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Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 26/3 2019 har klage-
rens advokat bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Pa baggrund af observationer fra forsikringsselskabet er manedlige udbetalinger stoppet den
21.11.2018. Observationer af skadelidte under helt almindelige ggremal. Yderligere redeggrelse
vedheeftes.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
At forsikringsselskabet genoptager udbetalingerne med virkning fra november 2018."

Klagerens advokat har i klageskrivelse af 26/3 2019 bl.a. anfgrt:

"Ved neerveerende skal jeg pa vegne [klageren] indbringe Scandia Pensions afslag pa udbetaling af
invaliditetsydelse for Ankenavnet for Forsikring.

Scandia Pension har udbetalt forsikringsydelse frem til 21.11.2018

Betalingerne er ophgrt den 21.11.2018 med den begrundelse, at skadelidte ikke laengere opfylder
betingelserne.

Udbetaling af ydelserne ophgrte som en direkte konsekvens af en raekke observationer, som sel-
skabet har foretaget af klager.

Der vedlaegges korrespondance vedrgrende observationerne, og resultaterne heraf.
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Parterne har ikke kunnet blive enige om eventuel yderligere udbetaling af invaliditetsydelser, og
derfor er indbringelse af sagen for Ankenavnet for Forsikring ngdvendiggjort.

Ankenavnet for Forsikring anmodes om at traeffe afggrelse om udbetaling af yderligere invalidi-
tetsydelser til [klageren].

Der henvises til vedlagte staevning med dokumentationsmateriale hvoraf fremgar, at klager ikke
er i stand til at arbejde leengere pa grund af helbredsgener efter en trafikulykke den 21.08.2013.

Iseer henvises der til staevningen og de heri indeholdte bemaerkninger, samt bilag 1 —18."

Klagerens advokat har derudover fremlagt staevning af 16/1 2019 hvoraf det bl.a. fremgar:

"PASTAND:
Sagsggte tilpligtes at betale sagsggeren kr. 928.175,00 med tilleeg af seedvanlig procesrente fra
staevningens indlevering til berammelse til betaling sker.

SAGSFREMSTILLING:
Sagsgger kom til skade i forbindelse med en trafikulykke den 21.08.2013, og sags@gte anerkendte
erstatningsansvaret for denne trafikulykke.

Sagen har verseret siden 2013.

Som bilag 1 vedlaegges undertegnedes skrivelse af 03.06.2014 med neuropsykologisk erklaering af
11.05.2014, foretaget af ... pa vegne [kommune].

Skadelidte arbejder pa dette tidspunkt 16 timer om ugen, og vurderes at kunne fortsaette hermed
i yderligere 6 maneder.

Som det fremgar, sa er skadelidte diagnosticeret med piskesmaeld, og hun opfylder ogsa kriterier-
ne for PTSD.

Som bilag 2 vedlaegges statusattest fra egen laege, hvoraf det fremgar, at skadelidte er delvist sy-
gemeldt pga. hovedpine, nakkesmerter, svimmelhed, koncentrationsbesvaer og angst mv.

Som bilag 3 vedlzegges journalmateriale fra [privathospital], hvor skadelidte har vaeret underka-
stet behandling i et smerteteam.

Som bilag 4 vedleegges [andet selskabs] udbetaling af varigt mén pa 8 % og den vurdering der er
foretaget om méngraden — skrivelsen er fra 12.01.2015.

Som bilag 5 vedlaegges journalmateriale fra [privathospital], som ligeledes har smertebehandlet
skadelidte frem til medio 2015.

| 2016 er skadelidte underkastet smerte- og psykologbehandling pa [privathospital], hvilken jour-
nal fremlaegges som bilag 6.
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Skadelidte er bevilliget fleksjob — fastholdelsesfleksjob, den 24.04.2017, med en ugentlig arbejds-
tid pa 16 timer, jfr. bilag 7.

Skandia Invaliditetsforsikring har vurderet skadelidtes erhvervsevnetab til 50 % - der er tale om en
vurdering af det generelle erhvervsevnetab, og saledes ikke blot en midlertidig vurdering fra
Skandias side. Vurderingen er foretaget den 10.07.2017, jfr. bilag 8.

| oktober 2017 vurderer Arbejdsmarkedets Erhvervssikring erhvervsevnetabet til 25 % og mén til 8
% jfr. bilag 9.

Hverken forsikringsselskabet — altsa sagsggte — eller skadelidte er tilfredse med vurderingen fra
Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, og undertegnede tilskriver [andet selskab] den 26.10.2017
med tilhgrende underbilag jfr. bilag 10.

Den 06.04.2018 skriver undertegnede til Arbejdsmarkedets Erhvervssikring med en fornyet neu-
ropsykologisk erklaering udarbejdet af [neuropsykolog] pa vegne Skandia Forsikring. Den af forsik-
ringsselskabets udpegede laege vurderer fortsat, at PTSD diagnosen er tilstede, og at den skyldes
ulykken. Han vurderer, at tilstanden er stationaer. Han vurderer, at sagsgger er erhvervsmaessigt
optimalt placeret, og der vurderes ikke mulighed for bedring af funktionsniveauet jfr. Bilag 11.

Forsikringsselskabet sender sagen til ekstern advokat den 09.04.2018, og ved en fejl tilskriver de
undertegnede med skrivelsen til deres eksterne advokat. Som det fremgar, sa er de usikre pa om
erhvervsevnetabet er 15 % eller under 15 %, eller om de skal vurderer erhvervsevnetabet i over-
ensstemmelse med det som Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har gjort, jfr. Sagens bilag 12.

Brev fra forsikringsselskabet af 10.04.2018 fremlaegges ligeledes som bilag 13.

Dette advokatfirma sidder ogsa med sagen pa vegne Skandia Pension, og pa vegne Skandia Pensi-
on fremsender advokatfirmaet 08.10.2018 en 21 sider lang redeggrelse, som er baseret pa obser-
vationer af sagspger. Undertegnede har kommenteret dette ved skrivelse af 02.11.2018, jfr. bilag
14, og der er indhentet udtalelse fra skadelidtes arbejdsgiver, der fremlaegges som bilag 15.

Svar fra [andet selskab] advokat af 05.11.2018 fremlaegges som bilag 16.

Bemaerkninger til de foretagne observationer af henholdsvis 28.10.2018 og 20.12.2018 fra sagse-
ger fremlaegges som bilag 17 og bilag 18.

ANBRINGENDER:

Til stgtte for den nedlagte pastand ggres det pa vegne sagsgger geeldende, at

» Sagsgger har padraget sig helbredsmaessige gener i forbindelse med trafikulykken
» Sagspgers helbredsgener bestar i nakkesmerter, PTSD, psykiske problemer

¢ Funktionsniveauet er nedsat som beskrevet og vurderet af kommunen

» Sagspgers arbejdsevne er nedsat til 16 timers ugentligt arbejde

* Sagsggers erhvervsevnetab andrager 25 %

e Sagsggers lgn udgjorde ca. kr. 350.000,00 pa skadestidspunktet arligt

¢ De foretagne observationer er uden bevismaessig betydning"
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Selskabet har den 27/5 2019 bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Den sag drejer sig om daekning ved tab af erhvervsevne samt praemiefritagelse pa en pensions-
ordning og ophgr af samme ordning.

[Klageren], i det fglgende kaldet klager, har i klageskemaet pkt. 5, 'Klagen', anfgrt, at Skandia Link
livsforsikring A/S, idet fglgende kaldet Skandia, skal genoptage udbetaling af erstatning for tab af
erhvervsevne, som er bragt til ophgr efter og pa grundlag af bl.a. observationer, som klager opfat-
ter som 'helt almindelige ggremal'.

Skandia er af den opfattelse, at klager ikke opfylder betingelserne for udbetaling af ydelser ved
erhvervsevnetab samt bevilliget preemiefritagelse.

Skandia har bragt udbetaling ved erhvervsevnetab samt den bevilligede praemiefritagelse til ophgr
pr. 1. december 2018.

Skandia har desuden ophaevet deekningen ved erhvervsevnetab samt retten til preemiefritagelse
pa pensionsordningen.

SKANDIA LINK LIVSFORSIKRING A/S' INDSTILLING TIL KLAGESAGEN
Skandia fastholder at der var grundlag for at bringe udbetaling ved erhvervsevnetab samt den be-
villigede praemiefritagelse til ophgr pr. 1. december 2018.

Skandia fastholder desuden, at der var grundlag for at ophaeve dakningen ved erhvervsevnetab
samt retten til preemiefritagelse pa pensionsordningen.

FORSIKRINGSBETINGELSER
Dakningsbetingelserne fremgar af 'Almindelige forsikringsbetingelser for Skandia Link livsforsik-
ring A/S Link', nr. 06 - 2010, se pkt. 3.3 'Invaliditet' og 3.6, 'Udbetaling' og fremlaegges som bilag A.

SUPPLERENDE SAGSFREMSTILLING

Klagers daekning

Klager har ret til ret til preemiefritagelse ved tab af erhvervsevne (TAE) og ret til ydelser ved TAE sa
lenge erhvervsevnetabet er nedsat med 50 % eller mere.

Uheld
Klager var fgrer af en bil, der holdt stille og blev pakgrt bagfra af en anden bil. Klager blev samme
dag indbragt til skadestuen i [by].

Skandia er ubekendt med uheldets naermere karakter. Skandia mistaenker, at uheldet ikke var eg-
net til at forvolde laengerevarende endsige varige gener af fysiske eller psykisk karakter herunder
PTSD der er en dels meget alvorlig lidelse dels en lidelse der kraever, at klager har vaeret udsat for
exceptionel sveer belastning der er egnet til at fremkalde PTSD.

Uheldet er daekket af en motoransvarsforsikring ([andet selskab]) og hendes tilskadekomst er
handteret af dette selskab. Klager opfordres derfor til at fremlaegge felgende materiale:
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1. komplet kopi af laegelige akter fra motoransvarssagen

2. eventuel vurdering af tab af erhvervsevne fra motoransvarssagen fra selskabet selv eller Ar-
bejdsmarkedets Erhvervssikring

3. oplysninger om der er tvist mellem klager og motoransvarsselskabet om skadens fglger herun-
der tab af erhvervsevne og hvorfor der matte besta en sadan tvist

4. oplysninger om tvisten herunder processkrifter, eventuelle sagkyndige erklaeringer om klagers
helbredsforhold f.eks. svar fra Retslaegeradet.

Udredning af skadefglger

Klager blev efter det for Skandia oplyste udredt pa vanlig vis efter uheldet, og blev s@gt behandlet
- som det normalt ses i WAD sager - ved fysioterapeut, samt udredt ved neurolog og senere ogsa
psykolog, ligesom hun gennemgik et forlgb ved Smerteklinikken pa [privathospital] i ....

Det er fra laegeligt hold vurderet, at behandlingsmulighederne skulle veere udtgmte og klagers til-
stand veere varig.

Klager haevder at have padraget sig en WAD med klassiske fglger heraf samt PTSD.

Klagers tilstand har efter det oplyste ikke a&ndret sig naevnevardigt gennem hele forlgbet frem til
2019, og hun har derfor angiveligt haft vedvarende arbejdstidsnedseettende fysiske og psykiske
gener. Spgrgsmalet er om dette er korrekt eller om klager helt eller delvist simulerer.

WLS/WAD - Whiplash associated disorder

For at have veeret udsat for en WLS forudsaettes det, at man har vaeret eksponeret for accelera-
tions- og decelerationskraft-pavirkning af nakken, som resulterer i hyperekstension og hyperflek-
sion, eventuelt hyperrotation af nakkehvirvelsgjlen, som det kan forefindes ved biluheld under
pakgrsel bagfra, forfra, eller fra siden, men man antager, at samme skadesmekanismer ogsa fore-
kommer ved andre typer af uheld.

Der skal vaere en tidsmaessig relevant sammenhang imellem traume og symptomer, og det forud-
seettes derfor, at symptomer opstar indenfor 72 timer efter skadestidspunktet, jf. Retslaegeradets
Whiplash undersggelse (rapport) fra 2016, side 18.

Se desuden om WAD i Retslaegeradets arsberetning af 2008, s. 11 - 12: Referat af Retsleegeradets
temamgde den 5. marts 2009 om emnet 'Whiplash syndromet: en kritisk gennemgang'. Her anfg-
rer Retsleegeradet bl.a.: 'Whiplash eller piskesmeeld er betegnelsen for en skademekanisme, der
rammer halshvirvelsgjlen, hvor denne udsaettes for en kraftig accelerations-/decelerations pavirk-
ning med mulig forstraekning af led, ledbdnd, senere og muskler i halshvirvelsgjlen. Denne skade
kan bedst sammenlignes med forstuvning af andre led. '

| Sundhedsstyrelsens redeggrelse om whiplash fra 6. juli 2000 hedder det bl.a.: ‘Et piskesmeeld el-
ler whiplash betegner den mekanisme eller bevaegelse, hoved og nakke foretager i det gjeblik,
kroppen pavirkes med en voldsom kraft, som fx ndar den bil, man sidder i, rammes bagfra’.

| en artikel pa www.sundhed.dk om 'Minimumskriterier for kronisk whiplash syndrom', hedder
det bl.a.: '‘Det skal sandsynligggres, at der har foreligget pavirkning med hyperekstension- hyper-
fleksion af nakke, evt. hyperrotation. '
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PTSD

Posttraumatisk belastningsreaktion, PTSD, er en psykisk tilstand, klager kan have udviklet, hvis
hun ved uheldet blev udsat for en haendelse, der var sa voldsom, at den matte opfattes som 'kata-
strofal'.

PTSD ses saledes, hvis individet har vaeret udsat for store/voldsomme ulykker, naturkatastrofer,
krig, tortur, overfald, dgdstrusler eller gidseltagning.

Forudseetninger for, at der er tale om en posttraumatisk belastningsreaktion er, at vedkommen-

de:

e Har veeret udsat for svaer psykisk belastning af katastrofekarakter, som f.eks. stgrre ulykker,
tortur, voldtaegt eller trusler pa livet.

e Opfylder en reekke kriterier.

Klager ved ikke, om pavirkningen var relevant (havde skadeevne), men kan konstatere, at der ikke
er beskrevet 'straks' symptomer pa psykisk lidelse, og at klagers forlgb med postulerede flashback
m.m. ikke stemmer med gaengs viden om PTSD-lidelsen, skaden og dens normale udvikling og for-
Igb.

Klagers lidelser

Det bemaerkes at en praestationer ved laegelige undersggelser ikke ngdvendigvis svarer til den re-
elle motoriske funktion. Saledes kan ogsa sags@gers prasentation af smertereaktion vare volun-
teert frembragt (simulation).

Det bemaerkes ogsa, at symptomer og pavirket bevaegelighed samt motorisk funktion og psykiske
symptomer kan forklares ved simulation.

Helbredsforhold i tiden efter uheldet ifglge de foreliggende sagsakter
Der foreligger i sagen en lang rakke lzegelige oplysninger.

Som bilag B fremlaegges FP 401 - legeattest ved nedsat erhvervsevne 1 af 31. oktober 2013, hvori
klagers egen leege angav,
At klager havde padraget sig et piskesmaeld den 21. august 2013,

At klager angav at have gener i form af:
a. nakkesmerter,

b. myoser i nakke/skulder,

c. hovedpine,

d. koncentrationsbesvaer og

e. tinnitus i venstre gre,

At klager aktuelt arbejdede pa deltid og kunne klare 4 timers arbejde ugentligt, og

At klager ikke kunne udfgre daglige rutiner, sasom at kgre pa arbejde, eller sidde og/eller sta i
lengere periode i samme stilling.
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Som bilag C fremlaegges LLE 125 af 27. januar 2014, hvori egen laege angav, at klager fortsat led af
symptomer svarende til det tidligere oplyste, og at klager havde vaeret til undersggelse hos neuro-
log, som viste normale neurologiske forhold, og at der ikke var tegn pa varig hjerneskade.

Som bilag D fremlaegges KIR 125 af 11. april 2014, hvor klagers kiropraktor angav, at prognosen
var god og der forventedes stort set fuld symptomlindring. Derudover fremgar det, at klager nu
arbejdede 16 timer pr. uge, og at niveauet med 16 timer om ugen skulle fortsaette 3-4 maneder
endnu. Herefter skulle der ske en yderligere gradvis optrapning af klagers arbejdstid.

Som bilag E fremlaegges status fra psykolog ... af 28. april 2014, hvori psykologen angav, at klager
havde fglgende symptomer:

* nedsat hukommelse og koncentration,

* havde sveaert ved at holde fokus, mistede overblikket,

e tinnitus,

* hovedpine,

¢ konstant treethed,

e irritabilitet,

« afbrudt sgvn og

« angstanfald.

Klager var fysisk belastet af smerter i ryg og nakke og havde vaeret dette siden uheldet, og klager
kunne arbejde 4 timer dagligt, 4 dage pr. uge. Psykologen konkluderede, at der var tale om en be-
lastningsreaktion (PTSD), og at klager havde behov for yderligere 6 maneders 'ro' med 16 timers
arbejde pr. uge.

Som bilag 1 er neurologisk specialleegeerklzering af 11. maj 2014 fremlagt af klagers advokat. Af

denne fremgar, at klager i forbindelse med undersggelsen angav fglgende symptomer:

e diverse kognitive problemer - mister hurtigt fokus; darlig hukommelse og overblik; m.v. pa-
rafasier - kommer til at vaelge et forkert ord, nar der skal redeggres mundtligt. Taber traden i
mundtlige redeggrelser,

e generes af en 'lyd' i venstre gre; er szerligt generende i forbindelse med indsovning,

e darlig nattesgvn med mange natlige opvagninger,

e nakkesmerter og smerter i ryggen,

e hovedpine,

e nogle gange sovende fornemmelse omkring munden,

e kort lunte,

e treethed - overkommer ingenting,

e angst i forbindelse med bilkgrsel; kan have karakter af panikangst. Angst i situationer alene
med sine bgrn,

e oplevelser af ikke at kunne fa vejret - trykken for brystkassen - kvaelningsfornemmelse,

e staerkt ubehag, nar ulykkesstedet passeres,

e ubehag ved at hgre om ulykker m.v. i medierne og

e genoplevelser - flashbacks - af ulykken, nar der ikke foregar noget.

Om medicin fremgar det af erkleeringen, at klager indtog Ibuprofen 200 mg x 2 (nogle dage x 3) og
Panodil 500 mg x 2 (nogle dage x 3).
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Der er i betragtning af den beskrevne, tilsyneladende ret ringe, tilstand med smerter et ganske
begraenset forbrug af smertemedicin. Panodil er alene et svagt smertestillende middel. Ibuprofen
er et middel mod gigt og svage smerter, hvor saedvanligvis gives 200-400 mg efter behov, hgjst 3
gange i dggnet.

Klager fremstod med upafaldende kooperation. Leegen angav intet indtryk af appel eller aggrave-
ring. Stemningsleje fremstod saenket. Klager blev flere gange undersggelsen igennem bergrt. Kon-
takten var upafaldende. Klager gentog sig selv flere gange undersggelsen igennem. Klager frem-
stod lettere hukommelsesvaekket, men med et stort taleinitiativ, og klager var perfektionistisk og
resultatfokuseret i testsituationen.

Baseret pa anamneseoptagelsen samt undersggelsen og testresultaterne konkluderede special-
legen, At der ikke umiddelbart var holdepunkt for at mistaenke hjerneskade, og At der matte rej-
ses mistanke om depression og PTSD (posttraumatisk belastningsreaktion).

Specialleegen fandt, at prognosen dermed var kompliceret af flere sammenfaldende lidelser, her-
under smertetilstanden; et sammenfald, der vurderedes at veere ngdvendig at tage hand om. |
forste omgang foreslog han klager henvist til vurdering og eventuel behandling pa en smerteklinik
arbejdende pa et tvaerfagligt grundlag. Han vurderede, at man matte rejse mistanke om PTSD, og
at klager opfyldte de diagnostiske kriterier for PTSD. Han foreslog det overvejet at ivaerkseette
farmakologisk antidepressiv behandling. Han vurderede videre, at der var aktuelle skanehensyn i
form af nedsat udholdenhed og delvis uarbejdsdygtig i ethvert erhverv i den forstand, at de aktu-
elle problemer matte frygtes at ggre sig geeldende, uanset hvilket erhverv klager arbejdede i.

Som bilag F fremlaegges LE 125 af 15. september 2014, hvori [privathospital] bl.a. angav, at klager
ved uheldet havde padraget sig WAD og kroniske smerter. Tilstanden var nu kronificeret. Der var
klassiske fglger efter WAD med central sensibilisering, det vil sige udtalt overfglsomhed for kulde
pa samtlige 4 ekstremiteter samt nedsat fglesans i hgjre side af ansigtet. Yderligere komobiditer i
form af PTSD og depression.

Smerteenheden havde ivaerksat medikamentel behandling for den centrale sensibiliseringstilstand
i fgrste omgang med tricyklisk antidepressivum som klager ikke havde talt. Derfor var klager nu
sat i behandling med Cymbalta.

Klager arbejdede pa nedsat tid med de specifikke opgaver, som klager havde spidskompetence
indenfor, nemlig [arbejdsopgave], hvorimod de rutinepreegede opgaver som kunne Igses af man-
ge var uddelegeret til andre. Saledes beskaeftigede klager sig specifikt med det, som klager havde
kompetence til. Pa grund af den pavirkede kognitive funktion samt tiltagende treethed, skulle der
fremadrettet tages skanehensyn (som det da - pa undersggelsestidspunktet - sa ud) det vil sige
med reduceret tid og mulighed for varierede arbejdsstillinger. Smerteenheden angav, at det var
velkendt, at et led i whiplash-syndromet er hurtig udtraetning, hvilket klager ogsa havde, og at det
derfor nok var realistisk, at klagers arbejdstid var 3% time om dagen.

Som bilag G fremlaegges LLE 125 af 25. september 2014, hvori klagers egen laege pa ny angav svee-
re gener efter uheldet, bl.a.:

* PTSD,

* depressio mentis,
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* kroniske smerter,

e tinnitus,

* koncentrations- og hukommelsesbesvar samt
* vedvarende hovedpine.

Egen laege angav videre, at der de sidste par maneder var angstanfald i forbindelse med bilkgrsel,
hvor klager fik trykkende for brystet, kvalmefornemmelse samt flashbacks.

Som bilag 5, side 3, har klagers advokat fremlagt journalmateriale fra [privathospital] af 12. febru-
ar 2015, hvoraf det fremgar, at en MR-skanning af cerebrum og columna cervicalis var normal.

Af journalmaterialet fra [privathospital] fremgar videre:
Som bilag H fremlaegges yderligere journalmateriale fra [privathospital]. Heraf fremgar:

Som bilag 11 har klagers advokat fremlagt neuropsykologisk speciallaegeerkleering af 22. februar
2018, hvoraf det fremgar, at klager pa undersggelsestidspunktet angav at have fglgende sympto-
mer:

Klager fremstod med upafaldende kooperation og stemningsleje. Kontakten var upafaldende. In-
tet indtryk af appel eller aggravering. Fremstod perfektionistisk og resultatfokuseret i testsituatio-
nen.

Specialleegen angav i sin besvarelse af de 8 punkter, som Skandia gnskede belyst:

1. 'Diagnosticeret med DS13.4C Whiplashsyndrom, og DR52.2 Kronisk smertetilstand. Fra smerte-
klinikken vurderedes der (feb. 2017) at veere stationaertilstand og udtgmte behandlingsmulighe-
der. Laegen kunne tilslutte sig denne vurdering, for sa vidt angik de (neuro)psykologiske aspekter.
Kronisk smertetilstand vil naesten altid medfgre vedvarende kognitive forringelser. Kriterierne for
PTSD (posttraumatisk belastningsreaktion) vurderede laegen fortsat var opfyldt. Prognosen for
PTSD forringes med den tid, der er hengaet efter det givne traume; og eftersom der nu var hen-
gaet mere end 4 ar efter haendelsen, vurderedes prognosen af vaere darlig.

2. Tilstanden inden for de seneste 1-2 ar vurderedes at veere stagneret og dermed ikke aendret.

3. Klager vurderedes erhvervsmaessigt at veere optimalt placeret i sit nuvaerende fleksjob som
[chefstilling], og arbejdsindsatsen (16 t/u.) vurderedes at akvivalere med, hvad der kunne forven-
tes i forhold til funktionsniveauet. Der ville ikke med sandsynlighed kunne arbejdes mere.

4. Funktionsniveauet i forhold til arbejdet som [chefstilling] vurderedes at vaere ideelt i og med, at
klager havde rutiner og erfaring at traekke pa fra mange ars ansattelse i samme virksomhed.
Dermed ville det vaere kontraindiceret at forsgge sig i et andet erhverv, hvor samme forhold ikke
gor sig geeldende. Der ville i givet fald blot kunne forventes en yderligere forringe/se af funktions-
niveauet.

5. Der vurderedes ikke at veere mulighed for bedring af funktionsniveauet.
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6. Skanehensyn vurderedes at veere varige, omfattende fgrst og fremmest tilpasset arbejdstid,
men ogsa tilpassede arbejdsopgaver.

7. Klager havde haft (har) forlgb ved et af de tveerfaglige smertecentre, og dermed kunne behand-
lingen ikke lgftes til noget hgjere niveau. Vedr. PTSD.

8. Aktuel medicin: Thl. Gemadol 50 mg x 1; tbl. Dolol, Ibumetin & Panodil p.n."'

Det bemaerkes, at Skandia har anbefalet indhentelser af supplerende lzegelige oplysninger, hvilket
klager ikke har gnsket at medvirke til.

EKSTERNE LAGELIGE VURDERINGER

Skandia har endvidere anbefalet at selskabet lod sagen bedgmme af eksterne, uvildige og af
Skandia uafhaengige laegekonsulenter. Dels af hensyn til klager og dels i berettiget varetagelse af
klagers interesser, idet Skandia jo Igbende er mgdt med krav om dakning (ydelser for tab af er-
hvervsevne og praeemiefritagelse).

Sagens samlede materiale, herunder observationsmateriale har derfor vaeret forelagt for to eks-
terne uvildige laegekonsulenter med speciale i henholdsvis ortopaedkirurgi og psykiatri, idet de ik-
ke virker for Skandia.

Som bilag | fremlaegges derfor ortopaedkirurgisk speciallegeerkleering udarbejdet af ... den 31.
maj 2018. [Ortopaedkirurgisk speciallaege] har i mange ar virket som leegekonsulent for Ankesty-
relsen og er medlem af Ankenaevnet for Patienterstatningen. [Ortopaedkirurgisk specialleege] er
ledende overlaege for Ortopadkirurgisk Afdeling [hospital].

[Ortopaedkirurgisk speciallaege] konkluderer,

At nar observationsrapporten laegges til grund for vurderingen, er der ikke overensstemmelse
mellem disse og de foreliggende kliniske oplysninger,

At der pa intet tidspunkt i observationsrapporterne er beskrevet eller observeret beskyttende
tendens eller at klager er smertepraeget og

At der er diskrepans mellem de reelle funktioner, der er blevet observeret og de af klager be-
skrevne funktioner.

Som bilag J fremlaegges yderligere psykiatrisk specialleegeerklaering udarbejdet af ... den
2. oktober 2018. [Psykiatrisk speciallaege] virker bl.a. som laegefaglig konsulent for Ankenavnet
for Patienterstatningen.

[Psykiatrisk speciallaege] anfgrer bl.a.,

At klager ikke pa noget tidspunkt har vaeret til en psykolog, der har szerlig viden om traumepsyko-
logi,

At klager heller ikke pa noget tidspunkt har vaeret til en psykiater,

At diagnosen PTSD er baseret pa to psykologers vurdering, hvoraf ingen er specialist pa omradet,
At diagnosen synes at vaere blevet accepteret af egen leege, socialforvaltningen og Privathospita-
let, og den er ligesom blevet 'en sandhed’,

At det er pafaldende, at PTSD-symptomerne er kommet til gradvist,
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At det fgrst 5 maneder efter ulykken, efter klager er begyndt i et psykologforlgb, at angst naavnes
indirekte i en statusattest fra egen laege,

At gvrige PTSD-symptomer kommer gradvist til hen over foraret og intensiveres efter en undersg-
gelse hos neuropsykologen den 11. maj 2014, idet der er foretaget en 'systematisk udspgrgen’,

At hvis klager var svaert generet af PTSD-symptomerne kan det undre, at hun - som det fremgar af
ovenstaende - naermest undgik savel en psykolog med seerlig viden om PTSD som en psykiater, og
At klager har vaeret imod psykofarmaka pa trods af, at hun i efteraret 2014 oplyste, at hun ople-
vede at medicinen hjalp hende pa angsten, og at klager stoppede medicinen pa et tidspunkt mel-
lem januar 2015 og august 2015 - formentlig pa eget initiativ.

[Psykiatrisk specialleege] anfgrer, at ifglge ICD-10 (det gaeldende diagnosesystem i dag i Danmark)
kraeves der for at stille diagnosen F43 Posttraumatisk belastningsreaktion:

* En exceptionel truende eller katastrofeagtig belastning, som vil medfgre kraftig pavirkning hos
praktisk taget enhver - kriterium A.

Det er naturligvis belastende at blive pakgrt bagfra, nar man holder stille i sin bil, men det er no-
get mange mennesker har oplevet, uden de har reageret kraftigt psykisk. Kriterium A er sdledes
ikke opfyldt.

* Flash-backs', patraengende erindringer eller mareridt alternativt staerkt ubehag ved udsaettelse
for omstaendigheder, der minder om traumet - kriterium B.

Det kan undre, at klager den 11. maj 2014 oplyser, at hun har flashbacks, nar der ikke foregar no-
get, men at hun den 19. august s.3. oplyser, at hun far flashbacks ved bilkgrsel. Almindeligvis far
man flashbacks i de samme situationer gennem tid. Ligeledes passer forekomsten af flashbacks
ved bilkgrsel ikke med den aggressive made, som klager kgrer bil. Da det er tilstraekkeligt for krite-
rium B, at der er mareridt, kan man ikke udelukke dette kriterium.

» Undgaelse af alt der minder om traumet - kriterium C.

Traumet bestar af ulykkesstedet og en bil. Det er ikke tilstraekkeligt for at tale om undgaelse, at
klager har ubehag, nar hun kgrer forbi ulykkesstedet, og at hun har ubehag, nar hun ser pro-
grammer om ulykker i fjernsynet. Nar klager oven i kgbet kgrer aggressivt, peger det ganske vaek
fra en undgdelsesadfaerd. For at stille PTSD-diagnosen skal der vaere en aktiv undgaelsesadfeerd,
som klager ikke udviser. Kriterium C er saledes ikke opfyldt.

* En oplistning af symptomer - kriterium D.
Pa det foreliggende er der intet der udelukker, at klager opfylder kravene til kriterium D.

* Symptomerne skal vaere opstaet inden for seks maneder efter den traumatiske oplevelse - krite-
rium E.

Bortset fra kognitive deficit er de gvrige symptomer fgrst anfgrt sikkert fra april 2014, idet der i
januar heller ikke er beskrevet egentlige PTSD-symptomer; der star kun angst. Kriterium E er sale-
des ikke opfyldt, men det bgr her naevnes, at der er enighed om, at dette kriterium ikke er validt.

Pa denne baggrund konkluderer [Psykiatrisk speciallaege], at for at kunne stille diagnosen PTSD
kraeves det at alle kriterier A til E er opfyldte, og da klager ikke opfylder kriterierne A og C, kan
denne diagnose (PTSD) ikke stilles.

DET KOMMUNALE FORL@B
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Der eksisterer i sagen et velbeskrevet forlgb i kommunalt regi. | bilag 7 som fremlagt af klagers
advokat fremgar saledes, at dette kommunale forlgb mundede ud i, at klager den 24. april 2017
blev bevilliget fleksjob.

Kommunen vurderede, at klagers arbejdsevne var varigt begraenset saledes, at klager ikke kunne
opna eller fastholde beskzeftigelse pa normale vilkar. Kommunen fandt, at alle andre foranstalt-
ninger var blevet afprgvet. Kommunen lagde vaegt pa indstillingen fra rehabiliteringsteamet.

TILKENDELSE AF YDELSER

Klager ansggte om ydelser ved sygdom den 29. oktober 2013. Klager angav da, at klager var del-
vist sygemeldt, og havde kraftig hovedpine, kraftige smerter i nakke og gvre ryg samt koncentra-
tionsbesvaer og tinnitus i venstre gre.

Pa baggrund af de indhentede oplysninger meddelte Skandia Link livsforsikring A/S klager daek-
ning under erhvervsevnetabsforsikringen samt bevilligede praemiefritagelse.

Som bilag K fremlaegges brev fra Skandia af den 4. juni 2014, hvori Skandia meddelte klager, at
hun fortsat var berettiget til ydelser. Der var tale om en forlaengelse frem til 1. september 2014.
Klager blev udtrykkeligt gjort opmaerksom p3a, at klager havde pligt til at underrette Skandia, sa-
fremt der skete aendringer i hendes helbreds- eller arbejdsmaessige situation.

| daekningstilsagn af 10. juli 2017, hvor Skandia foretog en endelig generel vurdering, anfgrte sel-
skabet da ogsa bl.a.:

Dzkningstilsagnet fremlaegges som bilag L.

Skandia fulgte Igbende op derved, at Skandia indhentede laegelige og kommunale oplysninger. Pa
baggrund heraf meddelte Skandia Link livsforsikring A/S lgbende daekning.

Som bilag M fremlaegges brev fra klager af den 13. februar 2015, hvori klager oplyste, at hun fort-
sat led af meget hovedpine og ikke kunne undvare Ibumetin, da klager ellers vil have konstant
hovedpine og ondt i nakken, dgjede med synsforstyrrelser, som nu var blevet veaerre, idet klager
blev treet i gjnene og spaendte meget og var begyndt at fa stikkende/sovende fornemmelse i beg-
ge arme. Klager arbejdede 16 timer pr. uge og havde en aftale med sin arbejdsgiver om, at hun
kunne arbejde hjemmefra de dage, hvor hun var meget darlig.

| deekningstilsagn af 10. juli 2017 foretog Skandia en generel vurdering, som fremlagt af klagers
advokat i bilag 8. Heri anfgrte selskabet bl.a.:

Skandia meddelte samtidig, at der Igbende ville blive foretaget opfglgning, naeste gang indenfor
12 maneder.

DISKREPANS

| forbindelse med den Igbende stillingtagen til, om klager fortsat opfyldte daekningsbetingelserne,
var Skandia opmarksom p3, at der var tale om et for en nakkeskade efterhanden unormalt lange
sygdomsforlgb ikke mindste set i forhold til hendes alder og de manglende objektive fund.
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Skandia fandt ogsa, at PTSD diagnosen ingenlunde var funderet i de laegelige oplysninger.

Skandia var af den opfattelse, at forlgbet var besynderligt, og der blev derfor foretaget en open
source-undersggelse, der bl.a. viste, at klager tilsyneladende i maj 2015 havde kunnet deltage i en
[workshop].

Supplerende oplysninger
Der blev indhentet funktionsskema. Dette fremlaegges som bilag N. Af funktionsskemaet dateret
den 24. juni 2017, fremgar bl.a.,

| juni 2017 indhentede Skandia Link livsforsikring A/S ogsa et spgrgeskema vedrgrende arbejds-
forhold. Dette fremlaegges som bilag O. Heri oplyste klager, at hun kunne arbejde 16 ti-
mer/ugentligt fordelt som fglger:

Klager angav dertil, at hun havde helbredsmaessige begraensninger i form af:
* smerter i nakke og @vre ryg,

* hovedpine,

e koncentrationsbesveer,

¢ hukommelsesbesveer,

¢ tinnitus i venstre gre,

« overfglsomhed for lys og lyd.

Klager angav og har konsekvent over en mangearig periode angivet

At lide af samme mange og i betydelig grad funktionshindrende gener,

At kun i begraenset omfang at kunne arbejde i Igbet af en uge, maksimalt 16 timer, og
At have det sveert med at skulle kgre bil.

OBSERVATION

Henset til oplysningerne om, at klager kun kunne arbejde 16 timer om ugen og ikke havde nogen
betydende funktionsevne i behold som fglge af pastaede sveere og omfattende helbredsmaessige
gener fandt Skandia, at der var et tvingende behov for at supplere sagen med yderligere oplysnin-
ger.

Skandia fandt, at der var grundlag for at foretage observation, allerede fordi oplysningerne om
den vedvarende ret massive funktionsnedsattelse og de massive gener ikke stemmer overens
med viden om, hvordan WAD- og PTSD-skader udvikler sig over tid.

Skandia foretog derfor observation af klager, der fremlaegges som bilag P (skema samt USB-
nggle).

Observationerne af klager er fgrste gang gennemfgrt over 3 uger i perioden fra uge 32/2017 til
uge 40/2017. Observationerne blev gennemfgrt pa felgende dage:

» 07.08.2017 - 11.08.2017

> 28.08.2017 - 31.08.2017

» 02.10.2017 - 06.10.2017
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Observationerne er anden gang gennemfgrt over 3 dage i uge 14/2018 for at fa af- eller bekraef-
tet, hvorvidt det primaert observerede aktivitetsniveau var sendret. Observationerne blev gen-
nemfgrt pa fglgende dage:

» 03.03.2018 - 05.03.2018

Observationerne viste, at klager arbejdede og var aktiv som anfgrt nedenfor.

De gennemfprte observationer viser, at klagers aktivitetsniveau er stabilt og repetitivt.

Saledes var klagers daglige adfaerd/rutiner saerdeles ensartet i Igbet af de 3 uger samt de 3 kon-
troldage i 2018, hvor klager blev observeret.

Observationerne tegnede et billede af klagers hverdage, hvor klager ikke fremstod plaget af hel-
bredsmaessige problemer samt funktionshindret som beskrevet overfor selskabet og undersggen-
de laeger. Der var et hgjt aktivitetsniveau, omfattende og aggressiv adfeerd/kersel i trafikken og
klager fremstod pa intet tidspunkt smerteplaget eller fysisk eller psykisk indskraenket eller pa an-
den made haammet.

Saledes viste observationerne, at klager typisk forlod sin bopael ca. kl. 08:00 i bil. Enten kgrte kla-
ger direkte til sin arbejdsplads i ... eller fgrst forbi bgrnenes skole (aflevering af bgrn) i ..., for der-
efter at kgre til arbejdspladsen. Klager kgrte normalt i taet trafik og som regel med hgje hastighe-
der via motorvejen mod ... og videre ad ... til ... i ... og i mere end 30 minutter ad gangen. Klager
har vedholdende angivet at lide af angst bl.a. relateret til det at kgre bil og at have svaert ved at
kgre bil. Ikke desto mindre kgrer klager ikke alene meget i bil, men klager har efter Skandia Link
livsforsikring A/S' opfattelse ogsa en aggressiv kgrestil. Klager 'kgrer taet pa' forankgrende, for at
presse dem og efterfglgende overhale.

Klagers arbejdsplads ..., er beliggende pa 1. sal, der har vinduer, der vender ud mod parkerings-
pladsen, ligesom der er vinduer vendende ud mod gardspladsen.

Klager udviste gennem hele observationsperioden en meget ensartet adfaerd pa sin arbejdsplads.

Klager havde i hele observationsperioden kontorplads ved et vindue vendende ud mod gardsplad-
sen. Nar klager ankom, gik hun som regel direkte til kontorpladsen og fremtog, fra en medbragt
taske, en sg@lvgra baerbar computer af maerket ..., som hun stillede pa bordet ved siden af en stati-
onaer computer. Den baerbare computer blev altid 'abnet’, og klager kunne betjene den og den
stationzere computer gennem hele arbejdsdagen.

Klager sad typisk ved sin kontorplads det meste af dagen. Nar klager forlod pladsen, var klager
som regel tilbage igen efter fa minutter. Det lod til at klager kunne arbejde koncentreret og konti-
nuerligt uden naevneveardige pauser. Klager betjente begge computere og benytte hvide headset
og fgrte angiveligt en del telefonsamtaler.

Efter endt arbejdsdag lukkede klager den baerbare computer ned. Klager havde altid computeren
med sig i en medbragt taske, og computeren blev derfor taget med hjem.

Pa de dage, hvor klager var pa arbejde, havde klager (pa neer en dag) altid et eller flere serinder ef-
ter arbejdstid. Klager kgrte eksempelvis ofte til ..., hvor hun, enten alene eller sammen med barn
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eller, hvad vi antager er hendes agtefalle, hyggede sig pa almindelig vis i en times tid eller mere.
Klager var flere gange i en skgnhedsklinik i ... og pa cafe pa ... med hendes xgtefelle. En enkelt
gang havde klager barn med pa ..., hvor klager gik rundt og hyggede sig og bl.a. besggte forretnin-
gen .... | mange af de situationer var klager udsat for direkte sollys, uden at anvende solbrille eller
anden form for skygge for gjnene. Klager befandt sig desuden blandt andre mennesker, pa cafe og
lignende, i et normalt stgjmilj@ uden at fremsta haemmet.

Klager kgrte bil hver dag og klager kgrte bil pa en endog sardeles aggressiv made, der ikke vidner
om angst ved at feerdes i trafikken.

Klager fremtradte pa intet tidspunkt smerteplaget eller fysisk eller psykisk indskraenket eller pa
anden made hammet.

DISKREPANS

Som anfgrt har klager konsekvent over en mangearige periode angivet at lide af de samme mange
og i betydelig grad funktionshindrende gener, herunder har klager angivet, at klager kun i ret be-
graeenset omfang kan arbejde, maksimalt 16 timer, og at hun har det svaert med at skulle kgre bil.

| februar 2018, og dermed efter 2017, men inden 2018-observationerne, gennemgik klager en ny
neuropsykologisk undersggelse, hvor klagers gener og smertebillede stort set matchede generne
og smertebilledet i 2014. Generne og smertebilledet stemmer ikke overens med det aktivitetsni-
veau, og de aktiviteter/den adfeerd som klager samlet set udfolder over en dag respektive en uge.

Nar det af klager om hendes smertebillede og gener oplyste, sammenholdes med det aktivitetsni-
veau, som observationen har vist, er der en markant diskrepans.

De gener, klager har beskrevet, spiller efter Skandias opfattelse ingen rolle, for sa vidt klager
overhovedet har ondt og eller matte have det psykisk sveaert i varigt og betydeligt arbejdshindren-
de omfang.

Klagers faktiske arbejdstid eksklusive kgrsel udggr mere end 16 timers arbejde om ugen. Det lig-
ger pa cirka 18 til 18% timer. Indregnes kgrselstiden kan klager arbejde op mod mindst 22 til 23
timer pr. uge.

Klager holder ikke den ugentlige 'midt-fridag' for at restituere sig. Observationerne viser, at klager
nok har en ugentlig fridag, men der veksles, og pa fridagene har klager i flere tilfeelde et betydeligt
aktivitetsniveau (som burde kunne omsaettes til arbejde).

Det ses ogsa, at klager (uge 40) har formaet at have 4 arbejdsdage i traek, mandag til torsdag, med
en samlet arbejdstid pa 23 timer og 40 minutter inklusive kgrsel.

Om kgrsel bemaerkes det, at den lange transport tide kunne konverteres til arbejdstid og derfor
skal medregnes nar der skal tages stilling til om klager burde kunne arbejde i et sddant omfang, at
hun ikke er berettiget til daekning.

Klager har dernaest stort set dagligt ret betydelige privataktiviteter umiddelbart efter arbejdstids
ophgr og dermed uden at have behov for hvilepauser. Det klager kan efter arbejde og pa sine 'hvi-
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ledage' burde klager selvsagt ogsa kunne pa arbejde. Klagers aktivitetsniveau inklusive det private
aktivitetsniveau efter arbejdstid er uforeneligt med de gener og det funktionstab, som klager ved-
varende har beskrevet.

Nar det gaelder evnen til at arbejde, er Skandia derfor af den opfattelse, at klager burde kunne
konvertere et par af de ugentlige fritidsaktivitetstimer til arbejdstid, hvorved klager uden videre
ville veere i stand til at @ge sin arbejdstid og arbejde mere end 50 %.

SAMMENFATNING
Det er Skandias opfattelse, at de oplysninger, klager har givet til selskabet ikke er rigtige. Klager er
i stand til at arbejde mere end af hende angivet.

Det var et spgrgsmal af leegefaglig karakter, om de aktiviteter, som klager er i stand til at foretage
er uforenelige med oplysningerne i erkleeringerne fra de specialleeger, der har undersggt hende,
samt hendes egne udsagn om svaert reduceret evne til at fungere pa arbejdsmarkedet grundet
darligt helbred (fysisk savel som psykisk). De eksterne laegelige vurderinger heraf skal lsegges til
grund. Klagers funktionsevne kan derfor anses for at vaere bedre end det, der fremgar af special-
legeerklaeringerne, hendes egne udsagn og de kommunale sagsakter.

Klager opfylder dermed ikke betingelserne for daekning idet hun ikke er syg/darlig som postuleret
herunder ikke kan lide af PTSD, der udggr en vaesentlig begrundelse for hendes postulerede ned-
satte evne til at arbejde. Hendes aktivitetsniveau og de af hende udviste aktiviteter/den af hende
udviste adfaerd er saledes i strid med det af hende til laeger/kommunen oplyste. Dette bestyrkes
af de eksterne laegefaglige vurderinger.

Der er ikke i sagen af klager fgrt bevis for et daekningsberettigende erhvervsevnetab i anledning af
det feerdselsuheld, der var arsagen til at klager foretog anmeldelse til Skandia.

Oplysningerne om meget darligt helbred og deraf fglgende betydelige reduktion af evnen til at
vaere beskaeftiget pa det ordinzere arbejdsmarked stemmer ikke overens med det observerede.

Skandia er af den opfattelse, at klager rent faktisk ikke har opfyldt betingelserne for daekning i en
lengere periode. Saledes har klager ikke loyalt oplyst Skandia om omfanget af den faktiske ar-
bejdsindsats og den arbejdsintensitet, der er udvist. Dette til trods for, at klager Igbende er blevet
informeret om vigtigheden af at kontakte Skandia, hvis der skete sendringer i hendes helbreds-
maessige situation.

Det forhold, at klager ikke har vendt tilbage over for selskabet, da hun blev i stand til arbejde me-
re, indebeaerer desuden, at hun har tilsidesat sin loyale oplysningspligt over for selskabet. Klager
kan ikke have veeret i tvivl om at hun - hvis hun overhovedet har veeret syg i deekningsberettigen-
de grad - havde faet det bedre og derfor skulle have rettet henvendelse til Skandia. Klager er spe-
cifikt og ved flere lejligheder gjort bekendt med denne forpligtelse og det er ikke sandsynligt at
klager pa 'mirakulgs vis' skulle veere blevet bedre 'over night'/pa kort tid og at hun af den grund
ikke har naet at give Skandia meddelelse herom.
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Klager har efter Skandias opfattelse ikke alene tilbageholdt oplysninger om bedring af evnen til at
arbejde, men faktisk fastholdt Skandia i en vildfarelse om, at klager havde det endog meget dar-
ligt.

Pa baggrund heraf er der ikke grundlag for at kritisere, at Skandia er ophgrt med udbetalinger af
Ipbende ydelser samt at give pramiefritagelsen.

Der er heller ikke grundlag for at kritisere, at Skandia Link livsforsikring A/S har ophavet forsikrin-
ger ved erhvervsevnetab og pramiefritagelse, hvorefter klager kan fortseette indbetaling til den
resterende del af pensionsordningen, eller vaelge at lade den ga i fripolice."

Klagerens advokat har den 22/8 2019 bl.a. anfgrt:

"Klager fastholder kravet mod betaling af invaliditetsydelse m.v.

Det anfgres i vurderingen fra [ortopadkirurgisk speciallaege], bilag I, at sagens materiale giver
grundlag pa udbetaling, hvis der ses bort fra observationsrapporterne.

Observationsrapporterne er ensidigt indhentet af indklagede, og indholdet bestrides af klager.
Den bevismaessige betydning af observationsrapporterne szettes der spgrgsmalstegn ved af [orto-
padkirurgisk specialleege], som anfgrer, at klager kan have gode og darlige dage, og begraenset
smerter i de observeret perioder.

Ovennavnte er i overensstemmelse med klagers egen opfattelse af situation — der er gode og
darlige dage bade i relation til smerte m.v., og klager har haft begreenset smerter i de observerede
perioder.

Klagers egne bemaerkninger til observationsrapporterne fremlaegges som bilag 19.

Desuden henvises der til funktionsattesten til Skandia, der er fremlagt som bilag N, hvor klager
har oplyst under besvarelsen af pkt. 1.1, at klager kan g3, sidde, sta, cykle og fgre bil.

Desuden er der under pkt. 1.4-1.9 anfgrt, at klager kan bgje sig bagover, til siderne, sidde pa hug,
ligge pa knae, straekke armene over skulderhgjde og lgfte over skulderhgjde.

Det fremgar af pkt. 1.10, at klager ikke har oplyst, at hun ikke kan baere genstande som f. eks. en
indkgbspose.

Det som klager har oplyst at hun ikke kan deltage i og hun kan klare, det er stgvsugning, gulvvask,
havearbejde, laengere tids stdende arbejde (mere end 30 minutter) samt Igb og fitness.

Som bilag 20 fremlaegges klagers bemaerkninger til klagesvarskriftet fra [selskab].
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Som bilag 21 fremlaegges den interne korrespondance mellem klagers arbejdsgiver og Skandia
Forsikring af 14. maj 2014 af hvilken det blandt andet fremgar 'hendes sygeforlgb er ikke usaed-
vanligt, nar der ikke er de ngdvendige skanehensyn fra starten af, sa forlaenges perioden’.

Som bilag 22 fremlaegges tilsagn af 24. april 2017 om fortsat udbetaling af tab af erhvervsevne.

Som bilag 23 fremlaegges neuropsykologisk erklaering af 22. februar 2018 af hvilken det fremgar at
kriterierne for PTSD er opfyldt.

Tilstanden er stagneret, og dermed ikke andret. Klager er optimalt placeret pa arbejdsmarkedet
og muligheden for bedring af funktionsniveauet ses ikke at vaere til stede.

Skanehensyn vurderes som varige.

Som smertepatient har klager under det kommunale udredningsforlgb vaeret igennem forlgb med
mindfulness og forlgb pa smerteklinik med henblik pa takling af smerte — det har vaeret gavnligt
for klager, og har leert klager at have en talelig, men ogsa nogenlunde normal hverdag.

Den omstaendighed at klager ifglge observationsrapporterne kan udfgre dagligdags aktiviteter i
det omfang, som er beskrevet, kan der sadledes ikke udledes noget som helst ud fra. Hertil be-
maerkes, at klager ogsa er pa smertestillende medicin, som til en vis grad dulmer f.eks. Behovet
for solbriller, som ikke benyttes ved en hver given lejlighed og altid, men kun efter behov.

Observationerne begraenser sig til en 17 dages periode og giver kun et gjebliksbillede.

Der er ikke observeret funktioner, som er uforenelige med klagers gener, jf. Hgjesterets dom af
24. april 2017.

Klager har lov til at have balance i arbejdslivet og fritiden, saledes at begge dele fungerer for hen-
de.

Sammenholdes ovennaevnte med [ortopaedkirurgisk specialleeges] bemaerkninger om, at grundla-
get for udbetalingen er til stede, bortset fra observationsrapporterne, sa er det min opfattelse, at
Ankenavn for Forsikring ikke kan komme til anden konklusion end, at de ensidige observationer,
der er foretaget og beskrevet af indklagede ikke kan fgre til en fratagelse af ydelserne fra det ind-
klagede pensionsforsikringsselskab, saledes at disse skal genoptages som minimum frem til der
matte foreligge en domstolsafggrelse om det modsatte.

Hvis man overhovedet vil have en 'laegelig vurdering' af observationsrapporterne, ma disse fore-
legges de laeger, som har udtalt sig i sagen, og som parterne har veeret enige om at benytte.

Indklagedes 'kgb' af ensidige lsegeudtalelser kan ikke tillaegges nogen som helst bevismaessig be-
tydning under den verserende sag.

Endeligt henvises der til Forsikringsankenaevnets afggrelse 92835 af 1. maj 2019, hvor der oveni-
kebet var foretaget observationer, hvor klager havde udfgrt hgre fysisk belastende aktiviteter i
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form af lgb og traening i motionscenter — den form for observationer findes ikke i naervaerende
sag.

Endelig vedleegges som bilag 24 hovedrapport fra Skandia af hvilken fremgar, at sagen er henlagt
med et belgb pa kr. 6.400.000,00 den 1. februar 2018.

Desuden fremgar det af hovedrapporten, at man inden man gar i gang med observationerne har
foretaget kontrol af klagers facebook-profil, hvilken kontrol ikke gav anledning til mistaenksom-
hed. Desuden har de lavet en 'open search', som heller ikke gav anledning til mistanke, bortset fra
en workshop-deltagelse i [by], som efterfglgende viser sig at veere uden betydning for sagen. Del-
tagelsen skete i forbindelse med klagers arbejde og varede i 1 time.

Det skal szerligt bemaerkes, at der er tale om klagers eksistensgrundlag, som er bergvet hende
som fglge af standsning af udbetalingerne af de Igbende invaliditetsydelser.

Der pahviler indklagede en serlig bevisbyrde, da udbetalinger har fundet sted i en flerarig perio-
de.

| forhold til de fremsendte provokationer kan fglgende oplyses:

Klager er ikke laengere i besiddelse af sin arbejdscomputer, der blev afleveret den 15. november
2018.

Klager ikke haft hjemmearbejdsplads,

Klager har ikke haft betalt internet,

Klager har haft en firmatelefon, og

Klager har ikke en oversigt over mobildataforbrug fra firmatelefonen.

@vrige oplysninger er indklagedes advokat i besiddelse af, da motoransvarssagen behandles pa
indklagedes advokats kontor, hvortil bemaerkes, at hvis indklagede er af den opfattelse, at oplys-
ningerne ikke ma udveksles, ma der jo vaere tale om fortrolige oplysninger, som medfgrer at ind-
klagedes advokat skulle have frasagt sig sagen, da den blev modtaget pa indklagedes kontor."

Selskabet har den 27/12 2019 bl.a. anfgrt:

"LAGELIG BED@MMELSE
Denne oplyser at ifglge de laegelige akter havde klager strakssymptomer fra nakkefleksionsdistor-
sion og senere mere vedvarende klager.

| speciallaegeerklzering fra 2014 (bilag 26) fremgar det der er normal bevaegelighed sv.t. nakke og
ekstremiteter og konklusionen er at de gener (kognitive) der har stor impact skyldes nakkesmer-
ter.

Der er saledes ikke svaere gener som kan give et generelt erhvervsevnetab pa mere end 50%.
Whiplash forvaerres ikke over tid.

SAMMENFATNING SAGEN | @VRIGT
Selskabet fastholder, at der var grundlag for
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at bringe udbetaling ved erhvervsevnetab samt den bevilligede preemiefritagelse til ophgr pr. 1.
december 2018 og

at ophaeve daekningen ved erhvervsevnetab samt retten til preemiefritagelse pa pensionsordnin-
gen.

Selskabet har opfordret klager til at medvirke til at indhente en ny speciallaegeerklaering ved en
uvildig speciallaege, hvilket klager ikke har gnsket at medvirke til.

Betingelser

Klagers evne til at arbejde
Klager burde med de gener der er 'valide' (altsa de hvis tilstedeveerelse er indiskutabel) kunne ar-
bejde i et sddant omfang at hun ikke er berettiget til daekning.

Sagens akter viser, at klager har vaeret udsat for en minimal pavirkning (fysisk) og den kan ikke ar-
sagsforklare vedvarende sveaere fysiske eller psykiske gener.

Dertil kommer at der legefagligt bedgmt ikke er holdepunkter for de gener klager fremfgrer og
de diagnoser der er stillet, jf. de leegelige second opinions der vejer endog meget tungt i denne
sag og som skal sammenholdes med observationsmaterialet.

Det bemaerkes igen at en praestation ved leegelig undersggelse ikke ngdvendigvis svarer til den re-
elle motoriske eller psykiske funktion. Saledes kan ogsa sagsggers prasentation af smertereaktion
og / eller psykiske gener veere volunteert frembragt (simulation).

Symptomer og pavirket bevaegelighed samt motorisk funktion og psykiske symptomer kan saledes
forklares ved simulation og observationsmaterialet understgtter at klager i det mindste overdriver
sine gener i ganske betydeligt omfang.

[Ortopaedkirurgisk speciallaege] konkluderer i sin second opinion,

at nar observationsrapporten leegges til grund for vurderingen, er der ikke overensstemmelse
mellem disse og de foreliggende kliniske oplysninger,

at der pa intet tidspunkt i observationsrapporterne er beskrevet eller observeret beskyttende
tendens eller at klager er smertepreeget og

at der er diskrepans mellem de reelle funktioner, der er blevet observeret og de af klager be-
skrevne funktioner.

[Psykiatrisk speciallaege] anfgrer i sin second opinion,

at klager ikke pa noget tidspunkt har veeret er udredt af en psykolog, der har serlig viden om
traumepsykologi,

at klager heller ikke pa noget tidspunkt har vaeret til en psykiater, og

at diagnosen PTSD er baseret pa to psykologers vurdering, hvoraf ingen er specialist pa omradet.

[Psykiatrisk specialleege] anfgrer videre,

at det er pafaldende, at PTSD-symptomerne er kommet til gradvist,

at det fgrst er 5 maneder efter ulykken, efter klager er begyndt i et psykologforlgb, at angst naev-
nes indirekte i en statusattest fra egen laege, og
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at de gvrige PTSD-symptomer kommer gradvist til hen over foraret og intensiveres efter en un-
dersggelse hos neuropsykologen den 11. maj 2014, hvor der blev foretaget en 'systematisk ud-
spgrgen’.

[Psykiatrisk speciallaege] finder det pafaldende,

at klager hvis hun var sveert generet af PTSD-symptomerne naermest undgar savel en psykolog
med szerlig viden om PTSD som en psykiater,

at klager har vaeret imod psykofarmaka pa trods af, at hun i efteraret 2014 oplyste, at hun ople-
vede at medicinen hjalp hende pa angsten, og

at klager stoppede medicinen pa et tidspunkt mellem januar 2015 og august 2015 — formentlig pa
eget initiativ.

[Psykiatrisk speciallaege] konkluderer,

at ICD-10 kriterium A, C og E ikke opfyldt, og

at der ikke er grundlag for at stille en PTSD diagnose.

AES vurdering efter EAL § 10 i ansvarssagen

Center for Private Erstatningssager i Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er af skadevolder (i an-
svarssagen) anmodet om en vejledende udtalelse vedrgrende klagers varige men og erhvervsev-
netab som fglge af faerdselsuheldet den 21. august 2013.

AES vurderede i 2017 (bilag 9) det varige mén til 8 procent og erhvervsevnetabet (EAL § 5 vurde-
ring) til 25 procent.

AES var ikke bekendt med observationsmaterialet da AES erklzerede sig den 5. oktober 2017.

SAMMENFATNING

Selskabet er enig i

at klager ikke er afprgvet relevant,

at klager alene er afprgvet 'snavert’,

at klager ikke er forspgt sat op i tid,

at klagers adfaerd understgtter at hun burde kunne arbejde mere,

at klager ikke som haevdet benytter mellemdagene til at 'komme sig'

at klager laegefagligt bedgmt under alle omstaendigheder burde kunne arbejde mere end 16 timer
om ugen og

at klagers lange transporttid i gvrigt skal medregnes nar der tages stilling til hvor mange timer hun
burde kunne arbejde.

Klagers faktiske arbejdstid eksklusive kgrsel udggr for det fgrste mere end 16 timers arbejde om
ugen. Det ligger pa cirka 18 til 18% timer.

Indregnes for det andet kgrselstiden kan klager arbejde op mod mindst 22 til 23 timer pr. uge.
Klager holder ikke den ugentlige 'midt-fridag' for at restituere sig. Observationerne viser, at klager

nok har en ugentlig fridag, men der veksles, og pa fridagene har klager i flere tilfeelde et betydeligt
aktivitetsniveau (som burde kunne omszettes til arbejde).
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Det ses ogsa, at klager (uge 40) har formaet at have 4 arbejdsdage i treek, mandag til torsdag, med
en samlet arbejdstid pa 23 timer og 40 minutter inklusive kgrsel.

Klager har dernaest stort set dagligt ret betydelige privataktiviteter umiddelbart efter arbejdstids
ophgr og dermed uden at have behov for hvilepauser. Det klager kan efter arbejde og pa sine 'hvi-
ledage' burde klager selvsagt ogsa kunne pa arbejde.

Klagers aktivitetsniveau inklusive det private aktivitetsniveau efter arbejdstid er uforeneligt med
de gener og det funktionstab, som klager vedvarende har beskrevet overfor leeger og kommune.

Selv hvis naevnet matte finde, at klager som fglge ar faerdselsuheldet har gener og / eller lider af
sygdom og hendes erhvervsevne som fglge heraf er nedsat, har hun ikke bevist, at den generelle
erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen.

Der er saledes ikke grundlag for at kritisere selskabet.

Naevnet har i sagen 91495 bl.a. udtalt, at en ophaevelse af forsikringsdaekningen med henvisning
til, at klageren har handlet illoyalt og har tilsidesat sine kontraktlige forpligtelser, kraever en vis
grovhed i den af klageren udviste adfzerd. Selskabet skal i den forbindelse tillige henvise til bl.a.
kendelse afsagt den 4. september 2019 i sag nr. 91408.

Der er efter selskabets opfattelse med bl.a. observationsmaterialet samt AES vurderingen der er
fra

2017 og som klager selvsagt har veeret fuldt ud bekendt med fremlagt tilstraekkeligt bevis for, at
klager har modtaget ydelser mod bedre vidende og dermed at hedes adfaerd har vaeret af en sa-
dan illoyal karakter, at selskabet pa den baggrund er berettiget til at ophaeve erhvervsevnetabs-
forsikringen.

Der er saledes heller ikke grundlag for at kritisere, at selskabet nar henses til klagers adfaerd har
ophaevet forsikringer ved erhvervsevnetab og praemiefritagelse, hvorefter klager kan fortsaette
indbetaling til den resterende del af pensionsordningen, eller vaelge at lade den ga i fripolice."

Til dette har klagerens advokat den 24/1 2020 bl.a. anfgrt:

"Indledningsvis bemaerkes at klager angiver, at nakkesmerterne ikke bliver vaerre med tiden — det
er en pastand, som ikke ngdvendigvis er korrekt, og der kan i den forbindelse henvises til hjem-
mesiden kiropraktorguide.dk som bekreefter, at ogsa nakkeskader og piskesmaeld varierer over
tid.

Det anfgres, at klager ikke medvirker til undersggelse hos speciallaege.
Dette er ikke korrekt, idet der blev foretaget en speciallaegeundersggelse i februar 2018.
| samme ombaering har klager tilbudt at kunne komme hos [speciallaege] pa [hospital], eller for

den sags skyld en anden speciallaege i ..., som ogsa laver speciallaegeerklaeringer, hvilket indklage-
de ikke reagerede pa.
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Det er sdledes decideret forkert, at klager ikke ville medvirke til en specialleegeundersggelse.
Der henvises herom til sagens bilag 20, naest sidste og sidste side.

Med hensyn til observationsmaterialet bemaerkes fglgende:
Det er i observationsmaterialet anfgrt, at skadelidte flere gange gar til skgnhedsklinik pa ....

Det er flere gange pointeret overfor indklagede, at dette er direkte forkert — idet klagers konsulta-
tioner pa ... var hos en hudlaege. Det fremgar af journalmaterialet hvor og hvorfor klager gik til
behandling hos hudlaege flere gange om ugen.

Med hensyn til arbejdstiden er det anfgrt, at klager arbejder 4 timer dagligt, og det er anfgrt at
aktivitetsniveauet i rapporten er udregnet til at vaere 6 — 7% timer dagligt.

Klager arbejder 4 x 4 timer ugentligt, altsa i alt ca. 16 timer, og klager er aktiv i al den tid hun er
vagen, hvorfor aktivitetsniveauet er pagaende i mere end 6 — 7% timer — klager sover ikke 18 ti-
mer i dggnet, som det maske antydes i de bemaerkninger der er gjort vedrgrende observations-
rapporterne og det aktivitetsniveau klager skulle udgve.

Det relevante aktivitetsniveau i relation til neervaerende sag, er de 16 timer, hvor klager er pa ar-
bejde. De dagligdags/hverdags aktiviteter klager foretager sig i det gvrige tidsrum hvor hun er va-
gen, er uden relevans for naervaerende sag, og det kan i gvrigt undre hvorfor det kun er 6 — 7% ti-
mer at klager er aktiv, idet dette ikke er korrekt — klager er aktiv i den tid hun er vagen.

| relation til observationerne skal det pointeres, at klager i de 17 dage hvor hun er blevet observe-
ret, har veeret ved laege 9 ud af de 17 dage — der er tale om gynaekologbesgg, hudlaege og smerte-
klinikken pa [privathospital]. Dertil kommer 2 gange apoteksbesggi ... og ....

Indklagedes tolkning af klagers aktiviteter omkring aggressiv kgrsel, og det at hun laegger make-up
inden hun gar pa arbejde, er uden relevans for sagen, og bestrides.

Der er observeret 2 sociale sammenkomster, hvoraf den ene af disse er cafebesgg, som klager fo-
retager med sin mand, i forbindelse med en tid hun havde hos hudlaegen samme dag. Dette cafe-
bes@g er uden tolkningsmaessig relevans for klagers funktionsevne.

Det understreges, at de funktionsbeskrivelser der foreligger pa ingen made strider mod de funkti-
onsskemaer som er udfyldt af klager overfor Skandia, og som ogsa har veeret forelagt andre fag-
personer, som har vurderet klager i neervaerende sag.

Indklagedes 'sakaldt uvildige' leegekonsulents udsagn og tolkninger af de aktiviteter og de obser-
vationsrapporter der foreligger bestrides af klager.

Det skal understreges, at klagers aktivitetsniveau og dagligdagsaktiviteter skal ses i lyset af at kla-
ger har veeret medicineret med smertestillende medicin, og hun har deltaget i et forlgb pa smer-
teklinikken [privathospital], hvor hun er instrueret i hvorledes hun skal handtere og takle de smer-
ter, hun dagligt ma leve med.
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Det er ikke korrekt som anfgrt i den 'uvildige' laegekonsulents udtalelse, at klager ikke har haft et
forlgb hos psykolog — klager har haft et forlgb hos psykolog ... i perioden fra 02.12.2013 og frem til
hun startede pa smerteklinikken pa privathospitalet ....

[Psykolog] er autoriseret psykolog med erfaring i behandling af stress, sorg, krise, choktilstand,
PTSD og depression, jfr. hendes hjemmeside ...

Den omstaendighed at klager ikke har veaeret til behandling hos en psykiater skyldes velsagtens, at
klager ikke har fglt behov herfor, og heller ikke er blevet henvist hertil hverken af egen laege eller
af de gvrige behandlere, hun har veeret i kontakt med. Klager har fulgt de behandlinger hun er
henvist til.

De diagnoser der stilles af de fagpersoner, som har undersggt klager fastholdes, herunder PTSD
diagnosen, som er stillet af psykolog ..., som er autoriseret psykolog, og har erfaring med PTSD.

Neuropsykolog ... er desuden en leege som parterne har veeret enige om at benytte, og som klager
er henvist til af indklagede.

Med hensyn til arbejdstid bemaerkes, at klager flere gange over en leengere periode har forsggt at
ga op i tid, og det kan bekraeftes af indklagede jfr. Skandias brev af 25.03.2014 og 04.06.2014 hvor
Skandia selv anfg@rer, at du arbejder pa nedsat tid, og vil forsgge at stige i timetal over de naeste
maneder og vi vurderer [klagerens] erhvervsevne Igbende, men vi har ogsa aftalt at de naeste ma-
neder har ingen gkonomisk konsekvens for forsikringen, selv om [klageren] stiger i arbejdstid. Se
bilag 27 og bilag 28

Ovennaevnte er bemarkninger gjort som konsekvens af at klager har forspgt at gge timetallet,
uden at det lykkedes i la&engden.

At klager har forsggt at gge timetallet, fremgar ogsa af de kommunale sagsakter tilbage fra 2017,
er resulteret i at Skandia fortsaetter udbetalingerne jfr. brev af 31.05.2017, som fremlaegges som
bilag 29."

Hertil har selskabet den 11/2 2020 bl.a. anfgrt:

"SELSKABET FASTHOLDER SIN AFG@RELSE | SAGEN

Selskabet fastholder, at der var grundlag for

at bringe udbetaling ved erhvervsevnetab samt den bevilligede preemiefritagelse til ophgr pr. 1.
december 2018 og

at ophave dakningen ved erhvervsevnetab samt retten til preemiefritagelse pa pensionsordnin-
gen.

SAGEN

Forsikringsbetingelser

Dakningsbetingelserne fremgar af 'Almindelige forsikringsbetingelser for Skandia Link Livsforsik-
ring A/S Link', nr. 06-2010, se pkt. 3.3 'Invaliditet' og 3.6, 'Udbetaling', hvortil der henvises.
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Pavirkning
Sagens akter viser, at klager har vaeret udsat for en minimal pavirkning (fysisk) og den kan ikke ar-
sagsforklare vedvarende svaere fysiske eller psykiske gener.

Leegefaglig bedgmmelse

Dertil kommer at der lzegefagligt bedgmt — eksternt savel som internt - ikke er holdepunkter for at
de symptomer klager fremfgrer kan begrunde daekning. Der er tilmed ikke laegefagligt bedgmt be-
leeg for diagnoser der er stillet, jf. de leegelige second opinions der vejer endog meget tungt i den-
ne sag og som skal sammenholdes med observationsmaterialet.

[Ortopeaedkirurgisk speciallaege] konkluderer i sin second opinion,

at nar observationsrapporten leegges til grund for vurderingen, er der ikke overensstemmelse
mellem disse og de foreliggende kliniske oplysninger,

at der pa intet tidspunkt i observationsrapporterne er beskrevet eller observeret beskyttende
tendens eller at klager er smertepraeget og

at der er diskrepans mellem de reelle funktioner, der er blevet observeret og de af klager be-
skrevne funktioner.

[Psykiatrisk speciallaege] konkluderer,
at ICD-10 kriterium A, C og E ikke opfyldt, og
at der ikke er grundlag for at stille en PTSD diagnose.

EAL § 10 vurdering i ansvarssagen
Center for Private Erstatningssager i Arbejdsmarkedets Erhvervssikring (AES) har afgivet en vejle-
dende udtalelse. Om erhvervsevnetabsfastsaettelsen hedder det bl.a.:

Evne til at arbejde

Selskabet skal fremhaeve,

at klager ikke er afprgvet relevant,

at klager alene er afprgvet 'snavert’,

at klager ikke er forspgt sat op i tid,

at klagers adfeerd understgtter at hun burde kunne arbejde mere,

at klager ikke som haevdet benytter mellemdagene til at 'komme sig'

at klager laegefagligt bedgmt under alle omstaendigheder burde kunne arbejde mere end 16 timer
om ugen og

at klagers lange transporttid i gvrigt skal medregnes nar der tages stilling til hvor mange timer hun
burde kunne arbejde.

Observationsmaterialet viser efter selskabets opfattelse en betydelig uoverensstemmelse mellem
pa den ene side oplysningerne om klagers funktionsbegraensninger, gener og skanehensyn og pa
den anden side klagerens evne til at lave arbejde og agere / interagere med andre efter arbejds-
tidsophgr.

Klagers aktiviteter uden for arbejdstid herunder tiden forbundet med transport til og fra arbejde
burde kunne konverteres til almindelig erhvervsaktivitet (flere arbejdstimer).
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Klager har et fleksjob pa 16 timer ugentligt som hun tilsyneladende klarer helt upaklageligt.

Klagers faktiske arbejdstid eksklusive kgrsel udggr for det fgrste mere end 16 timers arbejde om
ugen. Det ligger pa cirka 18 til 18% timer. Indregnes for det andet kgrselstiden burde klager kunne
arbejde op mod mindst 22 til 23 timer pr. uge. Det ses 0gs3, at klager (uge 40) har formaet at have
4 arbejdsdage i traek, mandag til torsdag, med en samlet arbejdstid pa 23 timer og 40 minutter in-
klusive kgrsel. Klager holder ikke den ugentlige 'midt-fridag' for at restituere sig. Observationerne
viser, at klager nok har en ugentlig fridag, men der veksles, og pa fridagene har klager i flere til-
feelde et betydeligt aktivitetsniveau (som burde kunne omsaettes til arbejde).

Klager har dernaest stort set dagligt ret betydelige privataktiviteter umiddelbart efter arbejdstids
ophgr og dermed uden at have behov for hvilepauser. Det klager kan efter arbejde og pa sine 'hvi-
ledage' burde klager selvsagt ogsa kunne pa arbejde. Pa den baggrund har klager ikke bevist, at
hun ikke kunne varetage et arbejde pa mindst halv tid.

Der er saledes ikke grundlag for at kritisere selskabet.

llloyalitet

Naevnet har i sagen 91495 bl.a. udtalt, at en ophaevelse af forsikringsdaekningen med henvisning
til, at klageren har handlet illoyalt og har tilsidesat sine kontraktlige forpligtelser, kraever en vis
grovhed i den af klageren udviste adfzaerd. Selskabet skal i den forbindelse tillige henvise til bl.a.
kendelse afsagt den 4. september 2019 i sag nr. 91408.

Der er efter selskabets opfattelse med bl.a. observationsmaterialet samt AES vurderingen der er
fra

2017 og som klager selvsagt har veeret fuldt ud bekendt med fremlagt tilstraekkeligt bevis for, at
klager har modtaget ydelser mod bedre vidende og dermed at hedes adfaerd har vaeret af en sa-
dan illoyal karakter, at selskabet pa den baggrund er berettiget til at ophaeve erhvervsevnetabs-
forsikringen.

Der er saledes heller ikke grundlag for at kritisere, at selskabet nar henses til klagers adfaerd har
ophaevet forsikringer ved erhvervsevnetab og praemiefritagelse, hvorefter klager kan fortsaette
indbetaling til den resterende del af pensionsordningen, eller vaelge at lade den ga i fripolice."

Heroverfor har klagerens advokat den 31/3 2020 bl.a. anfgrt:

"Klager har indgivet politianmeldelse mod Skandia (indklagede), for optagelserne lavet af indkla-
gede den 07.08.2017, 09.08.2017, 28.08.2017, 31.08.2017, 01.09.2017, 02.09.2017, 03.10.2017,
04.10.2017, 05.10.2017 og 03.04.2018, idet alle disse observationer til dels er foretaget i forbin-
delse med at observatgrerne har opholdt sig pa privat omrade. Dette er i strid med straffeloven,
og som fglge heraf er der indgivet politianmeldelse herom.

Derudover er der optaget video pa den private parkeringsplads ved [privathospital], og indenfor
pa café ... den 04.04.2018. Der henvises i den forbindelse til dommen Caroline von Hannover mod
Tyskland (2004) fra menneskerettighedsdomstolen hvor det blev sldet fast, at staten er forpligtet
til at beskytte borgere mod at blive fotograferet pa private omrader.
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Det gg@res gaeldende, at de pagaldende ulovlige optagelser selvfglgelig ikke skal indga i den verse-
rende sag ved Ankenavnet for Forsikring.

Ankenaevnet for Forsikring skal ikke inddrage overvagningen i den verserende sag, da det vil veere
i strid med bestemmelserne i GDPR akt 17 stk. 1 litra D. Dette som en konsekvens af princippet,
udtrykt i vedlagte afggrelse fra Datatilsynet, hvorefter ulovlige optagelser kan kraeves slettet — sa
lenge der er tvivl om optagelsernes lovlighed ma disse ikke indgd i sagen hos Ankenaevnet for
Forsikring."

Selskabet har herefter den 14/4 2020 bl.a. anfart:

"1. OBSERVATIONSMATERIALET

1.1 Overtraedelser

Der er ikke sket overtraedelser. Der er dels ikke observeret i strid med de galdende retningslinjer
fra F&P dels ikke sket nogen overtraedelser af straffelovens bestemmelser om privatlivets fred.

Med dette indleeg fremlaegges oversigt over observatgrernes positioner.

Klagers advokat har ikke ulejliget sig med at fremlaegge den politianmeldelse der oplyses om og
som hverken min klient eller jeg er bekendt med. Dernaest er klagers advokat end ikke i besiddelse
af anmeldelsen. Klagers advokat er opfordret til at fremsende den hertil og svarede at anmeldel-
sen ikke var i advokatens besiddelse. Mailkorrespondancen derom vedlaegges.

1.2 Materialet skal indga

Alt observationsmateriale skal selvsagt indga i sagen. Der er intet grundlag for at lade det udga.
Jeg henviser i den forbindelse til, at med 'ikke tilgaengeligt sted' skal forstas et sted der er 'afgraen-
set' pa en sadan made, at det er klart det er er et privat omrade.

Se om graensen mellem frit og ikke frit tilgeengelige steder U2006B.229 'Personbilleder og ikke frit
tilgeengeligt sted' af lektor, ph.d. ved Juridisk Institut, Afdelingen for Retslaere, Aarhus Universitet,
Sten Schaumburg-Miiller.

Han antager rent faktisk at udtrykket 'ikke tilgaengeligt sted' skal forstas mere snaevert end almin-
deligt antaget, og at retstilstanden ikke ngdvendigvis korresponderer med behovet for beskyttel-
se.

Se ogsa U2012B.390, 'Berettiget overvagning af ikke frit tilgaengeligt omrade' af Peter Blume samt
Nordisk Tidsskrift for Forsikringsret nr. 2 fra 2011 'Redeggrelse om de retlige problemer ved efter-
forskning ved mistanke om forsikringssvindel' af Mads Bryde Andersen.

Hovedreglen er, at der ma foretages optagelser, hvor der er almindelig offentlig adgang.
Eksempler herpa er:

* vej og gade,

¢ parkeringsarealer,

¢ supermarkeder,

e restaurationer,

¢ gymnastikhaller,
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* motionscentre med adgang for ‘alle’,
e forsamlingshuse,

e fodboldstadions,

¢ butikscentre,

¢ hospitaler,

» offentlige skoler,

o offentlige strande og

¢ lignende frit tilgeengelige steder.

De optagelser der eksisterer i sagen er alle foretaget fra/pa sadanne steder og hverken reglerne i
GDPR, persondataloven eller FIL § 117 er til hinder for at de indgar i sagen.

At kodeks ikke matte vaere fulgt medfgrer i gvrigt ikke i sig selv at det materiale der er fremskaffet
gennem observation skal udga af en sag herunder under en retssag.

At der er tale om optagelse i det skjulte medfgrer heller ikke i sig selv at det materiale der er
fremskaffet gennem observation skal udga af en sag.

| FED2009.6V blev videooptagelser tilladt fremlagt og de spillede en ikke ubetydelig rolle for sa-
gens udfald. Se ogsd FED2009.44@, hvor forsikringsselskabet kunne fremlaegge videoobservatio-
ner og stille spgrgsmal til Retsleegeradet. Se desuden FED2011.2300 og U2012.1893V, hvor ob-
servationer og videooptagelser af kravstiller, der havde anlagt sag vedrgrende udbetaling af inva-
lidepension, spillede en ikke ubetydelig rolle.

Se senest U2015.533H, hvor forsikringsselskabets videooptagelser af skadelidte havde tilsvarende
stor betydning. Det samme galder — hvis optagelserne er relevante for bedgmmelsen af om ska-
dens fglger overdrives - i sager der behandles i Ankenavnet for forsikring se f.eks. AK 81.504 og
AK

86.110 samt senere afggrelser.

2. SELSKABET FASTHOLDER SIN AFG@RELSE | SAGEN

Selskabet fastholder, at der var grundlag for

at bringe udbetaling ved erhvervsevnetab samt den bevilligede preemiefritagelse til ophgr pr.

1. december 2018 og

at ophave dakningen ved erhvervsevnetab samt retten til praemiefritagelse pa pensionsordnin-
gen.

Observationsmaterialet viser en betydelig uoverensstemmelse mellem pa den ene side oplysnin-
gerne om klagers funktionsbegraensninger, gener og skanehensyn og pa den anden side klagerens
evne til at lave arbejde og agere / interagere med andre efter arbejdstidsophgr.

Klager har et fleksjob pa 16 timer ugentligt som hun tilsyneladende klarer helt upaklageligt. Kla-
gers aktiviteter uden for arbejdstid herunder tiden forbundet med transport til og fra arbejde
burde kunne konverteres til almindelig erhvervsaktivitet (flere arbejdstimer). Klagers faktiske ar-
bejdstid eksklusive kgrsel udggr for det fgrste mere end 16 timers arbejde om ugen. Det ligger pa
cirka 18 til 18% timer.
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Indregnes for det andet kgrselstiden burde klager kunne arbejde op mod mindst 22 til 23 timer pr.
uge. Det ses ogs3a, at klager (uge 40) har formaet at have 4 arbejdsdage i traek, mandag til torsdag,
med en samlet arbejdstid pa 23 timer og 40 minutter inklusive kgrsel. Klager holder ikke den
ugentlige 'midt-fridag' for at restituere sig. Observationerne viser, at klager nok har en ugentlig
fridag, men der veksles, og pa fridagene har klager i flere tilfaelde et betydeligt aktivitetsniveau
(som burde kunne omszettes til arbejde). Klager har dernaest stort set dagligt ret betydelige pri-
vataktiviteter umiddelbart efter arbejdstids ophgr og dermed uden at have behov for hvilepauser.

Det klager kan efter arbejde og pa sine 'hviledage' burde klager selvsagt ogsa kunne pa arbejde.
Pa den baggrund har klager ikke bevist, at hun ikke kunne varetage et arbejde pa mindst halv tid.

Naevnet har i sagen 91495 bl.a. udtalt, at en ophaevelse af forsikringsdaekningen med henvisning
til, at klageren har handlet illoyalt og har tilsidesat sine kontraktlige forpligtelser, kraever en vis
grovhed i den af klageren udviste adfzerd. Selskabet skal i den forbindelse tillige henvise til bl.a.
kendelse afsagt den 4. september 2019 i sag nr. 91408.

Der er fremlagt tilstreekkeligt bevis for, at klager har modtaget ydelser mod bedre vidende og
dermed at hedes adfaerd har veeret af en sadan illoyal karakter, at selskabet pa den baggrund er
berettiget til at ophaeve erhvervsevnetabsforsikringen.

Der er saledes ikke grundlag for at kritisere selskabet og klagers udfordring er da ogsa at observa-
tionsmaterialet i det hele understgtter selskabets konklusioner."

Nzevnet har endvidere modtaget klagerens advokats bemaerkninger af 4/6 2020, 1/10 2020 og

14/1 2021 og selskabets bemaerkninger af 30/7 2020 og 8/12 2020.

Af funktionsattest af 24/6 2017 fremgar bl.a.:
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2. Sporgsmal
Spergsmal 1: Funktion

11 Alkryds om du er i stand il at - Ga | M| W Ja. antal Iimer.l't'f'llnutlt.'r.rmsmnm?
Sidde 71 Nej ¥ Ja, anlal imerminutter?
Sta: I Nej M Ja, antal limerminulter?
Cykle U Nej ¥ Ja, amal timeriminutter/distance?
Fare bil: 7 N M Ja, amal timerminulles?
Fassager ibl): T Ney ¥ Ja. antal imerminutter?

Uddyb dine gener her (JEG? W e CL.L-(- ¢ o M-!rf‘;-{\':; et y,

bl lfﬁ{fL(r:F:_LQ boef
4“9 bliver weet ) ot euclie  ghil (R
e e hog e e s Rel e bjee P Svierde,

1.2 Kan du ga pa stger, trapper, T Mej Ja N begraznzel omfang, uddyb ' C ¥l 'l{L
uppwn| undertag moy ¥ ? (FJ ll(lfl g'a

funlihicner niedd

% op 9f taprer o vyount DWLU'[“T:].' Mon
e \otge e Tp'ct, , cla 'gf«‘j Sa i marl
At oce e of) e Wlogan

1.3 Kandu baje dig lorover? PMej  Tda M begraenset omfang, uddyb: d{ tj le oL m“l ¢
ﬂﬁ.-u’j Fi{. S (VA ("(_C{ Le ety
ey ¢ el luow

Spergsmal 1: Funktion Funktionsskema
I : = :

1.4 Kan du boje dig bagover? ¥iMeg [DJa 21 begraensel omiang, uddyb:

1.5 Kan du beje dig til siderne? [iMep ¢ Ja (11 begreensel omiang, uddyb:

16  Kan dusidde pd hug? [TMej X!lJa 11 begraensel omiang, uddyb

1.7 Kan du ligge pa kna? CTHej LlJa [} | begraenset omiang. uddyb
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18 Kan du strankke armens over
skulderhajde?

Hajre: arm L1 Nej P" Ja
Vensire amm: T Mej }f Ja
U1 1 begraenset omiang, uddyb:

1.9 Kan du lafie nogel aver
skulder- hajde?

Hejre arm L1 Me| -'t-,‘;__.Ja
Venstre anm: ) Mej X Ja
U1 1 begraznset omfang, uddyh:

1.10  Hvor lung en gensland er du
i sland 1l al lote?

_'7:___ kg med hajre arm 4 kg med vensire arm

Giv eksampler pa. hvad du kan lefie for heendelsen; %

Giv eksempler pa, hvad du kan lafte efter haendelsen: s

XX DET vED 1 w k€ -

ET €¥ ilite NOEET Jth
HAE AFPROLT
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Sporgsmal 2: Aktiviteter Funktionsskema
21 Er der huslige garemal du er 7 ki [ & 3 ‘
forhindret | at udfae? L heej & Ja, nwilke _.-’{?U\g (Jh i I} %L"{.U\fﬁc}k
(fx. madlauning, opvask, stevsugning, 7 W (L X ¢ .
gulvwwask, indkab, havearbejde, ordne EIEJ‘{{LI {‘{L {’}f‘ r! (¢ IL"-‘:E’(-I'-{ h 6(5
vaskela 8 = LLehe v b
e 11 begransel omfang, thlyh“ X | L2 [ Vg -
.2 Er der persanhyg hygieme, du er ) |
fortundret 1 at udfare? ::d oL L1 Jo, hwilke
(fx bad, Wwilelbesag, pakladmng m v )
T [ begraenset omfang, uddyt
23 Er du ferhindrel i al udlare e i — 7
fritidsakliviteler, som du kunne wdiere | Nej D;LJH' Lol '@D Dj -|F | l"— ﬂ'fgﬁ
far sygdomman? Dr o
(biogral, sport som [Leks svamning,
dans, gymnaslik. fitness, ok, cykling, 1
golf og andet) ! I begraansel omlang, uddyb
25 Er du forhundret | at udlare e 1) Ja. mwitke:

arhvarvsaklivileter, som du Kuhng
udlere far siluationen?

nthk o 1 Danenaek Bostar af era s etk

iﬁé’l.mag-mrmel amiang, uddyb: Pvfﬂﬁ SR IEE 06 Hﬂ.{fﬂp“'ﬂ

MR Tl somnmeriDER  Afvyse

M I PYTEEAST Tt
AT Hy. feme pel

TR

e

S AN e puatSieE  Fig

WEPRET | memnn 06 PO menaae
MIOVWE ShegX  AAR JEL en

20 Kabahavi 5
Tz i2a

F 0124748
shanda ak

UNLPHA g |
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28 Har du daglige gener ogleller smerter? [ Nej % Ja, angiv hvorira og grad af smerte fra 1-57 'i-JI -G
Er genarne vaare pa visse fider al degnel — hvilke tidspunkter?
NG, MR g2 \wwe el FAT npnerel .
28 Har du dage wien gener? P Nej | Ja, hwvor ofte og hvorfor?
210 Har duindlarings- eller 1 Mej ){Ja. mwordan og hvormar oplever du geneme?
konceniralionshesvaer?
FA L Har du hukommelsesbesvar? 1 Mej }I.I.Ja, hwordan og hvornar oplever du genermea?
Spergsmal 2 Aktiviteter Funktionsskema
212 Er dufizlsom over for lys? L1 MNe) i Ja. hwordan og hvomnar oplever du generna?

MNAZ X (AC HoepPToE, b onnl |
MNAULEN , Foler  smerTE RrE el

S KEAFTbEr e O A PAIVE MNee T AT
213 Er dulalzom over for staj? L Mej }{L.la. hvordan og hvornar oplever du generng? Lol e PINENE,

SMER TEE OE Bl cRAFTECKE | oG
Wl wnN WME cwee foum OS| ce

. CONCENTEE ¢€  nMal el /YL P
214 Lider du af svimmelhed? [ ! Mej }«1 Ja. hvordan? WO e ratz OET gﬁi?j-ﬁ g

LSl uAn DT Hile pUE
HELT ot , 0697 M J¥L (e
SETTE vl a.
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SRS PP

‘ 215 Er dit humar eendret | farbindelse med ] e B Ja. hwordan?

din nuverende siualion? JIE_‘I,C? H iy p'ﬁ"‘(l_?- 1 |‘|-| el '..;"._')Q— =
‘ PG gl N OFEREMENT

Do A WM ERSTE e Ak

AR R TIG ST T TR S T EC e
| 296 Erdin sevnryime sndiet i lorbindelse [ Nej “F+-Ja. hwordan? ' 2 BIEL
| med din nuveerende siluation?

JC VA TLEFE  cnnee
AT marTEN

Lepmc)

247 Har ou andret din lvstl | forbindelse
med din nuva@rende situaton?

FINei  Yala.ptwikenmade? (RE (L ug  (vpSh TIL A

DELYHEE @ oroaLe aee. (1. G

A VN AIET
) MIT AmeaTions M VERY (0 oA /T | AED.

218 Tager du medicin i forbindelse med Ul Nej (TR Ja. hwilken medicin og i hvilkel omiang?
din nuvaerends siluation?
S RELE PTLsTE MO

Spergsmal 3 skal kun besvares, hvis din situation omhandler psykiske forhold, ellers ga til side 7.
Spergsmal 3: Psykiske forhold

i Er du lidligere blevet behandlet foren %I MNej Ja, hvilken? {lorlah)
paykisk hdelse

(Leks. trisihed, rahed, spynbesvaer,
depressiv. problemer | samvaar med

andre) viquen  {leve qauqe U kel @
lrm,f (e v, blover  Wr H%c.b\-l? el
0_1‘:] Mo e Lyt oot Jdd lc:,a:

We. awr. dev vaser levaeve Kal

32 Erdu psykisk pavirket? N Ja, huilken made? M [eloc n-iﬂ nmeve ot
|

T

&{j W bare WO nne 35'1 VLY 3%

felev for  ded

Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende udtalelse af 5/10 2017 fremgar bl.a.:

"Vurdering af varigt men
Det varige men er 8 procent

Vores laegekonsulenter med speciale i neurokirurgi og psykiatri har deltaget ved vurderingen af
det varige men.
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Grundlaget for vores vurdering:
[Klageren] var den 21. august 2013 fgrer af en bil, som blev pakgrt bagfra af en anden bil. Samme
dag blev [klageren] bragt til skadestuen, hvor hun klagede over smerter i nakken.

Ved vurderingen af det varige mén har vi lagt veegt p3a, at [klageren] aktuelt klager over gener i
form af hovedpine, nakkesmerter samt kognitive problemer.

Vi har lagt vagt pa, at der objektivt er fundet normal bevaegelighed i nakken.
Vi har fastsat det varige mén med udgangspunkt i vores vejledende méntabel:

Efter tabellens punkt B.1.1.3 vurderes middelsvaere, daglige nakkesmerter uden eller med let be-
veegeindskrankning, eventuelt med udstralende armsmerter, og eventuelt lettere somatiske,
kognitive og affektive ledsagesymptomer, til 10 procent.

| samrad med vores leegekonsulent med speciale i neurokirurgi vurderer vi, at [klagerens] aktuelle
gener svarer til ovenstaende tabelpunkt.

Det er dog vores vurdering, at ikke alle [klagerens] aktuelle gener er forarsaget af skaden den 21.
august 2013.

Ved vurderingen har vi lagt vaegt p3, at det af sagens laegelige akter fremgar, at [klageren] forud
for aktuelle skade havde gener i form af hovedpine. Det fremgar saledes af journal fra egen leege
dateret den 4. marts 2013, at [klageren] klagede over spaendingshovedpine, og at disse optradte
nasten dagligt.

Det er vores leegefaglige vurdering, at [klagerens] forudbestaende hovedpine kan begrunde et
fradrag i méngraden pa mindre end 5 procent.

Pa baggrund af ovenstaende vurderer vi, at [klagerens] skadesrelaterede gener svarer til et varigt
mén pa sk@nsmaessigt 8 procent.

Vivurderer derfor, at skaden den 21. august 2013 har medfgrt et varigt mén pa 8 procent.

Vi er opmeaerksomme pa, at [klageren] ogsa klager over psykiske gener i form af angst og post-
traumatisk stress syndrom (PTSD).

Vi vurderer i samrad med vores laegekonsulent med speciale i psykiatri, at det ikke i tilstraekkelig
grad er sandsynliggjort, at der er arsagssammenhang mellem aktuelle skade og [klageren]s psyki-
ske gener.

Ved vurderingen bar vi lagt vegt p3, at skaden, som den er beskrevet i sagens akter, laegeligt set
ikke er egnet til at medfgre ovenstaende psykiske gener.

Derudover har vi noteret os, at det af journal fra egen laege dateret 4. marts 2013 fremgar, at
[klageren] forud for aktuelle skade klagede over gener i form af angst.
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Pa baggrund af ovenstaende vurderer vi, at [klagerens] psykiske gener med overvejende sandsyn-
lighed skyldes andre forhold end den anmeldte skade.

Vi er ogsa opmarksomme p3a, at [klageren] klager over gener i form af foleforstyrrelser i hgjre
side af ansigtet ved munden.

Vi vurderer i samrad med vores laegekonsulent med speciale i neurokirurgi, at det ikke i tilstraek-
kelig grad er sandsynliggjort, at der er arsagssammenhang mellem aktuelle skade og [klagerens]
gener i form af fgleforstyrrelser i hgjre side af ansigtet.

Ved vurderingen har vi lagt vaegt pa, at skaden, som den er beskrevet i sagens akter, laegeligt set
ikke er egnet til at medfgre de naevnte gener.

Pa baggrund af ovenstdende vurderer vi, at [klagerens] gener i form af fgleforstyrrelser i hgjre
side af ansigtet med overvejende sandsynlighed skyldes andre forhold end den anmeldte skade.

Vi vurderer, at [klageren] forud for skaden var i besiddelse af en fuld erhvervsevne, idet hun ar-
bejdede pa fuld tid.

Vi er samtidig opmaerksomme pa, at [klageren] forud for aktuelle skade har haft gener i form af
angst, og at angsten pavirker hende nu.

Ved vurderingen af erhvervsevne har vi lagt veegt p3, at [klageren] har skadesrelaterede fglger i
form hovedpine, nakkesmerter samt kognitive problemer.

Det er vores vurdering, at [klagerens] erhvervsevne er pavirket af fglgerne efter skaden, men at
den ogsa er pavirket af andre helbredsmaessige forhold herunder psykiske gener, der efter vores
vurdering ikke kan relateres til skaden den 21. august 2013.

Vi er opmaerksomme pa, at [klageren] er bevilget fleksjob pa 16 timer om ugen med skanehensyn.

I den forbindelse har vi noteret os, at [klageren] alene er arbejdsprgvet hos egen arbejdsgiver.
Kommunen har sadledes ikke arbejdsprgvet [klageren] i andre relevante stillinger, eller hvor ar-
bejdstiden gradvis er forsggt gget. | forleengelse heraf har vi noteret os, at [klageren] oplever en
udtraetning som fglge af den daglige transporttid pa en - to timer til og fra arbejde.

Det er vores vurdering, at arbejdsprgvningen hos egen arbejdsgiver, hvor der blev fundet skane-
behov i form af nedsat tid, ikke er fuldsteendig retvisende i forhold til den ugentlige arbejdstid.
Det er ligeledes vores vurdering, [klageren] - uden hensyntagen til den daglige transporttid - med
overvejende sandsynlighed ville kunne gge den ugentlige arbejdstid en smule.

Det er endvidere vores vurdering, at [klagerens] aktuelle skanebehov i et vist omfang skal tilskri-
ves hendes konkurrerende helbredsmaessige forhold i form af psykiske gener.

Ved vurderingen hat vi lagt veegt pa, at det i forbindelse med kommunens bevilling af fleksjob
fremgar, at [klagerens] erhvervsevne er pavirket af hendes psykiske gener. Henset til de skadesre-
laterede gener, de konkurrerende gener, arbejdsprgvningen samt de beskrevne usikkerhedsmo-
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menter ovenfor er det vores vurdering, at skaden den 21. august 2013 har nedsat [klagerens] er-
hvervsevne med cirka 1/4.

Vi vurderer derfor, at skaden den 21. august 2013 har medfgrt et erhvervsevnetab pa skgnsmaes-
sigt 25 procent."

Af ortopaedkirurgisk speciallaegeerklaering af 31/5 2018 fremgar bl.a.:

"Observationsrapporter

Det fremgar af disse, at skadelidte bevaeger sig fuldstandig uden tegn til at have smerter i nakke-
skulderregionen. Derudover har skadelidte ikke vist tegn pa at have behov for at anvende solbril-
ler.

Har tidligere oplyst at hun pa grund af smerter i nakkeregionen har udviklet lysoverfglsomhed. |
samtlige observationer synes skadelidte at bevaege sig fuldstandig frit og uden aflastende funkti-
oner. Har vaeret i stand til bade at baere tasker over skulderen, fgre bil med de bevaegelser dette
indebaerer og har vaeret i stand til at baere varer i to arme samtidig.

Derudover viser observationsrapporterne, at der ikke er en vaesentlig pavirkning af den daglige
funktion. Kan bevaege sig frit. Har ingen begraensninger i de funktioner hun gennemfgrer. Der kan
naturligvis vaere tale om gode og darlige dage, men dette er et gennemgaende traek pa alle de ob-
serverede dage. Derudover kan skadelidte haevde, at hun har begreensede smerter i de observe-
rede perioder. Dette kan vaere sveert at argumentere imod, men i akterne er beskrevet konstante
smerter i nakkeregionen og hovedpine, hvilket umiddelbart ikke er foreneligt med de aktiviteter,
der er beskrevet i observationsrapporterne med fri beveegelighed i nakken (der er dog ikke fundet
nedsat bevaegelighed ved den enkelte objektive undersggelse, der findes). Skadelidte arbejder i
fleksjob 16 timer om ugen fordelt pa 4 dage. Det er, sa vidt jeg kan se, aftalt at hun skal arbejde
mandag-tirsdag og torsdag-fredag, men det fremgar ogsa, at skadelidte ofte har byttet om pa da-
gene, saledes at hun har arbejdet fire dage i treek. Hvis man pa grund af kognitive gener og smer-
ter ikke kan arbejde sammenhangende men skal have en pause midt pa ugen, er det relevant at
arbejde mandag, tirsdag, torsdag og fredag. Hvis det er muligt at arbejde 4 dage i traek, vil der og-
sa veaere mulighed for at arbejde 5 dage i traek, da der abenbart ikke er behov for en aflastende
dag i den mellemliggende periode.

Samlet konklusion

Ud fra de akter der foreligger uden observationsrapport er der ingen tvivl om, at skadelidte be-
skrives og beskriver sig selv med en tilstand, der medfgrer, at der er et erhvervsevnetab pa mini-
mum halvdelen i alle erhverv.

Nar observationsrapporten laegges til grund for vurderingen, er der ikke overensstemmelse mel-
lem disse og de foreliggende kliniske oplysninger. Der er pa intet tidspunkt i observationsrappor-
terne beskrevet beskyttende tendens eller at hun er smertepraget. Sammenlagt finder jeg sale-
des, at den vurdering, som [selskabet] har foretaget, hvor der er diskrepans mellem de reelle
funktioner observeret og de beskrevne funktioner, er fuldstaendig korrekt og jeg er helt enig i den
vurdering, der er foretaget.
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Den kliniske vurdering kunne dog have veeret styrket, hvis der foreld en speciallaegeerklaering med
vurdering af de objektive fund, idet en eventuelt fundet nedsat bevaegelighed i nakke-skuldre
(hvilket ofte er tilfaeldet, hvis man har s& mange smerter, som beskrevet) ikke er forenelig med
den frie aktivitet og bevaegelighed, der er fundet i observationsrapporterne (hvilket de beskrevne
symptomer i sig selv heller ikke er)."

Af psykiatrisk speciallaegeerkleering af 2/10 2018 fremgar bl.a.:

"Diskussion:

Som det fremgar af ovenstaende har [klageren] ikke pa noget tidspunkt vaeret til en psykolog, der
har saerlig viden om traumepsykologi. Hun har heller ikke pa noget tidspunkt vaeret til en psykia-
ter. Diagnosen PTSD er saledes baseret pa to psykologers vurdering, hvoraf ingen er specialist pa
omradet. Den ene erkender faktisk, at det er hans overbevisning, at [klageren] har PTSD, og han
stiller ikke diagnosen endeligt. Imidlertid synes diagnosen at veere blevet accepteret af egen laege,
socialforvaltningen og Privathospitalet, og den er ligesom blevet 'en sandhed'.

Det er pafaldende, at PTSD-symptomerne er kommet til gradvist. Det er fgrst 5 maneder efter
ulykken, efter [klageren] er begyndt i et psykologforlgb, at angst naevnes indirekte i en statusat-
test fra egen leege. @vrige PTSD symptomer kommer gradvist til hen over fordret og intensiveres
efter en undersggelse hos neuropsykologen d. 11. maj 2014, idet der er foretaget en 'systematisk
udspgrgen'. At symptomerne ikke er beskrevet fgr, kan skyldes, at der ikke har vaeret fokus pa dis-
se symptomer tidligere, men det kan ogsa vaere relateret til, at [klageren] 'overbeviser' sig selv
om, at det er disse symptomer hun har, nar hun spgrges om dem. Det er velkendt at de fleste pa-
tienter gerne vil veere 'gode patienter' og derfor oftere svarer 'ja' end 'nej' til opremsede sympto-
mer.

Hvis [klageren] var svaert generet af PTSD-symptomerne kan det undre, at hun - som det fremgar
af ovenstdende - naermest undgik savel en psykolog med sarlig viden om PTSD som en psykiater.
Hos en behandler med saerlig viden pa omradet, kunne hun have modtaget en traumefokuseret
behandling- eksempelvis EMDR, eller kognitiv traumeterapi, der er to behandlinger med gode re-
sultater indenfor omradet.

[Klageren] har veeret imod psykofarmaka pa trods af, at hun i efteraret 2014 oplyste, at hun ople-
vede at medicinen hjalp hende pa angsten. Hun stoppede medicinen pa et tidspunkt mellemjanu-
ar 2015 og august 2015 - formentlig pa eget initiativ, da der ikke foreligger noget journalnotat
herom. Uanset hvilken overbevisning mennesker har angaende psykofarmaka, er de fleste men-
nesker interesserede i at forsgge medicinsk behandling, hvis symptomerne er tilstraekkeligt sveere.
Saledes ses det heller ikke, at hun har bedt egen laege eller lseger pa Privathospitalet om medicin
til at bedre sgvnen.

Ligeledes synes [klageren] kun at opremse PTSD-symptomerne. Man har i journalnotaterne ingen
indicier pa, at [klageren] skulle gnske at arbejde med disse. Skal hun gve sig i at kgre bil eller ej?
Skal hun opsgge ulykkesstedet eller ej? Hvordan kan hun hindre sine emotionelle udbrud mod
>gtefeellen?

Konklusion:
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Ifglge ICD-10 (det geeldende diagnosesystem i dag i Danmark) kreeves der for at stille diagnosen
F43

Posttraumatisk belastningsreaktion:

En exceptionel truende eller katastrofeagtig belastning, som vil medfgre kraftig pavirkning hos
praktisk taget enhver - kriterium A. Det er naturligvis belastende at blive pakgrt bagfra, nar man
holder stille i sin bil, men det er noget mange mennesker har oplevet, uden de har reageret kraf-
tigt psykisk. Kriterium A er saledes ikke opfyldt.

Flash- backs', patreengende erindringer eller mareridt alternativt steerkt ubehag ved udszettelse
for omstaendigheder, der minder om traumet-kriterium B. Det kan undre at [klageren] d. 11. maj
2014 oplyser, at hun har flashbacks, nar der ikke foregar noget, men at hun d. 19. august s.a. op-
lyser, at hun far flashbacks ved bilkgrsel. Almindeligvis far man flashbacks i de samme situationer
gennem tid. Ligeledes passer forekomsten af flashbacks ved bilkgrsel ikke med den aggressive
made, som [klageren] kgrer bil. Da det er tilstraekkeligt for kriterium B, at der er mareridt, kan
man ikke udelukke dette kriterium.

Undgaelse af alt der minder om traumet - kriterium C. Traumet bestar af ulykkesstedet og en bil.
Det er ikke tilstraekkeligt for at tale om undgaelse, at [klageren] har ubehag, nar hun kegrer forbi
ulykkesstedet, og at hun har ubehag, nar hun ser om ulykker i fijernsynet. Nar [klageren] oven i
kobet korer aggressivt, peger det ganske vaek fra en undgaelses-adfeerd. For at stille PTSD-
diagnosen skal der veere en aktiv undgaelsesadfeerd, som [klageren] ikke udviser. Kriterium C er
saledes ikke opfyldt.

En oplistning af symptomer-kriterium D. P3 det foreliggende er der intet der udelukker, at [klage-
ren] opfylder kravene til kriterium D.

Symptomerne skal veere opstaet inden for seks maneder efter den traumatiske oplevelse - kri-
terium E. Bortset fra kognitive deficit er de gvrige symptomer fgrst anfgrt sikkert fra april 2014,
idet der i januar heller ikke er beskrevet egentlige PTSD-symptomer; der star kun angst. Kriterium
E er saledes ikke opfyldt, men det bgr her naevnes, at der er enighed om, at dette kriterium ikke er
validt.

For at kunne stille diagnosen PTSD kraeves det at alle kriterier A- E er opfyldte. Da [klageren] ikke
opfylder kriterierne A og C har hun ikke denne diagnose.

Mht. de kognitive deficit, er der ved de to neuropsykologiske tests (desveerre foretaget af samme
person) ikke svaret pa, om der er kognitive deficit, kun at der ikke er en hjerneskade. Hvis der
matte vaere kognitive deficit er de i givet fald begraensede. Hvad der taler imod, at der er vaesent-
lige kognitive deficit er ogsa:

e at [klageren], hvis hun skulle videreuddanne sig gerne ville lzere sprog

¢ at [klageren] kan have to computere i gang samtidigt

¢ at [klageren] ikke pa noget tidspunkt har spurgt til, om man kan genoptrane sin hjernefunktion
¢ at [klageren] kan kgre aggressivt, hvilket kraever, at man er fuldt koncentreret

Hvis der er nyopstaede kognitive deficit, er det saledes usandsynligt, at disse giver andet end kun
begraensede gener i det daglige. En sikker vurdering bgr dog foretages af en neuropsykologisk
specialist, der vil kunne tolke de enkelte undersggelsesresultater."



Ankenaevnet for Forsikring

40.

93591

Af bevilling af fleksjob af 27/4 2017 fremgar bl.a.:

"Bevilling af fleksjob - Fastholdelsesfleksjob
Jobcentret har d. 24/4 2017 fundet, at du er berettiget til et fleksjob jf. Lov om Aktiv Beskaeftigel-
sesindsats § 70b geeldende fra d. 1/5 2017.

Dette betyder, at jobafklaringsforlgbet bliver bragt til ophgr med sidste sygedag d. 30/4 2017.

Begrundelsen er, at vi vurderer, at din arbejdsevne er varigt begraenset, sdledes at du ikke kan
opna eller fastholde beskaeftigelse pa normale vilkar. Vi har i den forbindelse fundet, at alle andre
foranstaltninger er blevet afprgvet.

Ved afggrelsen har vi vurderet, at din arbejdsevne er nedsat pa fglgende made:
Uddrag af indstilling fra rehabiliteringsteamet:

Pa baggrund af fyldestggrende laegelige akter, arbejdsprgvning ved omplacering pa arbejdsplads,
rehabiliteringsplanens forberedende del med dertilhgrende bilag sammenholdt med dialog med
[klageren] ved kommunens tveerfaglige team, vurderes det, at [klageren] har en arbejdsevne der
er nedsat med minimum 50 % i ethvert erhverv og at [klageren] opfylder betingelserne for fleks-
job jf. Lov om aktiv beskeaeftigelsesindsats §§ 69 - 70.

Det tveerfaglige team har lagt vaegt p3, at [klageren] har vaeret sygemeldt siden d. 03.09. 13 og er
ansat som ... hos .... [Klageren] er delvist raskmeldt og arbejder 16 timer ugentligt, og har flere
gange forsggt at gge arbejdstiden uden det er lykkedes. Der er udarbejdet arbejdspladsvurdering
af ... kommune med henblik pa at tilrettelaegge [klagerens] arbejdsopgaver og arbejdsforhold som
et led i arbejdsfastholdelsen. Det vurderes, at [klageren] er optimalt placeret pa arbejdspladsen,
og at hendes arbejdsopgaver er forenelige med hendes skanebehov. [Klageren] kan arbejde 16
timer ugentligt 3 4 gange 4 timer. [Klageren] har whiplashtraume som fglge af et faerdselsuheld,
hvor hun som holdende bilist pakgres bagfra. [Klageren] har hovedpine, smerter i nakken, kon-
centrationsbesveer, hukommelsesproblemer, angst, og tinnitus i venstre gre. Det er teamets anbe-
faling, at [klageren] kontakter egen lazege med henblik pa fglgende:

- Yderligere drgftelse af behandling af de psykiske men

- Drogftelse af om den smertestillende medicin er forenelig med at kgre bil

- Drgpftelse om muligheden for at blive skrevet op/henvist til [smerteklinik]

Pa ovenstaende grundlag vurderes arbejdsevnen at vaere varigt og vaesentligt nedsat i ethvert er-
hverv, hvilket betyder at [klageren] ikke kan arbejde eller uddanne sig pa ordineere vilkar, hvor ef-
ter hun indstilles til fastholdelsesfleksjob jf. lov om aktiv beskaeftigelsesindsats § 70b. [Klageren]
er blevet orienter et om revurdering af fleksjobbevillingen efter 5 ar, hvor der muligvis kan for-
ventes at vaere sket en bedring af de psykiske men.

Der peges pa fglgende skanehensyn:

- 4 dage a 4 timer om ugen

- Varierende arbejdsstillinger

- Undga fysisk og psykisk belastning
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- Fleksible arbejdstider

- Sma pauser

- Assistance med arbejdsopgaver
- Mulighed for hjemmearbejde"

Af selskabets observationsrapport fremgar bl.a.:

"Observationsrapport
Foretaget i perioden: Mandag den 7. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1430
KI. 0758 kgrte [bil] fra bopaelen, med kunden som fgrer.

KI. 0812 kgrte kunden fra stedet og videre ad motorvejen i retning mod [by]. Kunden kgrte for-
holdsvis aggressivt, med ca. 130 km/t. Kunden 'pressede' jaevnligt forankgrende kgretgjer, saledes
kunden kunne overhale. Der var tzet trafik i kundens kgrselsretning pa dette tidspunkt.

KI. 0831 ankom kunden til p-pladsen til adressen ... . Kunden
blev siddende i [bil].

KI. 0835 steg kunden ud af og gik til indgangspartiet til naevnte adresse. Kunden gik videre op til
[etage], hvor kunden gik ind. (P& naevnte adresse ligger [virksomhed]., hvor kunden har fleksjob).
Det var solskinsvejr pa dette tidspunkt. Kunden anvendte ikke solbriller eller anden skygge for sine
gjne.

KI. 1251 kom kunden ud fra [virksomhed]. Kunden steg ind i [bil]. Det var solskinsvejr pa dette
tidspunkt. Kunden anvendte ikke solbriller eller anden skygge for sine gjne. Kunden kgrte fra ste-
det ad motorvejen i retning mod [by]. Kunden kgrte med ca. 120 km/t i de yderste spor. Hun
'‘pressede’ jeevnligt forankgrende, for at kunne overhale.

Generelt: P3 intet tidspunkt i Ipbet af dagens observationer, fremstod kunden synligt besvzeret el-
ler smerteplaget i sine bevaegelser. | flere tilfeelde var kunden udsat for direkte solskin, uden at
anvende solbrille eller anden form for skygge for sine gjne.

Kundens kgrestil kan beskrives som 'frisk' og til tider lettere 'aggressivt' overfor andre bilister. Det
skal forstas pa den made, at kunden som ofte kgrte tet pa forankgrende og derfor 'pressede’
dem, med henblik pa at kunden kunne overhale. Denne kgrestil praktiserer kunden bade pa lan-
devej og pa motorve;j.

Kunden sidder i et dbent kontormiljg, og sidder pa den made taet pa kollega overfor kunden og li-
ge bagved kunden.

| tidsrummet, hvor kunden opholdte sig pa sin arbejdsplads, blev der foretaget flere spottjek. Ved
al le tjek sad kunden ved sin kontorplads.
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Kunden havde sin ... baerbar computer staende foran sig hele tiden. Kunden betjente denne com-
puter ligesom hun ogsa betjente den stationaere computer. Kunden havde tillige jeevn ligt samta-
ler med kolleger.

Kunden var jeevnligt veek fra sin kontorplads i kortere perioder, af ca. 1 minuts varighed.
Opsummering:

Arbejdstid incl. kgrsel: 5t og 29 min.
Anden aktivitet: 57 min.
Samlet aktivitet: 6 t og 26 min.

Foretaget i perioden: Tirsdag den 8. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1450.

Generelt:
Pa intet tidspunkt i Igbet af dagens observationer, fremstod kunden synligt besvaeret eller smer-
teplaget i sine beveegelser.

| et tilfeelde var kunden, i forbindelse med ophold udendgrs, udsat for direkte solskin, uden at an-
vende solbrille eller anden form for skygge for sine gjne.

Opsummering:

Aktivitet - kgrsel: 2 t og 52 min.
Anden aktivitet: 4 t og 43 min.
Samlet aktivitet: 6 t og 35 min.

Foretaget i perioden: Onsdag den 9. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1515.

KI. 0815 kgrte [bil] fra bopaelen, med kunden som fgrer. Kunden kgrte via motorvejen i retning
mod [by]. Kunden kgrte forholdsvis aggressivt, med ca. 120 km/t i de yderste spor, hvor kunden
jeevnligt 'pressede’ forankgrende kgretgjer, saledes kunden kunne overhale. Der var teet trafik i
kundens kgrselsretning pa dette tidspunkt.

KI. 0837 ankom kunden til [adresse]. Kunden steg ud og gik ind til nr. ... og videre op til ... . sal,
hvor hun gik ind til [virksomhed].

KI. 1305 kom kunden ud fra nr. ... og gik til [bil].

Det var solskinsvejr pa dette tidspunkt. Kunden anvendte ikke solbriller eller anden skygge for sine
gjne. Kunden kgrte herefter fra stedet og videre ad motorvejen i retning mod [by]. Kunden kgrte
igen forholdsvis aggressivt, med ca. 120 km/t i de yderste spor, hvor kunden jeevnligt "pressede"
forankgrende kgretgjer, saledes kunden kunne overhale. Der var teet trafik i kundens kgrselsret-
ning pa dette tidspunkt.

KI. 1333 ankom [bil] til kundens bopzel.
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Opsummering:

Arbejdstid incl. kgrsel: 5t og 26 min.
Anden aktivitet: 1 t og 30 min.
Samlet aktivitet: 6 t og 56 min.

Foretaget i perioden: Torsdag den 10. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1527.

KI. 0811 kgrte [bil] fra bopaelen, med kunden som fgrer. Kunden kgrte via motorvejen i retning
mod [by]. Kunden kgrte forholdsvis aggressivt, med ca. 120 km/t, hvor kunden jeevnligt 'pressede’
forankgrende kgretgjer, saledes kunden kunne overhale. Der var tzet trafik i kundens kgrselsret-
ning pa dette tidspunkt.

KI. 0832 ankom kunden til [adresse]. Kunden steg ud og gik ind til nr. ... og videre op til ... . sal,
hvor hun gik ind til [virksomhed].

KI. 1308 kom kunden ud fra nr. ... og gik til [bil]. Det var solskinsvejr pa dette tidspunkt. Kunden
anvendte ikke solbriller eller anden skygge for sine gjne.

KI. 1437 ankom [bil] til [sted], hvor kunden parkerede kgretgjet. ... De gik til [Café] ... Deres bord
var i delvis skygge og solskin. Kunden sad ved bordet og var det mest af tiden udsat for direkte
solskin.

Kunden anvendte ikke solbriller eller anden skygge for sine gjne. Kundens solbriller var hele tiden
placeret i haret.

KI. 1524 tabte kunden sine solbriller pa stenbelaegningen. Siddende pa stolen bukkede kunden sig
ned til siden og samlede brillerne op. Kunden bar ikke synlig praeg af, at vaere heemmet eller smer-
teplaget af denne bevaegelse. Kunden viste ikke synlig ubehag ved at vaere udsat for direkte sollys
i ansigtet, uden at baere solbriller for sine gjne.

Opsummering:

Arbejdstid incl. kgrsel: 5t og 52 min.

Anden aktivitet: 1 t og 39 min.

Samlet aktivitet: 7 t og 31 min.

Foretaget i perioden: Fredag den 11. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1425.

KI. 0815 kgrte [bil] fra bopeelen, med kunden som fgrer. Kunden kgrte via motorvejen i retning
mod [by]. Kunden kgrte forholdsvis aggressivt, med ca. 120 km/t, hvor kunden jeevnligt 'pressede’
forankgrende kgretgjer, saledes kunden kunne overhale. Der var taet trafik i kundens kgrselsret-
ning pa dette tidspunkt.

KI. 0835 ankom kunden til [adresse]. Kunden blev siddende i bilen lagde makeup.

KI. 0839 Kunden steg ud og gik ind til [virksomhed] ... . Der var solskin pa dette tid punkt. Kunden
beskyttede ikke sine gjne med en solbrille eller anden form for skygge.
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KI. 1310 kom kunden ud fra nr. ... . Kunden gik til , hvor hun lagde en taske pa bagssedet samt en
taske i bagagerummet. Herefter steg kunden ind pa fgrersaedet.

Kunden fremstod ikke synligt besveeret i sine bevaegelser. Hun bar ikke solbriller.
Opsummering:

Arbejdstid incl. kgrsel: 5t og 35 min.

Anden aktivitet: 57 min.

Samlet aktivitet: 6 t og 32min.

Foretaget i perioden: Mandag den 28. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1420

KI. 0818 kgrte [bil] fra bopaelen, med kunden som fgrer. Kunden kgrte ad motorvejen i retning
mod [by]/[by].

KI. 0856 gik kunden ind til nr. ... og videre op til ... . Sal, hvor kunden gik ind til [virksomhed].

KI. 1303 kom kunden ud fra sin arbejdsplads. Hun steg ind i [bil] og kgrte fra stedet. Der var sol-
skin pa dette tidspunkt. Kunden beskyttede ikke sine gjne med en solbrille eller anden form for

skygge.

Opsummering:

Arbejdstid incl. kgrsel: 5 t og 10 min.
Anden aktivitet: 52 min.

Samlet aktivitet: 6 t og 2 min.

Foretaget i perioden: Tirsdag den 29. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1415.

KI. 0751 kegrte [bil] fra bopaelen, med kunden som fgrer. Kunden kgrte ad motorvejen i retning
mod [by]/[by].

KI. 0823 gik kunden ind til nr. ... og videre op til ... . Sal, hvor kunden gik ind til [virksomhed].

KI. 1313 kom kunden ud fra sin arbejdsplads. Hun steg ind i [bil] og kgrte fra stedet. Der var sol-
skin pa dette tidspunkt. Kunden beskyttede ikke sine gjne med en solbrille eller anden form for

skygge.

Arbejdstid incl. kgrsel: 5 t og 59 min.
Samlet aktivitet: 5 t og 59 min.

Foretaget i perioden: Onsdag den 30. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1400.

Opsummering:
0800-0842: Kgrsel til [by]: 42 min.
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Samlet aktivitet: 42 min.
Foretaget i perioden: Torsdag den 30. august 2017 fra kl. 0745 til kl. 1508.

KI. 0802 kegrte [bil] fra bopaelen med kunden som fgrer. [bil] kgrte videre ad motorvejen i retning
mod [by]. Der var teet trafik pa dette tidspunkt.

KI. 0842 steg kunden ud af [bil] og gik til nr. ... . Kunden fortsatte op til .... sal og gik ind [bil].

Kl. 1319 kom kunden ud fra nr. ... . Kunden gik til [bil], steg ind og kg¢rte fra stedet. Kunden kgrte
via motorvej i retning mod [by]. Kunden fgrte [bil] med en hastighed pa ca. 130 km/t. ad motorve-
jen i de yderste spor, det meste af vejen til afkgrslen mod [by]. Der var jaevn trafik pa dette tids-
punkt.

k'l. 1428 kom kunden ud fra [butik], beerende pa en mindre hvid pose. Kunden herefter ind til [bu-
;f<'|k]1433 kom kunden ud fra [butik].

KI. 1434 gik kunden ind til [supermarked].

KI. 1451 kom kunden ud fra [supermarked]. Hun bar pa nogle vare med hgjre arm, med varerne
hvilende mod maven. | venstre hand bar kunden den hvide plastpose fra [butik] samt sin taske.

Kunden gik til [bil].

KI. 1505 kom kunden ud fra [sted], i selskab med 2 [personer]. Kunden bar pa 2 tasker, en i hver
hand. De gik mod [bil]. Kunden lagde begge tasker ind i [bil], hvorefter de kgrte fra stedet.

Opsummering:

Arbejdstid ind. kgrsel: 5 t og 41 min.

Anden aktivitet: 1 t og 26 min.

Samlet aktivitet: 7 t og 7 min.

Foretaget i perioden: Fredag den 1. september 2017 fra kl. 0745 til kl. 1433.

KI. 0758 kegrte [bil] fra bopaelen med kunden som fgrer. [Bil] kgrte ad motorvejen i retning mod
[by]. Der var teet trafik pd dette tidspunkt. Kunden fgrte [bil] med en hastighed pa ca. 130 km/t.
det meste af vejen frem til afkgrslen til [by].

KI. 0821 steg kunden ud af [bil] og gik til nr. ..., hvor hun gik til ... . sal og ind til [virksomhed]. Det
var solskinsvejr pa dette tidspunkt. Kunden anvendte ikke solbriller eller anden skygge for sine gj-
ne.

KI. 1309 kom kunden ud fra nr. ... . Det var solskinsvejr pa dette tidspunkt. Kunden anvendte ikke

solbriller eller anden skygge for sine gjne. Kunden gik til [bil], hvor dbnede passagerdgren og lagde
sin taske. Hun steg efterfglgende ind pa fgrersaedet.
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Arbejdstid incl. kgrsel: 5t og 52 min.

Anden aktivitet: 43 min.

Samlet aktivitet: 6 t og 35 min.

Foretaget i perioden: Mandag den 2. oktober 2017 fra kl. 0730 til kl. 1515.
Kl. 0758 kgrte kunden fra sin bopeael i [bil] ...

KI. 0850 ankom [bil] til parkeringspladsen til ... / kundens arbejdsplads. Kunden steg ud og gik ind
til nr. ... og videre op til ... . sal, hvor hun gik ind.

KI. 1306 kom kunden ud fra opgangen til nr. ... . Kunden gik til [bil], og steg ind pa fgrersadet.
Kunden kgrte fra stedet.

Arbejdsrelateret aktivitet: 5 t og 38 min.

Anden aktivitet: 1 timer og 39 min.

Samlet aktivitet: 7 t ogl7min.

Foretaget i perioden: Tirsdag den 3. oktober 2017 fra kl. 0730 til kl. 1506.

KI. 0755 kgrte kunden fra sin bopael i [bil]. ...

KIl. 0907 ankom [bil] til parkeringspladsen til ... / kundens arbejdsplads. Kunden steg ud og gik ind
til nr. ... og videre op til ... . sal, hvor hun gik ind. Solen skinnede. Kunden anvendte ikke solbriller.

KI. 1323 kom kunden ud fra opgangen til nr. ... . Kunden havde sin mobiltelefon fremme - hun be-
tjente den. Kunden gik til [bil], og steg ind pa fgrerseedet. Solen skinnede. Kunden anvendte ikke
solbriller.

Opsummering:

Arbejdsrelateret aktivitet: 6 t og 17 min.

Anden aktivitet: 54 min.

Samlet aktivitet: 7 t og 11 min.

Foretaget i perioden: Onsdag den 4. oktober 2017 fra kl. 0730 til kl. 1526.

KI. 0752 kgrte kunden fra sin bopael i [bil]. ...

KI. 0835 ankom [bil] til parkeringspladsen til ... / kundens arbejdsplads. Kunden steg ud og gik ind
til nr. ... og videre op til .... sal, hvor hun gik ind.

KI. 1313 kom kunden ud fra opgangen til nr. ... . Kunden gik til [bil], og steg ind pa fgrersaedet.

KI. 1314 kgrte kunden fra stedet. Kunden kgrte ad motorvejen i retning mod [by]. Der var jeevn
trafik pa dette tidspunkt. Kunden kgrte med ca. 120 km/t det meste af straekningen.
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KI. 1415 ankom kunden til parkeringspladsen ved [supermarked]. Kunden steg ud og gik ind til
[supermarked].

KI. 1449 kom kunden retur til [bil]. Hun bar pa 2 fyldte [indkgbsposer], en i hver hand. Hun dbne-
de til bagagerummet og lgftede herefter begge poser ind i bagagerummet.

Opsummering:

Arbejdsrelateret aktivitet: 5t og 53 min.
Anden aktivitet: 1 time og 41 min.
Samlet aktivitet: 7 t og 34 min.

Foretaget i perioden: Torsdag den 5. oktober 2017 fra kl. 0730 til kl. 1526.

KI. 0800 kgrte kunden fra sin bopael i [bil]. Kunden kgrte i retning mod [by] via motorvejen. Der
var kg-kersel/ teet trafik stgrstedelen af straekningen.

KI. 0839
Kunden steg ud og gik ind til nr. ... og videre op til ... . sal, hvor hun gik ind.

KI. 1324 kom kunden ud fra opgangen til nr. ... . Kunden gik til [bil], og steg ind pa fgrersaedet.
Opsummering:
Arbejdsrelateret aktivitet: 5t og 52 min.

Anden aktivitet: 43 min.
Samlet aktivitet: 6 t og 35 min."

Af selskabets aktivitetsoversigt fremgar bl.a.:
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I Aktivitetsoversigt - (D

Uge: 32 - 2017 | Man | Tirs | Ons Tors [ Fre [ Samlet:

| Arbejdstid incl. kersel: | stzam | 0 |  st8m 5152 m 5135m 22122m
|Anden aktivitet: | 5fm | Ei35m | 1t130m |  1t38m 57 m

Samlet aktivitet: [ Htarm | Gidsm | BiSBm | 7t3im | 6132 m [ Mt1m
Uge: 35 - 2017 | Man | Tirs____| Ons [ Tors [ Fre [ Samlet:
Arbejdstid incl. kersel: [ 5ti0m | &ts58m | 0 [ Staim | 5152 m [ 22t42m
Anden aktivitet: | &2m | [i] | 42 m [ 1126 | 43m [

Samlet aktivitet: [  Btzm | Stfam | 42 m | Ttim | fi [ 35 m | 26125 m
Uge: 40 - 2017 [ Man | Tirs | Ons [ Tors [ Fre | Samlet:
Arbejdstid incl. kersel: [ 5t38m [ &t17m [ 5t53m [ 5t52 | o e ’ 23140 m
Anden aktivitet: [ 1t3am | 54 m | 1t41m [ 43 m |

Samlet aktivitet: [ 7t17m [ 7t1im | Ftadm |  Gt3asm_ | i [ 28t3Tm
Uge: 14 - 2018 [ Man [ Tirs [ Ons [ Tors | Fre [ Samlet:

idstid incl. kersal: | 5t4Em | o [ 5tS54m | . . 11t36m

Anden aktivitet: et 425 m | 7158m |  tt3@m | o

Samiet aktivitet: | i] [ 7trm | 7158m |  7t33am | ] [ 22t35m

Af byrettens blanket til syn- og sk@nserklaeringen vedrgrende trafikulykken fremgar bl.a.:

"9. Generelt om sk@nsforretningen

Beskriv skpnsforretningen.

Sagsgger var den 21. august 2013 udsat for et faerdselsuheld derved, at sagsgger blev pakgrt bag-
fra af sagsggtes forsikringstager. Der er mellem parterne uenighed om, hvordan faerdselsuheldet
skete, samt med hvilken hastighed sagsgger blev pakgrt, og dermed hvilke kraftoverfgrsler og pa-
virkninger af sagsggers hoved og krop, der skete.

Pa baggrund af det fremsendte materiale og eventuelt supplerende indhentet materiale i sagen
anmodes syns- og skensmanden herefter om at besvare fglgende spgrgsmal.

10. Sp@rgsmal fra rekvirenten
Spergsmal fra rekvirenten skal anfgres fortlgbende og vaere nummeret (1, 2, 3 osv.). Skgnsman-
dens svar skal anfgres under hvert enkelt spgrgsmal.

Spgrgsmal 1:
[Skgnsmanden] anmodes om at redeggre for og begrunde, hvordan faerdselsuheldet den 21. au-

gust 2013 mest sandsynligt skete. Der anmodes om en begrundelse for svaret.

Svar pa spgrgsmal 1:
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Bagerste bil — [mindre bil] - pakgrer forreste bil — [stationcar] - bagpa, idet kollisionen er forskudt
med [pakgrende bil] mere 'til venstre' for [klagerens bil], hvilket ses af skadesomfanget pa [pake-
rende bil], hvis hgjre vangespids er deformeret, mens venstre er uden skade.

Kollisionen opstar overvejende sandsynligt idet [klagerens bil] er stillestaende, hvilket begrundes i
skadernes indbyrdes hgjde, men det kan der ikke drages teknisk bevis for. Hastighedsforskellen er
ud fra skadernes energimaessige omfang 17 km/t. Bemaerk at den viste model af [klagerens bil] er
nyere end den aktuelle. Det er alene det visuelle udtryk og ikke det bagvedliggende beregnings-
tekniske.

Sp@rgsmal 2:

[Skensmanden] anmodes om at vurdere og redeggre for, hvilken hastighed det kgretgj, som sag-
sgger befandt sig i mest sandsynligt blev pakgrt med, samt den mest sandsynlige hastighedsaen-
dring mellem sagsggers kgretgj og det pakgrende kgretgj. Der anmodes om en begrundelse for
svaret.

Svar pa spgrgsmal 2:

Det tekniske bilag er anfgrt de energimaessige beregninger og forudsatninger, der indgar i bereg-
ning af energiomsatningen i kollisionen, og dermed tilfgrsel af energi (hastighed af pakgrende bil)
og energikonsumerende processer (deformation af bilerne og postcrash hastigheder). Pakgrende
... kgrer 17 km/t idet den rammer [klagerens bil], der sendrer sin hastighed med 8-9 km/t [8,2] Ha-
stighedsaendringen for [pakgrende bil] er 14 km/t

Spgrgsmal 3:

[Skgnsmanden] anmodes om at vurdere og redeggre for hvilken hastighedspavirkning sagsgger
mest sandsynligt blev udsat for i det kgretgj, som sagsgger befandt sig i. Der anmodes om en be-
grundelse for svaret.

Svar pa spgrgsmal 3:
Den beregnede hastighedsforskel er 8,2 km/t. Begrundelsen herfor er som den i svar pa spgrgs-
mal 2 givne, herunder med henvisning til det tekniske bilag.

Spergsmal 4:

[Skensmanden]anmodes om at vurdere og redeggre for, hvilken kraftoverfgrsel og G-pavirkning,
sags@ger mest sandsynligt blev udsat for ved feerdselsuheldet den 21. august 2013. [Sk@nsman-
den] anmodes i tilknytning hertil beskrive den mest sandsynlige pavirkning af sagsggers hoved,
nakke, ryg og krop, samt den bevaegelse, sagsggers hoved, nakke, ryg og krop.

Svar pa spgrgsmal 4:
Personens krop tvinges bagud i bilen, hvorved fgrst ryggen - rg@d kurve - rammes af sadets ryg-
leen, og derpa hovedet, der rammes af nakkestgtten. Ryggen pavirkes af ca. 8 g og hovedet af ca.

78

Spgrgsmal 5:
Jf. besvarelsen af spgrgsmal 4 anmodes [Skensmanden] om at vurdere og redeggre for, om
[Skgnsmanden] vurderer, at sagsggers nakke blev wudsat for en fuld accelerations-
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/decelerationspavirkning i forbindelse med faerdselsuheldet den 21. august 2013. Der anmodes
om en begrundelse for svaret.

Svar pa spgrgsmal 5:

Kroppen ses uden betydende refleksion, idet r@d kurve ikke har nogen deceleration der overstiger
5 m/s. Hovedets har en refleksion, idet den fremadrettede bevaegelse 'stoppes' med naesten 3 g.
Hovedets fremadrettede bevaegelse stoppes ikke ved ekstern bergring, og dermed 'af sig selv'.
Med forbehold for indstilling af saedet er der saledes intet teknisk incitament til en 'fuld accelera-
tions/ decelerationspavirkning'

Spergsmal 6:

[Skensmanden] anmodes om at vurdere og redeggre for, hvilken 'hverdagspavirkning' den fysiske
pavirkning som sagsgger blev udsat for ved faerdselsuheldet den 21. august 2013, svarer til - ek-
sempelvis om det svarer til at lade sig falde bagover i en seng, hoppe fra 3. trin pa trappe, 'kgre
frisk til i et sving', foretage en hard opbremsning m.v. Der anmodes om en begrundelse for svaret.

Svar pa spgrgsmal 6:

For at kunne sammenligne den aktuelle pavirkning med en hverdagshaendelse, skal denne 'ram-
me' personen pa ryg og baghoved. Derfor har DSD.at udfgrt en forsggsraekke, hvor personer af va-
rieret kgn, alder, vaegt og hgjde, lader sig falde bagover fra en stilling som siddende pa armlaenet
pa en briks. Pavirkningerne i aktuelle sag; 8 g pa kroppen og 7 g pa hovedet, korresponderer med
dette forsgg: Person pa 42 ar, 1,7 meter og med en vaegt pa 80 kg. Diagrammerne viser en pavirk-
ning pa 11 g pa hovedet og 8 g pa kroppen, og dermed en stgrre pavirkning end den i aktuelle sag
udregnede, men dog i al vaesentlighed sammenlignelige. Pa illustrationen har jeg 'vendt' den nae-
sten liggende person - 90 grader, og indsat et seede, sa man kan erkyndige sig om, at pavirkningen
savel i stgrrelse som i retning er tilsvarende."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"3.3. Invaliditet

Tab af erhvervsevne indebzerer, at forsikrede pa grund af sygdom eller ulykkestilfaelde ikke lzenge-
re er i stand til at tjene enten % eller 1/3 af, hvad der i samme egn er almindeligt for fuldt ar-
bejdsdygtige personer med tilsvarende uddannelse og alder. Ved vurderingen tager Skandia Link
Livsforsikring A/S hensyn til forsikredes nuvarende tilstand, uddannelse og tidligere beskaeftigel-

se.

Naevnets sekretariat har set de i sagen refererede videooptagelser af klageren. Observations-

rapporter er forelagt navnet. Naevnet har set udvalgte videooptagelser.
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Naevnet udtaler:

Klageren, som er fgdt i 1980'erne, var den 21/8 2013 involveret i en trafikulykke. Hun fik efter-
felgende en raekke gener, herunder nakkesmerter, skuldersmerter, hovedpine, koncentrations-
besveer og tinnitus. Hun har klaget over psykiske gener i form af blandt andet PTSD. Hun var
sygemeldt frem til den 3/9 2013, hvor hun gradvis genoptog arbejdet pa nedsat tid. Hun blev i
december 2014 bevilget et jobafklaringsforlgb hos egen arbejdsgiver, hvor hun arbejdede 16
timer om ugen. Hun blev i foraret 2017 bevilget fleksjob og arbejdede herefter 16 timer om

ugen.

Klageren har anfgrt, at hun lider af en raekke fysiske og kognitive gener, som medfgrer, at hen-
des erhvervsevne er nedsat i deekningsberettigende grad. Hun har vaeret i kommunal arbejds-
prgvning, som viste, at hun ikke kunne arbejde mere end 16 timer om ugen. Hun har oplyst, at
hun har gode og darlige dage, og at hun havde begraensede smerter i de observerede perioder.
Hun har anfgrt, at nogle af observationerne er foretaget pa privat omrade, herunder parke-
ringsplads og cafe, og at dette er i strid med straffeloven, hvorfor hun har indgivet politianmel-
delse herom. Hun har anfgrt, at naevnet ikke skal inddrage overvagningen i den verserende sag,
"da det vil veere i strid med bestemmelserne i GDPR akt 17 stk. 1 litra D. Dette som en konse-
kvens af princippet, udtrykt i vedlagte afggrelse fra Datatilsynet, hvorefter ulovlige optagelser
kan kraeves slettet — sa leenge der er tvivl om optagelsernes lovlighed ma disse ikke indga i sa-
gen hos Ankenaevnet for Forsikring."

Selskabet har ydet daekning for tab af erhvervsevne frem til den 1/12 2018. Selskabet har vur-
deret, at klageren ikke leengere er berettiget til ydelser eller praemiefritagelse. Selskabet har
ophavet klagerens erhvervsevnetabsforsikring. Selskabet har henvist til det indhentede obser-
vationsmateriale, som efter selskabets opfattelse viser, at klagerens funktionsniveau og hel-
bredsmaessige tilstand er bedre end, hvad hun har oplyst til selskabet. Selskabet har anfgrt, at
klageren kan arbejde mere end halv tid. Selskabet har observeret klageren fra den 7/8 2017 til
den 11/8 2017, fra den 28/8 2017 til den 31/8 2017, fra den 2/10 2017 til den 6/10 2017, og fra
den 3/3 2018 til den 5/3 2018, i alt 19 dage. Klageren bevaeger sig pa videoerne almindeligt, og i

disse situationer fremtraeder hun ikke med smerter eller synlige begraensninger. | observati-
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onsmateriale ses klageren at kgre pa arbejde omkring samme tid hver morgen, hvor hun op-
holder sig 4-5 timer, inden hun kgrer hjem eller foretager almindelige @rinder som indkgb og
cafébesg@g. Klageren har en transporttid i bil pa mellem 20 og 50 minutter hver vej. Selskabet
har anfgrt, at klagerens faktiske arbejdstid eksklusive kgrsel udggr mere end 16 timers arbejde
om ugen. Den ligger pa cirka 18 til 18% timer. Indregnes kgrselstiden kan klageren ifglge selska-

bet arbejde op mod mindst 22 til 23 timer pr. uge.

Af syn- og sk@nserklaering vedr. trafikuheldet i 2013 fremgar det, at “Kollisionen opstar overve-
jende sandsynligt idet [klagerne bil] er stillestaende, hvilket begrundes i skadernes indbyrdes
hgjde, men det kan der ikke drages teknisk bevis for. Hastighedsforskellen er ud fra skadernes
energimaessige omfang 17 km/t. ... Pakgrende [lille bil] kgrer 17 km/t idet den rammer [klager-
ne bil], der andrer sin hastighed med 8-9 km/t [8,2]. Hastighedsaendringen for [pak@rende bil]
er 14 km/t. ... [Klagerens] krop tvinges bagud i bilen, hvorved fgrst ryggen - rgd kurve - rammes
af seedets rygleen, og derpa hovedet, der rammes af nakkestgtten. Ryggen pavirkes af ca. 8 g og

hovedet af ca. 7 g.”

Af funktionsattest af 24/6 2017 fremgar det, at klageren kan ga, sidde, sta og kgre bil, men at
hun bliver ngdt til at aendre stilling efter en halv time pa grund af smerter. Hun har daglige
smerter pa 4-5 ved en skala fra 1-5, og hun har ikke dage uden gener. Hun har indlaerings-, kon-
centrations- og hukommelsesbesvaer, hun er fglsom over for lys og st@j, hun lider af svimmel-

hed og hun er psykisk pavirket.

Af bevilling af fleksjob af 27/4 2017 fremgar det, at klagerens arbejdsevne vurderes "at vaere
varigt og vaesentligt nedsat i ethvert erhverv, hvilket betyder at [klageren] ikke kan arbejde eller
uddanne sig pa ordinaere vilkar, ... [Klageren] er blevet orienteret om revurdering af fleksjobbe-
villingen efter 5 ar, hvor der muligvis kan forventes at veere sket en bedring af de psykiske men.
Der peges pa fglgende skanehensyn: - 4 dage 4 4 timer om ugen - Varierende arbejdsstillinger -
Undga fysisk og psykisk belastning - Fleksible arbejdstider - Sma pauser - Assistance med ar-

bejdsopgaver - Mulighed for hjemmearbejde".
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Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende udtalelse af 5/10 2017 fremgar det, at "ska-
den den 21. august 2013 har medfgrt et varigt mén pa 8 procent. Vi er opmarksomme p3, at
[klageren] ogsa klager over psykiske gener i form af angst og posttraumatisk stress syndrom
(PTSD). Vi vurderer i samrad med vores leegekonsulent med speciale i psykiatri, at det ikke i
tilstraekkelig grad er sandsynliggjort, at der er arsagssammenhang mellem aktuelle skade og
[klagerens] psykiske gener. Ved vurderingen har vi lagt vaegt p3, at skaden, som den er beskre-
vet i sagens akter, laegeligt set ikke er egnet til at medfgre ovenstaende psykiske gener. ... Vi
vurderer i samrad med vores laegekonsulent med speciale i neurokirurgi, at det ikke i tilstraek-
kelig grad er sandsynliggjort, at der er arsagssammenhang mellem aktuelle skade og [klage-
rens] gener i form af fgleforstyrrelser i hgjre side af ansigtet. Ved vurderingen har vi lagt vaegt
pa, at skaden, som den er beskrevet i sagens akter, laegeligt set ikke er egnet til at medfgre de
navnte gener. ... Vi vurderer, at [klageren] forud for skaden var i besiddelse af en fuld er-
hvervsevne, idet hun arbejdede pa fuld tid. ... Vi er opmaerksomme p3a, at [klageren] er bevilget
fleksjob pa 16 timer om ugen med skanehensyn. | den forbindelse har vi noteret os, at [klage-
ren] alene er arbejdsprgvet hos egen arbejdsgiver. Kommunen har saledes ikke arbejdsprgvet
[klageren] i andre relevante stillinger, eller hvor arbejdstiden gradvis er forsggt gget. | forlaen-
gelse heraf har vi noteret os, at [klageren] oplever en udtraetning som fglge af den daglige
transporttid pa en - to timer til og fra arbejde. Det er vores vurdering, at arbejdsprgvningen hos
egen arbejdsgiver, hvor der blev fundet skanebehov i form af nedsat tid, ikke er fuldsteendig
retvisende i forhold til den ugentlige arbejdstid. Det er ligeledes vores vurdering, [klageren] —
uden hensyntagen til den daglige transporttid — med overvejende sandsynlighed ville kunne gge
den ugentlige arbejdstid en smule. ... Ved vurderingen har vi lagt vaegt pa, at det i forbindelse
med kommunens bevilling af fleksjob fremgar, at [klagerens] erhvervsevne er pavirket af hen-
des psykiske gener. Henset til de skadesrelaterede gener, de konkurrerende gener, arbejds-
pr@vningen samt de beskrevne usikkerhedsmomenter ovenfor er det vores vurdering, at skaden

den 21. august 2013 har nedsat [klagerens] erhvervsevne med cirka 1/4".
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Af ortopaedkirurgisk speciallegevurdering af 31/5 2018 fremgar det, at "Ud fra de akter der
foreligger uden observationsrapport er der ingen tvivl om, at skadelidte beskrives og beskriver
sig selv med en tilstand, der medfgrer, at der er et erhvervsevnetab pa minimum halvdelen i
alle erhverv. Nar observationsrapporten laegges til grund for vurderingen, er der ikke overens-
stemmelse mellem disse og de foreliggende kliniske oplysninger. Der er pa intet tidspunkt i ob-
servationsrapporterne beskrevet beskyttende tendens eller at hun er smertepraeget. Sammen-
lagt finder jeg saledes, at den vurdering, som [selskabet] har foretaget, hvor der er diskrepans
mellem de reelle funktioner observeret og de beskrevne funktioner, er fuldstaendig korrekt og
jeg er helt enig i den vurdering, der er foretaget. Den kliniske vurdering kunne dog have vaeret
styrket, hvis der foreld en speciallaegeerklaering med vurdering af de objektive fund, idet en
eventuelt fundet nedsat bevaegelighed i nakke-skuldre (hvilket ofte er tilfeeldet, hvis man har sa
mange smerter, som beskrevet) ikke er forenelig med den frie aktivitet og bevaegelighed, der er

fundet i observationsrapporterne (hvilket de beskrevne symptomer i sig selv heller ikke er)".

Af psykiatrisk specialleegevurdering af 2/10 2018 fremgar det, at diagnosen PTSD ikke kan stil-

les.

Naevnet bemaerker, at det fremlagte observationsmateriale kan indga i neevnets behandling og
afggrelse af sagen, idet naevnet finder, at observationerne ikke er foretaget pa sadanne steder
eller mader, eller at rapporterne i gvrigt indeholder sddanne oplysninger, at det vil veere be-
teenkeligt for naevnet at lade disse rapporter indga i sin helhed som bevismateriale i nseevnets
behandling af denne sag. Neevnet bemaerker, at naevnet har til opgave at traeffe afggrelse i en
civilretlig tvist mellem to private parter. For at kunne afggre denne tvist ma naevnet sa vidt mu-
ligt felge de principper, som domstolene ville fglge for sa vidt angar tilladelige beviser og bevis-
vurdering. Naevnet bemaerker videre, at naevnet ikke herved har taget stilling til, om de fore-
tagne observationer i enhver henseende matte overholde den lovgivning, som regulerer de
foretagne observationer, idet dette vil vaere et offentligretligt anliggende mellem dem, der har
foretaget observationerne — herunder selskabet, som har ladet observationerne udfgre — og de

myndigheder, som har ansvaret for at handhave disse offentligretlige regler.
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Navnets flertal udtaler herefter:
Efter almindelige forsikringsretlige principper er det den, der rejser et krav, der skal bevise rig-

tigheden heraf.

Flertallet finder efter en samlet vurdering, at klageren ikke har bevist, at hendes generelle er-
hvervsevne er nedsat i daekningsberettigende grad, og at hun med de rette skanebehov ikke vil
veere i stand til at arbejde og tjene mere end halvdelen af, hvad der er seedvanligt for fuldt er-

hvervsdygtige personer med lignende uddannelse og alder.

Flertallet har blandt andet lagt vaegt p3, at klageren i 2013 var involveret i et mindre trafik-
uheld, og at hun som fglge af generne har skanehensyn i form af nedsat arbejdstid, varierende
arbejdsstillinger, undga fysisk og psykisk belastning, fleksible arbejdstider, pauser og mulighed

for hjemmearbejde.

Flertallet bemaerker, at sddanne skanehensyn ikke i sig selv tilsiger, at klageren ikke kan arbejde
pa halv tid eller derover. Det bemaerkes videre, at klageren genoptog sit arbejde med 16 timer
ugentligt fra den 3/9 2013, og at hendes erhvervsevne efter det oplyste hverken er blevet for-
vaerret eller forbedret.

Flertallet har tillige lagt veegt p3, at klageren kun har veeret i et jobafklaringsforlgb hos sin tidli-
gere arbejdsgiver, og at det ikke er narmere undersggt, om hun ville kunne arbejde flere timer
i et andet job inden for sit fag eller i besleegtede fag med relevante arbejdsopgaver og vareta-

gelse af relevante skanehensyn.

Flertallet bemeerker i den forbindelse, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring har udtalt, at "Det
er vores vurdering, at arbejdsprgvningen hos egen arbejdsgiver, hvor der blev fundet skanebe-
hov i form af nedsat tid, ikke er fuldsteendig retvisende i forhold til den ugentlige arbejdstid. Det
er ligeledes vores vurdering, [klageren] — uden hensyntagen til den daglige transporttid — med

overvejende sandsynlighed ville kunne gge den ugentlige arbejdstid en smule".
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Flertallet har ogsa lagt veegt pa, at en psykiatrisk specialleege har vurderet, at klageren ikke op-

fylder kriterierne for diagnosen PTSD.

Den fremlagte observationsrapport og de videoklip — som naevnet har set — beskriver/viser ale-
ne klageren i almindelige dagligdags situationer. Det bemaerkes dog, at klageren i de situatio-
ner, som fremgar af videomaterialet, ikke fremstar, som om hun i disse konkrete situationer har
daglige smerter pa 4-5 — pa en skala fra 1-5 — sdledes som hun har beskrevet i eksempelvis

funktionsattest af 24/6 2017.

Ophaevelse af forsikringsdaekningen

Naevnet har ved tidligere kendelser fastslaet, at der i szerlige tilfelde kan ske en fremadrettet
ophaevelse af en forsikringstagers forsikring, som dakker erhvervsevnetab. En sadan ophaevel-
se af forsikringsdaekningen med henvisning til, at forsikringstageren har handlet illoyalt og har
tilsidesat sine kontraktlige forpligtelser, kraever en vis grovhed i den udviste adfzerd, ligesom
der ma stilles betydelige krav i bevismaessig henseende.

Efter en samlet vurdering finder flertallet, at selskabet har fremlagt tilstraekkeligt bevis for, at
klagerens adfaerd har vaeret af en sadan illoyal karakter, at selskabet pa den baggrund har vee-
ret berettiget til at ophaeve klagerens erhvervsevnetabsforsikring pr. 1/12 2018.

Flertallet har navnlig lagt veegt pa diskrepansen mellem klagerens aktiviteter i observationsma-
terialet og de oplysninger herom, som hun selv er fremkommet med i bl.a. funktionsattesten,
og som fremgar af det leegelige materiale. Flertallet kan derfor ikke kritisere, at selskabet har

ophavet klagerens erhvervsevnetabsforsikring.

Naevnets mindretal udtaler:

Mindretallet finder, at den fremlagte observationsrapport og de videoklip — som naevnet har
set — alene beskriver/viser klageren i almindelige dagligdagssituationer. De foretagne observa-
tioner er af en sadan karakter, at de ikke i sig selv beviser, at klageren har et helt andet funkti-

onsniveau og en vaesentlig mere aktiv livsfgrelse end beskrevet af klageren. Pa baggrund af vi-
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deomaterialet kan der dog rejses en vis tvivl om, hvorvidt klagerens smerter i det daglige er af

en sadan karakter og intensitet, som hun har beskrevet.

Det er klageren, der skal bevise, at hun har et daekningsberettigende erhvervsevnetab. Den
vejledende udtalelse af 5/10 2017 fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring — som efter mindretal-
lets opfattelse indeholder relevante betragtninger — giver ikke i sig selv grundlag for at statue-
re, at klageren har et deekningsberettigende erhvervsevnetab. Ligeledes arbejder klageren i et

16 timers fleksjob, hvilket er ganske taet pa en halv erhvervsevne.

Omvendt fremgar det af ortopadkirurgisk speciallaegevurdering af 31/5 2018, at "Ud fra de
akter der foreligger uden observationsrapport er der ingen tvivl om, at skadelidte beskrives og
beskriver sig selv med en tilstand, der medfgrer, at der er et erhvervsevnetab pa minimum
halvdelen i alle erhverv. Nar observationsrapporten laegges til grund for vurderingen, er der
ikke overensstemmelse mellem disse og de foreliggende kliniske oplysninger. Der er pa intet
tidspunkt i observationsrapporterne beskrevet beskyttende tendens eller at hun er smerteprae-
get. Sammenlagt finder jeg saledes, at den vurdering, som [selskabet] har foretaget, hvor der er
diskrepans mellem de reelle funktioner observeret og de beskrevne funktioner, er fuldstaendig

korrekt og jeg er helt enig i den vurdering, der er foretaget".

Som naevnt finder mindretallet, at observationsrapporten og det fremlagte videomateriale ale-
ne beskriver/viser klageren i almindelige dagligdagssituationer, hvorfor det er betaenkeligt ale-
ne pa baggrund af de foretagne observationer at afggre, at klagerens erhvervsevne ikke er ned-

sat i deekningsberettigende grad.

Hertil kommer — som ogsa anbefalet af den ortopaedkirurgisk specialleege — at det forud for
afggrelsen af sagen kan vaere relevant, at der foretages supplerende lzegelige undersggelser af

klageren.
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Pa den baggrund og efter en samlet vurdering finder mindretallet, at sagen er af en sadan ka-
rakter, at den ikke er egnet til at blive afgjort af naevnet pa skriftligt grundlag. Det vil kraeve en
bevisfgrelse, der ikke kan ske for naevnet, men som i givet fald ma ske ved domstolene, hvor
det er muligt at foretage parts- og vidneafhgringer, ligesom det er muligt at fa foretaget yderli-
gere leegelige undersggelser og eventuelt at inddrage Retslaegeradet.

Mindretallet stemmer derfor for at afvise sagen, jf. vedtaegternes § 4, stk. 1.

Der traeffes afggrelse efter stemmeflertallet.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
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