pa - hvilket jeg har rykket for, og gjort dem opmarksomme pa.
Det sidste afggrelse jeg har fra Tryg er en fastholdelse af deres vurdering af d. 16. januar 2025, i
forbindelse med AES' vurdering.

Pa baggrund af ovenstdende er der en tydelig uoverensstemmelse, ift. Tryg ikke vil anerkende, at
mine nakkesmerter er opstaet som fglge af biluheldet, og [andet forsikringsselskab] vil ikke aner-
kende, at de er opstaet som fglge af bord Igftet. Jeg er selv af den overbevisning, at mine nakke-
smerter ikke skyldes bord Igftet, men bilulykken d. 27. april 2022 - hvor min kzereste desuden fik
konstateret men i nakken - ulykken er derfor kvalificeret til at medfgre denne slags skade. Yder-
mere mener jeg selv, at jeg har dokumenteret straks- og brosymptomer efter ophgret hos kiro-
praktor d. 1. juli 2022. Jeg oplever ogsa, at Tryg igennem hele forlgbet, ikke har forholdt sig saer-
skilt til min ulykke, men derimod blot benyttet modpartens vurderinger ([modpartens forsikrings-
selskab]).

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Jeg har et gnske om, at sagen genoptages, og at Tryg udarbejder en ny laegefaglig vurdering selv
(Ikke [modpartens forsikringsselskab]) af méngraden i min nakke, herunder de kigger pa arsags-
sammenhang, samt straks- og brosymptomer. Jeg gnsker, at der udarbejdes en speciallaegeer-
kleering, da der foreligger nye og vaesentlige oplysninger i sagen. Derudover har jeg stadig smerter
i nakken, og modtager behandling, i form af smertestillende, kiropraktor og massage med jeevne
mellemrum gennem anden forsikring og arbejde."

Selskabet har den 12/2 2026 til naevnet redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Sagen vedrgrer, at klageren ikke er tilfreds med selskabets vurdering af méngraden efter klage-
rens tilskadekomst.

Selskabet har vurderet klagerens varige mén til under 5 % grundet manglende 3rsagssammen-
haeng i overensstemmelse med vurderingen fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring.

Klageren var pa skadetidspunktet omfattet af en ulykkesforsikring pa forsikringsbetingelserne
2010. Forsikringsbetingelserne 2010 fremlaegges som bilag 1.

Sagsfremstilling

Klageren anmeldte den 3. maj 2022, at han var kommet til skade ved et feerdselsuheld den 27.
april 2022. Af skadeanmeldelsen fremgar blandt andet:

'Vi kom kgrende pG en landevej og der var hard opbremsning fra forankgrende biler, da en bil be-
slutter sig for i sidste gjeblik at dreje til hgjre. Vi ndr ikke at bremse helt op, og rammer op i biler-
ne. Efterfalgende har jeg vaeret indlagt og har haft mange smerter i nakke, ryg og meget migreene,
samt oplevelsen har fyldt meget mentalt.'

Skadeanmeldelsen af 3. maj 2022 fremlaegges som bilag 2.
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Af klagerens svar pa selskabets spgrgeskema af 5. maj 2022 fremgar blandt andet:

'Efter min mening var den direkte drsag til ulykken, at en af de forankgrende biler lengere fremme
drejer til hgjre i sidste gjeblik. Det udlgser hard opbremsning foran mig og dette er drsagen til
ulykken.'

'Mellem de 50-60 km/t'

'Airbaggen blev udlgst og jeg fik et tryk og sa fik jeg knaekket hovede frem og derefter tilbage da
sammenstgdet skete.'

Klagerens svar pa selskabets spgrgeskema af 5. maj 2022 fremlaegges som bilag 3.

Det fremgar blandt andet af journalnotat af 3. maj 2022 fra klagerens alment praktiserende

leege, at:

'Patienten har veeret involveret i voldsomt trafikuheld hvor airbag blev udlgst.

Patienten var indlagt hvor man har bl.a. taget CT-scanning.

Patienten har fortsat daglige smerter med forvaerring ved almindelig bevaegeligheds af halsmusku-
latur og nakken. Patienten har daglig hovedpine med forvaerring hvis han koncentrerer sig, bl.a.
ved skeermarbejde. Patienten har daglig kvalme i forbindelse med hovedpinen.

Columna cervicalis: Palpationsgmhed langs samtlige processus spinosi, paravertebrale myoser bi-
lateralt, mhed ved tilhaeftning af i paravertebrale muskulatur occipitalt.

Yderste sat beveegelighed i alle retninger, smertebetinget.'

Journal fra klagerens alment praktiserende leege fremlaegges som bilag 4.

Selskabet anerkendte deekning med undtagelse af hgjre hand ved brev af 17. maj 2022. Selskabets
anerkendelsesbrev af 17. maj 2022 fremlaegges som bilag 5.

Modpartens ansvarsforsikring oplyste ved mail af 30. maj 2022 selskabet om, at de behandlede
ansvarsskaden vedrgrende klagerens tilskadekomst og anmodede om kopi af leegejournalen.

Den 16. juni 2022 sendte selskabet journalnotat af 3. maj 2022 til modpartens ansvarsforsikring.
Ved mail af 21. juni 2023 sendte modpartens ansvarsforsikring kopi af deres afggrelse samt laege-
ligt materiale i sagen til selskabet.

Af journalnotat af 27. april 2022 fra ... akutafdeling fremgar blandt andet:

'ANAMNESE

[Teenager] indbringes via 112 som traume. KL 14 vaeret impliceret i trafikuheld. Fgrst ind i foran-
karende bil, der skulle dreje. Ca. 50 km/t. Airbags gdet. Har vaeret oppe og std og gd efterfalgende.
Kgrt ... til ... der har sendt pt til ... som traume. Fuldkommen stabil preehospitalt men smerter svt ve
side af thorax og abdomen

OBJEKTIVT
Fuldkommen ABCD stabil.
E: Smerter primeaert svt ve side af thorax, dmhed flere steder i abdomen, se kirnotat. Neg efast.

PLAN
Traume-CT (%CTC):
Intet traume relateret.’
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Journal fra ... akutafdeling fremlaegges som bilag 6.

Af rgntgenbeskrivelse af 27. april 2022 fremgar blandt andet:

'CT-skanning columna cervicalis:

Der er ingen fractura eller luksationer pavist.

Konklusion:

Ingen traumatisk skade pavist.

CT-skanning thorax og abdomen med iv. kontrast:

Thorax:

Der er ingen haemo eller pneumothorax. Ingen lungekontusioner. Normale forhold i mediastinum
og store karrene.

Abdomen:

Der er ingen traumatiske skade svarende til de parenkymatgse abdominalorganer.

Der er ingen fri luft eller fri vaeske.

Der er ingen fraktur svarende til columna thoracolumbalis, os sternum, costae bilateralt og pelvis.

Konklusion:
Ingen traumatisk skade pdvist.'

R@ntgenbeskrivelse af 27. april 2022 fremlaegges som bilag 7.

Af journalnotat af 19. maj 2022 fra kiropraktor fremgar blandt andet:

'Arsag: biluheld

Forvaerrende faktorer: al aktivitet ggr at han fdr ondt. hvis han er i ... i mere end 4 timer har han sa
ondt at han er ngdt til at laegge sig ned'

'Forbedrende faktorer: sove, Er bange for at ggre noget bevaegelse da han er bange for at ggre det
veerre'

Den 1. juli 2022 har kiropraktoren noteret:
'Tilstand: gdr stadig godt. kun et tilfaelde med smerter i hele hgjre side, varede ca en halv dag.'

Journal fra kiropraktor er fremlagt af klageren.

Af epikrise af 1. juli 2022 fra klagerens kiropraktor til klagerens alment praktiserende lsege frem-
gar blandt andet:

'‘Diagnose og resume: Orientering om kiropraktisk forlgb for [klageren] der henvender sig i klinik-
ken den 19.05.22 med staerke smerter i nakken samt hele ryggen. Debut 1 mdned forinden efter at
have kgrt galt i bil. Patienten er unders@ggt og taget i behandling under diagnosen L83 Cervikal-
syndrom, samt N95 Spaendningshovedpine. Patienten er efter 8 behandlinger i stort set uden
smerter og i fuld funktion, og ndr det kommer varer det kun kortvarigt. Pt dukkede ikke op til sin
sidste opfalgende konsultation den 22.07.22 og er sdledes afsluttet her fra.'

Journal fra egen laege fremlaegges som bilag 8.
Af journalnotatet af 19. maj 2023 fra vagtleegen fremgar blandt andet:

'Er i dag blevet slgj, voldsomme nakkesm., sm. ned i skulderreg., sm. er konstant til stede, fdet kv.,
opkast. Sm. kommet spontant, godt et tung Igft af et bord i morges.'
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Journalnotatet fra vagtlaegen af 19. maj 2023 er fremlagt af klageren.

Af modpartens ansvarsforsikrings afggrelse af 20. juni 2023 fremgar blandt andet:

'Vi har ved vurderingen af ovenstdende noteret os fglgende i din sag:

- Du blev tilset pa skadestuen efter uheldet, hvor du klagede over smerter i brystkasse og gvre
del af maven. Der blev ogsd foretaget CT-scanning af din nakke, som var uden pGvisning af
skader.

- Fd dage efter, den 3. maj 2022, konsulterede du egen laege, hvor der i journalen er beskrevet
gener fra nakken, og det er anfgrt, at du ved fortsatte gener kunne henvises til en fysiotera-
peut.

- I perioden 19. maj 2022 til 1. juli 2022 modtog du behandlinger for dine gener pa Kiropraktisk
Center .... Ved den sidste konsultation den 1. juli 2022 er det journalfart, at det gik godt, og at
du kun havde haft ét tilfaelde af smerter i hele hgjre side, som havde varet cirka en halv dag.
Det er endvidere noteret, at du fik Igsnet godt op i nakke og brystryg, og at der kun var spaen-
dinger tilbage i muskulaturen.

- Af afsluttende epikrise fra kiropraktor til din laege er det anfgrt at du var stort set uden smer-
ter og i fuld funktion, og at nar smerterne kom, var det kortvarigt.

- Du har farst for nylig igen sggt laege, med dine gener, og du har telefonisk bekreftet, at du ik-
ke har veeret i kontakt med leege eller andre behandlere i den mellemliggende periode.

Pa baggrund af ovenstdende er det sdledes vores vurdering, at der ikke er dokumentation for bro-
symptomer.

Ved vurderingen heraf har vi lagt veegt pa, at der ikke er dokumenterede gener fra nakke og hoved
i perioden fra 1. juli 2022 og frem til for nyligt, hvor du igen har konsulteret egen laege. AltsG i en
periode pd omkring 9-10 mdneder.

Samtidig har vi ogsa ved vurderingen lagt vaegt pd, at du ved afsluttende besgg ved kiropraktor
var stort set uden smerter.

Vi finder sdledes ikke, at der er dokumentation for drsagssammenhaeng mellem dine aktuelle ge-
ner og uheldet den 27. april 2022, og kan sdledes ikke betale godtgagrelse for varigt mén.'

Modpartens ansvarsforsikrings afggrelse af 20. juni 2023 fremlaegges som bilag 9.

Ved brev af 20. juli 2023 fastsatte selskabet méngraden efter klagerens tilskadekomst til under 5
%. Selskabets brev af 20. juli 2023 fremlaegges som bilag 10.

Klageren gjorde indsigelse mod selskabets afggrelse ved mail af 4. august 2024. Klagerens indsi-
gelse af 4. august 2024 fremlaegges som bilag 11.

Selskabet fastholdt sin afggrelse ved brev af 19. august 2024 og henviste til, at modpartens an-
svarsforsikring havde tilbudt at forelaegge sagen for Arbejdsmarkedets Erhvervssikring. Selskabets
fastholdelse af 19. august 2024 er fremlagt af klageren.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikring vurderede den 31. oktober 2024 under medvirken af en laege-
konsulent med speciale i neurokirurgi, at det varigt mén som fglge af den anmeldte haendelse var
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under 5 % grundet manglende arsagssammenhang. Af vurderingen fra Arbejdsmarkedets Er-
hvervssikring fremgar blandt andet:

'@vrige forhold

[klageren] har veeret udsat for en konkurrerende haendelse den 19. maj 2023, hvilket medfgrte ge-
ner i nakke- og skulderregionen.'

'Vedrgrende nakken

[..]

Vi vurderer, at det ikke er godtgjort, at [klagerens] nuveerende gener i form af smerter i nakken er
en falge af skaden den 27. april 2022.

Ved vurderingen har vi lagt vaegt pd, at det fremgdr af epikrisen fra kiropraktoren den 13. oktober
2022, at [klageren] var blevet afsluttet den 1. juli 2022, og at generne i nakken stort set var for-
svundet. Derudover har vi lagt veegt pd, at han den 19. maj 2023 ringede til vagtlaegen og klagede
over smerter i nakke- og skulderregionen, der var opstdet spontant efter et tungt Igft.

Vi vurderer derfor, at det ikke er overvejende sandsynligt, at [klagerens] nuvaerende gener skyldes
skaden, hvorfor der ikke er arsagssammenhang.'

'Vedrgrende kognitive gener og laenderyggen

[.]

Vi vurderer imidlertid, at der ikke er sandsynliggjort arsagssammenhang mellem [klagerens] ak-
tuelle gener og den anmeldte skade den 27. april 2022.

Ved vurderingen heraf har vi lagt veegt pd, at skaden, som den er beskrevet i sagens akter, ud fra
vores laegefaglige vurdering ikke er egnet til at medfgre en pavirkning, som kan give varige gener i
hovedet og laenderyggen. Vi har ved vurderingen lagt veegt pad, at der ikke har veeret hovedtraume
eller bevidstlgshed i forbindelse med skaden, samt at laenderyggen er beskyttet af saedet.

Vi vurderer pd den baggrund, at [klagerens] aktuelle kognitive gener og smerter i laenderyggen ik-
ke med overvejende sandsynlighed skyldes den anmeldte skade.

Vi vurderer derfor, at der ikke er arsagssammenhang mellem [klagerens] aktuelle gener og den
anmeldte skade.'

Udtalelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring af 31. oktober 2024 er fremlagt af klageren. Kla-
geren gjorde den 13. november 2024 indsigelse mod Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vurde-
ring. Klagerens indsigelse af 13. november 2024 fremlaegges som bilag 12.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikring fastholdt ved udtalelse af 25. november 2024 under medvirken
af en laegekonsulent med speciale i neurokirurgi sin vurdering. Af fastholdelsen fremgar blandt
andet:

'Det fremgadr af anmodningen fra [klageren], at han er uenig i vurderingen af det varige mén. Han
mener ikke, at hans smerter i nakken skyldes et tungt Igft af et bord, og han er uforstdende over
for, at det kaldes en konkurrerende haendelse, ndr vi ikke kender til bordets vaegt. Han oplyser, at i
de perioder hvor han ikke har modtaget behandling, har han dulmet smerterne med medicin og
massage. Han anfgrer desuden, at det ikke er korrekt, at smerterne i nakken stort set var forsvun-
det den 1. juli 2022, da han den 15. juli 2022 forsggte at kontakte forsikringsselskabet for at fa fle-
re behandlinger. Han mener, at skaden den 27. april 2022 har medfart et varigt mén pd 5 %, da
han vurderer, at betingelserne for straks og brosymptomer er opfyldt, ligesom han vurderer, at
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skaden er egnet til at medfare varige gener i hovedet/nakken, idet hans kaereste har fdet konsta-
teret et varigt mén pd 5 % grundet en nakkeforvridning.

Vi fastholder vores tidligere vurdering, fordi det er vores laegefaglige vurdering, at de nuvaerende
gener i form af smerter i nakken ikke er en fglge af skaden den 27. april 2022. Vi har lagt veegt pd
sagens akter og de faktiske oplysninger, herunder epikrisen fra kiropraktoren den 13. oktober
2022, hvor det fremgdr, at [klageren] var blevet afsluttet den 1. juli 2022, og at generne i nakken
stort set var forsvundet. Derudover er det indgdet i vores vurdering, at han den 19. maj 2023 rin-
gede til vagtlaegen og klagede over smerter i nakke- og skulderregionen, der var opstdet spontant
efter Igft af et tungt bord. Vi vurderer derfor, at det ikke er overvejende sandsynligt, at de nuvae-
rende gener skyldes skaden, hvorfor der ikke er drsagssammenhaeng.

Vi bemeerker desuden, at der i hver enkelt sag foretages en konkret vurdering, hvor alle sagens ak-
ter inddrages. Vi bemeerker hertil, at vi ikke har modtaget nye oplysninger i din anmodning om
genvurdering.

Vi vurderer derfor fortsat, at det varige mén er mindre end 5 %.'

Fastholdelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring af 25. november 2024 fremlaegges som bilag
13.

Selskabet meddelte ved mail af 16. januar 2025, at sagen i forlaengelse af udtalelserne fra Ar-
bejdsmarkedets Erhvervssikring ville blive lukket. Selskabets brev af 16. januar 2025 fremlaegges
som bilag 14.

Klageren gjorde den 2. august 2025 indsigelse mod selskabets afggrelse. Klagerens indsigelse af 2.
august 2025 er fremlagt af klageren.

Ved mail af 26. september 2025 rykkede klageren for svar.

Den klageansvarlige afdeling orienterede ved mail af 5. november 2025 klageren om, at den kla-
geansvarlige afdeling ikke havde yderligere at tilfgje til sagen ud over det svar, klageren allerede
havde modtaget fra Skadeafdelingen. Selskabets mail af 5. november 2025 fremlaegges som bilag

15.

Efter en leengere dialog mellem selskabet og klageren om fremsendelse af Skadeafdelingens mail
modtog selskabet den 7. november 2025 skadenummeret pa naervaerende sag.

Mailkorrespondancen fremlaegges som bilag 16.

Sagen er herefter indbragt for Ankenavnet for Forsikring.

Selskabets vurdering

Sagen vedrgrer, at klageren ikke er tilfreds med selskabets vurdering af méngraden efter klage-

rens tilskadekomst.

Selskabet har vurderet klagerens varige mén til under 5 % grundet manglende arsagssammen-
hang i overensstemmelse med vurderingen fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring.
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Af forsikringsbetingelsernes punkt 2.1 fremgar, at forsikringen daekker skader som fglge af ulyk-
kestilfaelde, og at der ved ulykkestilfaelde forstds en pludselig haendelse, der forarsager person-
skade.

Det fremgar desuden at opna deekning, skal der vaere arsagssammenhang mellem ulykkestilfeel-
det og skaden. Ved vurderingen bliver der blandt andet lagt vaegt pa, om handelsen er egnet til at
forarsage personskade. Det vil sige om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage/ forklare ska-
den.

Selskabet bemaerker, at det i henhold til almindelige forsikringsretlige principper er klageren, der
skal bevise rigtigheden og st@rrelsen af sit krav, herunder at han har padraget sig et varigt mén pa
mindst 5 %, og at hans gener kan henfgres til den anmeldte haendelse.

Pa baggrund af ovenstdende er det selskabets opfattelse, at klageren ikke har Igftet denne bevis-
byrde. Selskabet fastholder derfor sin afggrelse.

Ved vurderingen har selskabet saerligt lagt vaegt pa, at modpartens ansvarsforsikring har forelagt
sagen for Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, der har vurderet, at méngraden efter klagerens til-
skadekomst er under 5 % grundet manglende arsagssammenhaeng, hvilket er overensstemmelse
med selskabets radgivende laegekonsulents vurdering.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings lsegekonsulent med speciale i neurokirurgi har vurderet, at
klagerens gener med overvejende sandsynlighed ikke skyldes det anmeldte ulykkestilfeelde. Sel-
skabet bemaerker, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har medtaget i sin vurdering, at klageren
blev afsluttet hos kiropraktoren i juli 2022, hvor generne i nakken stort set var forsvundet, og at
klageren var udsat for en konkurrerende handelse i maj 2023 med Igft af et bord.

Det er selskabets opfattelse, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er den instans, der kan anven-
des til l=gefaglige vurderinger af blandt andet arsagssammenhang og méngrad.

Desuden er det selskabets opfattelse, at der ikke foreligger et forngdent sikkert grundlag for at til-
sidesaette vurderingen fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring.

Selskabet bemaerker herudover, at klageren ikke har bevist, at vurderingen fra Arbejdsmarkedets
Erhvervssikring er foretaget pa et sadan faktuelt forkert eller ufuldsteendigt grundlag, at udtalel-
sen ikke kan laegges til grund for naevnet.

Til stgtte for sine synspunkter kan selskabet henvise til Ankenaevnet for Forsikrings kendelse i sag
102.866, hvor Arbejdsmarkedets Erhvervssikring — i overensstemmelse med selskabet — havde
vurderet, at det varige mén var under 5 % grundet manglende arsagssammenhzaeng.

Naevnet udtalte:

'Naevnet har blandt andet lagt veegt pd, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet klage-
rens varige mén til mindre end 5 % pa grund af manglende drsagssammenhaeng. Naevnet har
navnlig lagt vaegt pd, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i vejledende udtalelse har vurderet, at
klagerens gener med overvejende sandsynlighed skyldes andre forhold end den anmeldte ulykke,
idet der ikke foreligger oplysninger om brosymptomer mellem den 3/8 2020 og 12/12 2020."
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Kendelsen AK102.866 fremlaegges som bilag 17.

Til stgtte for sine synspunkter omkring Arbejdsmarkedets Erhvervssikring kan selskabet henvise til
Ankenaevnet for Forsikrings kendelse i sag 103.661, hvor naevnet blandt andet udtalte:

'‘Neevnet bemeerker videre, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er den instans, som anvendes til
at foretage leegefaglige vurderinger af f.eks. mengraden. Naevnet vil derfor kun have grundlag for
at tilsideseette Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vurdering, hvis der foreligger et forngdent sik-
kert grundlag. Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at der ikke foreligger et forngdent
sikkert grundlag for at tilsidesaette den vurdering, som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har fore-
taget i klagerens private ulykkessag. Neevnet finder, at klageren ikke har bevist, at han som fglge
af ulykken den 28/1 2021 har et varigt mén pd 5 % eller derover. Naevnet kan herefter ikke kritise-
re selskabets afggrelse.’

Kendelsen AK103.661 fremlaegges som bilag 18.

Sammenfatning

Sammenfattende er det selskabets opfattelse, at klageren ikke er berettiget til godtggrelse for va-
rigt mén, idet klageren ikke har lgftet bevisbyrden for, at klagerens aktuelle gener kan henfgres til
den anmeldte haendelse, og at méngraden efter tilskadekomsten er pa mindst 5 %. Selskabet
fastholder derfor, at selskabets afgg@relse er korrekt og i overensstemmelse med praksis."

Klageren har i brev af 1/3 2026 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har nu gennemgaet forsikringens svar. Jeg er fortsat uenig i deres vurdering, som udelukken-
de bunder pa kiropraktorens afsluttende epikrise af d. 1. juli 2022, notatet fra veegtlaegen af d. 19.
maj 2023, og afslutningsvis AES vurdering af en konkurrerende haendelse. Modsat Tryg, mener
jeg, at jeg har formaet at Igfte bevisbyrden for brosymptomer og arsagssammenhaeng til biluhel-
det d. 27. april 2022. Jeg har pavist mine smerter gennem private beskeder, og i et opkald til Tryg i
perioden fgr/efter ophgret af kiropraktor, grundet mit gnske om flere bevillinger. Det undrer mig
ligeledes, at Tryg ikke har medsendt eller noteret dette opkald. | skrivelsen fra Tryg, leegger jeg
maerke til, at Tryg har lagt seerlig veegt pa epikrisen af d. 1. juli 2022, hvortil det beskrives, at jeg
var stort set uden smerter. Dertil vil jeg igen papege og understrege, at jeg ikke bliver beskrevet
som smertefri, hvortil kiropraktoren beskriver, at smerterne fortsat kom kortvarigt. Det er derfor
min vurdering, at epikrisen blot indikerer en bedring, hvilket giver god mening, da jeg gik til kiro-
praktor cirka 1 gang om ugen, siden ulykken, hvorfor mine smerter var af lav intensitet, grundet
den ugentlige behandling. Dertil bliver det ogsa beskrevet, at jeg var i fuld funktion. Dertil vil jeg
blot oplyse, at jeg gik pa ..., hvortil mit fravaer efter uheldet var stigende, og jeg blev udtaget for
flere opgaver, grundet smerter ved brug af skaerm.

Ydermere er det min opfattelse, at Tryg, og dertil ogsa AES, kun forholder sig til den del af opkal-
det til vagtlaegen som taler for deres vurdering og ikke opkaldet som helhed. | opkaldet til vagtlae-
gen d. 19. maj 2023 beskriver lzegen indledningsvist, at jeg har nakkesmerter og at der har vaeret
et tungt Igft af et bord. | opkaldet beskriver laegen ligeledes, at jeg af og til, og for 1 ar siden var i
en bilulykke, hvorefter jeg efterfglgende har haft mange problemer med min nakke. Det beskri-
ves, at jeg tager Panodil og Ibuprofen — hvilket er det medicin, som laegen har udskrevet til mig
og min kaereste i perioden efter biluheldet. Af opkaldet fremgar det ogsa *fglger efter trafiksska-
de*. Jeg mener derfor ikke, at hverken Tryg eller AES har forholdt sig til denne del af opkaldet,
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hvor AES’ vurdering af, at det er overvejende sandsynligt, at mine nakkesmerter skyldes et bord-
Igft, ikke bgr tilleegges en stor vaerdi i jeres vurdering.

Ovenstaende understgttes ogsa af mit efterfglgende forsikringsselskabs leegevurdering. Efter AES
vurdering af, at bordlgftet skulle have forarsaget mine gener i nakken, anmeldte jeg dette som en
ulykkesskade. Forsikringsselskabet skriver fglgende i en afggrelse, som Tryg heller ikke forholder
sig til: De oplyser at det er deres laegekonsulents opfattelse, at den anmeldte handelse *Igft af
bord* medicinsk set — ikke er egnet til at forarsage en varige skade i en rask nakke.

Det er min opfattelse, at min nakke heller ikke er rask, grundet biluheldet, hvilket jeg ogsa udtaler
til vagtlaegen i opkaldet d. 19. maj 2023. Jeg undrer mig szerligt over, at Tryg naegter at anerkende
mine nakkesmerter i relation til biluheldet, og at det andet forsikringsskab ikke vil anerkende
smerterne i relation til bordlgftet. Safremt Tryg ikke anerkender det, virker det til, at mine smer-
ter i nakken blot er kommet ud af det bla. Jeg har ingen tvivl om, at mine nakkesmerter er som
folge af biluheldet, som jeg ved kan forarsage denne slags skader, i og med, at min keereste har
samme smerter.

Sammenfatning:

Afledt af ovenstaende bestrider jeg Tryg ’s vurdering, da jeg mener, at jeg har dokumenteret bro-
symptomer og arsagssammenhaeng, efter endt behandling hos kiropraktoren. Jeg mener, at be-
visbyrden er |gftet, da jeg i perioden f@r og efter kiropraktorens epikrise har veeret telefonisk kon-
takt med Tryg, grundet mit gnske om flere behandlinger. Ydermere er det min oplevelse, at Tryg
ikke selv forholder sig til min skade, men blot benytter modpartens vurderinger i alt deres arbej-
de. Jeg har fortsat et pnske om, at der udarbejdes en speciallaegeerkleering."

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

nal fra akutafdeling af 17/4 2022:

"[Teenager] kommer gdende ind i sk.st. efter at vaere involveret i TU sammen m. kaereste. Fgrer i
bil. Kgrer pa landevej m. 70km/t. Anden bil drejer til hgjre i sidste gjeblik, flere biler kgrer i rabat-
ten for at undga sammenstgd. Pt. bremser ned, kgrt ind i anden bil m. uvist fart. Bar sele. Airbags
udlgst. Ej veeret bevidstlgs. Klager over smerter i maven og thorax.

Thorax: Stabil. Smerter sv. t. hg. side af thorax

Abdomen: Blgd. @m sv. t. gvre del af abdomen. @mme nyreloger bilat. Nat. tarmlyde. Overfladisk
sar fra selen under umbilicus

Hg. hand:

Ingen naevneveardig haevelse. Ingen fejlstillin eller misfarvninger
Palpationsgm sv. t. 4. strale

Fri bevaegelighed

Neurovaskulaert intakt perifert

Behandling

Scorer 2-3, jf. traumemeldings kriterier.

Kg@res som traumept. til hospital

TRAUMEKALD
ANASTESINOTAT
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ANAMNESE

[teenager] indbringes via 112 som traume. KL 14 vaeret impliceret i trafikuheld. Fgrst ind i foran-
kerende bil, der skulle dreje. Ca 50 km/t. Airbags gaet. Har vaeret oppe og sta og ga efterfglgende.
Kgrt af [familiemedlem] til ..., der har sendt pt til hospital som traume. Fuldkommen stabil
praehospitalt men smerter svt ve side af thorax og abdomen

OBJEKTIVT

Fuldkommen ABCD stabil.

E: Smerter primaert svt ve side af thorax, gmhed flere steder i abdomen, se kirnotat. Neg efast.
PLAN

Traume-CT (%CTC):

Intet traume relateret.

Thorax: Stabilt med gmhed over ve costa 7-8.

Abdomen: Ekskursion skrat over abdomen efter sele. @mhed i gvre ve og nedre hg kvadrant sva-
rende til selen. Ej peritoneal. Frie nyreloger.

Expl. rect.: Ej udfert.

e-FAST: Negativ

PLAN

Traume CT af columna cervicalis og thorax abdomen

O-KIR. NOTAT

OBJEKTIVT

VKO. Svare relevant GCS 15. Ikke akut pavirket.

@ijne: Pupiller runde og egale med naturlig reaktion for lys. Normal H-konfirkation uden dobbelt
syn.

Kranie og ansigtsskelet: Ingen haevelse eller fejlstilling.

Bakken: Ugmt.

Columna: Ej palperet, afventer traume scanning.

Ekstremiteter: De store rgrknogler palperes igennem uden gmhed. Som bifund findes der diskret
gmhed af distale phalanx pa 2-3 finger. Ma revurderes ved gennemgang.

2.gennemgang:

[teenager] indlagt som trauma, traffikulykke, pt'en var fgrer af bil, ca. 50 km/time, airbag er gdet.
CT columna cervikalis samt thorax-abdomen uden traumatiske lzesioner.

ved ankomst smerter i venstre flanke fra thorax til hofte og midt pa thorax foran. Usendret smer-
ter til 2. gennemgang, ingen forveaerring. Delvis effekt af Tradolan.

pt'en har spist og drukket.

Pt'en har ligget i seng grundet smerter.

A: Fri luft veje, taler frit.

B: Normal respirationsbevaegelser, stabil thorax. Normal luftskifte bilateralt

C: Pxne farve, varm og ter.

Abdomen er blgdt, direkte gmhed i venstre flanke og svarende til midt pa suprapubisk og hgjre
fossa.lngen slipgmhed, ej peritonealt. ®mhed ved perkussion af ve. nyreloge. Usmt hg. nyreloge.
D: GCS 15.

E: Hudafskrabninger midt pa abdomen fra sele.

Konklusion:
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Ingen eendringer siden 1. traumagennemgang, dog pt'en stadig smertepavirket og vurderes ikke
klar til udskrivelse.

Ingen klinisk mistanke om intraabdominal patologi pa nuvaerende tidspunkt.

Pt'en indlaegges pa AKA 1.sal i kirurgisk regi

til 3.traumagennemgang mane eller ved akut forveerring

Pt'en ma spise og drikke.
rp. Biokemi kontrol til mane, infektions-, vaesketal samt lever og galdetal

3.gennemgang

Kranie: i.a

@jne i.a, collum og c.oris:.i.a

Let @m cervikal columna, ingen banke gmhed, ingen bevagelsesindskraenkninger.
Clavikel og O.e: ém i .3 og 4 finger, ingen indirekte gmhed let haevet. Ser fredeligt ud. Ve.Oe i,a
Thorax: stpogci.a

stabilt og ugmt.

Abd. Let pm i hg.fossa, sele afskrabninger. Ingen indirekte elle peritoneal reaktion.
Traume CT set til morgen konf. uden patologi.

Tilbydes rtg af hand, mener ikke der er behov.

Udskrives. Kontakt til lzege ved forveerring af symptomer."

Det fremgar af CT-skanning af 27/4 2022:

"CT-skanning columna cervicalis:

Der er ingen fractura eller luksationer pavist.
Konklusion:

Ingen traumatisk skade pavist.

CT-skanning thorax og abdomen med iv. kontrast:

Thorax:

Der er ingen haemo eller pneumothorax. Ingen lungekontusioner. Normale forhold i mediastinum
og store karrene.

Abdomen:

Der er ingen traumatiske skade svarende til de parenkymatgse abdominalorganer.

Der er ingen fri luft eller fri vaeske.

Der er ingen fraktur svarende til columna thoracolumbalis, os sternum, costae bilateralt og pelvis.
Konklusion:

Ingen traumatisk skade pavist."

Det fremgar af journal fra egen laege af 3/5 2022:

"LO1 Symptom/klage fra cervikalregion (m542)

Patienten har veeret involveret i voldsomt trafikuheld hvor airbag blev udlgst. Patienten var ind-
lagt hvor man har bl.a. taget CT-scanning. Patienten har fortsat daglige smerter med forvaerring
ved almindelig bevaegeligheds af halsmuskulatur og nakken. Patienten har daglig hovedpine med
forveerring hvis han koncentrerer sig, bl.a. ved skaeermarbejde. Patienten har daglig kvalme i for-
bindelse med hovedpinen.
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Columna cervicalis: Palpationsgmhed langs samtlige processus spinosi, paravertebrale myoser bi-
lateralt, smhed ved tilhaftning af i paravertebrale muskulatur occipitalt.

Yderste sat bevaegelighed i alle retninger, smertebetinget.

Rp. Ibumetin 600 mg x 3 daglig

Ved let lindring de kommende dage kan patienten henvises til fysioterapi.

Rad om fortsat aktiv aflastning."

Det fremgar af journal fra kiropraktor:

"19-05-2022

Anamnese - Henvendelses arsag: smeter primeert lav nakke (mest vestre side men bilat) der gar
ned og saetter sig hele vejen ned af ryggen til laend og op til nakken. kgrte galt i slut april hvor han
k@rer op i en anden bil med 50-60 km i timen. airbagen udlgses og han far et ryk i nakken. kgrt ind
med ambulance pa traume efter at selv (hans [familiemedlem]) have kgrt fra ... til ... med ham.
han bliver sa kgrt pa ... hospital som traume. Er CT-scannet der viser ia. Egen laege mener at de
nederste hvirvler er skubbede. far ondt i sternum og halsen ved synkebevagelser. kan godt fgle at
han ser lidt darligere, men ikke dobbeltsyn.

Anamnese - - hp, kvalme og svimmelhed.: Lider af kronisk migrane efter uheldet. fgler lysoverfgl-
somhed og har enkelte tilfeelde med sorte prikker for gjnene nar han rejser sig op. hovedpinen
sidder foran i panden og omme i baghodvedet bilateralt. kan godt vaere svimmel nar han rejser sig
op, kan ogsa komme nar han sidder ned, fgles rotatorisk. tit kvalme og har sure opstgd, typisk nar
han star op og hen af dagen. kaster op et par gange om dagen. har altid kvalme i forbindelse med
at han kaster op.

Anamnese - Varighed: 1 maned. blev vaerre i Igbet af de to fgrste uger. idag status quo.

Anamnese - Arsag: biluheld

Anamnese - Forvaerrende faktorer: al aktivitet ggr at han far ondt. hvis han eri ... i mere end 4 ti-
mer har han s3 ondt at han er ngdt til at legge sig ned. (smeter i krop-
pen/nakken/skulderdg/hovedpine.)

Anamnese - + hoste, nyse og bugpresse: smerter i sternum samt nedre del af ryggen nar han ho-
ster/ nyser. bugpress ggr ondt i den nederste del af leenden.

Anamnese - Forbedrende faktorer: sove, Er bange for at ggre noget bevaegelse da han er bange
for at g@re det veerre.

Anamnese - Cauda-symp: ingen cauda symptomer, ingen fgleforstyrrelser eller faldetendens. fgler
at han generelt har tabt kraften i kroppen. fgler at afstandsbedgmmelse og koorination arme er
svaerere nu.

Undersggelse - Nakkeundersggelse: Let nedsat bevaegelse i rotation af nakken bilateralt. Smerter i
nedre nakke ved fleksion. Smerter i gvre nakke ved ekstension. Ved rotation samt fleksion til hgjre
giver det spaendinger i venstre side af nakken. Ved rotation og fleksion til venstre giver det smer-
ter i hgjre side af nakken.

Plan: Grundig undersggelse, hvis ingen kontraindikationer, manipulation samt blgddelsbehand-
ling.

Beregner 6-8 behandlinger, men revurderes Igbende.

Konsultation - Tilstand: Smerter i nakke og hele ryggen + hovedpine efter trafikuheld 1 maned si-
den.

Ingen betydende neurologiske tegn OE (hypersensitiv overarm samt hand venstre)



Ankenaevnet for Forsikring

15.

105162

23-05-2022
Konsultation - Tilstand: lidt faerre spandninger i nakken, man meget som initielt.
01-06-2022

Konsultation - Tilstand: meget det samme som initielt i leenden. kan nu veere pa arbejde en hel ar-
bejdsdag. fgler at det spaender riktig meget i nakken stadig. lidt mindre lysfglsom, men fgler sta-
dig det er svaert at focusere.

22-06-2022

Konsultation - Tilstand: gar bedre, kun lidt spaendt i nakken og i leenden. har ikke haft opkastnin-
ger, synsforstyrrelser eller svimmelhed den sidste uge.

01-07-2022

Godt Igsnet op omkring nakke og brystryg i dag, kun spaendinger i muskulatur tilbage.
Konsultation - Tilstand: gar stadig godt. kun et tilfaelde med smerter i hele hgjre side, varede ca en
halv dag.

19-09-2023

Anamnese - Andre sx: 2 uger siden hvor han havde infektion og feber samt opspaendt nakke. te-
stet for miningitis der var ia. Kom i Igbet af en dag hvor det var fuldsteendig spaendt op, aftog i lg-
bet af naeste dag. idag ingen problemer med at bevaege nakken. havde smerter i hovedet foran i
panden bilat og lysfglsomhed. kom snigende. ika. Fik penicilin der slog feberen og infektionen
ned.

Anamnese - Henvendelses arsag: Smerter stadig i brystryggen der kan sprede sig til nakken til ti-
der. har haft et tilfaelde for 2 uger siden hvor han var indlagt se 'andre sx'. Ingen smerter om nat-
ten. kommer typisk i Igbet af dagen, hjelper at sove. men kommer ogsa til tider om morgenen.
Kan godt fgle at der er optraek om morgenen nar det kommer.

Anamnese - Varighed: kommer on/of i perioder siden trafikuheldet i marts 22.

Anamnese - Arsag: trafikuheld. ikke forsvundet. ika arsag pa horfor det blusser op.

Anamnese - Forvaerrende faktorer: kan godt fa dunkende hovedpine af at bukke hovedet nedad.
Anamnese - Feb., vaegt, canc., Steroid: ingen feber nu.

Anamnese - Medicin: ibuprofen nar det er slemt.

26-09-2023

Konsultation - Instruks: AD slut du eller fgrst nu. traening nakke/skulderag. start forsiktig da han
NEMT far hovedpine ved aktivering og traening af disse muskelgrupper. ...

Konsultation - Tilstand: generelt lidt bedre, men far stadig hovedpine, var i klatrepark i weeken-
den og havde hovedpine efter om aftenen. Han fgler selv at det er hver eneste gang han aktiverer
muskulaturen bag pa. Snak om at det er vigtigt at have staerke muskeler for at kunne fungere og
kunne udfgre aktiviteter.

06-06-2024
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Konsultation - Tilstand: Startede med smerter i leenden, fik massage hvilket gjorde det bedre i
lenden, fik efterfglgende spaendinger i nakken bilateralt op imod occiput kanten. Hovedpine der
straekker sig fra occiput kant op over issen og over i panden bilateralt ' midt i'. Normal kognitivt.
Kan godt have en lille smule lysfglsomhed ved meget hovedpine, ellers ok. Ingen dobbeltsyn.

25-06-2024
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Andet
Smerter i nakke og hovedpine kendt. er i god bedring, men anbefales et tjek eller to mere da hy-
persensitiv i kroppen generelt efter at have kgrt galt for 2-3 ar siden."

Det fremgar af notat af 13/10 2022 fra klagerens kiropraktor til egen laege:

"Diagnose og resume:

Orientering om kiropraktisk forlgb for [klageren] der henvender sig i klinikken den 19.05.22 med
steerke smerter i nakken samt hele ryggen. Debut 1 maned forinden efter at have kgrt galt i bil.
Patienten er undersggt og taget i behandling under diagnosen L83 Cervikalsyndrom, samt N95
Spaendningshovedpine. Patienten er efter 8 behandlinger i stort set uden smerter og i fuld funkti-
on, og nar det kommer varer det kun kortvarigt. Pt dukkede ikke op til sin sidste opfglgende kon-
sultation den 22.07.22 og er saledes afsluttet herfra."

Det fremgar af fysioterapihenvisning fra egen lzege:

"Sygehistorie:

Vi har undersggt og forspgt at behandle patientens kroniske nakkesmerter med henvisning til
gvelser og analgetika. Patienten blev ogsa henvist til kiropraktor d. 11.05.2022. Der foreligger
epikrise fra kiropraktor som bekraefter spandingshovedpine og cervicalis.

Patienten har fortsat smerter med intermitterende forvaerring, patienten har fortsat perioder
med spandingshovedpine. Henvises ogsa mhp. laserbehandling/chokbglgebehand!"

Det fremgar af vagtleegeepikrise af 19/5 2023:

"Er i dag blevet slgj, voldsomme nakkesm., sm. ned i skuldererreg., sm. Er konstant til stede, faet
kv., opkast. Sm. kommet spontant, godt et tungt Igft af et bord i morges. Ingen feber. Opleves af
og til og for 1 ar siden en bilulykke og efterfglg. mange problemer med nakke.

Akt. sm. langt veerre.

Taget Panodil pn. uden eff.

Ert med muskulaert, sm. forvaerres ved flex. og ext. i nakke, er muskel gm pa nakkemuskler.

Rp. PAnodil 1 g + Ibuprofen 600 mg - begge x 3 og varmepude el.lign. Videre via e. lzere -

felger efter trafik skade ?: Handling: Visitation med recept"

Det fremgar af notat af 29/8 2024 fra egen laege:

"Patienten henvender sig igen pga. de kroniske nakkesmerter. Patienten har veeret involveret i
trafikuheld for ca. 2 ar siden. Patienten har gennem tiden henvendelser pga. smerter i nakken
som ogsa medfgrer hovedpine, koncentrationsbesveer og forvaerret nattesgvn. | perioder er han
ogsa praeget af traetbarhed og nedsat udholdenhed. Patienten har ogsa oplevet vaegtstigning ef-
tersom han ikke har veeret i stand til at motionere som tidligere. Forholdene har ogsa preeget ham
psykisk hvor han har veeret trist og ked af det pga. sine fysiske og efterhanden psykiske haemnin-
ger. Vi har forsggt med manuel behandling, NSAID og Panodil kompression. Patienten har vaeret
aktiv med forsgg pa @velser og treening, uden effekt. Der har altid veeret palpatorisk paravertebra-
le myoser og perkussionsgmhed sv.t. processus spinosi langs columna cervicalis"
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Det fremgar af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende udtalelse af 31/10 2024 indhen-
tet af modpartens ansvarsforsikringsselskab:

"Vivurderer, at den anmeldte skade har medfgrt et varigt mén pa mindre end 5 %

Begrundelse for vurderingen
Vi er ved anmodning den 2. oktober 2024 blevet bedt om at vurdere det varige mén som fglge af
den skade, som [klageren] var ude for den 27. april 2022.

Vi er ved anmodning den 2. oktober 2024 blevet bedt om at vaere opmaerksomme pa straks symp-
tomer og brosymptomer.

Grundlaget for vores vurdering

Kort beskrivelse af skaden

[klageren] var den 27. april 2022 udsat for en skade, da han var fgrer af en bil og kgrte 70 kilome-
ter i timen, idet en anden bil drejede til hgjre i sidste gjeblik. Han bremsede og kgrte ind i en an-
den bil med uvis fart. Han bar sele, og airbags blev udlgst.

Primzer lzegekontakt

[klageren] blev den 27. april 2022 tilset pa Skadestuen pa ... Sygehus med gener i form af smerter i
maven og thorax (brystkassen). Han havde ikke vaeret bevidstlgs. Han blev overflyttet til ... Syge-
hus, hvor der blev foretaget en CT-skanning af columna cervikalis (nakken) samt thorax-abdomen
(brystkassen og bughulen), der var uden traumatiske laesioner. Ved tredje gennemgang af hans
tilstand, havde han let gmhed ved columna cervikalis (nakken) og ingen bevaegelsesindskraenk-
ning. Han blev udskrevet den 28. april 2022.

Yderligere laegekontakt

Den 3. maj 2022 opspgte han sin praktiserende lzege og klagede over daglige smerter i nakken,
hovedpine og kvalme. Der var palpationsgmhed (#mhed ved bergring) af nakken.

| perioden fra den 19. maj 2022 til den 1. juli 2022 modtog han kiropraktisk behandling for smer-
ter i nakken og ryggen samt gener i form af hovedpine, kvalme, svimmelhed og lysfglsomhed. Ef-
ter 8 behandlinger var han stort set uden smerter og i fuld funktion, og nar smerterne kom, var de
kortvarige.

Han ringede den 19. maj 2023 til vagtlaegen og klagede over smerter i nakken og ned i skulderre-
gionen samt kvalme og opkast. Smerterne var kommet spontant efter et tungt lgft af et bord, og
han oplevede af og til smerter og problemer med nakken efter skaden den 27. april 2022.

[klageren] ringede den 8. september 2023 til vagtlaegen og klagede over tiltagende nakkesmerter
igennem dagen. Han blev tilset, hvor han klagede over smerter i gvre del af ryggen og nakken
samt hovedpine.

| perioden fra den 19. september 2023 til den 26. september 2023 modtog han kiropraktisk be-
handling for spaendinger i nakken, smerter i brystryggen samt hovedpine.

Han modtog i perioden fra den 6. juni 2024 til den 25. juli 2024 kiropraktisk behandling for smer-
ter i leenderyggen og nakken samt hovedpine. Han var normal kognitivt, men kunne have en smu-
le lysfglsomhed ved meget hovedpine. [klagerens] keereste oplyste den 8. august 2024, at han ik-
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ke havde gkonomi til at betale for behandling, hvilket var grunden til, at han var ophgrt med be-
handling.

Den 29. august 2024 var han ved konsultation hos sin praktiserende laege, hvor han klagede over
kroniske nakkesmerter, hovedpine, koncentrationsbesvaer, sgvnbesveer og traethed.

@vrige forhold

[klageren] har veeret udsat for en konkurrerende handelse den 19. maj 2023, hvilket medfgrte
gener i nakke- og skulderregionen.

Sadan har vi vurderet skaden

Vedrgrende nakken

[klageren] klager aktuelt over daglige nakkesmerter, der medfgrer hovedpine. Vi vurderer, at det
ikke er godtgjort, at [klagerens] nuvaerende gener i form af smerter i nakken er en fglge af skaden
den 27. april 2022.

Ved vurderingen har vi lagt veegt p3, at det fremgar af epikrisen fra kiropraktoren den 13. oktober
2022, at [klageren] var blevet afsluttet den 1. juli 2022, og at generne i nakken stort set var for-
svundet. Derudover har vi lagt veegt pa, at han den 19. maj 2023 ringede til vagtleegen og klagede
over smerter i nakke- og skulderregionen, der var opstaet spontant efter lgft af et tungt bord.

Vivurderer derfor, at det ikke er overvejende sandsynligt, at [klagerens] nuvaerende gener skyldes
skaden, hvorfor der ikke er arsagssammenhang.

Vedrgrende kognitive gener og laenderyggen

[klageren] klager aktuelt over traethed, lyd- og lysfglsomhed og koncentrationsbesvaer samt smer-
ter i leenderyggen, nar han sidder i samme stilling i leengere tid. Vi vurderer imidlertid, at der ikke
er sandsynliggjort arsagssammenhang mellem [klagerens] aktuelle gener og den anmeldte skade
den 27. april 2022.

Ved vurderingen heraf har vi lagt veegt p3, at skaden, som den er beskrevet i sagens akter, ud fra
vores leegefaglige vurdering ikke er egnet til at medfgre en pavirkning, som kan give varige gener i
hovedet og laenderyggen. Vi har ved vurderingen lagt vaegt pa, at der ikke har veeret hovedtraume
eller bevidstlgshed i forbindelse med skaden, samt at leenderyggen er beskyttet af saedet. Vi vur-
derer pa den baggrund, at [klageren]s aktuelle kognitive gener og smerter i leenderyggen ikke med
overvejende sandsynlighed skyldes den anmeldte skade. Vi vurderer derfor, at der ikke er arsags-
sammenhang mellem [klageren]s aktuelle gener og den anmeldte skade.

Samlet vurdering
Vi vurderer derfor, at de gener som [klageren] padrog sig i forbindelse med skaden den 27. april
2022 svarer til et varigt mén pa skgnsmaessigt mindre end 5 %.

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

Det fremgar af genudtagelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring af 25/11 2024 indhentet af

modpartens ansvarsforsikringsselskab:

"Vi har fastholdt vores vurdering af det varige mén
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Begrundelse for vurderingen
Vi har den 13. november 2024 modtaget en anmodning om genvurdering pa baggrund af vores
udtalelse af den 31. oktober 2024 om varigt mén.

Det fremgar af anmodningen fra [klageren], at han er uenig i vurderingen af det varige mén. Han
mener ikke, at hans smerter i nakken skyldes et tungt Igft af et bord, og han er uforstaende over
for, at det kaldes en konkurrerende haendelse, nar vi ikke kender til bordets veegt. Han oplyser, at
i de perioder hvor han ikke har modtaget behandling, har han dulmet smerterne med medicin og
massage. Han anfgrer desuden, at det ikke er korrekt, at smerterne i nakken stort set var forsvun-
det den 1. juli 2022, da han den 15. juli 2022 forsggte at kontakte forsikringsselskabet for at fa fle-
re behandlinger. Han mener, at skaden den 27. april 2022 har medfgrt et varigt mén pa 5 %, da
han vurderer, at betingelserne for straks og brosymptomer er opfyldt, ligesom han vurderer, at
skaden er egnet til at medfgre varige gener i hovedet/nakken, idet hans kaereste har faet konsta-
teret et varigt mén pa 5 % grundet en nakkeforvridning.

Vi fastholder vores tidligere vurdering, fordi det er vores leegefaglige vurdering, at de nuvaerende
gener i form af smerter i nakken ikke er en fglge af skaden den 27. april 2022. Vi har lagt vaegt pa
sagens akter og de faktiske oplysninger, herunder epikrisen fra kiropraktoren den 13. oktober
2022, hvor det fremgar, at [klageren] var blevet afsluttet den 1. juli 2022, og at generne i nakken
stort set var forsvundet. Derudover er det indgaet i vores vurdering, at han den 19. maj 2023 rin-
gede til vagtlaegen og klagede over smerter i nakke- og skulderregionen, der var opstaet spontant
efter lpft af et tungt bord. Vi vurderer derfor, at det ikke er overvejende sandsynligt, at de nuvae-
rende gener skyldes skaden, hvorfor der ikke er arsagssammenhang. Vi bemaerker desuden, at
der i hver enkelt sag foretages en konkret vurdering, hvor alle sagens akter inddrages. Vi bemaer-
ker hertil, at vi ikke har modtaget nye oplysninger i din anmodning om genvurdering. Vi vurderer
derfor fortsat, at det varige mén er mindre end 5 %.

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

Det fremgar af forsikringsbetingelserne:

2.1 Forsikringen daekker

Forsikringen deekker skader som fglge af ulykkestilfaelde, og gaelder enten som heltidsulykkesfor-
sikring eller fritidsulykkesforsikring.

Arsagssammenhaeng

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

2.9 Ulykkesforsikringen daekker ikke

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

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

2.9.2

Forveerring af et ulykkestilfaeldes fglger, der skyldes en tilstedeveerende eller tilfaeldigt tilstgdende
sygdom. "
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Naevnet udtaler:

Klageren anmeldte, at han den 27/4 2022 kgrte op i forankgrende bil. Selskabet har afvist daek-
ning med henvisning til, at klageren ikke har bevist, at hans gener kan henfgres til den anmeld-
te haendelse. Klageren gnsker, at selskabet skal genoptage sagen og indhente en specialleegeer-

klzering, da der foreligger nye og vaesentlige oplysninger i sagen.

Klageren har anfgrt, at han har dokumenteret brosymptomer og arsagssammenhang mellem
handelsen og nakkesmerterne. Klageren har stadig smerter i nakken og modtager behandling
med jeevne mellemrum i form af smertestillende, kiropraktor og massage. Klageren stoppede
hos kiropraktoren den 1/7 2022, da han Igb tgr for bevillinger. Den manglende bevilling med-
ferte, at klageren smertelindrede med ibuprofen og smertestillende pa recept, idet hans gko-
nomi ikke rakte til 1-2 ugentlige behandlinger hos kiropraktor. Klageren har anfgrt, at han i
2023 blev henvist til shockwave behandling og fysioterapeut. | maj og september 2023 kontak-
tede han vagtlaegen grundet smerter i nakken, og i 2024 noterede egen laege, at klageren fort-
sat oplevede voldsomme nakkesmerter og andre relevante ting, som kunne relateres til bil-
uheldet. Notat af 19/5 2023 beskriver nakkesmerter. Klageren har anfgrt, at Arbejdsmarkedets
erhvervssikring har vurderet, at nakkesmerterne stammer fra en konkurrerende haendelse i
form af et tungt Igft af et bord. Derfor anmeldte han det tunge |gft til hans daveerende ulykkes-
forsikring i andet forsikringsselskab, som vurderede, at "Den anmeldte handelse — medicinsk
set — i sig selv, ikke er egnet til at forarsage en skade i en rask nakke". Det er klagerens opfattel-
se, at nakkesmerterne skyldes bilulykken og ikke det tunge Igft. Klageren har anfgrt, at bilulyk-
ken d. 27/4 2022 er kvalificeret til at medfgre gener i form af smerter i nakken, idet kaeresten

ligeledes fik konstateret mén i nakken.

Selskabet har anfgrt, Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings lezegekonsulent har vurderet, at klage-
rens gener med overvejende sandsynlighed ikke skyldes det anmeldte ulykkestilfaelde. Ar-
bejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderingen medtaget, at klageren blev afsluttet hos kiro-
praktoren i juli 2022, hvor generne i nakken stort set var forsvundet, og at klageren var udsat

for en konkurrerende haendelse i maj 2023 med Igft af et bord.
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Det fremgar af journal fra akutafdeling af 17/4 2022, at "[teenager] indlagt som trauma, traf-
fikulykke, pt'en var fgrer af bil, ca. 50 km/time, airbag er gadet. CT columna cervikalis samt tho-
rax-abdomen uden traumatiske laesioner. ved ankomst smerter i venstre flanke fra thorax til

hofte og midt pa thorax foran. Uzendret smerter til 2. gennemgang, ingen forvaerring".

Det fremgar af 27/4 2022, at "Der er ingen fractura eller luksationer pavist. Konklusion: Ingen
traumatisk skade pavist. CT-skanning thorax og abdomen med iv. kontrast: Thorax: Der er ingen
haemo eller pneumothorax. Ingen lungekontusioner. Normale forhold i mediastinum og store
karrene. Abdomen: Der er ingen traumatiske skade svarende til de parenkymatgse abdominal-
organer. Der er ingen fri luft eller fri veeske. Der er ingen fraktur svarende til columna thoraco-

lumbalis, os sternum, costae bilateralt og pelvis. Konklusion: Ingen traumatisk skade pavist".

Det fremgar af notat af 13/10 2022 fra klagerens kiropraktor, at klageren "henvender sig i kli-
nikken den 19.05.22 med steerke smerter i nakken samt hele ryggen. Debut 1 maned forinden
efter at have kegrt galt i bil. Patienten er undersggt og taget i behandling under diagnosen L83
Cervikalsyndrom, samt N95 Speendningshovedpine. Patienten er efter 8 behandlinger i stort set
uden smerter og i fuld funktion, og nar det kommer varer det kun kortvarigt. Pt dukkede ikke

op til sin sidste opfglgende konsultation den 22.07.22 og er saledes afsluttet her fra".

Det fremgar af vagtlaege epikrise af 19/5 2023, at klageren "Er i dag blevet slgj, voldsomme
nakkesm., sm. ned i skuldererreg., sm. Er konstant til stede, faet kv., opkast. Sm. kommet spon-
tant, godt et tungt Igft af et bord i morges. Ingen feber. Opleves af og til og for 1 ar siden en

bilulykke og efterfglg. mange problemer med nakke. Akt. sm. langt vaerre".

Det fremgar af notat af 29/8 2024 fra egen laege, at "Patienten henvender sig igen pga. de kro-
niske nakkesmerter. Patienten har vaeret involveret i trafikuheld for ca. 2 ar siden. Patienten
har gennem tiden henvendelser pga. smerter i nakken som ogsa medfgrer hovedpine, koncent-

rationsbesvaer og forvaerret nattesgvn. | perioder er han ogsa praeget af traetbarhed og nedsat
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udholdenhed. Patienten har ogsa oplevet vaegtstigning eftersom han ikke har vaeret i stand til
at motionere som tidligere. Forholdene har ogsa praeget ham psykisk hvor han har veeret trist
og ked af det pga. sine fysiske og efterhanden psykiske haemninger. Vi har forsggt med manuel
behandling, NSAID og Panodil kompression. Patienten har vaeret aktiv med forsgg pa gvelser og
traening, uden effekt. Der har altid veeret palpatorisk paravertebrale myoser og perkussionsgm-

hed sv.t. processus spinosi langs columna cervicalis".

Det fremgar af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende udtalelse af 31/10 2024 indhen-
tet af modpartens ansvarsforsikringsselskab, at "det ikke er godtgjort, at klagerens nuvarende
gener i form af smerter i nakken er en fglge af skaden den 27. april 2022. Ved vurderingen har
vi lagt veegt pa, at det fremgar af epikrisen fra kiropraktoren den 13. oktober 2022, at [klageren]
var blevet afsluttet den 1. juli 2022, og at generne i nakken stort set var forsvundet. Derudover
har vi lagt vaegt pa, at han den 19. maj 2023 ringede til vagtlaegen og klagede over smerter i
nakke- og skulderregionen, der var opstaet spontant efter Igft af et tungt bord. Vi vurderer der-
for, at det ikke er overvejende sandsynligt, at [klageren]s nuveerende gener skyldes skaden,
hvorfor der ikke er arsagssammenhang. [Klageren] klager aktuelt over treethed, lyd- og lysfgl-
somhed og koncentrationsbesvaer samt smerter i laenderyggen, nar han sidder i samme stilling i
lengere tid. Vi vurderer imidlertid, at der ikke er sandsynliggjort arsagssammenhang mellem
[klagerens] aktuelle gener og den anmeldte skade den 27. april 2022.Ved vurderingen heraf har
vi lagt vaegt pa, at skaden, som den er beskrevet i sagens akter, ud fra vores leegefaglige vurde-
ring ikke er egnet til at medfgre en pavirkning, som kan give varige gener i hovedet og leende-
ryggen. Vi har ved vurderingen lagt veegt pa, at der ikke har vaeret hovedtraume eller bevidst-
Igshed i forbindelse med skaden, samt at leenderyggen er beskyttet af seedet. Vi vurderer pa
den baggrund, at [klageren]s aktuelle kognitive gener og smerter i leenderyggen ikke med over-
vejende sandsynlighed skyldes den anmeldte skade. Vi vurderer derfor, at der ikke er arsags-
sammenhang mellem [klagerens] aktuelle gener og den anmeldte skade. ... Vi vurderer derfor,
at de gener som [klageren] padrog sig i forbindelse med skaden den 27. april 2022 svarer til et

varigt mén pa skgnsmaessigt mindre end 5 %".
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Det fremgar af genudtalelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring af 25/11 2024, at "Vi fasthol-
der vores tidligere vurdering, fordi det er vores leegefaglige vurdering, at de nuvaerende gener i
form af smerter i nakken ikke er en fglge af skaden den 27. april 2022. Vi har lagt vaegt pa sa-
gens akter og de faktiske oplysninger, herunder epikrisen fra kiropraktoren den 13. oktober
2022, hvor det fremgar, at [klageren] var blevet afsluttet den 1. juli 2022, og at generne i nak-
ken stort set var forsvundet. Derudover er det indgdet i vores vurdering, at han den 19. maj
2023 ringede til vagtlaegen og klagede over smerter i nakke- og skulderregionen, der var opsta-
et spontant efter [et tungt Igft]. Vi vurderer derfor, at det ikke er overvejende sandsynligt, at de

nuvaerende gener skyldes skaden, hvorfor der ikke er arsagssammenhang".

Det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 2.1, at forsikringen daekker skader som fglge af
ulykkestilfeelde, og at der skal "veere arsagssammenhang mellem ulykkestilfaeldet og skaden.
Ved vurderingen bliver der blandt andet lagt veegt pa, om handelsen er egnet til at forarsage

personskade. Det vil sige om haendelsen i sig selv er nok til at forarsage/ forklare skaden".

Naevnet bemaerker, at det er klageren, der skal bevise, at der er arsagssammenhang mellem

ulykken og klagerens gener.

Naevnet bemaerker videre, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er den instans, som anvendes
til at foretage leegefaglige vurderinger af f.eks. den medicinske arsagssammenhaeng eller mén-
graden. Naevnet vil derfor kun have grundlag for at tilsidessette Arbejdsmarkedets Erhvervssik-

ring vurdering, hvis der foreligger et forngdent sikkert grundlag.

Efter gennemgang af sagen finder naevnet, at der ikke foreligger et forngdent sikkert grundlag
for at tilsidesaette den vurdering, som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har foretaget. Naevnet
finder, at klageren ikke har bevist, at bilulykken den 27/4 2022 er arsag til klagerens smerter i
nakken, leenderyggen og kognitive gener. Neevnet finder, at der ikke er grundlag for at palaeegge

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

kan laegges til grund.

Nzevnet har ogsa lagt vaegt pa, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har vurderet, at klagerens
smerter i nakken, laenderyggen og kognitive gener ikke med overvejende sandsynlighed skyldes

bilulykken den 27/4 2022.

Naevnet har videre lagt vaegt pa, at det fremgar af kiropraktoren notat af 13/10 2022, at klage-
ren "er efter 8 behandlinger i stort set uden smerter og i fuld funktion, og nar det kommer va-
rer det kun kortvarigt. Pt dukkede ikke op til sin sidste opfglgende konsultation den 22.07.22 og
er saledes afsluttet her fra". Navnet bemaerker, at det fremgar af vagtleege epikrise af 19/5
2023, at klageren har nakkesmerter og smerter ned i skulderregionen, som er kommet spon-

tant, og som klageren oplever af og til.

Som sagen forligger oplyst, ma navnet leegge til grund, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring

har vaeret bekendt med epikrisen af 19/5 2023.
Det, som klager i gvrigt har anfgrt, kan ikke fgre til et andet resultat.
Som fglge heraf

bestemmes:
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Klageren far ikke medhold.

s

Peter Thgnnings



