Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 8. januar 2020 blev i sag nr. 92768:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Danica Pension, Livsforsikringsaktieselskab

Parallelvej 17
2800 Lyngby

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har pensionsordning med forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af
15/8 2018 til naevnet har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Hvordan kan en person fortzlle og bevise, hvordan man har mistet 50% af sin arbejdsevne? Hvis
jeg ikke havde mistet 50% af min arbejdsevne, hvordan har jeg sa faet en udbetaling for tabt ar-
bejdsevne fra den 24 Maj 2016 til den 6 juni 2017?

Hele min periode hvor jeg har vaeret skadet har jeg haft to timelgn ansatte i [virksomheden], som
daekker for mit deltidsarbejde. Jeg har personale Ignsedler for hele perioden, som jeg kan vise jer
som et bevis.

Jeg har veeret til to forskellige speciallaeger, dog har ingen af laegerne kunne forsta og se hvor me-
get ondt og hvor mange smerter jeg har. Der er ikke nogen leeger der kan bevise hvor meget en
person egentlig har ondt, da det kun personen selv der kan vide det og fgle det. Med hele 4 pro-
blemer pa min krop kan jeg knap nok lige klare at arbejde pa deltid pa 15-18 timer. Da jeg har de 4
problemer pa en gang i min krop og har ondt hele tiden, har jeg meget sveert ved at klare de ti-
mer, som jeg har naevnt ovenfor. De fleste af disse timer bruger jeg til administrations opgaver, da
min krop ikke kan klare fysiske opgaver.

Hvis jeg blot havde én af de 4 skader pa min krop, sa vil jeg ikke have sa mange smerter som jeg
har nu, men nar en person har 4 forskellige problemer i kroppen pa samme tid, er det mange
smerter man gar rundt med. Disse smerter pavirker min hverdag, min familie og mig selv. Mit
humgr det svinger meget grundet smerterne og det kgrer hardt pa mig psykisk. Jeg har det derfor
meget sveert. Jeg er frustreret over at jeg knap nok kan klare mit arbejde, som kun gar ud pa ad-
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ministrations opgaver. Fgr kunne jeg klare at arbejde 18 timer, men i dag har jeg sveert ved at kla-
re 15 timer. Mine arbejdsevner de falder mere og mere med tiden.

Regering har lavet flex og fgrtidspension reform 2013. Men, Danica pension erkender ikke nyt flex
ordningen til selvsteendig. Danica pension gnsker en bred flex ordningen, hvis man vil gerne have
tabt arbejdsevnen udbetalingen. For at [...] kommune kan vurdere min bred flex, sa skal jeg ifglge
loven vaere sygemeldt pa fuldtid. Nar jeg kan arbejde 15-18 timer om ugen, sa kan jeg ikke blive
sygemeldt pa fuldtid ifglge beskzeftigelsesloven. Derfor har de givet mig flex tilskud til selvstaen-
dig. Fordi jeg har et selvstaendig arbejde siden [...] hvor jeg fortsaetter endnu.

Danica forsikrings f@rste vurdering af mig har ikke vaeret korrekt og jeg har faet afslag. Jeg var ikke
enig med afggrelsen og jeg klagede derfor. Danica forsikring har udbetalt tabt erhvervsevne til
mig fra den 24.05.2016 til med 09.06.2017.

Faktisk sa ved i godt selv at loven star meget klart S om du er daekket, hvis din erhvervsevne bliver
nedsat med 1/2 eller mere.

Selvom jeg star i den situation at jeg har mistet 50% procent af min arbejdsevne, sa gider Danica
pension ikke daekke min tabte arbejdsevne.

Den flex tilskud til selvsteendig jeg har faet er efter 2013 nye flex og fgrtidspensionsloven. Kom-
munen har givet mig 5 ars imidlertid flextilskud til selvstaendig.

Hvis jeg ikke havde mistet 50% af min arbejdsevne, hvordan har jeg sa faet en udbetaling fra Da-
nica pension for tabt arbejdsevne fra den 24. Maj 2016 til den 9. Juni 20177

Hele min periode hvor jeg har vaeret skadet har jeg haft to timelgn ansatte i [virksomheden], som
daekker for mit deltidsarbejde. Jeg har personale Ignsedler for hele perioden, som jeg kan vise jer
som et bevis.

| Danmark er der ingen lov over folketinget. Kommunen har vurderet ud fra loven og godkendt
mit flex tilskud under deltid 50%, derfor forstar jeg ikke en privat selskab fglger den offentlige
(kommunens) afggrelse. Jeg erklaere selv at jeg ikke kan arbejde mere en 15-18 timer om ugen og
nar kommunen ogsa har vurderet 50%, forstar jeg ikke at Danica pension ikke godkender det og
bevilger mig tab af erhvervsevne.

Jeg har en enkeltmands selvstaendig [virksomhed], hvor der er mulighed for kun en stilling job i
[virksomheden]. Efter skade har jeg anseette medarbejdere pa 20 timer om ugen og medarbej-
derne arbejder for min tabt erhvervsevne. Det har jeg personal Ignsedler siden skade dato den
24.05.2016.

Jeg har s@ggt om at Danica pension skal behandle min sag flere gange, men har faet afslag. Jeg har
henvendt min sag til den Klageansvarlige i Danica Pension, men de fastholder stadig deres afslag.

Nu har jeg i dag 6 stk. problem med:
e Jeg har problem med mit hgjre knze (aflyst operation og Det har jeg meget mere smerte i
dag)
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e Jeg har problem med min ryg og to diskusprolaps i dag (Jeg har haft anden gang genop-
traening behandlingen. Det var igen ingen effekt genoptraening behandlingen. Det hjzelp
ikke og min ryg har det ikke godt i dag)

e Jeg har problem i min lysken og har brok i begge sider i dag. (Jeg blev operation begge si-
den af lysken. Men de hgjre siden er stadigvaek problem og giver meget smerte i daglig-
dagen.)

e Jeg har problem med min hgjre skulder (Det er meget darligt niveau i dag den giver meget
smerter om dagen og aflyst operation.

e Jeg har tyktarm problem i dag pga. Jeg bliver meget stresset af min arbejdstimer. Jeg bru-
ger medicin pille hver aften. Jeg har blgdning af min tyktarm. (Jeg forsaetter stadigvaek
medicin behandlingerne).

e Jeg har allergi i min kroppen i dag. Jeg bruger allergi pille hverdag og jeg falger mig meget
treet hverdagen. (Jeg forsaetter stadigveek behandlingerne.)

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Jeg gnsker Danica pension udbetaler min tabt arbejdsevner og praemiefritagelse lzenge frem."

Selskabet har i brev af 7/9 2018 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Klager gnsker, at Danica Pension skal anerkende, at hans generelle erhvervsevne er nedsat til
halvdelen eller mindre, og at han saledes er berettiget til udbetaling ved tab af erhvervsevne og
fritagelse for indbetaling.

Danica Pensions afggrelse

Vi fastholder, at klagers generelle erhvervsevne ikke er nedsat i deekningsberettiget grad, og at
han derfor ikke er berettiget til udbetaling ved tab af erhvervsevne og fritagelse for indbetaling i
sit fleksjob.

Sagsfremstilling

Forsikringen giver ret til udbetaling ved tab af erhvervsevne og fritagelse for indbetaling (praemie-
fritagelse), hvis erhvervsevnen som fglge af sygdom eller ulykke bliver nedsat til halvdelen eller
mindre af den fulde erhvervsevne. Der er en karensperiode pa tre maneder. Forsikringsbetingel-
serne er vedlagt (bilag A). Tillaeg til forsikringsbetingelser fra november 2015 er vedlagt (bilag B).

Den 23. marts 2017 modtager vi en anmeldelse fra klager (bilag C). Det fremgar af oplysningerne i
anmeldelsen, at klager er sygemeldt pa mere end halv tid fra sit arbejde som selvstaendig [...] si-
den den 26. maj 2016 pa grund af smerter i hgjre knae, hgjre skulder, hgjre side af lysken og ryg-
gen, og at han har spgt om tilskud til selvsteendige ved kommunen.

Nar vi modtager en anmeldelse, vurderer vi i fgrste omgang, om den forsikrede er ude af stand til
at arbejde i sit nuvaerende erhverv - i dette tilfaelde som selvstaendig [...]. | denne midlertidige pe-
riode pa maksimalt 18 maneder fra den f@rste sygedag vurderer vi altsa forsikredes erhvervsevne i
forhold til det specifikke erhverv.
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Nar vi skgnner, at helbredstilstanden er tilstreekkelig stabil, skal vi vurdere den generelle er-
hvervsevne. Det betyder, at vi skal vurdere klagers erhvervsevne i ethvert erhverv, og ikke kun i
forhold til hans erhverv som selvstaendig [...].

Pa anmeldelsestidspunktet har klager s@gt fleksjob, og vi vurderer derfor hans generelle erhvervs-
evne fra starten. | den forbindelse indkalder vi klager til en speciall&ageundersggelse ved overlaege
i ortopaedkirurgi [...] (bilag D). Vi modtager desuden kommunale oplysninger fra klager (bilag E).

Pa baggrund af disse oplysninger vurderer vi, at klagers generelle erhvervsevne ikke er nedsat i
daekningsberettiget grad, og at han derfor ikke er berettiget til udbetaling ved tab af erhvervsevne
og fritagelse for indbetaling. Dette skriver vi til ham den 24. oktober 2017 (bilag F).

Klager kontakter os telefonisk og oplyser, at han er meget utilfreds med speciallaegeundersggel-
sen ved overlaege [...], og han mener samtidig, at han er berettiget til udbetaling ved tab af er-
hvervsevne i den midlertidige periode inden vi foretager den generelle vurdering af erhvervsev-
nen.

Pa baggrund af klagers henvendelse, beslutter vi at bevilge fritagelse for indbetaling og udbetaling
ved tab af erhvervsevne i den midlertidige periode fra karensperiodens udlgb den 25. august 2016
til den 6. juni 2017, hvor klager blev godkendt til szerligt tilskud til selvstaendige (fleksjob til selv-
steendige). Vi fastholder fortsat, at klagers generelle erhvervsevne ikke er nedsat til halvdelen eller
mindre (bilag G)

Danica Pensions laegekonsulenter med speciale i ortopeedkirurgi vurderer begge, at erklaeringen
fra [...] objektivt set er god og beskriver sygdomsbilledet til fulde og at klager er vel-undersggt. Pa
grund af klagers egen opfattelse af undersggelsen og erklaeringen, beslutter vi ekstraordinezert at
indhente yderligere en speciallaegeerklaering.

Vi indhenter og modtager derfor en ny speciallaegeerklaering fra speciallaege i ortopaedkirurgi [...]
(bilag H). Vi har ogsa bedt klager indsende et funktionsskema (bilag ).

Den 20 juni 2018 skriver vi til klager og oplyser, at de seneste oplysninger i sagen ikke &ndrer vo-
res vurdering af hans generelle erhvervsevne (bilag J).

Den 18. juli 2018 indsender klager en klage til den klageansvarlige i Danica Pension og den 6. au-
gust 2018 oplyser vi til klager, at vi fastholder vores vurdering af hans generelle erhvervsevne (bi-
lag K).

Vurdering

Pa baggrund af sagens akter, herunder de to speciallaegeerklzeringer, vurderer Danica Pensions
ortopadkirurgiske lzegekonsulenter, at klagers generelle erhvervsevne ikke er nedsat til halvdelen
eller mindre.

Leegekonsulenterne laegger vaegt pa, at der i specialleegeerklaeringerne ikke er pavist hverken ska-
derelaterede eller funktionsbegraensende skader. MR-skanningen af laenden har kun vist alders-
svarende fund, og der er ikke fundet hverken lammelser eller nerveirritation. Klagers hgjre knae er
ved undersggelserne fundet uden reduktionsniveau - det vil sige, at der er normal bevaegelse og
ikke noget muskelsvind. Hgjre skulder bevaeges ogsa normalt, og der er ikke noget muskelsvind.
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Vedrgrende klagers gener fra lyskebrok fremgar det af hans journal fra hans Sundhedssikring fra
januar 2018 (bilag L), at der ikke er recidiv fra hans tidligere lyskeoperation. Der kan vaere tale om
kroniske gener fra det net der blev indlagt under operationen, som erfaringsmaessigt kan svinde
en del med tiden, men at det som regel tager flere maneder. Klager er blevet anbefalet at tage lidt
smertestillende, hvis han er generet af smerterne fra lysken.

Det faktum, at klager er godkendt til szerligt tilskud til selvsteendige (fleksjob til selvstaendige) ud
fra reglerne i den sociale lovgivning, andrer ikke pa vores afggrelse.

Det fremgar pa side fem i forsikringsbetingelserne at 'Selvom den forsikrede har faet tilkendt of-
fentlig fgrtidspension eller har ret til et tilbud om fleksjob, kan han/hun ikke ngdvendigvis fa ud-
betalt deekningen ved tab af erhvervsevne. Det skyldes, at reglerne for at fa fgrtidspension og
fleksjob ikke er de samme som reglerne for, hvornar man har ret til udbetaling af deekningen'.

| den forbindelse laegger vi ogsa vaegt pa, at det af bilag E fremgar, at indstillingen til szerligt til-
skud til selvstaendige ikke er sket ud fra en bred vurdering. Det betyder, at det ikke er er blevet
afprgvet, om klager ville have en stgrre erhvervsevne i et andet og mere skansomt erhverv.

Det fremgar desuden af bilag E, at klager oplyser, at hvis han [stilling 2], vil han fa det der svarer til
en fuldtidslgn og lukke sin selvstaendige virksomhed.

Pa baggrund af sagens samlede oplysninger fastholder vi saledes, at der ikke er nogen laegelig do-
kumentation for, at klagers generelle erhvervsevne er nedsat til halvdelen eller mindre."

Klageren har i brev af 17/9 2018 til naevnet bl.a. anfgrt:

"1) Da jeg i 2017 havde i tankerne om at vaere med i [anden administrativ beskaeftigelse], blev jeg
bedt af Danica pension om at droppe mit nuvaerende job og dermed arbejde som fuldtid som [stil-
ling 2]. Til Rehabiliteringsteammgde siger Danica Pension, at jeg har sagt at det at veere [...] i
kommunen er et fuldtidsjob. Det jeg sagde til mgdet var, at hvis jeg fik [stilling 2], sa var der en
chance for, at jeg evt. kunne [fa stilling 3 eller stilling 4]. At veere [i stilling 3 eller stilling 4] er et
fuldtidsarbejde, men det at veere [i stilling 2] er ikke et fuldtidsarbejde. Derudover er det normalt
at jeg saetter et mal om at kunne arbejde og yde min maksimale evne. Dog rammer realiteten og
selvom jeg rigtig gerne vil kunne arbejde fuldtid, sa er jeg simpelthen ikke i stand til det pa grund
af mit helbred. Jeg vil virkelig gerne have jer til at forsta, at jeg ville gnske jeg kunne arbejde pa
fuldtid, men pa grund af mit helbred star i vejen, sa er jeg ikke i stand til at kunne arbejde fuldtid,
men derimod kun arbejde pa deltid.

De helbredsmaessige udfordringer jeg gar i gennem har veeret skyld i bade en fysisk men ogsa psy-
kisk nedsat arbejdsevne. Mine helbredsproblemer har ikke kun sat fysiske praeg, men derimod og-
sa psykiske praeg, fordi at det tager hardt pa mig. Dette pavirker mig alle minutter i dggnet og har
sat sig som en tung vaegt pa mine skuldre. Pa grund af mine helbredsmaessige udfordringer, har
jegidet [...] Jeg blev ngd til at traekke mig, hvilket i kan finde ud af fra [...] Kommune. Jeg kan ikke
forsta at i kan handle som i ggr, mod en som ikke har deltaget i [...]. Hvis det var at jeg ikke havde
psykiske og fysiske helbredsproblemer og jeg dermed stillede op til [...] og vandt det, sa havde jeg
taget i mod sa mange timer om ugen, som jeg havde mulighed for. Altsa ville jeg have endt med at
arbejde MAKS 20 timer om MANEDEN, altsa ville jeg arbejde 5 timer om ugen. Et [arbejde som
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stilling 2] er én gang om maneden til [...], derudover én gang om maneden til [...], kun hvis man
har lyst til at vaere [stilling 5]. Man er ikke tvunget til at vaere [stilling 5], dette er noget den enkel-
te selv bestemmer. Man skal derfor blot deltage i [...] én gang om maneden, som er 5 timer. Jeg
har vaeret [stilling 2] i [over 10 ar] og om maneden havde jeg 10 eller 20 timer. Altsa er det ikke et
fuldtidsarbejde at vaere [stilling 2]. Er man dog [stilling 3] eller [stilling 4], sa taeller det som et
fuldtidsarbejde.

Noget andet er at et [stilling 2] ikke far Ign, men de far derimod vederlag. Derfor arbejder en [stil-
ling 2] ikke fuldtid og det kan derfor ikke vaere et fuldtidsjob. Dette kan ikke modregnes pa nogen
mader. Altsa kan du pa samme tid fa penge for at vaere arbejdslgs og pa samme tid fa vederlag.
Hvis man modtog lgn, sa ville der blive lavet en modregning. Danica pension kan i gjeblikket ikke
skelne mellem Ign og vederlag.

2) Danica Pension siger at jeg ikke kan fa en arbejdsvurdering. Lige nu sa far jeg op til 20 timer om
ugen til service assistance og pa samme tid far jeg flextilskud til selvsteendig, da jeg har lavet dette
arbejde i 15 ar. For at jeg far en vurdering, sa skal jeg ikke fortseette med at veere selvstaendig. Jeg
har en enkeltmands [virksomhed] og det er en speciel branche. Jeg arbejder som sagt 15 timer om
ugen, men hvis jeg ikke arbejdede disse 15 timer om ugen, sa ville min [virksomhed] lukke ned og
jeg vil dermed miste mit deltids arbejde. For at jeg kan fa en arbejdsvurdering, sa er jeg ngd til at
veere sygemeldt pa fuldtid. Hvor jeg efterfglgende ville vaere i et ressourceforlgb som kan varer alt
fra 2 til 5 ar. Hvis en person er i stand til at arbejde 15 timer om ugen, hvorfor skal man sa presses
til at vaere ledig i 2-5 ar? Dette er bade ulogisk og ikke inden for loven. Fordi at jeg fortraekker at
arbejde 15 timer om ugen, sa giver kommunen service assistance og Ign til min medarbejder samt
flextilskud. Hvorfor skulle kommunen give service assistance og pa samme tid flextilskud, hvis jeg
ikke havde mistet 50% af min arbejdsevne?

Derudover har Danica Pension udtalt at: Hvis det var at kommunen gav mig bredflex eller fgrtids-
pension, sa ville de ikke godtage denne beslutning og dermed selv vil kunne lave en vurdering og
dermed afvise. Siden i mener at det ikke er vigtigt at jeg far bred flex eller fgrtidspension, hvorfor
er det s3, at i bruger dette som argument til deres afslag? Dette har jeg sveert ved at forsta og jeg
kan ikke fa det til at give mening. Derudover sa fordi at jeg i @jeblikket arbejdet 15 timer om ugen
og ikke far en bred vurdering, sa betyder det ikke at jeg ikke har en tabt arbejdsevne pa 50%.

Da jeg ikke har en uddannelse og har arbejdet selvstaendigt 95% af mit arbejdsliv, sa fortraekker
jeg at beholde mit nuveerende arbejde pa 15 timer, da jeg dgjer med psykisk og fysisk udfordrin-
ger og det vil dermed ggre det svaert for mig at finde et arbejde, hvor jeg selv er medarbejder.

Pr den 12.09.18 har jeg pa grund af muskel svigt, faet en darlig balance og jeg er dermed begyndt
til fysioterapi behandlinger igen. Derudover har jeg efter ulykken ogsa faet problemer med min
tarm, hvor jeg oplever forstoppelse og oven i det dgjer jeg med min darlige balance samt alle mi-
ne andre skader oveni. Min sundhed bliver ringere og ringere for hver dag og det pavirker min
psyke utrolig meget pa en negativ made.

| er alle opmaerksom pa og ved at en person som ikke har en uddannelse har meget sveert ved at
finde et flex job. Hvem vil ansztte en som har sa mange problemer i kroppen og oven i det ikke
har en uddannelse? Hvad er chancen for at det vil ske? Er det nemt at finde job pa arbejdsmarke-
det?
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Forsikringsselskaber forsgger at lave al den reklame de kan for at salge det til kunden, men sa
snart kunden kommer ud for noget, sa vaelger de at traekke sig for ansvaret og komme med en
masse undskyldninger for ikke at betale kunden det den fortjener.

Gid at jeg aldrig nogensinde havde vaeret ude for denne ulykke og at mit helbred var i orden, sa
jeg dermed kunne arbejde uden gener. Denne ulykke har sat en stoppe for mit arbejdsliv og der-
udover gjort saledes at jeg ikke kan drive min egen forretning. Jeg havde store chancer inden for
min tidligere [...] karriere og der var store chancer for, at jeg kunne blive [stilling 6]. Jeg har arbej-
det pa denne karriere med sved og tarer og virkelig sat meget energi pa det, men jeg blev ngd til
at vinke farvel til mine drgmme pa grund af min fysiske og psykiske tilstand."

Selskabet har i brev af 5/10 2018 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi ma preecisere, at vores vurdering ikke afhaengig af om klager er i [...] eller ej. Vi har saledes hel-
ler ikke bedt klager om at droppe sit job og arbejde fuldtid som [stilling 2].

Vi finder det ikke korrekt nar klager i kommentaren oplyser, at det var hans helbredstilstand, der
var arsag til, at kan matte traekke sig som [...].

Ifglge artikler bragt i [...]. Pa baggrund af disse oplysninger ma det konkluderes, at klagers mang-
lende opstilling til [stilling 2] ikke skyldtes helbredsmaessige begransninger, men [...] uoverens-
stemmelser mellem klager og [...].

Klager beskriver i sin kommentar, at hans manglende uddannelse vil vaere en hindring for ham i
forhold til en ny placering pa arbejdsmarkedet. Det fremgar pa side fem i forsikringsbetingelserne
(Bilag A), at vi ved vurderingen af den forsikredes leengerevarende erhvervsevne ikke vurderer si-
tuationen pa arbejdsmarkedets eller om den forsikrede vil blive i stand til at fa et job med sin ud-
dannelse. | den aktuelle sag lasegger vi dog hovedsagelig vaegt pa, at der ikke er nogen form for lae-
gelig dokumentation for, at klagers laengerevarende erhvervsevne er nedsat til halvdelen eller
mindre."

Til dette har klageren fremsendt brev af 18/10 2018, hvori det bl.a. er anfgrt:

"Danica forsikrings [...] har gennem nogle artikler fra medierne tilfgjet indholdet til min sag. Dette
er blevet gjort uden at hun har veeret kildekritisk og overvejet om det der star, er troveerdigt. Jeg
synes derfor at det er en forkert handling fra hendes side idet hun beskylder mig for noget der ik-
ke er korrekt.

Det er tydeligt at hun mangler viden indenfor [...] og om hvordan man stiller op som [stilling 2]. Li-
gesom i sit sidste brev, da hun ikke kunne forskellen pa lgn og vedlaeg. Jeg kan forsta at hun
mangler viden indenfor dette omrade. Hun bgr fokusere og udfgre sit forsikringsarbejde, som er
hendes job og lade [...] udfgre [...]. P4 denne made vil hun kunne forholde sig til min sag og lave en
beslutning uden fordomme. Hendes job er at forholde sig professionelt og det eneste hun begr kig-
ge pa, er mine sundhedsdata. Ved at ggre det omvendte og derfor handle yderst uprofessionelt,
udviser hun utroveerdighed og du mister sin autoritet.
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Hvorfor hun ikke har vurderet mine sundhedsrapporter korrekt, er meget tydeligt nu. De kopier af
artikler, som hun har delt i brevet, er en tydelig manipulation og hun giver derfor Anke forsikrin-
gen ukorrekt viden. Hun har egentlig bare bevist at det var et rigtigt valg at jeg har anket denne
sag og at jeg har ret. Dette har hun bevidst med sine manipulerede delinger.

Jeg har alle mine Sygehus journaler klar. Jeg har udover det ogsa faet en helt ny status fra min lae-
ge om mine arbejdsevner. (Se bilag A)

Jeg gnsker at de to fglgende punkter bliver tilfgjet i min sag:

1. Jeg onsker at Anke forsikringen tager mine sygehusjournaler og min egen laeges doku-
ment alvorligt og ser pda dem med professionelle gjne. Jeg indszetter et skriftligt doku-
ment, som er skrevet af min egen laage om min nuvaerende situation. (Venligst se bilag A)

2. Danica pensions sidste brev udtaler, at jeg ikke havde mulighed for at stille op som [stilling
2]. Sandheden er at jeg havde skiftet til [...] efter en uretfeerdig behandling og derfor blev
jeg [...] og jeg har altsa derfor mulighed for at stille op som [stilling 2] fra [...]. (Venligst se
bilag B)

Jeg fik derudover flere tilbud fra forskellige [...]- Jeg havde ogsa mulighed for at stille op som [stil-
ling 7]. Altsa vil jeg understrege at jeg havde mulighed for at stille op som [stilling 2]. Jeg sender
bevis pa alt fra Websted [...] kommunen, sa vi kan fa dette pa det rene. Jeg er [...]. Dog vil jeg selv
ikke stille op som [stilling 2] grundet mine psykiske og fysiske sundheds problemer.

Kzere [...]. Jeg har ikke pa noget tidspunkt ville dele mine personlige problemers detaljer her, da
jeg forventede, at der blev taget en beslutning ud fra mine sundhedsrapporter fra sygehuset og
min egen laege.

Desveerre ville hun give mig rollen som en lggner og gjorde mit privatliv til et samtaleemne i den-
ne sag. Disse handlinger som hun har foretaget, har saret mig dybt og hun har mindet mig om en
tid i mit liv, hvor jeg blev behandlet ekstremt uretfaerdigt.

Hun har ikke gjort sit arbejde efter forsikringsbetingelserne. Hun burde ikke have blandet mit pri-
vate liv ind i denne sag, ved at kopiere artikler og dermed lave manipulation. Det er ganske nor-
malt at [...], hvis ens kollegaer ikke kan samarbejde med en. Jeg sender den rigtige grund til jeg
[...], som bilag nedenunder, nu hvor det er sa vigtigt for hende.

I [...] er sandhederne for det meste skjulte. Fglgende bilag er et bevis pa min uretfaerdige behand-
ling. [...] forsggte at ggre sadan at jeg ikke fik lov til at ggre brug af mine rettigheder og dermed
prove at lave en hemmelig aftale med mig. Da jeg sa selvfglgelig ikke ville ga med til denne uetiske
aftale, ville de smide mig ud af [...] med en darlig undskyldning. [...].

Nu vil jeg endnu engang liste min sidste opdatering pa mit helbred. Jeg arbejder 15-18 timer om
ugen. Jeg far personlig assistance hjzelp fra [...] Kommune samt Flex tilskud til selvsteendige.

Nu har jeg i dag 9 stk. problem med:
e Jeg har problem med mit hgjre knze.
e Jeg har problem med min ryg og to diskusprolaps i dag.
e Jeg har problem i min lysken og har brok i begge sider i dag.
e Jeg har problem med min hgjre skulder.
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Mine psykiske problemer er med til at ggre mit helbred veerre.

e Jeg har tyktarms problem i dag pga. Jeg bliver meget stresset af mine arbejdstimer. Jeg
bruger medicin form af en pille hver aften. Jeg har blgdning i min tyktarm.

e Jeg har allergi i min krop i dag. Jeg bruger allergi pille hverdag og jeg fgler mig meget traet
i hverdagen.

e Laegen har fundet et balanceproblem i min krop. Det er muskel svigt og laegen har igen
henvist mig til fysioterapi behandling. Jeg far behandling lige nu, men det har ingen effekt.

e Laegen har tilbudt psykolog behandling grundet min stressede hverdag, som er udfor-
drende for mig.

e Jeg har mistet en masse har grundet min stressede hverdag. Mit har begyndte at blive
tyndt efter min skade dato.

Hvordan skal en person med sa mange sundhedsproblemer arbejde fuldtid? [...], ville du vaere i
stand til at arbejde fuldtid, hvis du var i min situation? Jeg kan ikke arbejde fuldtid, fordi at jeg er
et menneske. Jeg er ikke en robot.

Jeg ville gnske at jeg kunne blive rask igen og at jeg dermed kunne arbejde fuldtid. Desvaerre skal
man veere realistisk og det er umuligt for mig i fremtiden, da mit helbred bliver forringet med ti-
den og dermed vzerre og veerre."

Hertil har selskabet i brev af 14/11 2018 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Klager oplyser i sin kommentar, at bilag M og N er usandfaerdige artikler. Vi ma her understrege,
at vores intention med artiklerne udelukkende var at belyse, at det ikke kun var helbredsmaessige
gener der hindrede klagers opstilling til [...], hvilket klager ellers oplyste i sin kommentar fra den
17. september 2018.

Arsagen til klagers manglende opstilling til [...] har i gvrigt ikke stgrre betydning ved vurderingen
af hans laengerevarende erhvervsevne.

Som oplyst i vores brev fra den 6. september 2018 har vi i vurderingen af den laengerevarende er-
hvervsevne lagt vaegt p3, at indstillingen til seerligt tilskud til selvstaendige ikke er sket ud fra en
bred vurdering, samt at der pa baggrund af sagens samlede oplysninger - herunder to forskellige
speciallaegeundersggelser, hvor der ikke er pavist hverken skaderelaterede eller funktionsbe-
graeensende skader - ikke er laegelig dokumentation for, at klagers erhvervsevne er nedsat til halv-
delen eller mindre.

Klager har medsendt en kopi af laegeattest 165 - Forslag om socialmedicinsk sagsbehandling. Den-
ne attest indeholder ingen nye oplysninger og andrer derfor ikke vores vurdering af klagers laen-
gerevarende erhvervsevne.

Heroverfor har klageren i brev af 4/12 2018 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har modtaget Danica forsikrings tilbagemelding fra den 14. november 2018. Som jeg har sagt
f@r sa har Danica pensions [...] blandet mit privat liv ind i min sag i stedet for, at vurdere ud fra
mine sygehusrapporter. Jeg har respekt for hende som person, men jeg kan ikke respektere hen-
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des made at udfgre hendes arbejde pa. Derfor har hun i mine gjne mistet sin autoritet. Ved at
skrive de samme ting om og om igen, sa sarer det mig og det opbruger min energi.

| Danmark sa er alle laeger godkendt fra sundhedsministreret. Min egen laege og laegerne pa [...]
Sygehus er uvildige laeger. [...] Rygcenter, ortopaedisk Knaeafdeling, ortopadisk skuldreafdeling, er
alle sammen uvildige laeger og de har tydeligt fortalt mine sundhedsproblemer i mine sygehus-
rapporter. Min egen leege har ogsa vurderet mig og skrevet et forslag til kommunen. Men jeres
leger er til gengaeld tilknyttet jeres forsikringsselskaber og far lgn fra Danica Forsikring. De arbej-
der efter bestilling fra Danica forsikring og er ikke uvildige leeger, fordi de har en aftale.

Min egen laege har 15. oktober 2018 sendt et forslag om socialmedicinsk sagsbehandling til kom-
munen. Her kan i blandt andet ogsa se at min erhvervsevne er nedsat til halvdelen. | mit forrige
brev til ankenaevnet for forsikring har jeg sendt min laeges forslag. Kommunen er i gang med at
behandle mit brev om bredflex rettighed og jeg er blevet indkaldt til mgde den 7. december 2018
i jobkompaniet.

Alle resultater fra mine sygehusrapporter fortaller min situation og jeg har derfor beviser for alt.
Jeg har ikke lyst til at give flere svar til Danica forsikrings svar. Jeg gnsker at ankenaevnet tager en
beslutning. Jeg er treet og saret over at naevne de samme ting igen og igen."

Selskabet har herefter i brev af 21/12 2018 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi fastholder fortsat, at klagers laengerevarende erhvervsevne ikke er nedsat til halvdelen eller
mindre. Vi laegger som tidligere oplyst vaegt pa, at der ikke er nogen form for laegelig dokumenta-
tion for, at klagers laengerevarende erhvervsevne er nedsat til halvdelen eller mindre.

Klager oplyser i sin kommentar, at Danica Pensions laegekonsulenter ikke er uvildige.

Dertil kan vi oplyse, at Danica Pension har syv laegekonsulenter ansat med forskellige specialer.
Leegekonsulenterne er typisk overlaeger ansat pa offentlige sygehuse. Vores differentierede ud-
bud af laegekonsulenter skal sikre hgj kvalitet i de laegelige vurderinger.

Leegekonsulenterne bliver brugt til en upartisk vurdering af helbredsoplysninger modtaget fra for
eksempel en speciallaege eller kundens praktiserende laege.

Leegekonsulenterne hjalper saledes med at vurdere de helbredsoplysninger, som vi modtager.
Legekonsulenterne undersgger eller behandler ikke kunden, ligesom de ikke opfinder eller an-
drer diagnoser. Diagnoser stilles typisk af en specialleege der undersgger kunden, kundens egen
lege, et hospital eller andet behandlingssted.

| klagers tilfeelde har vi modtaget laegeoplysninger fra bade speciallaeger og hospitaler. Som oplyst
i vores tidligere svar til Ankenasvnet for Forsikring, er der ikke pavist hverken skaderelaterede el-
ler funktionsbegraensende skader i nogle af disse oplysninger.

Den attest klager referer til sidst i sin kommentar (leegeattest 165 - Forslag om socialmedicinsk
sagsbehandling) er en beskrivelse af klagers subjektive gener. Generne er der ikke fundet doku-
mentation for, i nogle af de laegelige oplysninger vi har modtaget."
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Klageren har i brev af 13/2 2019 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Gennem medierne sa ser man, at Danmarks pension selskaber tager beslutninger, som hverken
er etisk korrekte eller lovmaessigt korrekt. Dette er jeg blevet bekraeftet i, gennem denne sag med
Danica Pension. Der nogle pensionsselskaber der hyrer detektiver til, at fglge deres medlemmer,
ved at fa ulovligt adgang til borgers personlige informationer gennem deres telefoner. Informati-
oner om fx hvor meget sport man dyrker til hverdag. | min sag sa ser vi et eksempel fra Danica
Pension, som gennem en google s@ggning, har fundet informationer, som er fuldstaendig ukorrekte
og dermed bruger det som et led mod mig i min sag.

Jeg vedhaefter en helt ny avisartikel. Den handler om hvordan pension selskaber samarbejder med
sine uvildige samarbejdsleeger. Jeg er som person meget kildekritisk og jeg ved at man ikke skal
tro pa alt, hvad man laser i medierne. Jeg kan derfor heller ikke vide om indholdet i artikel er
sandt eller falsk. Men nar jeg star i en situation som denne her, hvor i ikke vil acceptere mine laege
rapporter der udefra flere udtagelser af flere forskellige laeger siger, at jeg ikke er i stand til at ar-
bejde fuldtid pa grund af mit helbred, s begynder nogle alarmklokker at ringe hos mig.

Hvem skal seette en stopper for disse pensionsselskaber?

Er det Ankerstyrelsen, domstolen eller regeringen? Jeg som er borger, er et medlem af Danica
Pension. Som | kan se, sa kan jeg som borger ikke fa det jeg har ret til og jeg kan ikke na ud til
dem.

De tager beslutninger udefra ukorrekte informationer fra folks private liv, uden pa nogen mader,
at tjekke om de informationer de finder, er sande eller falske.

Med de falske informationer de har samlet, sa forsgger de, at lave manipulation. De forsgger at
vildlede personen pa den anden side. Pa grund af dette problem med Danica Pension, gar jeg nu
og frygter hvad der vil ske for mig pa laengere sigt. Jeg frygter at det vil have store konsekvenser
for mig.

Pensions love star pa skrift. Hvordan kan det lade sig g@re, at Danica pension ikke fglger loven?

Faktisk sa ved i godt selv, at loven star meget klart S at du er daekket, hvis din erhvervsevne bliver
nedsat med 1/2 eller mere.

Det er sadan loven star i dag. Derfor har bade, i, jeg eller nogen andre ikke ret til at sige imod
denne lov. Denne lov gaelder indtil at der bliver skrevet en ny lov og derfor er den i dag geeldende.
Derfor skal bade | og jeg accepterer dette.

Lige nu arbejder jeg pa deltids. | [...] ar har jeg arbejdet pa den samme adresse. Jeg kan kun arbej-
det deltids pa min egen arbejdsplads, ved at lave administrationsarbejde eller at lave kundebetje-
ning. Jeg har ikke nogen uddannelse og jeg er ikke en person der har et steerk dansk sprog eller
kan formulere sig pa skrift. Jeg har fortalt min situation til jer flere gange. Min arlige indtaegt sva-
rer til det en person der arbejder pa deltid. Jeg far omkring [...] kroner om aret. Hvis i giver mig af-
slag, sa betyder det, at i fremtiden sa slipper Danica Pension for at udbetale mig tabt arbejdsevne,
fordi at jeg resten af mit liv kun kan arbejde pa deltid og dermed ikke har mulighed for at gge min
indtaegt. Jeg er ikke i stand til at arbejde fuldtid pa grund af mine sundhedsproblemer. Derfor vil
de vaere grund til, at jeg resten af mit liv skal leve med gkonomiske udfordringer. [...] Sygehuset
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har 6. gange vundet priser og er blevet Danmarks bedste mindre hospital. Derudover er [...] Syge-
hus specielt god indenfor ortopadi og rygafdeling.

Disse fagmennesker:
Rygecenter leege: [...]. Skulder klinisk laege: Overlaege [...]. Ortopedi knae klinisk laege. [...]. [hospi-
tal] laege: Specielleege [...]. Derudover min egen laege, som har fulgt alle mine behandlinger: [...]

Alle disse leeger har bedt mig om, at jeg ikke skal arbejde pa fuldtid og at jeg skal reducere daglige
belastninger, saledes at jeg vil kunne fa feerre smerter.

| fglge Danica Pension, sa ved disse fem forskellige lzeger ikke noget. | mener at de IKKE er kompe-
tente i deres fag og ikke ved hvad de snakker om. De er alle uddannede leeger i Danmark. Der er
en grund til at de kaldes for leeger. De har uddannet sig og dermed erhvervet deres titel. Med den
beslutning som | tager, sa siger | jo direkte, at | ikke stoler pa disse fem forskellige lsegers udtagel-
ser. | har maske ikke respekt overfor mig, men hvordan kan | ikke have respekt og tillid til fem
fagpersoner?

De eneste laeger i dbenbart stoler pa og accepterer er de uvildig laeger Danica Pension har en afta-
le med. Kan | ikke selv se hvor dybt latterligt det er, at det kun er jeres tilknyttede laeger, | stoler
pa?

Hvis | ikke accepterer doktor [...] laege erklaering, som han har skrevet, sa kan jeg i fa min laege at-
test fra [...], hvis | vil acceptere den. Danica Pension som jo skulle vaere et professionelt pensions-
selskab, far selvfglgelig alt den professionelle hjelp fra jeres egne advokater til de lovmaessige sa-
ger. Gennem dem, sa ved | hvordan | helt praecis skal tackle angribe mig og handle i denne sag.

For fgrste gang i hele mit liv, har jeg bedt om at fa nogle penge, som jeg har ret til, udbetalt. Det
kan da ikke passe at vi i Danmark, ikke kan regne med vores pensionselskaber, nar vi er i ngd og
har ret til at fa hjaelp? Er det virkelig ikke noget, vi som borgere laengere kan bede om? Jeg accep-
terer ikke denne uretfeerdige behandling overfor mig. Hver dag nar jeg vagner og skal op af min
seng, sa knokler jeg med mine smerter, netop fordi, at jeg gerne vil vaere ude pa arbejdsmarkedet.
Jeg vil gerne arbejde. Men jeg kan kun arbejde pa deltid. Og at arbejde pa deltid er bedre end slet
ikke at arbejde.

Jeg har aldrig nogensinde i mit liv faet kontanthjzelp. Jeg har altid formaet og vil std pa mine egne
ben. Men desvzerre, sa har mine sundhedsproblemer skabt en masse udfordringer for mig i mit
daglige arbejde.

Derfor har jeg netop folk ansatte pa timelgn, saledes at de kan sgrge for at klare de opgaver jeg
ikke selv kan. Jeg s@rger selv for administrations arbejde og andre lette opgaver, som bestillinger
og ekspedition.

Mit helbred bliver for hver dag desveerre kun vaerre og vaerre. Jeg havde rykket min operation af
mit hgjre knae, men jeg er i stedet ngdt til, at blive opereret meget snart, da det er i rigtig darlig
tilstand. Men jeg arbejder stadig hver dag med denne tilstand, for netop ikke at miste min ar-
bejdsplads. Jeg lever hver dag med en fglelse af frygt for, hvordan man fremtid kommer til at blive
med en sundhedstilstand som min. Jeg har altid betalt alle mine regninger til jer. Jeg gnsker min
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betaling af Tabt arbejdsevne fra jer. Det er min ret. Jeg har pa ingen mader andet end ret til at fa
det udbetalt."

Klageren har i brev af 15/3 2019 og 10/5 2019 til naevnet bl.a. anfgrt:

"15/3 2019

Jeg har ikke modtaget et ordentligt svar pa alt det jeg har skrevet til Danica Pension i min sidste
mail. Jeg har allerede beskrevet min sundhedstilstand flere gange og det bliver kun vaerre for hver
dag. Alt star pa papir og der er bevis pa alt. Det er utroligt at laegeerklzaeringer og leegeudtagelser
ikke har nogen betydning for jer.

Jeg fik ogsa vedhaeftet en artikel til jer i min sidste mail der omhandler om hvordan pension sel-
skaber handler pa en uetisk made. Her er en ny artikel der netop fortaeller det samme hgjt og ty-
deligt. Den er udkommet den 10. marts 2019. Jeg har lagt artiklen ind her i dokumentet, men ne-
denunder findes ogsa et direkte link.

10/5 2019

Jeg har ikke modtaget et ordentligt svar pa alt det jeg har skrevet til Danica Pension i min sidste
mail. Jeg har allerede beskrevet min sundhedstilstand flere gange og det bliver kun veaerre for hver
dag. Alt star pa papir og der er bevis pa alt. Det er utroligt at laegeerklaeringer og laegeudtagelser
ikke har nogen betydning for jer.

Mit hgjre knaes tilstand er ikke godt og jeg har i samarbejde med min laege forsggt at fa traenet
det, ved det formal om, at jeg kunne fa det bedre og dermed undga operationen. Men efter tree-
ning er mit knae ikke blevet bedre men til gengaeld blevet meget vaerre. Jeg kan ikke laengere ga
100 meter uden at fa smerter i mit knee.

Jeg har veeret til min egen leege den 08.05.19. Min laege har henvendt mig til [...] Sygehus ortopae-
disk afdeling for at blive opereret. Men min egen leege har bekymret udtalt sig, om at mit knae kan
blive meget udfordret efter operationen. Isaer under genoptraening, hvor han ikke mener at trae-
ningen vil have en positiv effekt. Dog har jeg besluttet mig for at blive operationen, da jeg er me-
get udfordret i at g, og jeg venter derfor pa besked fra [...] Sygehus omkring en ledig tid til opera-
tion.

Mit andet problem: den 24.08.17 blev jeg opereret i begge mine lysker for brok. Efter operationen
er min hgjre side i lysken stadig i smerter og har derfor ikke hjulpet. Efter noget tid er jeg ogsa be-
gyndt at fa smerter igen i venstre side. Min egen laege siger at jeg skal fortsaette med smertestil-
lende i to uger og hvis det ikke hjaelper, vil min lzege henvende mig til [...] Sygehus.

Mit tredje problem: min ryg bliver darligere og darligere og giver mig store udfordringer i min dag-
ligdag.

Mit fjerde problem: min hgjre skulders tilstand bliver vaerre og vaerre. Jeg fik tidligere tilbudt en
operationen til min hgjre skulder, som jeg takkede nej tak til. Men nu ved jeg at jeg pa senere sigt
er ngdt til at fa opereret min skulder.
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Grundet alle mine problemer med mit helbred, arbejder jeg under deltid i min [virksomhed], med
lette opgaver som administrations arbejde og ekspedere kunder. Selv dette har jeg meget sveert
ved.

Jeg har sendt to gange mail til Danica Pension og har haft seks gange telefonsamtaler med dem,
hvor jeg har stillet dem spgrgsmal. De har sagt at de indenfor en maned ville give et skriftlig svar
til mig, men de har ikke vendst tilbage til mig siden januar maned 2019. De samarbejder ikke med
mig, selvom de bgr ggre det, da jeg er medlem hos dem."

Selskabet har i brev af 12/6 2019 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det er Danica Pensions opfattelse, at henvendelserne ikke indeholder nye laegelige oplysninger,
der dokumenterer en forveerring af forsikredes helbredsmaessige tilstand, eller at forsikredes ge-
nerelle erhvervsevne er nedsat med halvdelen.

Vi har indhentet 2 specialleegeerklaeringer til belysning af forsikredes helbredsforhold og vurde-
ring af erhvervsevne. Det er vores opfattelse, at forsikrede er velundersggt, og at sagen er velbe-
lyst.

Vi fastholder derfor ud fra de foreliggende oplysninger vores afggrelse og henviser til tidligere ud-
talelser.

Forsikrede omtaler eventuelle nye operationer. Hvis operationerne gennemfgres, og der ikke op-
nas det gnskedes resultat, eller hvis forsikrede i gvrigt far nye oplysninger om sine helbredsmaes-
sige forhold, der belyser erhvervsevnen, opfordrer vi forsikrede til at rette fornyet henvendelse.
Pa baggrund af nye leegelige oplysninger vil vi kunne foretage en fornyet vurdering af forsikredes
erhvervsevne.

For en god ordens skyld ggr vi opmaerksom p3, at forsikredes daekning ved tab af erhvervsevne er
klausuleret for sa vidt angar venstre knae, saledes at lidelser relateret venstre knae ikke er daekket
af forsikringen.

Forsikrede omtaler i sit brev af 10. maj 2019 til ankenavnet henvendelse til Danica Pension, som
ikke er besvaret. Henvendelsen er nu besvaret. Til ankenavnets orientering vedlaegges kopi af
Danica Pensions brev af 7. juni 2019 til forsikrede.

Det er Danica Pensions opfattelse, at sagen kan foreleegges naevnet, og vi afventer herefter naev-
nets kendelse."

Klageren har i breve af 6/6 2019 og 23/7 2019 til naevnet bl.a. anfgrt:

"6/6 2019

Jeg har faet en operation tid fra [...] Sygehuset dato den 19.08.2019. Jeg har meget darligt med
min hgjre knae. Jeg har sagt ogsa ja til Sygehuset, hvis der er en ledig operation tid, hvis Der er
mulighed for tidligt af 19 August i aret. Jeg har sidst nyt om min sagen.

23/7 2019
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Jeg blev tidligt opereret af min hgjre knae pga. det var meget darligt og kan ikke gar. Jeg har sta-
digvaek darligt min hgjre knze. Efter operation har jeg ikke faet godt resultat. Det er sa sammen
problem stadigvaek pa min hgjre knze i dag. Laegen har kunne ikke ggre noget mere. Behandlerne
er sluttet i dag.

Jeg har darligt arbejdsevne i dag. Jeg har darligt rygge, darligt hgjre skulder, darligt lysken for beg-
ge siden og darligt hgjre knze i dag. Jeg kan ikke arbejde deltid i dag. Min arbejdsevner under del-
tids arbejde i dag. Jeg har fortalt og sendt alt bevis bade dokument og avis artikler til jer. Jeg har
ikke yderligere sige noget til de sag. Jeg haber sagen kan afggrelse hurtigt og muligt. Jeg haber at
Danica pension godkendt min sag og vi bruger ikke mere tid til de sag."

Selskabet hari breve af 2/8 2019 og 10/9 2019 til naevnet bl.a. anfgrt:

"2/8 2019
Forsikrede har fremsendt oplysninger om, at han er blevet opereret i sit hgjre knee.

Danica Pension har forelagt oplysningerne for selskabets interne lzegekonsulent med speciale i or-
topaedkirurgi. Laegekonsulenten oplyser, at forsikrede den 20. juni 2019 fik rettet en meniskskade
og fiernet beskadiget brusk. Laegekonsulenten oplyser, at forsikrede burde vaere mobiliseret pa
nuvaerende tidspunkt, og forventer en sygemelding pa ikke over 3 maneder.

Pa denne baggrund og med bemaerkning om, at der er 3 maneders karens pa forsikringen, vurde-
res det, at der ikke er grundlag for at tilkende yderligere tab af erhvervsevne.

Konklusion
De af forsikrede fremsendte nye laegelige oplysninger giver ikke anledning til at tilkende yderligere
udbetaling ved tab af erhvervsevne.

10/9 2019
Det er vores opfattelse, at laegeattesten ikke dokumenterer et daeekningsberettigende erhvervsev-
netab ud over 3 maneder (karens) og giver os derfor ikke anledning til yderligere kommentarer."

Klageren har i brev af 10/9 2019 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg kan ikke forsta at et forsikringsselskab kan handle sa uetisk og uprofessionelt. Som i har set
f@r, sa har i ogsa brugt en avisartikel som er kommet med falsk information og de har heller ikke
godtaget nogle af mine laegeattester eller dokumenter. Med [...] Hospitalets fire forskellige laegers
udtagelser har de heller ikke vist respekt for eller godtaget dem.

Uden kan fortzelle mig preecist og abent hvad de vil have fra mig, er tiden blevet spildt. Hvis i hav-
de behandlet mig i god tro, sa ville i ggre det klart for mig i jeres breve, hvilke slags dokumenter i

vil have fra mig.

| det sidste brev fra jer, sa siger i at i ikke godtager min lsegeattest fra min laege og siger at det ikke
er geldende og at i ikke godtaget den.

Hvad vil du have fra mig? Sa kan jeg netop bestille det fra min lzege og sende det videre til dig.
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Hvis dokumentet er en laegeattest eller noget andet, tror du sa at mine sundhedsproblemer vil
vaere anderledes? Det vil veere det samme, da det er fakta. Lige meget hvilke slags dokumenter el-
ler laegeattester i far fra mig. Tror i at min laege @&ndrer min sundhedstilstand, bare fordi at i fx
modtager en anden dokumentation fra min laege?

Nu beder jeg jer om abent og pracist at bede mig om hvilke dokumenter i vil have fra mig. Ellers
kan i ogsa selv danne kontakt til min laege, og bede om det i har lyst til.

Pa denne made vil i ikke agere uprofessionelt og uretfzaerdigt til jeres medlem og denne gang skal i
ikke handle og beslutte jer ud fra jeres uvildige laegers beslutninger. | har brugt en masse tid pa
denne sag, sa jeg @nsker at i ikke bliver ved med at forlaenge den og bruge min tid."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af bevilling af tilskud

til selvstaendigt erhvervsdrivende af 4/ 2017 fremgar bl.a.:

"Begrundelse for tilkendelse af tilskud til selvstaendigt erhvervsdrivende

Det er vurderet pa baggrund af sagen samlede dokumentation, herunder rehabiliteringsplanens
forberedende del, rehabiliteringsteamets indstilling samt de leegelige akter, at din arbejdsevne er
varig og vaesentlig nedsat i forhold til dit arbejde i din selvstaendige virksomhed. Du vurderes der-
for berettiget til tilskud til selvstaendigerhvervsdrivende. Der ggres opmaerksom pa at din arbejds-
evnen ikke er vurderet nedsat ift arbejdsmarkedet bredt og du derved ikke er omfattet af reglerne
omkring fleksjob jf §70a i lov om aktiv beskaeftigelsesindsats.

Rehabiliteringsteamets indstilling af d. 29.5.2017
Pa baggrund af forberedelsesskemaet og drgftelsen i rehabiliteringsteamet indstiller rehabilite-
ringsteamet fglgende:

Tilskud til selvstaendigt erhvervsdrivende med nedsat arbejdsevne.

Rehabiliteringsteamet indstiller, at borgeren ydes bistand til at vende tilbage til arbejdsmarkedet
med den almindelige beskaeftigelsesindsats og sociale indsats, som kommunen kan tilbyde.

Det er teamets vurdering, at der ud fra det samlede dokumentationsgrundlag, er tale om en ar-
bejdsevne der er vaesentlig og varigt nedsat og som ikke muligggr at [klageren] ville kunne genind-
traede pa arbejdsmarkedet pa ordinaere vilkar. Teamet indstiller til stgtte i form af tilskud til selv-
steendigt erhvervsdrivende iht. LAB § 70G.

Der er ikke indstillet til fleksjob, ud fra en bred vurdering.

| maj 2016 falder [klageren] i sin [virksomhed]. Han kommer til skade med sit knae og ryg. Han har
forspgt fysioterapeutisk behandling uden stgrre effekt, hvorefter egen lsege har henvist ham til
scanning. Han har desuden tidligere en skade i handen samt knae problemer i begge knae og smer-

ter i hofte.

Helbred
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Ryg: Har lettere degenerative forandringer, slidgigt og en frembuling i ryggen uden tryk pa nerve.
Der er fortsat udstraling af smerter, han er afsluttet i sygehus regi. [Klageren] har forsggt fysiote-
rapi, men har ikke oplevet stgrre effekt heraf.

Hofte og lyske: Har faet scannet sin hofte, der er ikke fundet noget unormalt, [klageren] oplever
dog smerter i hofte og lyske. Er afsluttet.

Knze: Opereret i det venstre knae, skal formentlig opereres i det hgjre pga. skadet menisk. Er hen-
vist til operation, men har udskudt denne, idet han pt. ikke har rad til at ansaette en vikar imens
han skal vaere sygemeldt. Der er desuden tvivl om hvor meget operationen vil afhjelpe de smer-
ter han har.

Hand: har padraget sig en dyb stikleesion i venstre handflade i 2005, har udviklet motoriske symp-
tomer.

Dokumentation for den indsats der har vaeret i veerksat til udvikling og afklaring af arbejdsevnen:
Der er udarbejdet funktionsbeskrivelse pa arbejdspladsen d. 6.12.2016, som konkluderer, at [kla-
gerens] funktionsniveau er nedsat pga. smertegener fra begge knae, ryg og venstre arm/handled
samt begyndende gener fra hgjre arm/skulder.

Rapporten konkluderer, at [klagerens] arbejdsopgaver, som de aktuelt er tilrettelagt og i den nu-
veerende mangde, er forenelige med de helbredsmaessige gener og skanehensyn. Da [klageren]
selvstaendigt kan planlaegge sine opgaver, og han har den ngdvendige hjaelp til de tunge opgaver
sa han undgaet at belaste mere end ngdvendigt. [Klageren] kan tage pauser ved behov for kan ar-
bejde i sit eget tempo.

[Klagerens] arbejdstempo og effektivitet er reduceret med mere end 50 % siden d. 24.5.2016, ef-
ter skaden, til 18-20 timer pr. uge effektivt arbejde.

[Klageren] er bevilget en personlig-assistance ordning, gget til 20 timer i juli 2016. [Familiemed-
lem 1] og [familiemedlem 2] er en del af denne ordning, og har desuden arbejde ved siden af.

Skanehensyn:
— Skal have nedsat arbejdstempo

— Skal minimere ensidigt gentagne bevaegelser

— Skal undga tunge lgfte/baere opgaver

— Skal undga langvarigt staende og gaende arbejdsfunktioner, max 30 min. Staende
— Skal undga opgaver i foroverbgjet, fastlast eller akavede arbejdsstillinger

— Skal undga hugsiddende eller tilsvarende knabelastende arbejdsstillinger"

Af speciallaegeerklzering af 13/9 2017 fremgar bl.a.:

"Anamnese
[Klageren] faldt pa gulvet i egen virksomhed (arbejdsskade)24. maj 2016. Gled angiveligt pa trap-
pen, der var glat og faldt ned mod nogle kasser som han ramte.



Ankenaevnet for Forsikring

18.

92768

Efterfglgende haft smerter i hgjre knee. Endvidere rygproblemer. Tidl problemer med venstre
hand samt ligeledes smerter venstre knee.

Ses til vurdering vedr hgjre knae 14/10 2016. Der er foretaget MR scanning 3/10 2016 der viser
laesion af inderste ledband i hgjre knae (MCL). Flaptear laesion af menisk.

Tilbydes kikkertundersggelse af hg. Knae ved undersggelsen 14/10 2.016. Vil dog gerne vente aht
pasning af [virksomhed] samt det rent gkonomiske, afsluttes. Pt aflyser opr tiden 4/1 2017 ved
kontakt 28/12 2016. Henvender sig igen 30/3 2017 mhp operation og opskrives. Aflyser den plan-
lagte opr 5/5 2017 ved kontakt 18/4 2017.

Vurderes igen 20/12 2016 i medicinsk rygcenter pga smerter fra ryg, laend og knze.

Der er foretaget MR scanning af ryg 19/7 2016 der viser alderssvarende degenerative forandrin-
ger. Lettere recesstenose L5S1.
Man anbefaler fortsat konservativ tilgang, tager rtg af hgjre hofte.

Undersgges 22/5. 2Q17 pga skuldergener. Dette specielt omkring hgjre skulder. Der anlaegges 2
subacromiale blokader i hgjre skulder. Der er ingen effekt af disse blokader. Man finder ingen sik-
re tegn til indeklemning (impingement).

Har fortsat mange klager fra knae, ryg, skuldre der vanskeligggr arb.

Klager

Fortsat mange klager fra knaeene jvnf de tidl skader pa: bade hgjre og venstre knze. Kan fungere;
men selv mindre belastninger giver anledning til smerter i knaeene. Haever ikke umiddelbart op el-
ler er instabile.

Objektivt

Sundt naturligt udseende sv.t. alderen. Beveeger sig umiddelbart sikkert uden halten eller aflast-
ning. Peen rygkonfiguration med normal laendelordose og thoracal kyphose. Foroverfelder til FGA
O cm. Let nedsat sidefaeldning og rotation til bade hgjre og venstre side. Fire hofte og fodledsbe-
vaegelser. Ved underspgelse af begge skulderled findes normal bevaegelighed uden indskraenk-
ning. Der kan ikke fremkaldes impingement ved chicken-wing. Ingen atrofi pa over- og underarm.
Fri bevaegelighed i begge -albueled.

Ved undersggelse af knaled er der umiddelbar paen knaekonfiguration. Ingen haevelse eller an-
samling pa hgjre eller venstre side. Bevaeges fra 0-blgddelskontakt. Ingen sidelgshed eller skuffe-
symptom. Negativ Lachmann. Pa hgjre side gmhed pa ydersiden af ledlinien opadtil, og pa inder-
siden gmhed sv t ledlinien og nedadtil. Ingen meniskklik ved bevaegelse. Der er paen muskelfylde
pa begge sider uden atrofi.

Der er normal neurologisk undersggelse.

Konklusion

Nu [...] der er udsat for traume hvor han falder i egen [virksomhed] maj 2016. Smerter i hgjre knae
samt ryg. Undersgges hvor der findes mindre laesion (type 1) af inderste ledband i hgjre knae
(MCL) samt laesion af menisk. Opskrives et par gange til operation, der aflyses og ikke gennemfg-
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res. Undersgges vedr rygsmerterne, hvor der findes degenerative forandringer samt protusion,
tolket som alderssvarende. Forsgges konservativt behandlet. Endvidere undersggt og blokadebe-
handlet for skuldergener.

Ved undersggelsen findes lettere gmhed sv t hgjre knze.

Der er svaere subjektive gener efter ovennavnte traume. Der findes gmhed af hgjre knae ved un-
dersggelsen. P3 basis af den paviste laesion i hgjre knzeled kan der vaere belastningsrelaterede
smerter i hgjre knae, som beskrevet, der kan medfgre et skdnehensyn i svaere belastende situatio-
ner (fx lgft).

Tilstanden skgnnes stationaer.

Contusio regio lumbale seqv

Contusio gen dxt seqv .

Laesio lig MCL gen dxt (grad 1) seqv (laesion af ledband hgjre knae)
Laesio meniscus medialis gen dxt seqv (lasion af menisk hgjre knae')
Degeneratio diskus i.v. lumbale"

Af journalnotat af 29/1 2018 fremgar bl.a.:

"Patienten kommer til samtale og opfglgning. Som anf@rt har man pa ultralydsskanning mistanke
om recidiv pa hgjre side. Siden sidst har patienten veeret til CT-skanning i [...] under Valsalva's ma-
ngvre, og her kan man ikke pavise noget recidiv. Det svarer ganske godt til den kliniske undersg-
gelse, hvor jeg ogsa ved dagens undersggelse heller ikke kan pavise noget recidiv pa nogle af si-
derne. Patienten klager over smerter dybt inde i hgjre lyske samt... . Han arbejder staende til dag-
lig og efter et stykke tid generet af smerterne i lysken. Aktuelt er han ikke interesseret i en ny
form for operation eller eksploration af lysken, hvilket jeg ogsa godt kan forsta. Jeg har sagt til
ham, at der kan veere tale om kroniske gener fra nettet, som erfaringsmaessigt i en del tilfeelde
faktisk kan svinde med tiden, men at det som regel tager flere maneder. Jeg har anbefalet, at han
maske gar lidt ned i arbejdstid for at skane lysken og forsgge at aflaste det han kan. Patienten er
ikke sa meget for at tage fast smertestillende, idet han ogsa har problemer med smerter fra knae-
ene og ryggen samt skuldrene i det daglige og forsgger at begraense Panodil indtaget. Det er i og
for sig fornuftigt nok, men det kan ogsa veere gavnligt at tage lidt smertestillende, hvis han er ge-
neret af smerterne fra lysken."

Af ortopaedkirurgisk specialleegeerklaering af 12/5 2018 fremgar bl.a.:

"Aktuelle gener:

Leenderyg:

Oplever pludseligt indsaettende smerter i l&enderyggen primaert ud mod den hgjre side. Opstar
primaert med eller efter belastning f.eks. hvis han har arbejdet en halv times tid. Oplever at vagne
med smerter i leenderyggen, men der kan ogsa veere dage, hvor han er stort set helt smertefri.
Angiver, at der ikke er noget fast mg@nster i generne fra leenderyggen.

Hgjre skulder:
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Smerter i hgjre skulder ved belastning f.eks., nar han arbejder pa sin [...]. Angiver, at han ogsa kan
opleve smerter i skulderen i forbindelse med afklaedning f.eks., nar han tager sin jakke af. Af og til
smerter i den hgjre skulder om natten, hvis han har ligget forkert.

Hgjre knae:
Smerter pa indersiden af hgjre knae hvis han skal ga i hugstilling, nar han har gaet eller stdet me-
get. Oplever gener fra knaeet ved de fleste aktiviteter ved gang eller stand.

@vrige organsystemer:
Lider af birkeallergi ellers i gvrigt et godt helbred.

Medicin:
Anvender smertestillende i form af tablet Paracetamol for smerter i hgjre lyske og beveaegeappara-
tet.

Objektivt:

Alderssvarende udseende. Alment upafaldende. Upafaldende kropsholdning. Ernaeringstilstanden
over middel. Fremtraeder ikke smertepavirket eller med umiddelbare bevaegeindskraenkninger.
Anamneseoptagelsen praeget af sproglige vanskeligheder. Jeg har flere gange i Igbet af samtalen
sveert ved at fa et klart og relevant svar pa spgrgsmal.

Gangen afvikles upafaldende inkl. trappegang bade op og ned I. etage. Upafaldende baekkens-
tand. Egal benlaengde. Ca. 5 graders varusstilling i begge knae ellers upafaldende akser. Normal
fodstilling. Preesterer upafaldende et-bens-stand bilateralt med negativ Trendelenburg. Norma!
Ta og haelstand bilateralt. Underekstremiteter uden oplagt atrofi. Ingen haevelser eller gdemer.
Ingen cikatricer eller hudforandringer. Kan ga i hugstilling.

Ryg:

Leenderyg med palpationsgmhed bade i midtlinien og svarende til den hgjresidige paravertebrale
muskulatur. Fuld fri normal bevaegelighed i fleksion, ekstension, rotation og sidebevaegelser. Fin-
ger-gulv-afstand 10 cm.

Hofter:
Begge hofter upmme med normal egal kraft. Bevaeges frit i fleksion, ekstension, indadrotation,
udadrotation, abduktion og adduktion bilateralt.

Knee:

Venstre knae ugmt. Hgjre knae med let gmhed langs forlgbet af det mediale kollaterale ligament.
Begge knae ligamentaert stabile og uden ansamling. Ingen smerter ved meniskprovokations test.
Let retropatellarskurren pa hgjre side ingen skurren pa venstre side. Praesterer strakt benlgft pa
begge sider. Normale egal kraft i fleksion og ekstension.

Bevaegelighed knae:

Aktiv Hajre Venstre

Ekstension 0-0 grader 0-0 grader

Fleksion Til blgddele Til blgddele
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Ankler

Begge ankler ugmme uden haevelse eller skurren. Fuld fri normal bevaegelighed i dorsifleksion,
plantarfleksion, inversion og eversion. Fuld fri normal bevaegelighed over mellemfod og teeer.
Normale forhold svarende til begge underekstremiteter.

Omfangsmal underekstremiteter:

Hgjre Venstre
Lar 47 cm 47 cm
Knae 41 cm 41 cm
Laeg 40 cm 40 cm
smalben 25cm 25cm
Hals/nakke:

Columna cervicalis og nakken fuld fri bevaegelighed i fleksion, ekstension, rotation og sidebevae-
gelser. Ingen gmhed ved palpation. Foramen kompressions test er negativt.

Skulder:

Skulderaget ses symmetrisk og upafaldende. Ingen muskelatrofi. Ingen haevelser og prominenser.
Begge skulderblade star upafaldende. Ingen cikatricer eller hudforandringer. Afklaedning til under-
spgelse af overkroppen foregar uden bevaegeindskraenkninger. Let diffus palpationsgmhed over
hgjre skulders forside, venstre skulder ugm. Begge skuldre er stabile og uden skurren. Ingen tegn
pa Impingement. Negativ Drop-arm og Cross-over test bilateralt. Normal egal kraft over skuldre-
ne.

Bevaegelighed skuldre

Hgjre Venstre
Ekstension 0-50 grader 0-50 grader
Fleksion 0- 170 grader 0-180 grader
Abduktion 0-180 grader 0-180 grader
Indadrotation 0-60 grader 0-180 grader
Udadrotation 0-70 grader 0-70 grader

Albuer:
Begge albuer upafaldende ved inspektion. Ligamentaert stabile uden gmhed eller skurren. Fuld fri
normal bevaegelighed i fleksion, ekstension, supination og pronation.

Handled:
Begge upafaldende ved inspektion. Ingen gmhed eller skurren. Fuld fri normal bevaegelighed i
dorsifleksion, palmarfleksion, ulnar- og radialdeviation.

Haender:

Venstre hand med en cikatrice over hypotenar pa venstre side. Ingen muskelatrofi og upafaldende
i gvrigt ved inspektion. Fuld, fri og normal bevaegelighed af samtlige fingre. Normal egal kraft i
handtrykket. Normale neurovaskulzare forhold svarende til begge overekstremiteter. Omfangsmal
overekstremiteter:

Omfangsmal overekstremiteter
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Hojre Venstre
Overarm 35cm 35cm
Underarm 31cm 31cm
Handskemal 24,5 cm 24,5 cm

Konklusion:

Gener og sequelae som beskrevet under aktuelt efter en arbejdsulykke, hvor han glider pa et gulv
i sin egen [virksomhed] maj maned 2016. Slar hgjre knae, skulder og laenderyggen. Pa hgjre knae
MR-verificeret menisk laesion og grad | laesion af mediale kollaterale ligament. Hgjre skulder og
lenderyg begge ogsa udredt med MR-scanning, her er fundet lette til moderate alderssvarende i
forhold men ingen tegn pa traumatiske betinget forandringer.

Praesenterer sig ved den kliniske undersggelse med let til moderat palpationsgmhed i hgjre side af
leenderyggen. Let til moderat palpationsgmhed over forsiden af hgjre skulder og over medial si-
den af det hgjre knae. Yderligere ganske let nedsat fleksionsbevaegelse i hgjre skulder sammenlig-
net med den venstre men i gvrigt normale forhold ved den kliniske undersggelse.

For sa vidt angar hgjre skulder og leenderyggen vurderer jeg pa baggrund af radiologiske fund og
klinisk undersggelse, at der ikke er noget absolut skanebehov. Han har en MR-verificeret laesion af
mediale menisk men de kliniske fund ved undersggelsen er ganske sparsomme svarende hertil.
Det er almindeligt, at personer, som padrager sig sddanne menisklasioner kan veaere fuldt er-
hvervs aktive bade i tilfeelde, hvor laesionen behandles konservativt eller behandles med kikkert-
operation. Det har ikke under samtalen og undersggelsen vaeret muligt, at opna et ngjagtigt eller
mere detaljeret indtryk af forsikredes opfattelse af skanebehovet, men det er mit indtryk, at han
opfatter det nuvaerende niveau med 18,5 timers arbejde ugentligt som i bedste fald passene men
maske lidt i overkanten.

For sa vidt angar skulder og leenderygproblematik, er det mit indtryk, at det er forsikredes opfat-
telse, at begge tilstande nok er i let forveerring. Medicinsk vurderet er der nok tale om stationaer-
tilstande med en meget usikker prognose, szerligt da der alene er pavist moderate kroniske foran-
dringer. Menisklaesionen pa hgjre knze er en stationeer tilstand som medfgrer en let gget risiko for
udvikling af slidgigt i knaeet pa sigt. Dette uanset behandlingen og pa baggrund af forsikredes ak-
tuelle gener og min undersggelses objektive fund vurderer jeg, at det er rimeligt at afvente evt.
operation.

Diagnose:
DS83.2 Traumatisk ruptur af menisk i knaeled, hgjre side //Ruptura traumatica meniscus lateralis
genus dextra//

DM5 | .3A Lumbal discusdegenration uden narmere specifikation UNS //Degeneratio discus inter-
vertebralis lumbalis//

DM75.3 Tendinitis med forkalkning i skulderen, hgjre side //Tendinitis tendo musculi supraspina-
tus et infraspinatus dextra//"
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Af legeattest 165 forslag om socialmedicinsk behandling af 15/10 2018 fra klagerens egen laege
fremgar bl.a.:

"Denne patient [...] star til at skulle arbejdsprgves igen. Han arbejder 18 timer/uge i sin [virksom-
hed] og fungerer rimeligt pa dette niveau. Han Har daglige smerter og nedsat muskelstyrke i
kroppen. En del ulykker, arbejdsskader og operationen har udlgst smertetilstandene. Fysiotera-
peutisk forlgb er forsggt x flere senest fa uger siden. Sidstnaevnte er dokumenteret via talrige at-
tester og oplysninger fremsendt til jer.

Kan patienten fritages for arbejdsprgvning? rent laegeligt vurderes det at vaere formalslgst."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"Vurdering af om tabet af erhvervsevne er leengerevarende

Nar vi skgnner, at den forsikredes tilstand er blevet tilstraekkelig stabil, vurderer vi, om tabet af
erhvervsevnen fremover skal betragtes som laengerevarende. Det er en forudszetning, at den for-
sikrede fortsat er sygemeldt. P4 baggrund af helbredsoplysninger, herunder eventuelt en erklae-
ring fra en laege, som vi vaelger vurderer vi, om erhvervsevnen leengerevarende er sat sd meget
ned. at der ifglge daekningsoversigten er ret til udbetaling.

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

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

Nar den forsikrede har et leengerevarende tab af erhvervsevne
Nar vi vurderer om tabet af erhvervsevnen fremover er laengerevarende, laver vi en generel vur-
dering af den forsikredes erhvervsevne.

F@rst sk@nner vi, hvor meget den forsikrede kan tjene. Vi tager hensyn til den forsikredes tilstand,
tidligere beskaeftigelse og uddannelse - og om den forsikrede er egnet til en ny uddannelse, for
eksempel ved omskoling, som kan pavirke den forsikredes indtjeningsmulighed.

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

Nar vi laver vores skgn over indtaegten, vurderer vi ikke situationen pa arbejdsmarkedet, og om
den forsikrede vil blive i stand til at fa et job med sin uddannelse.
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Vi kan nar som helst kraeve, at den forsikrede dokumenterer, at betingelserne for udbetaling af
dakningen er opfyldt. Retten til at fa udbetalt efter reglerne om laengerevarende tab af erhvervs-
evne falder vaek, hvis vi vurderer, at de naevnte forudsaetninger ikke laengere er til stede, eller nar
dakningen ophgrer.

Pramiefritagelse ved tab af erhvervsevne

Preemien skal ikke leengere betales, hvis den forsikrede mister sin erhvervsevne pa grund af syg-
dom eller ulykke. Det er en forudszetning, at erhvervsevnen mistes i perioden fra, at daekningen
traeder i kraft til den ophgrer uanset arsagen. | deekningsoversigten kan du se, hvor stort tabet af
erhvervsevnen skal vaere, for der er ret til preemiefritagelse.

Nar vi vurderer, om tabet af erhvervsevnen skal give ret til preemiefritagelse, laver vi en generel
vurdering af den forsikredes erhvervsevne.

Farst skenner vi, hvor meget den forsikrede kan tjene. Vi tager hensyn til den forsikredes tilstand,
tidligere beskaftigelse og uddannelse - og om den forsikrede er egnet til en ny uddannelse, for
eksempel ved omskoling, som kan pavirke den forsikredes indtjeningsmulighed.

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

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

| deekningsoversigten kan du se, om et mindre tab af erhvervsevnen giver ret til en delvis praemie-
fritagelse.

Der er fgrst ret til preemiefritagelse, nar den forsikredes erhvervsevne har vaeret sat ned uafbrudt
i det antal maneder, der star i deekningsoversigten under praemiefritagelse (karensperioden). Det
er en forudszetning, at praemien betales i karensperioden. Retten til preemiefritagelse falder vk,
hvis forudsaetningerne for at fa preemiefritagelse ikke laengere er til stede, eller nar daekningen
ophgrer. Far forsikrede sin erhvervsevne sa meget igen, at han/hun ikke laengere har ret til pree-
miefritagelse, skal der betales fuld praemie igen.

Selvom den forsikrede har faet tilkendt offentlig fgrtidspension eller har ret til et tiloud om fleks-
job, kan han/hun ikke ngdvendigvis fa preemiefritagelse. Det skyldes, at reglerne for at fa fgrtids-
pension og fleksjob ikke er de samme som reglerne for, hvornar man har ret til preemiefritagelse."

Naevnet udtaler:

Klageren, som er fgdt i 1970'erne, har siden 2003 drevet selvsteendig virksomhed indenfor re-

staurationsbranchen. Han var i maj 2016 involveret i en arbejdsulykke, hvor han faldt, og han

har siden haft smerter i hgjre knae, hgjre skulder, lysken og ryggen. Den 8/6 2017 fik klageren
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tildelt offentligt tilskud til selvsteendig erhvervsdrivende med nedsat arbejdsevne, og det er

oplyst, at han arbejder 18 - 20 timer om ugen.

Klageren har anfgrt, at han bade har fysiske og psykiske gener, at han ikke kan arbejde mere
end 15 - 18 timer om ugen, at han bruger de fleste timer pa administrative opgaver, og at hans
arbejdsevne bliver darligere og darligere med tiden. Han har ogsa anfgrt, at kommunen har

vurderet, at hans erhvervsevne er nedsat med 50 procent.

Selskabet har afvist at udbetale Igbende helbredsbetingede ydelser, idet det finder, at klage-
rens erhvervsevne ikke er varigt nedsat med mindst halvdelen i ethvert erhverv. Selskabet har
anfgrt, at der i speciallaegeerklaringerne, hverken er pavist skaderelaterede eller funktionsbe-
greensede skader, og at der ved MR scanning af leenden kun blev fundet alderssvarende fund,
og at der ikke blev fundet lammelser eller nerveirritation. Selskabet har anfgrt, at der i hgjre
skulder er fundet normal bevaegelighed og ingen muskelsvind, og at der ikke er fundet recidiv
fra hans tidligere lyskeoperation. Selskabet har anfgrt, at hans hgjre knae blev fundet uden re-
duktionsniveau, og at der efter knaeoperationen i juni 2019 ikke er dokumenteret et deeknings-

berettigende erhvervsevnetab pa over 3 maneder svarende til karensperioden.

Det fremgar af bevilling af tilskud til selvsteendigt erhvervsdrivende, at "din arbejdsevne er varig
og vaesentlig nedsat i forhold til dit arbejde i din selvstaendige virksomhed... Der ggres opmeerk-
som pa at din arbejdsevnen ikke er vurderet nedsat ift arbejdsmarkedet bredt... Der er udarbej-
det funktionsbeskrivelse pa arbejdspladsen d. 6/12 2016, som konkluderer, at [klagerens] funk-
tionsniveau er nedsat pga. smertegener fra begge knae, ryg og venstre arm/handled samt be-
gyndende gener fra hgjre arm/skulder. Rapporten konkluderer, at [klagerens] arbejdsopgaver,
som de aktuelt er tilrettelagt og i den nuvaerende mangde, er forenelige med de helbredsmaes-
sige gener og skanehensyn. Da [klageren] selvsteendigt kan planleegge sine opgaver, og han har
den ngdvendige hjzelp til de tunge opgaver sa han undgdet at belaste mere end ngdvendigt.
[Klageren] kan tage pauser ved behov for kan arbejde i sit eget tempo. [Klagerens] arbejdstem-

po og effektivitet er reduceret med mere end 50 % siden d. 24/5 2016, efter skaden, til 18-20
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timer pr. uge effektivt arbejde. [Klageren] er bevilget en personlig-assistance ordning, gget til

20 timer i juli 2016".

Det fremgar af specialleegeerklaering af 13/9 2017, at "Pan rygkonfiguration med normal laen-
delordose og thoracal kyphose... Ved undersggelse af begge skulderled findes normal bevaege-
lighed uden indskraenkning... Ved undersggelse af knaeled er der umiddelbar paen knakonfigu-
ration. Ingen havelse eller ansamling pa hgjre eller venstre side. Bevaeges fra O-
blgddelskontakt. Ingen sidelgshed eller skuffe-symptom... Der er normal neurologisk undersg-
gelse... Ved undersggelsen findes lettere gmhed sv t hgjre knae... Der er svaere subjektive gener

efter ovennavnte traume".

Det fremgar af den objektive undersggelse i specialleegeerkleeringen af 12/5 2018, at "Ryg:
Leenderyg med palpationsgmhed bade i midtlinien og svarende til den hgjresidige paraverte-
brale muskulatur. Fuld fri normal bevaegelighed i fleksion, ekstension, rotation og sidebevagel-
ser... Hofter: Begge hofter usmme med normal egal kraft. Bevaeges frit i fleksion, ekstension,
indadrotation, udadrotation, abduktion og adduktion bilateralt... Skulder: Skulderaget ses sym-
metrisk og upafaldende. Ingen muskelatrofi. Ingen haevelser og prominenser. Begge skulder-
blade star upafaldende. Ingen cikatricer eller hudforandringer. Afkleedning til underspgelse af
overkroppen foregar uden bevageindskreenkninger. Let diffus palpationsgmhed over hgjre
skulders forside, venstre skulder ugm. Begge skuldre er stabile og uden skurren. Ingen tegn pa
Impingement. Negativ Drop-arm og Cross-over test bilateralt. Normal egal kraft over skuldre-

n

ne-.

Det fremgar af konklusionen i speciallaegeerklaeringen af 12/5 2018, at "Pa hgjre knae MR-
verificeret menisk leesion og grad | leesion af mediale kollaterale ligament. Hgjre skulder og
leenderyg begge ogsa udredt med MR-scanning, her er fundet lette til moderate alderssvarende
i forhold men ingen tegn pa traumatiske betinget forandringer. Praesenterer sig ved den kliniske
undersggelse med let til moderat palpationsgmhed i hgjre side af laenderyggen. Let til moderat

palpationsgmhed over forsiden af hgjre skulder og over medial siden af det hgjre knze. Yderli-
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gere ganske let nedsat fleksionsbevaegelse i hgjre skulder sammenlignet med den venstre men i
gvrigt normale forhold ved den kliniske undersggelse. For sa vidt angar hgjre skulder og leende-
ryggen vurderer jeg pa baggrund af radiologiske fund og klinisk undersggelse, at der ikke er
noget absolut skanebehov. Han har en MR-verificeret laesion af mediale menisk men de kliniske
fund ved undersggelsen er ganske sparsomme svarende hertil. Det er almindeligt, at personer,
som padrager sig sddanne menisklaesioner kan veaere fuldt erhvervs aktive bade i tilfaelde, hvor
leesionen behandles konservativt eller behandles med kikkert-operation... For sa vidt angar
skulder og lzenderygproblematik, er det mit indtryk, at det er forsikredes opfattelse, at begge
tilstande nok er i let forvaerring. Medicinsk vurderet er der nok tale om stationzer-tilstande med

en meget usikker prognose, sarligt da der alene er pavist moderate kroniske forandringer".

Naevnet bemaerker, at det efter almindelige forsikringsretlige principper er klageren, som skal

bevise, at hans erhvervsevne er nedsat i daekningsberettigende grad.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet ikke grundlag for at kritisere, at selskabet har af-
vist at udbetale helbredsbetingede Igbende ydelser under henvisning til, at klageren ikke har

bevist, at hans generelle erhvervsevne er varigt nedsat med mindst halvdelen.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at der ved MR scanning af ryg og skulder blev fundet
lette til moderate alderssvarende forhold, og at der ikke blev fundet tegn pa traumatisk betin-

gede forandringer.

Nzevnet har ogsa lagt vaegt pa, at der ved specialleegeundersggelsen den 12/5 2018 blev fundet
begreensede objektive fund, at det konkluderes, at der er "let til moderat palpationsgmhed i
hgjre side af leenderyggen. Let til moderat palpationsgmhed over forsiden af hgjre skulder og
over medial siden af det hgjre knae. Yderligere ganske let nedsat fleksionsbeveegelse i hgjre
skulder sammenlignet med den venstre men i gvrigt normale forhold ved den kliniske undersg-
gelse", og at der hverken ved specialleegeundersggelserne den 13/9 2017 eller den 12/5 2018

er pavist tilstande/lidelser, som kan forklare klagerens subjektive symptomer.
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Naevnet har endvidere lagt vaegt pa, at klageren efter ulykken fortsatte arbejdet i sin selvstaen-
dige virksomhed, og at han ikke har vaeret arbejdsprgvet i forhold til det brede arbejdsmarked i

ikke-fysiske arbejdsfunktioner med hensyntagen til hans skanebehov.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

Svend Bjerg Hansen



