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k e n d e l s e : 

_________________ 

 

Forsikringstageren har pensionsordning med forsikring ved tab af erhvervsevne. Hun har i kla-

geskemaet af 29/9 2019 til nævnet bl.a. anført: 

"Kort redegørelse for sagen 
PFA påstår ud fra en observationsrapport, at jeg har udvist svig ved at afgive urigtige oplysninger 
af omfanget af nedsættelsen af min erhvervsevne. Dette er dog på alle områder usandt og på 
trods af PFA’s egen tidligere vurdering samt PFA’s egen tidligere indhentning af speciallægeerklæ-
ring, samt trods utallige lægeakter i sagen fra diverse professorer, lektorer mv. indenfor lægelige 
fagområder af mine diagnoser. Jeg er helt og aldeles uenig i deres vurdering, hvilket diverse bilag 
også understøtter. 
 
Hvad vil du konkret opnå hos selskabet? 
Jeg ønsker af gode grunde at blive målt og vurderet ud fra en lægefaglig baggrund i overens-
stemmelse med talrige undersøgelser jeg har gået til siden ulykken indtræffer i 2001. 
 
Da det hverken er sagligt eller fagligt kompetent at vurderes på det medicinske, psykiske og fysi-
ske område af en forsikringsjurist, som har overvåget mig ulovligt over flere dage i en kortere pe-
riode, hvor jeg forsøgt at gøre netop de aktiviteter, som har været anbefalet af lægefaglige instan-
ser og eksperter på de gældende områder. 
 
Jeg har appelleret af talrige omgange til PFA, om at tage denne sag alvorlig, og lave en relevant 
opfølgning, hvilket man har blankt afvist. Derfor ønsker jeg at PFA genoptager min invalidepensi-
ons udbetaling samt min 1/2 præmiefritagelse med tilbagevirkende kraft, ud fra de talrige læge-
faglige beviser og undersøgelser der foreligger på området. Derved ønsker jeg at PFA ligeledes ta-
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ger mine forværringer under behandling og indstiller til de relevante undersøgelser der ligger 
fremfor en eventuel operation." 

 

Klageren har i et vedlagt brev af 26/9 2019 til nævnet bl.a. anført: 

"Problemstilling: PFA stopper min invalidepensionsudbetaling samt 1/2 præmiefritagelse pr. 1. 
december 2018. 
 
Jeg var udsat for en større bilulykke d. 23. marts 2001 samt blev påkørt på cykel af bil d. 2 maj 
2002, med efterfølgende diagnoser, hvilket jeg stadig er i behandling for: 

 Distorsio columnae cervicalis traumatica sqequale (marts 2001 og 2. maj 2002 følger efter Pi-
skesmældlæsion) 

 Whiplash 

 Commotio cerebri sequale (følger efter hjernerystelse) 

 Myosis magnu gradu (muskelinfiltrationer i nakke og skulder i udtalt grad) 

 Periarthrosis humeroscapularis sin. (venstresidig frossen skulder) 

 Contusio radicis cervicalis VII sin. sequale (følger efter kontusion af venstre 7. halsnerverod) 

 Venstresidig C8-Th1 Radiculopati 

 Distorsio genu dxt. sequale (følger efter forvridning af højre knæ, 2. maj 2002) 

 Kronificeret, middelsvært Posttraumatisk Stress Syndrom 

 Svær depression 

 Angst 

 Kronisk smertesyndrom 

 Tinnitus 
 
Netop påviste forværringer: 

 Vertigo 

 Under udredning for otoslerosis, operationskrævet 

 Forhøjede blodprøvetal, kolesterol, hvide blodlegemer, blodsukker samt for højt blodtryk. Er 
sat i medicinsk behandling med Metformin 1000 mg dagligt 

 
Aktuel medicinforbrug: 

 Zopiclone/Imovane 7,5 mg dgl. 

 Diazepam, ved akut angst 5-10 mg 

 Metformin 1 gr dgl. 

 L-Tyrosin 1 gr. dgl. 

 Citalopram 40 mgl. dgl. 

 Tramadol v/stærke smerter 50-100 mg 

 Paracetamol 400-800 mg. efter behov 
 
Jeg er blevet observeret over ca 10 dages tid ved besøg i [by i land 2] efteråret 2018. Her er jeg 
blevet observeret på gåture i park, cafebesøg og besøg i træningscenter, samt at jeg afgiver for-
klaring til politiet idet jeg var vidne til en overfaldssag. En sag der kort efter endte i retten og jeg 
blev indkald som vidne. Dette kan Politimyndigheden i [land 2] bekræfte. PFA har yderligere tileg-
net sig adgang til privat adresse samt taget billeder af mig på privat ejendom, uden min tilladelse 
eller mit samtykke hertil, hvilket jf. cafe …, se bilag #24 samt … juridiske afd. strider imod gælden-
de lovgivning på området. Sagen er derfor blevet politianmeldt, se bilag #23. 
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PFA påstår jeg har udvist svig ved at afgive urigtige oplysninger af omfanget af nedsættelsen af 
min erhvervsevne. Dette er dog på alle områder usandt og på trods af PFA’s egen tidligere vurde-
ring samt PFA’s egen tidligere indhentning af speciallægeerklæring v/ Ph.d. Speciallæge i Psykiatri 
…, se bilag #19, samt årlige vurderinger hos egen læge …, af den generelle helbredstilstand til di-
verse instanser. Denne har sendt disse erklæringer direkte videre til instanser som har efterspurgt 
disse erklæringer, hvorfor jeg ikke er i besiddelse af dem, men de kan indhentes hvis ønsket. 
 
Sagens historik og omfang: 
Fra ulykkestidspunktet d. 23. marts 2001 til 20. februar 2002, blev der planlagt 3 arbejdsprøvnin-
ger i …, i samarbejde med … Kommune af 3x3 timer ugentligt af hver 3 mdr forløb. Se bilag #15, 
som beskriver hele dette hændelsesforløb, og som tydeligt påviser hvordan PFA har ladet mig i 
stikken på det mest utroværdige måde og på groveste vis, løber fra deres aftaler og beskylder mig 
for ikke at overholde de indgået aftaler, hvilket hermed viser en tydelig og klar manipulering af 
virkeligheden. 
 
D. 15. december 2004, bliver jeg indstillet til offentlig førtidspension, se bilag #17. Jeg får d. 22. 
december 2004 tilkendt Førtidspension af Pensionsnævnet i … Kommune med virkning pr. 1. ja-
nuar 2005, se bilag #18. Nævnet lagde hovedvægt på speciallægeerklæring udfærdiget af Profes-
sor, Dr. med. Speciallæge i Psykiatri ved Psykiatrisk Forskningsenhed … af d. 7 september 2004, se 
bilag #5.  
… 
Arbejdsskadestyrelsen fastslår i deres 2. udtalelse af d. 18. juli 2005, se bilag #10, at min méngrad 
blev forhøjet fra 15 % til 35 % samt min erhvervsevnetabsprocent fra 35 % til 65 %. Deres begrun-
delse er på baggrund af speciallægeerklæring fra Professor, Ph.d. speciallæge … af d. 7. september 
2004, se bilag #5 … 
… 
[Psykiatrisk speciallæge] … tager også udgangspunkt i Overlæge, Dr.med. Speciallæge i Neuroki-
rurgi … erklæring af d. 22 november 2001, se bilag #6, som diagnosticerer følgende: 

 Distorsio columnae cervicalis traumatica sqequale (følger efter piskesmældlæsion) 

 Commotio cerebri sequale (følger efter hjernerystelse) 

 Contusio radicis cervicalis VII sin. sequale (følger efter kontusion af venstre 7. halsnerverod) 
 
I [psykiatrisk speciallæges] egen lægeerklæring, se bilag #5, påpeger han ligeledes klagelisten for 
symptomer i [neurokirurgisk speciallæges] erklæring, Bilag #6, for sammenhængende med egen 
konklusion af længeretidsvarende smertetilstand samt udvikling af et kronificeret middelsvært 
PTSD som værende af blivende karakter. [Psykiatrisk speciallæge] påpeger ligeledes Professor 
Dr.med. …, Klinisk Neurofysiologisk lab. … speciallæge erklæring af d. 30 juni 2003, se bilag #7, 
som diagnosticerer: 

 PTSD 

 Venstresidig C8-Th1 radiculopati 

 Svær Whiplash 
 
Arbejdsskadestyrelsen fastslår i deres vurdering af ovennævnte vurdering, bilag #10, at forhøjel-
sen af både méngrad og erhvervsevnetabet skyldes det posttraumatiske stress syndrom, som man 
ikke umiddelbart kan se på folk de lider af. Ligeledes har styrelsen lagt vægt på speciallægeerklæ-
ring af 5. marts 2003 fra speciallæge i neurologi, Overlæge …, se bilag #12, samt skulderskema fra 
Lægerne … af d. 26. maj 2005. Der også ligger vægt på i deres vurdering, at jeg på dette tidspunkt 
var tilkendt offentlig førtidspension af … Kommune pr 1. januar 2005, se bilag #18. 
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Jeg har siden omkring 2004 fået udbetalt invalidepension samt 1/2 præmiefritagelse på mine ord-
ninger hos PFA, som blev lavet i forbindelse med min … ansættelse i 2000. Disse udbetalinger 
samt præmiefritagelse er stoppet med virkning d. 1 december 2018, med grundlag i deres obser-
vationsrapport samt sociale medier. 
 
Af Retslægerådets anden udtalelse af d. 26. februar 2008, se bilag #14, konkluderes det at sagen 
er rimelig belyst. 
 
PFA har i en ca. 10 dags periode i november 2018 fået et privat firma til at overvåge mig, taget bil-
leder samt filmet mig på både offentlig samt privat område. Ifølge deres observationsrapport har 
de fulgt mig på nogle enkelte dage, ventet på mig fra kl. 7.00 til 17.00. 
 
Nogle af billederne er taget af mig på cafe i [by i land 2]. Jeg har talt med hovedkontorets juridiske 
afdeling …, som pr mail d. 26. november 2018, se bilag #24, udtaler: “Efter dansk ret er det som 
udgangspunkt ikke lovligt at fotograferer personer i det offentlige rum, herunder i en af vores bu-
tikker hvor alle har adgang, uden personens samtykke. Det er til din orientering ikke et krav, at vi 
skal have særskilte regler/politikker herom'. 
 
Jeg har ligeledes været i dialog med …, som ejer den private garage hvor der også er blevet taget 
billeder. De bekræfter at det kræver en dommerkendelse at få tilsagt adgang til garagen eller øv-
rige områder på ejendommen. 
 
Ligeledes har PFA fået deres firma til at følge mig i et privat træningscenter i [by i land 2], hvor jeg 
få gange har været. Her har jeg også fået bekræftet, at det ikke er tilladt at tage hverken billeder 
eller filme uden personens tilladelse, hvilket jeg ikke har givet og ej heller er blevet adspurgt i nog-
le af tilfældene, og har været aldeles uvidende om jeg blev forfulgt. Ligeledes kræver det nøgle-
kode kort for at kunne komme ind i både garage anlægget samt i træningscentret, hvor jeg har 
fulgtes med et medlem. 
 
Dvs. at PFA har betalt et ukendt firma for at filme og tage billeder af mig samt følge efter mig, 
hvilket er i strid mod lovgivningen på området for privat ejendom og er en krænkelse af privatli-
vets fred. Under min sidste konsultation med Forskningslektor og Professor Dr.med. Speciallæge i 
Psykiatri … d. 11. september 2019, beretter jeg om dette og mine psykiske forværringer, bl.a. svæ-
re angstanfald af selvmordstruende karakter, grundet sagens belastende omfang. Han er mildest 
talt rystet og chokeret over sagens udfald, og ser tværtimod ikke et problemet i at jeg forsøger at 
følge de guidninger og vejledninger, jeg har fået gennem alle årene, samt holde mig socialt aktiv 
til en vis grad jeg formår, hvilket han også erindrer at have fremlagt i sine talrige erklæringer, se 
bilag #8 & #9. 
 
PFA beskylder mig således også for at skulle arbejde for min mand, grundet en Facebook profil, og 
at jeg skulle bo i [land 2], hvilket er noget sludder og vrøvl af værste skuffe. Manden jeg er blevet 
set med, da jeg på daværende tidspunkt var i [land 2] for at besøge familie, gik jeg fra tilbage i fe-
bruar 2002, se bilag #9 i afsnit d. 4. oktober 2002. 
… 
Problemet opstår når PFA’s kontrolgruppe tager ting fra sociale medier, der både er redigeret og 
manipuleret med i både tid og sted, samt via diverse applikationer, at PFA danner deres egen tids-
linje og herved manipulere dette ved at skabe et falsk billede til egen vindings skyld. Da der intet 
er at skjule i min daglige livsførelse, har jeg forgæves forsøgt at kontakte PFA og bede dem om en 
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ganske enkelt uvildig lægefaglig undersøgelse, som hurtigt ville kunne afdække sagens karakter og 
omfang, og konkludere de tidligere nævnte diagnoser, hvilket de har afslået, se bilag #28. Jeg er 
på igen måder anderledes end andre når det kommer til hvordan jeg fremstår på sociale medier, 
idet at min offentlige billede udadtil ikke altid er godtgjort af mine belastninger og diagnoser, men 
tværtimod prøver at fremstå i et sagligt positivt billede, hvilket er et absolut bevidst valgt jeg har 
truffet, både af hensyn til mig selv, mine børn og min familie. Enhver ved i 2019, at de sociale me-
dier ikke nødvendigvis er et sandhedsbillede af folks liv, og at filtre som bla. snapchat, faceapp, il-
lustrator m.m gør det let for alle at tage sig anderledes ud. PFA er blevet konfronteret med dette, 
noget de ignorerer og afslår at forholde sig til. 
 
Jeg har igennem alle årene fulgt diverse lægers og specialisters råd og vejledning om at det er 
uhyre vigtigt at jeg styrketræner mindst 2x ugen, hvilket oftest ikke er mig muligt, grundet mine 
smerter og min psykiske skrøbelighed. Jeg gør netop hvad jeg kan, for at holde et nogenlunde so-
cialt aktivt liv, for i det mindste min livskvalitet kan være nogenlunde tålelig, idet både mine de-
pressioner, angst samt PTSD gør jeg i lange perioder desværre isolerer mig, hvilket både læger og 
psykiatere mener er med til at forværre min situation og min generelle helbredstilstand. 
 
Professor …, se bilag #8 & #9 samt Professor …, se bilag #5, har begge understøttet dette i deres 
speciallægeerklæring, som også tidligere omtalt. 
 
PFA har selv sendt mig til genoptræning på … Rygteam gennem 4 mdr. hvor jeg fik lavet et skræd-
dersyet træningsprogram i perioden ultimo april 2001-ultimo juni 2001. Her konkluderer reserve-
læge …, se bilag #20, svære følger efter whiplash læsion, og anbefaler ligeledes fortsat træning. 
Ligeledes fastslår Aut. Specialist i psykoterapi …, se bilag #21, at jeg oplever et væsentligt identi-
tetstab, hun beskriver mit tidligere træningsniveau ifht idag, samt at jeg skal arbejde på accept af 
et lavere aktivitetsniveau end jeg havde før ulykken. Noget jeg har arbejdet på igennem psykote-
rapi med bl.a Forskningslektor Ph.d. Speciallæge i Psykiatri ..., som bl.a. beskriver dette i bilag #8 
& #9, dog desværre uden væsentlig forbedring. Det fremgår også af min daværende Fysioterapeut 
… udtalelse d. 10. maj 2003, se bilag #22: 'Pt. er en af de mest smerteprægede Whiplash patient 
jeg har set som fysioterapeut. Smerten virker begrænsende på hendes sociale liv, og der er ikke 
overskud til at foretage sig noget aktivt udadvendt.' 
 
Jeg har for god orden skyld opfordret PFA’s advokat … fra [advokatfirma], til at indhente en ny 
uvildig speciallæge erklæring af en specialist på området, hvilket de har klart afvist, uden yderlige-
re begrundelse end de ikke finder det relevant, se bilag #28: 'Min klient finder ikke, at der er behov 
for at indhente en yderligere speciallægeerklæring i sagen.' 
 
Jeg stiller mig kritisk overfor, at en advokat kan vurdere, min generelle helbredstilstand ud fra et 
par enkelte dages observationer, uden et lægefagligt grundlag, og at PFA dermed stopper min ud-
betaling med virkning pr. d. 1. december 2018, hvilket jeg finder ud af ved at pengene ikke ses på 
min konto d. 1. december 2018 hvorfor jeg igen tager kontakt til advokat …, …, se bilag #25, for at 
få afklaret hvad dette har af betydning for mig. Denne mail får jeg aldrig respons på. 
 
Jeg finder det yderst kritisk at PFA afviser at forholde sig til de lægefaglige bilag som findes i min 
sag fra adskillige specialister indenfor de relevante lægefaglige områder af mine diagnoser. Se di-
verse bilag. 
 



Ankenævnet for Forsikring 
 
 

6. 94244 

 

Jeg sender naturligvis min første indsigelse direkte til PFA’s advokat … d. 24. november 2018 se bi-
lag #2, efter jeg har modtaget deres email med deres observationsrapport d. 23. november 2018, 
se bilag #1. Heri forklarer jeg ganske tydeligt at min tilstand varierer fra dag til dag og er meget 
periodisk op og ned. Dette har været mit sygdomsbillede i mange år, hvilket jeg også har atteste-
ret rettidigt i diverse attester jeg har returneret til PFA efter tilsigtet. 
 
PFA bad Professor Ph.d. … Speciallæge i psykiatri om at udfærdige en speciallægeerklæring d. 3 
faburar 2014, se bilag #19, af min helbredsmæssige situation, hvor hun slutteligt konkluderer: 
'Fremtidsudsigterne er dårlige ift. arbejdsmarkedet. Man kan ikke se, at det kan være realistisk, at 
patienten atter kommer i erhvervsmæssig funktion. Der er ingen anbefalede undersøgelser eller 
behandlinger, som man kan anbefale hos denne patient. Til patienten er sagt, at hun primært må 
arbejde med acceptstrategier, fremfor at slå sig selv oveni hovedet med selvnedvurderende og ne-
gative holdninger. Patienten fremtræder aktuelt med en svær depressiv tilstand superponeret på 
whiplash tilstanden, tilstanden er kronificeret og man kan ikke forvente en bedring. Der er således 
en svært nedsat funktionsevne på psykisk basis.' 
 
Med dette udsagn samt min egen oplevelse af mine smerter samt øvrige gener, giver det slet ikke 
mening at PFA kan komme med påstande og konklusioner om at jeg skulle arbejde, fordi jeg er 
blevet set på en cafe et par enkelte gange med en computer. Ligeledes idet de har taget fotoma-
teriale, som var både gammelt og dybt manipuleret med diverse filtre, og konkluderet at jeg skul-
le være i stand til at træne på højt niveau. Det skal hertil nævnes at jeg før ulykken trænede gen-
nem mange år og på elite og konkurrence niveau, se bilag #16 og bilag #21, hvori nævnes hvor 
træningsaktiv jeg var forud for ulykken, hvilket også er at læse i alle sagens mange akter, hvorfor 
noget af det foto materiale de har taget fra de sociale medier er gammelt. Jeg har heller ingen 
indtægt ved siden af min pension. 
 
Jeg er ikke i stand til at opretholde et arbejde, hvorfor jeg heller ikke er bevilget et flexjob af 
kommunen, men der imod et erhvervsevnetab på mindst 2/3, og dermed tilkendt en offentlig før-
tidspension. 
 
Aktuelt står jeg tvært imod pt. med væsentlige forværringer af mit helhed. Jeg gennemgår på nu-
værende tidspunkt en større lægelig udredning af mit generelle helbred. Min nye læge har fundet 
flere forhøjelser i mine blodprøver herunder det dårlige Kolesterol, hvide blodlegemer, blodsuk-
ker samt forhøjet blodtryk, se bilag #26, hvilket jeg netop er jeg sat i medicinsk behandling for. 
Min læge samt min tidligere psykiater Professor Ph.d. Klinisk Forskningslektor …, som jeg telefo-
nisk konsulterede d. 11. september 2019, hvorfor jeg først sender denne indsigelse nu da jeg har 
været på et par måneders venteliste for at få en tid hos ham, fastslår ligeledes at mangeårig brug 
af psykofarmaka er sat i direkte forbindelse med disse forhøjede blodværdier. Ligeledes slår han 
fast vigtigheden af at forsøge at holde mig i gang både fysisk og socialt på et tåleligt niveau, da det 
kan forebygge endnu gentagne svær depression og svær angst. Han står helt uforstående og mil-
dest talt chokket overfor PFA’s overvågning af mig. … har tidligere skrevet erklæringer til både … 
Kommune, Arbejdsskadestyrelsen, mfl. gennem årene til vurdering af min helbredstilstand og 
dens udvikling, se bilag #8 & bilag #9, hvori … også slår fast vigtigheden af at motivere mig i positiv 
retning af et socialt aktivt liv for at forbedre livskvaliteten og dermed forsøge at formindske smer-
teniveauet. Samtidig er jeg på nuværende tidspunkt under udredning for otoslerosis, grundet til-
tagende døvhed på venstre øre. D. 1. august 2019 var jeg hos Speciallæge Ørelæge Dr. Med. …, … 
[land 1], se bilag #27, hvor hun netop rejser spørgsmålet om at døvhed kan sættes i direkte for-
bindelse med tidligere hovedtraume, en forværring der ofte ses hos patienter med hovedtraume, 
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noget der udvikler sig langsomt over tid, hvorfor debutanter først ses flere år efter ulykken. Flere 
undersøgelser vil være nødvendigt, men jeg kommer dog ikke udenom en fremstående operation. 
Dette er desværre samtidig sat i forbindelse med en udbredt Vertigo, noget jeg føler på dagligt 
basis, hvilket opleves i form af tinnitus, svimmelhed/rundtosset (som hvis jorden drejer/flytter sig 
under en) og kvalme. Dette er forværringer som PFA på ingen måde har med i deres konklusion og 
bedømmelse af d. 23. november 2018. 
… 
Alle sagens akter har været forelagt Retslægerådet, som i deres udtalelse af d. 6 december 2006, 
se bilag #13, fastslår: 'Det er Retslægerådets opfattelse, at … efter uheldet d. 23. marts 2001 har 
udviklet en kronisk smertetilstand med smerter i nakken og spændingshovedpine, og idet disse ge-
ner har været til stede siden uheldet, vurderer Retslægerådet det sandsynligt, at generne kan til-
skrives uheldet. Herudover lider … af en kronisk posttraumatisk stresstilstand og en depression.' 
De påpeger slutteligt: 'at ulykken har haft væsentlig direkte eller indirekte betydning for funkti-
onsnedsættelsen, da der ikke foreligger lægelige akter om at … skulle have været psykisk eller fy-
sisk sårbar forud for ulykken eller tidligere gener fra nakken.' De slår i denne udtalelse og vurde-
ring fast at der er en forstuvning af halsryggen, skadet venstre skulder, kronisk PTSD, en kronisk 
smertetilstand samt en vedholdende depression. 
… 
Min sag har gennem årene var gennem belyst af alle tænkelige instanser, af både fagligt lægeligt 
ekspertise samt instanser som Arbejdsskadestyrelsen, Retslægerådet samt Kommune, som alle 
enstemmigt konkluderer min méngrad til 35 % og et varigt nedsat erhvervsevnetab på 65 %, samt 
dette er af blivende karakter og at alle behandlingsmuligheder er udtømte og der ikke foreligger 
nogen udsigter til tilknytning til arbejdsmarkedet grundet kronificering af svært smertesyndrom, 
PTSD, depression samt angst, hvilket fuldstændigt stemmer overens med min egen oplevelse 
gennem årene. Samt de nye tilskrevne forværringer som tidligere beskrevet og er i udredning.  
 
Grundet mit koncentrationsbesvær og mit svære smertesyndrom, har jeg måtte få hjælp til at 
formulere og sætte denne indsigelse sammen. Det har taget på alle min kræfter, hvorfor det også 
har taget mig så lang tid få den indsendt. 
 
Grundet sagens karakter, føler jeg mig i den grad overvåget og kørt over, samt stigmatiseret som 
et resultat af PFA’s fordomme og diskriminering. Mange mennesker som mig med psykisk sygdom 
oplever absolut denne form for stigmatisering i hverdagen, i familien, i arbejdslivet og via behand-
lingssystemet, socialt samt samfundet som det ses her. For mange opleves det værre end syg-
dommen i sig selv. Risikoen for at blive set som sin sygdom og frygten for omgivelsernes fordøm-
melse og afstandstagen betyder ofte, at folk som jeg og pårørende ikke taler åbent om det at ha-
ve en psykisk sygdom. Denne form for stigmatisering er forbundet med en utrolig stor skam, 
smerte og håbløshed, med alvorlige konsekvenser for livskvaliteten og muligheden for at komme 
sig – noget Professor, Ph.d. [psykiatrisk speciallæge] allerede påpegede i sin tidligere nævnte er-
klæring, se bilag #5 samt noget Retslægerådet også konkluderer i deres udtalelse, se bilag #13. 
 
På nuværende tidspunkt føles det som om jeg straffes i forsøget på at rejse mig og i forsøget på at 
skabe en tålelig tilværelse for mig selv og dermed også for mine børn. Jeg håber derfor I vil tage 
sagen under behandling, og nærlæse sagens akter og indhente relevant viden på området." 
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I brev af 6/11 2019 fra selskabets advokat til nævnet hedder det bl.a.: 

"2 SAGSFREMSTILLING OG ANBRINGENDER 
Nærværende sag omhandler spørgsmålet om, hvorvidt [klager] har afgivet urigtige oplysninger 
om omfanget af nedsættelsen af sin erhvervsevne til PFA i forbindelse med PFA's stillingtagen til, 
om [klager] fortsat er berettiget til erhvervsevnetabsydelser og præmiefritagelse, og om PFA af 
den grund har været berettiget til at ophæve forsikringsdækningerne under hendes pensionsord-
ninger med virkning fra den 1. december 2018, som sket. 
 
I forbindelse med vurderingen af dette spørgsmål skal Ankenævnet for Forsikring tage stilling til, 
hvorvidt [klagers] generelle erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen i henhold til PFA's for-
sikringsbetingelser. 
 
2.1 Forsikringsaftalen 
… 
Ifølge forsikringsbetingelserne er [klager] berettiget til fuld udbetaling af invalideydelser og præ-
miefritagelse, såfremt hendes generelle erhvervsevne er nedsat med mindst to tredjedele, mens 
der udbetales halve ydelser/bevilges halv præmiefritagelse, hvis erhvervsevnen er nedsat til mel-
lem en tredjedel og halvdelen, jf. bilag A, side 3. 
… 
2.2 Grundlaget for PFA's bevilling af forsikringsydelser indtil 1. december 2018 
PFA har månedligt udbetalt halve invalideydelser og ydet halv præmiefritagelse til [klager] under 
policenr. … med virkning fra den 1. juni 2002, idet PFA vurderede, at [klager] havde et erhvervs-
evnetab på mellem halvdelen og en tredjedel. Der er siden den 1. januar 2004 yderligere udbetalt 
halve invalideydelser og ydet halv præmiefritagelse under policenr. …, idet PFA vurderede, at 
[klager] fra den 1. januar 2004 havde et erhvervsevnetab på to tredjedele, og at hun derfor fra 
dette tidspunkt var berettiget til udbetaling af fulde invalideydelser og fuld præmiefritagelse. Ud-
betalingerne og præmiefritagelsen fortsatte indtil ophævelsen med virkning fra den 1. december 
2018. 
 
Bevillingerne er sket som følge af, at [klager] i sin anmeldelse til PFA af 23. april 2002, bilag B, op-
lyste, at hun led af konstante smerter i hoved, nakke, venstre skulder og ned i ryggen, kvalme, 
tinnitus, føleforstyrrelser, synsforstyrrelser og hukommelsesbesvær efter et biluheld den 23. 
marts 2001, og at hun derfor var ude af stand til at varetage et erhverv. 
 
I et opfølgningsskema dateret den 23. april 2002 (modtaget af PFA den 23. september 2002), bilag 
C, oplyste [klager], at hendes symptomer var blevet forværret efter, at hun den 2. maj 2002 var 
blevet kørt ned på cykel. 
 
Bevillingen af invalideydelser og præmiefritagelse fra den 1. juni 2002 er fortsat under forudsæt-
ning af, at [klagers] generelle erhvervsevne ikke havde forbedret sig. [Klager] er gentagne gange, 
herunder blandt andet ved forsikringsbetingelserne, bilag 1, side 2, i det oprindelige bevillingsbrev 
af 15. maj 2002, bilag D, som i den efterfølgende korrespondance, herunder brev af 31. marts 
2014, bilag E, blevet orienteret om, at hun var forpligtet til straks at meddele PFA, såfremt der 
skete ændringer i hendes erhvervsevne eller tilknytning til arbejdsmarkedet, jf. blandt andet føl-
gende uddrag af PFA's bevillingsbrev af 31. marts 2014, bilag E: 
 
'Du har pligt til at kontakte os, hvis din situation ændrer sig 
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Det er vigtigt, at du kontakter os, hvis din erhvervsevne eller din tilknytning til arbejdsmarkedet 
ændrer sig, da det kan få betydning for din invalidepension og præmiefritagelse. Vi beder dig der-
for kontakte os, hvis du fx 

 bliver raskmeldt 

 kommer helt eller delvist i arbejde 

 oplever, at dit helbred bliver forværret 
 
Giver du ikke besked, risikerer du at få mere udbetalt, end du er berettiget til, og du kan komme til 
at betale penge tilbage til os, hvis du har fået udbetalt for meget i invalidepension.' 
 
Til brug for PFA's seneste vurdering af [klagers] erhvervsevne fremsendte PFA et funktionsevne-
skema til [klagerens] udfyldelse. Funktionsevneskemaet er underskrevet af [klager] den 25. no-
vember 2012, jf. bilag F, og i skemaet afgav [klager] bl.a. følgende erklæringer: 
 
'B. Daglig bevægelighed 
Er der nogle af følgende bevægelser, du ikke kan udføre? Hvis nej, forklar hvorfor og i hvilken grad. 
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C. Daglige løft 
 

 
 
D. Daglige aktiviteter 
Hvilken effekt har skaden/sygdommen haft på dig når det gælder følgende gøremål. Svar så præ-
cis som muligt. 
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E. Øvrige forhold 

 
 

' 
 
 
PFA har endvidere modtaget speciallægeerklæring udarbejdet af speciallæge i intern medicin; 
reumatologi, overlæge, ph.d. … af 24. maj 2013, bilag G. Af speciallægeerklæringen fremgår, at 
[klageren] bl.a. har oplyst følgende: 
 
'Funktionsniveau: 
(…) 
[Klager] bor alene med sine … mindreårige børn. Hun har god kontakt til børnenes far, der ligesom 
[klager] bor i [land 1]. [Klager] er selvhjulpen i dagligdagen, men smerterne fra nakken og venstre 
arm kompromitterer dog funktionsevnen i betydelig grad. [Klager] har måttet overlade fysisk kræ-
vende aktiviteter i hjemmet til andre, herunder gulvvask, vinduespudsning, støvsugning og tøjvask. 
Hun handler ind i små portioner, idet løft at tunge indkøbsposer forværrer smerterne i nakken og 
venstre overekstremitet. [Klager] går ofte en kortere tur til havet for at slappe af, men hun undgår 
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at engagere sig i mere fysisk krævende fritidsaktiviteter. I løbet af en typisk hverdag må [klager]  
hvile sig 1-2 gange med henblik på aflastning af nakken.  
 
Nattesøvnen forstyrres hyppigt af smerter. I perioder med udtalte nakke- og armsmerter tilbringer 
[klager] det meste af døgnet i sin seng. 
 
Gennem den seneste tid har [klager] oplevet tilbagefald af psykiske symptomer i form af tristhed, 
grådlabilitet, koncentrationsforstyrrelser og utilstrækkelighedsfornemmelse. Som følge af disse 
symptomer har hun genoptaget anti-depressiv medikamentel behandling.  
 
Konklusion: 
…-årig kvinde som i 2001 pådrog sig et whiplash-traume (piskesmælds-traume) i forbindelse med 
et trafikuheld. Hun har siden ulykken oplevet hovedpine, smerter i nakken, smerter i venstre skul-
derregion og føleforstyrrelser i venstre arm. Disse symptomer optræder på daglig basis. Helbreds-
tilstanden kompromitteres endvidere af hyppigt optrædende jagende smerter i venstre arm. 
Symptomerne forværres ved fysisk belastende aktiviteter og er ikke aftaget i styrke over tid. Efter 
ulykken i 2001 har [klager] desuden udviklet depressions-tendens og tinnitus.' 
 
PFA har yderligere modtaget speciallægeerklæringen udarbejdet af speciallæge i psykiatri, ph.d. … 
af 4. februar 2014, bilag 19, hvoraf fremgår, at [klager] bl.a. har oplyst følgende: 
 
'Patienten selv oplever, at hun dagligt har smerter, er plaget af lydoverfølsomhed, øget irritabilitet 
og oplever, at det er svært at være mor, da hun ofte ikke magter samværet med børnene. Er gene-
relt trist og ked af det og indimellem plaget af overvældende håbløsheds følelse. 
 
Interesser: 
Tidligere såvel for sportsaktiviteter, som for videreuddannelse. Aktuelt prioriterer patienten sine 
børn. Går måske en lille tur og forsøger at træne 2-3 gange om ugen, som hun har fået anbefalet, 
men magter sjældent dette. Foretager sig for det meste meget lidt.  
 
Aktuel problemstilling: 
Er nu som tidligere, daglige smerter, hovedpine, smerter i nakke, skulder, samt næsten daglig ho-
vedpiner, der er desuden fortsat smerter strålende ud i venstre arm. Beskriver at der indimellem 
optræder en uberegnelig forværring, som gør at hun stort set ikke magter noget og må blive i sen-
gen. Har tilbagevendende siden det første uheld været deprimeret, oplever sig vedvarende trist og 
ked af det, uden energi og lyst til noget, er med mange selvbebrejdelser og indimellem med en 
håbløshedsfølelse, der gør at hun tænker, at livet ikke er værd at leve og [lager] beretter at havde 
hun ikke sine børn, ville hun ikke være her. Scorer på Hamiltons depressionsskala 24 svarende til 
moderat depression. De seneste år har der været mange dødsfald i familien og dette har atter for-
værret hendes psykiske tilstand. Er blevet slem til at isolere sig og har fået fornyede symptomer i 
form af tinnitus. Får aktuelt ingen antidepressiv behandling, men angiver at hun ikke tidligere har 
oplevet effekt af meget omfattende behandling og har angiveligt ikke oplevet forværring efter op-
hør af denne. Dagligdagen er med meget få aktiviteter og helt afhængig af dagsformen. [Klager] 
prøver at holde en vis struktur, men må hvile sig flere gange dagligt og har ofte dage hvor hun må 
melde fra overfor at have sine børn, på sådanne dage bliver … ofte i sengen. Kører stort set ikke bil 
da dette aktiverer angst og anspændthed.' 
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De ovenfor anførte oplysninger er blandt andre indgået i PFA's vurdering af [klagers] erhvervsev-
ne og dermed som en del af grundlaget for stillingtagen til fortsat bevilling af invalideydelser og 
præmiefritagelse. 
 
Den samlede værdi af bevilgede forsikringsydelser i perioden fra den 1. juni 2002 til ophævelsen 
med virkning fra den 1. december 2018 er kr. 2.471.175,00 i invalideydelser og kr. 429.271,05 i 
præmiefritagelse. 
 
2.3 Grundlaget for PFA's ophævelse af forsikringsdækningerne 
… 
Ophævelsen af forsikringen skyldes, at PFA i forbindelse med vurderingen af [klagers] erhvervsev-
ne er kommet i besiddelse af et bredt udvalg af oplysninger, der viser, at de af [klager] afgivne op-
lysninger omkring omfanget og nedsættelsen af hendes erhvervsevne samt karakteren af hendes 
klager er helt uforenelige med hendes faktiske aktivitets- og funktionsniveau. 
 
Indledningsvis kan oplyses, at PFA, i sager hvor der opstår mistanke om, at en forsikringstager har 
afgivet urigtige oplysninger om nedsættelsen af sin erhvervsevne, indleder undersøgelser af for-
holdet med henblik på at afdække, hvorvidt der er tale om en begrundet mistanke. På denne bag-
grund træffer PFA beslutning om, hvorvidt der er grundlag for enten at fortsætte eller ophøre 
med at yde forsikringsdækning. I sager, hvor der foreligger dokumentation for, at den pågælden-
de forsikringstager bevidst har afgivet urigtige oplysninger om omfanget af nedsættelsen af sin 
erhvervsevne, vil PFA sædvanligvis ophæve forsikringsforholdet som følge af forsikringstagerens 
væsentlige tilsidesættelse af sine kontraktretlige forpligtelser over for selskabet – herunder den 
loyale samarbejds- og oplysningspligt. 
 
Det skal i den forbindelse understreges, at ethvert undersøgelsesskridt, som PFA foretager som 
led i ovennævnte skadepolitik, altid sker i overensstemmelse med gældende lovgivning, de på 
området gældende regler om god skik samt det til enhver tid gældende branchekodeks. 
 
Som led i PFA's undersøgelse af mistanken om svig iværksatte selskabet observationer af [klager]. 
Oplysningerne foreligger blandt andet dokumenteret i form af observationsrapporter og foto-
/videooptagelser, som er foretaget i perioden 25. oktober til 26. oktober 2018 og i perioden 5. 
november til 9. november 2018, i alt syv observationsdage. 
 
Observationsrapporterne for de pågældende dage fremlægges som bilag I, ligesom der fremlæg-
ges en aktivitetsoversigt over de samlede observationer som bilag J. I tillæg hertil fremlægges som 
bilag K et USB-stik med de fulde af videooptagelser af [klager] med sløring af bipersoner samt of-
fentligt tilgængeligt videomateriale indhentet fra sociale medier. Videooptagelserne skal sam-
menholdes med observationsrapporterne, hvori der er henvist til de enkelte videoklip. 
 
Ved observationerne er det konstateret, at [klager] på de observerede dage har et betydeligt akti-
vitets- og funktionsniveau, og at … funktionsmæssigt fremstår med væsentlig større erhvervsevne 
end det til PFA oplyste. 
 
Observationerne viser, at [klager] fremstår såvel fysisk som psykisk ubesværet. Hun observeres 
bl.a. at være i stand til at løfte endog meget tunge vægte, og der er heller ingen som helst indika-
tion af, at hun skulle have udfordringer i samværet med andre mennesker, eller at hun er depres-
siv. 
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Det skal fremhæves, at [klager] gentagne gange er observeret i flere på hinanden følgende dage. 
Der er intet i observationsmaterialet, der taler for, at [klager] er nødsaget til at tage særlige hen-
syn for at skåne sig selv og undgå fysiske og/eller psykiske anstrengelser. Tværtimod observeres 
[klager] at have et højt aktivitetsniveau og høj grad af social interaktion. 
 
PFA har derudover foretaget internetundersøgelser, bilag L, via offentligt tilgængelige kanaler, 
som bekræfter [klagers] høje funktions- og aktivitetsniveau, og som dokumenterer, at [klager] ud-
fører erhvervsarbejde. Det fremgår bl.a., at … har et særdeles højt træningsniveau, herunder bl.a. 
med hård styrketræning fem gange om ugen, og et aktivt socialt liv, og at hun i det hele fremtræ-
der veloplagt. Det fremgår endvidere, at [klager] op til flere gange har ageret som personlig træ-
ner, hvilket hun yderligere selv anfører gentagne gange på sine sociale medier, jf. bl.a. internet-
undersøgelsen, bilag L, pkt. 7.2. Det fremgår ligeledes, at [klager] arbejder med at promovere 
hendes eksmand og hans … karriere via pressemeddelelser og planlægning af events. Dele af det-
te materiale foreligger som anført ovenfor også dokumenteret på det omtalte usb-stik, bilag K. 
 
Ankenævnet opfordres til at gennemse det fulde observationsmateriale samt den fulde internet-
undersøgelse, som dokumenterer [klagers] aktivitetsniveau og funktionsevne, herunder hendes 
erhvervsarbejde. Opmærksomheden skal i øvrigt henledes på følgende sekvenser i de af PFA fore-
tagne videoobservationerne på usb-stikket, bilag K: 

 2018.05.11-3 til -7. [klager] observeres at træne på maskiner med tunge vægte i fitnesscente-
ret … 

 2018.05.11-9 til -17. [klager] observeres at træne på maskiner med tunge vægte i fitnesscente-
ret … 

 2018.11.06-6 til -13. [klager] observeres at træne på maskiner med tunge vægte i fitnesscente-
ret … 

 
Opmærksomheden skal yderligere henledes på følgende sekvenser i videomaterialet fra internet-
undersøgelsen på usb-stikket, bilag K: 
• [Klager] - træningsvideo delt den 07.10.2016. [Klager] viser en række forskellige træningsøvel-

ser og giver råd herom. 
• [klager] - træningsvideo delt den 10.10.2016. [Klager] viser en række forskellige træningsøvel-

ser til skuldrene, som hun kalder 'shoulder attacks', og giver råd herom. 
• [Klager] - træningsvideo delt den 12.10.2016. [Klager] viser en række forskellige træningsøvel-

ser med tunge vægte til armene og giver råd herom. 
• [Klager] - træningsvideo delt den 13.10.2016. [Klager] viser en række forskellige træningsøvel-

ser til ryggen og giver råd herom.  
• [Klager] - træningsvideo delt den 04.06.2018. [Klager] træner arme og ryg med tunge vægte. 
• [Klager] - træningsvideo 2 delt den 11.06.2018. [Klager] træner ryg med tunge vægte, som hvi-

ler på hendes skuldre og nakke. 
• [Klager] i reverse bungee 30.07.2018. [Klager] udfører et 'reverse bungee jump'. 
• [Klager] - træningsvideo delt den 13.09.2018. [Klager] træner brystmuskler med tunge vægte. 
• [Klager] på [træningscenter] Facebookside delt den 14.10.2018. Træningsvideo af …, som viser 

træningsøvelser til en anden person, lagt op på træningscenterets Facebookside.  
• [Klager] træningsvideo delt den 16.10.2018. [Klager] træner ryg med tung vægt. 
• [Klager] - træningsvideo 2 delt den 16.10.2018. [Klager] træner højre arm med tung vægt. 
• [Klager] arbejder på pressemeddelelse 26.10.2018. [Klager]oplyser selv, at hun arbejder på sin 

eksmands pressemeddelelse. 
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Ovenstående er blot et udsnit af de observationer, som PFA har foretaget af [klager], og som do-
kumenterer, at [klager] har et højt funktions- og aktivitetsniveau. 
 
Det er PFA's opfattelse, at de ovennævnte observationer og oplysninger er klart uforenelige med 
de oplysninger om omfanget og karakteren af [klagers] gener og erhvervsaktiviteter, som er afgi-
vet af [klager] til PFA, og som skulle udgøre grundlaget for PFA's beslutning om, hvorvidt PFA skul-
le fortsætte bevillingen af erhvervsevnetabsydelser samt præmiefritagelse. 
 
Der skal blandt andet henvises til, at [klager] har oplyst, at hun er lydfølsom, at hun kun kan løfte 
en indkøbspose i højre hånd og en let pose i venstre hånd, og at hun hverken kan bøje sig frem-
over, bagover eller til siden grundet daglige smerter i nakke, skuldre og ryg samt manglende evne 
til at holde balancen. Der henvises endvidere til, at [klager] har anført, at hun undgår at engagere 
sig i mere fysisk krævende fritidsaktiviteter, at hun isolerer sig, er depressiv, og at hun ikke arbej-
der eller er i stand til at arbejde. 
 
[Klager] findes herefter have beskrevet en dagligdag, der ligger langt fra den faktiske dagligdag, 
som PFA's observationer og de øvrige oplysninger viser. Der er intet i de oplysninger, som PFA nu 
er i besiddelse af, som antyder, at [klager] skulle have de anførte funktionsindskrænkninger med 
den virkning, at hendes erhvervsevne skulle være reduceret i dækningsberettiget grad. 
 
Det er således PFA's opfattelse, at [klager] væsentligt og groft har tilsidesat sine kontraktretlige 
forpligtelser over for selskabet – herunder den loyale samarbejds- og oplysningspligt – idet [kla-
ger] har forsømt sin forpligtelse til at give PFA sandfærdige oplysninger om sin erhvervsevne i for-
bindelse med PFA's stillingtagen til, om [klager] fortsat er berettiget til erhvervsevnetabsydelser 
og præmiefritagelse under forsikringen. 
 
Subsidiært at [klager], i strid med sin forpligtelse hertil, bevidst har undladt at give PFA meddelel-
se om, at hendes erhvervsevne er blevet markant forbedret. 
… 
Det bemærkes, at [klager] gentagne gange er blevet orienteret om, at oplysningerne afgivet til 
PFA skal være sandfærdige og fyldestgørende, ligesom [klager] er blevet orienteret om de mulige 
konsekvenser af en manglende efterlevelse heraf. Dette fremgår bl.a. af bevillingsbrevene, bilag D 
og E, samt af funktionsevneskemaet, bilag F, underskrevet af [klager] den 25. november 2012, 
hvoraf følgende fremgår: 
 
'F. Underskrift 
Jeg erklærer, at mine besvarelser og oplysninger er i fuld overensstemmelse med sandheden. Jeg 
er klar over, at urigtige oplysninger eller fortielser kan medføre, at erstatningen nedsættes eller 
bortfalder. Dato: 25/11-12 Forsikrede underskrift: [klageren]' 
 
PFA har i ophævelsesbrevet taget forbehold for at kræve allerede udbetalte ydelser tilbagebetalt. 
Dette forbehold fastholder PFA. 
 
Hvis Ankenævnet for Forsikring måtte finde, at der ikke er tilstrækkelig grundlag for at ophæve 
[klagers] forsikringsdækninger under hendes pensionsordning med policenr. … og … hos PFA med 
virkning fra den 1. december 2018, som sket, gøres det gældende, at [klager] ikke længere opfyl-
der betingelserne således, at PFA er berettiget til at stoppe udbetalingerne, subsidiært at reduce-
re udbetalingerne og præmiefritagelsen til halvdelen. 
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2.4 [Klagerens] klage 
… 
[Klagers] synspunkt om, at hendes generelle erhvervsevne skulle være nedsat i dækningsberetti-
get grad synes i høj grad at være baseret på de lægelige akter i sagen, herunder lægelige akter af 
ældre dato. Det er i den forbindelse PFA's opfattelse, at de lægelige akter i vidt omfang er baseret 
på … egne oplysninger om hendes smerter og funktionsindskrænkninger. Det er endvidere PFA's 
opfattelse, at der er en væsentlig uoverensstemmelse mellem på den ene side [klagers] egne op-
lysninger i bl.a. de lægelige akter og på den anden side den aktivitet og funktionsevne, der frem-
går af observationsmaterialet. 
 
PFA er i den forbindelse selvsagt berettiget til løbende at tage stilling til [klagers] ret til fortsat ud-
betaling og præmiefritagelse, ligesom PFA er berettiget til at inddrage nye oplysninger i forbindel-
se hermed. 
 
Det afgørende er ikke, hvad … har angivet at kunne/ikke kunne, men hvad [klager] rent faktisk er 
observeret at kunne. Der er således intet i de af [klager] fremlagte bilag, som bør give Ankenæv-
net for Forsikring anledning til at give [klager] medhold i sagen. 
 
[Klager] har på side 8 i sin klage henvist til, at der er indtrådt en forværring af hendes helbredstil-
stand, og hun har i den forbindelse henvist til forskellige lægelige undersøgelser i 2019. Det be-
strides, at der er dokumenteret en sådan forværring. En eventuel forværring der måtte være ind-
trådt efter den 1. december 2018, hvor forsikringsdækningerne kan ophævet, kan dog under alle 
omstændigheder ikke tillægges betydning ved sagens afgørelse. 
 
PFA bestrider dernæst, at der skulle være tale om, at PFA 'løber fra sine aftaler' og 'manipuleret' 
virkeligheden. Det gøres gældende, at observationsmaterialet er en objektiv gengivelse af de ob-
servationer, som er foretaget af PFA's skadeskonsulenter, og det bestrides, at de fremlagte bilag 
og spredte kommentarer fra [klager] på nogen måde svækker bevisværdien af dette observati-
onsmateriale, herunder observationsrapporterne, som er yderligere underbygget af videooptagel-
serne. 
 
[Klagers] synspunkt om, at oplysningerne fra internetundersøgelsen, herunder oplysningerne fra 
[klagers] åbne profil på diverse sociale medier, ikke er et 'sandhedsbillede' men udgøres af 'gam-
melt og dybt manipuleret' materiale, bestrides. Det bemærkes, at en væsentlig del af træningsvi-
deoerne fra [klagers] sociale medier, som også er dokumenteret på det omtalte usb-stik, bilag K, 
for perioden sommeren og efteråret 2018 foregår i fitnesscenteret … i [by i land 2], som er det 
samme fitnesscenter, hvor [klager] i PFA's efterfølgende observationer er observeret. Det be-
mærkes yderligere, at fitnesscenteret … på dets egen facebook-side har lagt flere videoer op i pe-
rioden 13. oktober 2018 til 14. oktober 2018, hvoraf fremgår, at [klager] agerer som personlig 
træner i fitnesscenteret. 
 
PFA bestrider i den forbindelse ikke, at træning, herunder styrketræning, i et vist omfang kan be-
tragtes som hensigtsmæssig i forhold til [klagers] påståede lidelser og gener. Det er imidlertid 
PFA's opfattelse, at den træning, som [klager] observeres at udøve, er af et langt større omfang og 
langt mere fysisk krævende end det, der som må anses for 'hensigtsmæssigt' i relation til hendes 
påståede lidelser og gener. Det bemærkes i den forbindelse, at [klager] alene ud fra observatio-
nerne konstateres at træne på flere af hinanden følgende dage, herunder både den 5. november 
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2018, 6. november 2018, 7. november 2018 samt 8. november 2018, med høj intensitet. Dette 
understøttes yderligere af det omfangsrige træningsmateriale fra internetundersøgelsen. 
 
Det er således PFA's opfattelse, at den træning og de aktiviteter, som [klager] observeres at ud-
øve, er udtryk for, at [klager] har en langt bedre funktionsevne og et langt højere aktivitetsniveau, 
end det til PFA oplyste. Der henvises til, at[klager] om sin træning bl.a. har oplyst, at det maksi-
malt er 2-3 gange om ugen, men at hun 'magter sjældent dette', jf. speciallægeerklæringen, bilag 
19. Der kan også henvises til [klagers] oplysninger om hendes fysiske gener og lidelser, herunder 
lydfølsomheden samt smerterne i nakke, skuldre og ryg. 
 
Det er PFA's opfattelse, at det af observationsmaterialet og internetundersøgelsen, herunder vi-
deomaterialet på usb-stikket, kan konstateres, at [klager] udover at arbejde som personlig træner 
arbejder med at promovere sin eksmands og hans … karriere. Dette understøttes yderligere af, at 
[klager] på sin LinkedIn har angivet at arbejde som Managing Director hos …, hendes eksmands 
virksomhed, siden februar 2013. 
 
Det afgørende er i den forbindelse ikke, om [klager] modtager betaling/hvor meget betaling hun 
modtager, eller hvor meget … observeres at arbejde, men hvad [klager] rent faktisk burde være i 
stand til arbejde, og hvad hun herefter burde være i stand til at tjene. 
 
[Klagers] bemærkning om ulovlig indtrængen ved garageanlæg samt ulovlige observationer på ca-
feen … samt fitnesscenteret … bestrides i sin helhed. Hvad angår garageanlægget kan det oplyses, 
at observatørerne gik ind i et åbent p-kælder område. Der var således ikke tale om, at observatø-
rerne tiltvang sig adgang eller skaffede sig adgang via andre personer. Hvad angår observationer-
ne på cafeen … og fitnesscenteret … kan det oplyses, at samtlige observationer er sket i fuld over-
ensstemmelse med [land 2's] ret. Observatørerne har således haft lovlig adgang til … såvel som 
fitnesscenteret, hvortil observatørerne købte sig adgang, og hverken … eller fitnesscenteret har 
haft forbud mod fotografering, som efter … ret er en forudsætning for at anse fotografering og vi-
deooptagelser de pågældende steder for ulovlig. Det bemærkes i den forbindelse, at [klager] også 
selv har optaget video i fitnesscenteret, som hun har offentliggjort via internettet, jf. bilag L. 
 
Observationernes lovlighed underbygges endvidere af, at [klagers] anmeldelse til … politi ikke har 
affødt nogen henvendelser til endsige reaktioner overfor PFA. Det skal i den forbindelse bemær-
kes, at det fremlagte bilag 23 alene er en kvittering for en anmeldelse, og at det ikke af bilaget 
fremgår, hvad eller hvem [klager] har anmeldt til … politi. 
 
Under alle omstændigheder gøres det gældende, at spørgsmålet om, hvorvidt de foretagne ob-
servationer i enhver henseende måtte overholde lovgivningen, hvilket de efter PFA's opfattelse 
gør, er et offentligretligt anliggende mellem PFA og de relevante myndigheder. Det gøres gælden-
de, at det fremlagte observationsmateriale kan indgå i Ankenævnet for Forsikrings behandling og 
afgørelse af sagen, idet observationerne ikke er foretaget på sådanne steder eller måder, eller at 
rapporterne i øvrigt indeholder sådanne oplysninger, at det vil være betænkeligt for Ankenævnet 
for Forsikring at lade materialet indgå som bevismateriale. Der kan i den forbindelse bl.a. henvises 
til Ankenævnet for Forsikrings kendelse af 1. maj 2019 i sag nr. 91387. 
 
For så vidt angår [klagers] oplysninger om hendes bopælsadresse, bemærkes det, at [klager] i 
2004 oplyste, at hun flyttede til [land 1], og at hun så sent som ved sit klageskrift har oplyst, at 
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hun fortsat er bosiddende i [land 1]. Disse oplysninger har været forudsætningen for, at PFA ikke 
har tilbageholdt skat af de udbetalinger, som PFA har foretaget. 
 
Det fremgår imidlertid af observationsmaterialet samt den omfangsrige internetundersøgelse, at 
[klager] var bosat i [land 2] i den periode, som observationerne og internetundersøgelserne dæk-
ker. Det er således ikke korrekt, når [klager] gør gældende, at hun på observationstidspunktet blot 
var i [land 2] for at besøge familie. 
 
Således fremgår det bl.a. af internetundersøgelsen, bilag L, pkt. 5.1, at [klager] på Facebook den 
25. september 2018 har oplyst at være bosiddende i [land 2] på 6. år, og at hun forud herfor boe-
de fire år i [land 3]. Stort set samtlige posteringer siden 2015 på de sociale medier er også sket 
fra/i [land 2], herunder træningsvideoer fra ... Det fremgår endvidere af observationerne, at [kla-
gers] navn er anført på postkassen på adressen i [by i land 2], og at [klagers] [barn] blev afleveret 
ved … Skole, jf. side 2 i bilag I. I forbindelse med sagsforløbet bad [klager] endvidere om at få 
fremsendt et brev med kode til det tidligere fremsendte usb-stik til en adresse [land 1], som kom 
retur med bemærkningen 'ukendt på adressen'. 
 
PFA gør derudover gældende, at det af [klager] anførte om kommunens og Arbejdsskadestyrel-
sens vurdering af hendes méngrad og erhvervsevne efter PFA's opfattelse ikke har betydning for 
sagen allerede fordi, de pågældende vurderinger er foretaget efter andre kriterier end det er-
hvervsevnetabskriterium, som fremgår af forsikringsbetingelserne, og som nærværende sag skal 
vurderes efter. Det bemærkes i øvrigt, at de nævnte vurderinger er sket uden kendskab til de af 
PFA foretagne observationer og således uden kendskab til [klagers] reelle aktivitetsniveau og 
funktionsevne. Det afgørende for sagen er netop ikke, hvad [klager] har angivet at kunne/ikke 
kunne, men hvad [klager] rent faktisk er observeret at kunne. 
 
Det er i den forbindelse PFA's opfattelse, at [klager] i strid med sin loyalitetspligt har undladt at 
oplyse PFA om ændringerne i hendes erhvervsevne og tilknytning til arbejdsmarkedet, ligesom 
det er PFA's opfattelse, at den funktionsevne, som [klager] observeres at have, under de konkrete 
omstændigheder er udtryk for, at [klager] rent faktisk er i stand til varetage et erhverv og under 
alle omstændigheder, at [klager] ikke har de funktionsindskrænkninger, som hun har oplyst. 
 
Det af [klager] i klageskriftet anførte giver under alle omstændigheder ikke anledning til en æn-
dret vurdering af sagen. Det afgørende for PFA's ret til at ophæve er, at de observationer, som er 
blevet foretaget, har vist, at de af [klager] afgivne oplysninger omkring omfanget og nedsættelsen 
af hendes erhvervsevne samt karakteren af hendes klager er klart uforenelige med hendes fakti-
ske aktivitets- og funktionsniveau. 
 
3 SAMMENFATTENDE ANBRINGENDER 
Det gøres gældende, at PFA har løftet bevisbyrden for, at [klager] har afgivet urigtige oplysninger 
om omfanget af nedsættelsen af hendes erhvervsevne i forbindelse med PFA's vurdering af [kla-
gers] fortsatte bevilling af erhvervsevnetabsydelser og præmiefritagelser. Subsidiært at [klager] 
bevidst har undladt at give PFA meddelelse om, at hendes erhvervsevne er blevet markant for-
bedret i strid med sin forpligtelse hertil. 
 
[Klager] har således væsentligt og groft tilsidesat sine kontraktretlige pligter over for PFA, herun-
der sin loyale samarbejds- og oplysningspligt. 
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På den baggrund er det PFA's opfattelse, at PFA er berettiget til at ophæve [klagers] forsikrings-
dækninger under hendes pensionsordninger fra den 1. december 2018, som sket. Subsidiært gø-
res det gældende, at [klager] ikke har et erhvervsevnetab på mindst halvdelen, og at hun derfor 
ikke er berettiget til udbetaling og præmiefritagelse. Mere subsidiært gøres det gældende, at … 
ikke har et erhvervsevnetab på mindst to tredjedele, og at hun derfor alene er berettiget til halv 
udbetaling og halv præmiefritagelse. 
 
Det gøres i den forbindelse gældende, at en eventuel forværring af [klagers] helbredstilstand, som 
måtte være indtrådt efter den 1. december 2018, hvor forsikringsdækningerne blev ophævet, ikke 
kan tillægges betydning ved vurderingen af [klagers] erhvervsevnetab." 

 

Klageren har i brev af 28/11 2019 til nævnet bl.a. bemærket: 

"[Selskabets advokat] fastholder, ikke overraskende, stadig at PFA’s folk har overholdt loven på 
området og ikke har tvunget sig adgang til garageanlægget, hvilket er direkte usandt. Det er netop 
umuligt at komme til dette garageanlæg, uden at være i besiddelse af en magnetnøgle, som kun 
beboerne og lejerne har adgang til. I [selskabets advokats] skriv påpeger de tilmed, at det er et of-
fentligt garage anlæg, hvilket er direkte usandt, da det ejes og udlejes af … til privat forbrug. 
… 
Det er mig med stor forundring, at politiet i en sag om straffeovertrædelse skal have en dommer-
kendelse, for at få lov til at overvåge og aflytte mistænkte, hvor derimod forsikringsselskaberne, 
heriblandt PFA, selv kan afgøre hvornår de vil forfølge en sag og anvende lignede indgribende me-
toder som politiet. Bl.a. iflg. A4 Arbejdsliv der skriver således: 'En rådden kultur af mistillid syntes 
tilstede i store dele af forsikringsbranchen, hvor selskaberne går ud fra at kunderne snyder. Det 
rammer uskyldige skadelidte, som selskaberne med ufine metoder forsøger at få til at fremstå 
utroværdige, fortæller en tidligere ansat.' 
 
Min og denne sag syntes dog heller ikke at variere fra andre jeg er kommet i kontakt med. Man 
bruger samme model, hvor man tager uddrag fra sociale medier, gamle som nye og manipuleret 
billeder samt video materiale, og herved sætter det sammen i et forsøg på at skabe en sammen-
hængende tidslinje til fordel for selskabets egen interesse, der som her er fulde af huller og 
usandheder. Faktum er, at man forfølger mig under i alt 7 dage på et besøg i [land 2], og kommer 
med misvisende og vilde påstande om, at jeg både skal være med en partner, at jeg skal være bo-
sat i [land 2], at jeg har et forhøjet aktivitetsniveau – fordi jeg er set i et træningscenter, fordi jeg 
er observeret på cafe og gå tur i en park, noget PFA mener strider stik imod min stærkt nedsatte 
almindelige daglige livsførelse med diverse påviste indskrænkninger. Nu er jeg jo hverken retarde-
ret eller lam, og derfor kan jeg absolut til tider godt gå på cafebesøg eller blive set gående i en 
park, noget der intet har med mit fysiske velbefindende at gøre, hvilket synes grundigt beskrevet i 
de tidligere fremsendte dokumenter. 
 
Det undrer dog også både egen læge og Lektor og Phd. Speciallæge i Psykiatri … at dette skulle 
være problematisk, hvor og hvornår har det nogensinde stået skrevet at jeg hverken kunne eller 
måtte blive set siddende på en cafe, i en park eller ikke skulle følge lægernes råd om træning? 
… 
Modsigelser: 
… 
- At seneste forlængelse af min forsikringsdækning, i 2014, blev vurderet ud fra min psykiske ind-
skrænkning efter speciallægeerklæring udarbejdet af Ph.d. Professor og Speciallæge i Psykiatri …, 
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en Speciallæge PFA selv har udvalgt til opgaven, se … bilag #19. Nu mener PFA og [selskabets ad-
vokat] pludselig ikke denne del er relevant at forholde sig til, men der imod kun deres påståede 
fysiske aktivitetsniveau jeg skulle have ud fra deres samlede 7 dages sporadiske overvågning, samt 
deres påståede arbejdsevne de mener jeg er i besiddelse af, som jeg på det kraftigste må afvise. 
Jeg har ikke noget arbejde og har ikke haft det siden … fyrede mig tilbage d. 20. februar 2002 … 
… 
- At PFA og [selskabets advokat] mener jeg på nærmest mirakuløs vis er blevet helbredt fra den 
ene dag til den anden, at jeg pludselig på Pippi Langstrømpe maner kan løfte tunge vægte som 
svarer til en mindre hest (de påstår omtrent 350 kg.) noget kun verdens stærkeste mænd løfter, 
noget jeg aldrig har været i stand til, ikke engang i min storhedstid som elite atlet, noget der er 
lodret umuligt, idet jeg samtidig på det anførte tidspunkt også havde en bristet bugvæg, som skal 
omopereres inden for nærmeste fremtid, ligeledes skal mit ene øre også opereres som tidligere 
nævnt. Som jeg også skrev i mit brev til [selskabets advokat] d. 4. december 2018, se bilag #25, 
har jeg endda trænet med en sygeplejerske for at være sikker på at gøre det korrekt. Jeg kan oply-
se at jeg netop i forrige uge har været til mave-tarm kirurgen på … hospitalet, som netop har sat 
mig på operationslisten i det nye år, med konklusionen at min bugvæg er så porøs at den brister 
på et givent tidspunkt, efter graviditet for … år siden. 
… 
- Det er mig helt umuligt at skulle kunne have et sådan aktivitetsniveau og fysisk funktionsniveau 
som PFA og [selskabets advokat] påstår jeg generelt har, bl.a. med den medicin jeg får, sendte 
medicin liste i mit første skriv til Ankenævnet side 1/9, noget PFA på intet tidspunkt tager notits 
af. 
 
Hvor er billederne af jeg græder i parken? Hvor er billederne af at jeg blunder på cafeen? Hvor er 
billederne at jeg går fra stedet den dag alene? Flere billeder syntes udeladt hvilket syntes stærkt 
bekymrende og dermed ikke viser det sande billede. Hvor er observationerne af den enorm svære 
periode jeg netop var i, hvor jeg var suicidal, enormt angstpræget og ikke kunne være alene? Bare 
fordi man taler med nogen i et træningscenter og smiler betyder det ikke at man ikke kan være 
svært depressiv og hårdt præget af angst. 
 
- PFA og [selskabets advokat] mener mine forværringer er kommet efter deres forsikringsophæ-
velse d. 1.12.2018 hvilket på ingen måde er sandt. Jeg har netop gennem alle årene svaret i diver-
se skemaer og udtalelser de har bedt om, at jeg har problemer med bl.a. hørelse både i kraft af 
tinnitus og nedsat hørelse. At hørenedsættelsen først bliver fastslået så slemt nu da jeg selv tager 
affære da det begrænser mig i et sådan omfang at jeg tænker på at få høreapparat, kan jeg jo ikke 
gøre ved. Men som sagt er jeg under udredning for diagnosen otoslerosis som kan kobles tilbage 
til det hovedtraume jeg pådrog mig ved bilulykken d. 23.03.2001, se bilag #27 fra første skriv. 
… 
- PFA og [selskabets advokat] påstår hvad jeg har delt på sociale medier er tidstro med datoen, 
hvilket absolut ikke er tilfældet. Det er gamle minder som jeg har min ret til at dele som det lyster 
mig. Alt hvad der er på sociale medier er jo på ingen måde et sandhedsbillede. Folk, inkl. jeg selv, 
bruger diverse filtre, gamle fotos og video materiale, checker ind på steder uden de i virkelighe-
den er der, ligesom de påstår jeg skulle have været et sted i [land 3] hvor jeg aldrig har sat mine 
ben. Jeg drømmer om et så normalt liv som muligt, et liv uden smerter, uden begrænsninger, 
uden at skulle tage al den medicin dagligt, at kunne være en tilstedeværende mor der har energi-
en til mine børn og deres liv, jeg ville ønske jeg kunne have et job og være selvforsørgende. Jeg er 
ikke anderledes end andre, da det er mit største ønske som menneske og som mor, at være lige så 
normal som alle andre, men det ved jeg jo inderst inde godt ikke er tilfældet og jo nok aldrig bliver 
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det. Hvilket jo er en af de største mentale udfordringer, accepten af min diagnosticerede kronifi-
cerede situation. Al den skam og tabu der er forbundet med at være på offentlig forsørgelse og få 
pension, har de intet begreb om hvad det gør ved et menneske der i forvejen ligger ned pga smer-
ter, angst, PTSD og så samtidig skal kæmpe med et system som dette, der beskylder en for at sny-
de og bedrage. 
… 
Ligeledes anfægtes det at [selskabets advokat] og PFA ikke kan skønne mit generelle helbreds-
mæssige erhvervsevnetab, som er sat til 65 % af Arbejdsskadestyrelse samt stadfæstet af Retslæ-
gerådet, til værende under de ellers fastsatte 65 %. Men PFA må åbenbart mene de selv er hævet 
over alle instanser på området, og at deres Forsikrings Jurist har så kompetent fagligt belæg, at de 
kan overhøre landets højeste instanser." 

 

Selskabets advokat har i brev af 23/1 2020 til nævnet bl.a. bemærket: 

"Det bestrides, at PFA eller [selskabets advokat] på nogen måde skulle have manipuleret det 
fremlagte observationsmateriale, bilag I-K, eller materialet indhentet fra offentlige tilgængelige 
kilder, bilag L. Observationsmaterialet, herunder videomaterialet samt observationsrapporterne, 
er objektive gengivelser af de af PFA foretagne observationer af [klager], og materialet fra inter-
netundersøgelsen er indhentet direkte fra offentlige tilgængelige kilder uden redigering." 

 

Selskabets advokat har i brev af 4/2 2020 til nævnet videre bl.a. bemærket: 

"Til yderligere støtte for PFA's påstand og anbringender fremlægges som bilag O Ankenævnets 
kendelse af 17. januar 2020 i sag 93435. I sagen, som omhandlede spørgsmålet om, hvorvidt for-
sikredes erhvervsevne var nedsat i dækningsberettiget grad, og hvis sagsforløb i øvrigt er sam-
menlignelig med nærværende sag, fandt ankenævnet på baggrund af 'karakteren og intensiteten 
af klagerens fysiske aktiviteter' at en 'væsentlig del af hendes fitnesstræning ikke med rimelighed 
kan betragtes som genoptræning, der tager hensyn til de af klageren angivne gener og hendes 
indskrænkede funktionsevne'. 
 
Nævnet bemærkede, at klageren 'uden synlige gener eller begrænsninger synes at udføre hold-
træning i højt tempo, lige som hun synes at være i stand til at foretage træningsøvelser med hånd-
vægte over skulderhøjde samt løft af en vis vægt' og fandt på baggrund heraf, at en 'ikke ubetyde-
lig del af klagerens fysiske aktivitet [...] bør kunne konverteres til almindelige erhvervsaktivitet' 
hvorfor forsikredes erhvervsevne ikke kunne anses for nedsat i dækningsberettiget grad. 
 
Det samme gør sig efter PFA's opfattelse gældende i nærværende sag, hvor [klagers] træning ikke 
er udtryk for genoptræning, men en fitnesstræning og hård styrketræning med tunge vægte og 
med høj intensitet i en grad som langt fra stemmer overens med hendes oplysninger til PFA om 
hendes påståede funktionsindskrænkninger og lave aktivitetsniveau, og som underbygger, at [kla-
ger] ikke har et erhvervsevnetab på mindst halvdelen."   

 

Klageren har i brev af 18/2 2020 til nævnet bl.a. anført: 

"Det skal hermed gøres helt klart og tydeligt at PFA’s advokat … fuldkommen i deres skriv fejlagtig 
refererer og opfatter at PFA skulle have manipuleret med billeder fra mine sociale medier hvilket 
ikke er sagen. Der henvises tværtimod til, at billeder af ældre dato og fra gamle ferieminder samt 
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gamle fitness konkurrencer der pludseligt skulle indbefatte nutiden, hvilket i den grad er taget ud 
af kontekst, og at [selskabets advokat] sammensætter sin helt egen tidslinje manipuleret til den 
fordel, at få skadelidte til at fremstå ressourcestærk og dermed ikke dækningsberettiget.  
… 
Det er ligeledes bekymrende og tankevækkende at PFA/[selskabets advokat] talrige gange har af-
slået at lade undertegnede stå foran en uvildig lægefaglig undersøgelse, en undersøgelse der hur-
tigt og præcist ville kunne stadfæste undertegnedes nuværende tilstand. Man har samtidig und-
ladt at indhente ny viden og information fra undertegnedes læge og psykiater, der meget præcist 
vil kunne stadfæste det nuværende sygdomsbillede, hvor undertegnede står over for kirurgisk 
indgreb grundet forværring af hovedtraume, sat i forbindelse med biluheldet af 23 marts, 2001. 
… 
PFA herunder [selskabets advokat], beskylder i overdreven forstand at undertegnede på miraku-
løs vis skulle være helbredt efter 18 års kronificering, og være i stand til at løfte vægte, se tidligere 
beskrevet i 'Olympia Klasse' og på Pippi Langstrømpe maner, noget der står i stærk kontrast til nu-
værende behandlingsforløb, der netop har gen-stadfæstet PTSD samt fysiologisk forværring. PFA’s 
sidste forlængelse af undertegnedes udbetaling, var netop på baggrund af PTSD, der ifølge Profes-
sor …, se bilag #19, stadfæstede i sin udtalelse, som netop var på foranledning af PFA." 

 

I brev af 25/2 2020 fra klageren til nævnet hedder det bl.a.: 

"Det er netop kommet til min opmærksomhed at PFA har modtaget en anonym anmeldelse på 
mig før denne sag, noget jeg har adspurgt PFA om siden jeg blev gjort opmærksom på sagen. Der 
var i PFA´s skriv flere detaljer der var fejlagtige, fordrejet og upræcise hvilket ikke gav mening, og 
derfor måtte være information der var blevet tilegnet sig på anden vis. PFA skal af gode grunde 
reagere på sådanne anmeldelser, men PFA har nægtet at ville udtale sig om hvor dette ophav 
kommer fra ved alle tidligere henvendelser. Ifølge lovgivningen om datasikkerhed har 
PFA/[selskabets advokat] pligt til at lade undertegnede underrette og give besked om følgende. 
 
Der er her tale om det vi kender som digitale krænkelser da PFA har videregivet information fra 
den oprindelige, ligesom der kan være billeder eller videoer der er blevet optaget eller taget uden 
afbildes viden eller tilsagn. Det har på alle måder givet undertegnede oplevelse af krænkelse af 
mit privatliv, blufærdighed og æresfølelse, der har haft enormt store psykiske og sociale konse-
kvenser efterfølgende. 
 
Jeg har derfor med hjælp fra juridisk rådgiver, valgt at melde dette som brud på persondatasik-
kerheden til Datatilsynet, der nu vil gå ind i sagen. Dette er blot endnu et punkt der viser at 
PFA/[selskabets advokat] ikke følger de anvisninger der er på gældende områder. Det er ganske 
tydeligt og loven siger klart og tydeligt 'Hvis personoplysning om dig bliver indsamlet hos andre 
end dig selv, har dataansvarlige juridisk pligt til at give de oplysninger som følger af artikel 14, stk. 
1, litra A-F.' " 

 

Af brev af 4/3 2020 fra selskabets advokat til nævnet fremgår bl.a.: 

"Til yderligere støtte for PFA's påstand og anbringender fremlægges som bilag P avisartiklen … 
publiceret i … den 20. november 2018. Af artiklen fremgår, at [klager] 'i dag bor […] i [by i land 2] 
med sin kone … og deres … børn.' 
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Som redegjort for i bl.a. PFA's svarskrift af 6. november 2019, oplyste [klager] i 2004 til PFA, at 
hun flyttede til [land 1], ligesom hun senest under nærværende ankenævnssag har fastholdt, at 
hun siden da vedvarende har været bosiddende i [land 1]. Disse oplysninger har været forudsæt-
ningen for, at PFA ikke har tilbageholdt skat af de udbetalinger, som PFA har foretaget. 
 
Det gøres fortsat gældende, at PFA's observationsmateriale, bilag I, den omfangsrige internetun-
dersøgelse, bilag L, samt avisartiklen i … af 20. november 2018, bilag P, har påvist, at [klager] var 
bosat i [land 2] i den periode, som observationerne og internetundersøgelsen dækker over, og at 
det således ikke er korrekt, når [klager] gør gældende, at hun på observationstidspunktet blot var 
i [land 2] for at besøge familie." 

 

Klageren har i brev af 16/3 2020 til nævnet bl.a. bemærket: 

"Men landet ligger ganske simpelt sådan, at en tidligere bekendt der desværre er psykisk syg med 
talrige psykiatriske indlæggelser bag sig (paranoid skizofreni), har gennem årene spøgt i mit liv 
med trusler og vilde påstande, en rigtige kedelig situation jeg desværre ikke kan gøre noget ved, 
andet end denne er blevet fremlagt for politiet. Jeg er kommet i besiddelse af dette brev, da dette 
også er sendt til andre instanser i samme periode, og de påstået påstande er i fuldstændig i sam-
me ordlyd. [I forsikringsbranchen] er der en hel klar procedure for hvordan man håndtere sådan-
ne sager, hvorfor PFA fra start af, ifølge lovgivningen, skulle have informeret undertegnede om 
den anonyme anmeldelse, hvorfor de også nu bliver anmeldt til Datatilsynet. 
 
Efterfølgende skulle de have været mere kildekritiske og have lavet et simpelt faktatjek. Havde 
man været i tvivl om påståede, havde det været helt naturligt at indkalde undertegnede til en 
uvildig læge undersøgelse, der hurtigt ville kunne be- eller afkræfte diverse påstande." 

 

Nævnet har fået forelagt bilag fra sagen. Af notat fra Rygteam af 19/6 2001 fremgår bl.a.: 

"Objektivt: 
Virker lidt træt. Egentlig ikke smerteforpint. 
Columna cervikalis: fortsat nedsat bevægelighed i alle planer til ca. 1/3 del af det normale. Vold-
som plaget af muskelspændinger i nakkeskulderågsmuskulatur. 
Neurologisk OE: angiver hypæstesi på hele ve. arm fra albuen og distalt. Der er i øvrigt normal 
kraft og livlige egale beceps-, triceps- og radialisreflekser. God koordination og ingen dysdiadoki-
nese. 
 
Konklusion:  
Svære følger efter piskesmældslæsion i marts 2001 i form af bl.a. hovedpine, svimmelhed, syns-
forstyrrelser og nedsat koncentrationsevne. Anbefales fortsat træning i Rygteam i juli måned." 

 

Af notat fra 2001 fra en psykoterapeut fremgår bl.a.: 

"[Klager] kørte galt sidst i marts. Hun har mistet megen identitet på det grundlag idet de deraf føl-
gende symptomer har gjort hende ude af stand til, blot tilnærmelsesvis, at leve det liv hun hidtil 
har levet. Tidligere dyrkede [klager] aerobic samt styrketræning syv gange om ugen med vægte på 
50 kg. I dag kan hun ingenting. Det er gået tilbage for hende hvad angår smerter, balance og an-
spændthed. Da [klager] derimod var på ferle i varmen kunne hun reducere sin medicin med 1/3 
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og smerteniveauet faldt fra 7-8 til 4-5. Da hun kom hjem igen steg smerteniveauet igen til 7-8 på 
fuld medicindosis. 
 
Udover ovennævnte lider [klager] af akutte hukommelsesproblemer og synsforstyrrelser ved læs-
ning. Det er afgørende for at forhindre en kronificering, at [klager] får vendt symptombilledet i 
hensigtsmæssig retning nu." 

 

Af neurokirurgisk speciallægeerklæring af 22/11 2001 indhentet af et andet forsikringsselskab 

fremgår bl.a.: 

"Aktuelle klager 
1. Konstant hovedpine, der accentueres ved psykisk og fysisk belastning. 
2. Generende koncentrations- og hukommelsesbesvær. 
3. Dobbeltsidig tinnitus, mest på venstre side. Der er muligvis lidt nedsat hørelse, men det er ikke 

blevet undersøgt nærmere. 
4. Jævnlig kvalme og svimmelhed. 
5. Øget træthed. 
6. Støj- og lysoverfølsomhed. 
7. Besvær med at læse (astenopi). 
8. Nakke/skulderågssmerter og smerter ud mod venstre skulderregion. 
9. Massiv bevægeindskrænkning i halshvirvelsøjlen. 
10. Bevægeindskrænkning i venstre skulderled. 
11. Dårligere kraft i venstre arm og lettere nedsat hudfølsomhed i denne, mest på lillefingersiden. 
… 
Resumé og konklusion 
… -årig kvinde, der for 8 måneder siden var udsat for påkørsel som beskrevet. Havde umiddelbart 
tegn på ovennævnte læsioner. MR-scanning har ikke kunnet påvise specifikke læsioner af bevæ-
geapparatet, herunder halshvirvelsøjlen. Der er fortsat betydelige følger efter hjernerystelse, ner-
verodskontusion og piskesmældslæsion som beskrevet under 'aktuelle klager'. Disse forhold har 
været mere eller mindre uændrede i de sidste 5 måneder. 
 
Man må konstatere et signifikant mén. Der er for nærværende også erhvervsevneforringelse. Jeg 
mener, da der kun er gået 8 måneder, at det er for tidligt endegyldigt at afgøre dette. … har været 
sygemeldt fra ulykkestidspunktet indtil for 1 måned siden, hvor hun påbegyndte arbejdsprøvning, 
men det kniber gevaldigt med at kunne møde op til dette. 
 
Der er sammenhæng mellem ulykkesmekanismen, sygehistorien, aktuelle subjektive klager og ak-
tuelle objektive fund. Der er ingen holdepunkter for, at tidligere sygdomme eller følger efter an-
dre ulykkestilfælde har influeret på aktuelle ulykkestilfælde og følgerne heraf." 

 

Af neurologisk speciallægeerklæring af 5/3 2003 indhentet af et andet forsikringsselskab frem-

går bl.a.: 

"Der er på nuværende tidspunkt følgende klager: 
1. Har konstant hovedpine med vekslende lokation og vekslende intensitet. Hovedpinen forvær-

res ved både psykiske og fysiske belastninger. 
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2. Der er konstant spændthedsfornemmelse i nakke og hals, og ind i mellem er der ved hoved-
drejning smerter. 

3. Har smerter i venstre skulder, specielt ved belastninger og hvis hun abducerer skulderen til ca. 
90 grader. Der er endvidere nedsat følelse på venstre underarm og venstre hånd og tendens til 
at tabe ting ud af venstre hånd.  

4. Indprentnings- og koncentrationsvanskeligheder. Forlægger ting, må skrive op hvad hun skal 
huske. Bliver let forvirret, hvis hun bliver presset. 

5. Har efterhånden udviklet en depressiv tilstand for hvilken hun bliver behandlet hos psykiater. 
6. Vedvarende højfrekvent tinnitus for begge ører. 
… 
Konklusion 
… 
Herefter har hun, trods behandling, konstant hovedpine, konstant spændthedfornemmelse i nak-
ke og hals, smerter i venstre skulder samt indprentnings- og koncentrationsvanskeligheder. Har 
senere udviklet en depressiv tilstand, for hvilken hun bliver behandlet hos psykiater. Ved nyt 
traume i 2002 fik hun en forværring af de nævnte symptomer. 
 
Efter ulykkestilfældet forsøgte man at få hende i arbejde igen, og hun arbejdede på deltid i sam-
me job som tidligere, 3 x 3 timer om ugen, men kunne ikke klare det. Derefter prøvede man hen-
de i andet arbejde på samme arbejdsplads, men også dette måtte hun opgive. Hun har ikke siden 
været i erhverv og har nu ansøgt om førtidspension. 
 
Tilstanden må anses for stationær. Der er ikke umiddelbart behandlingsmuligheder, bortset fra at 
man må forvente, at behandlingen af depressionen vil bedre tilstanden, idet den depressive til-
stand ikke på nuværende tidspunkt kan anses for varig. 
 
Det må antages, at der vedvarende vil være et erhvervsevnetab inden for det arbejdsområde, hun 
tidligere har beskæftiget sig med. Endvidere må det antages, at der på nuværende tidspunkt er et 
generelt erhvervsevnetab, men i betragtning af skadelidtes alder må man nok anbefale et regelret 
revalideringsforsøg, før erhvervsevnen kan vurderes endeligt." 

 

Af fysioterapiepikrise af 10/5 2003 fremgår bl.a.: 

"Status: 
Pt. har fået 12 behandlinger med lindrende effekt i nogle timer. Hurtig recidiv af symptomer. Pt. 
er en af de mest smerteprægede whiplash patienter jeg har set som fysioterapeut. Smerten virker 
begrænsende for hendes sociale liv og der er ikke overskud til at foretage sig noget aktivt udad-
vendt. Pt. føler sig stresset af kravet om at hun skal kunne klare et arbejdsliv. Patientens smerte-
niveau er efter min vurdering for højt til at kunne klare et normalt job. Når hun møder til fysiote-
rapi er hun grå i hovedet og stiv i blikket af smerter. Ligeledes er hendes hukommelse og evne til 
at koncentrere sig nedsat." 

 

Af neurofysiologisk speciallægeerklæring af 30/6 2003 indhentet af et andet forsikringsselskab 

fremgår bl.a.: 
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"Resumé og konklusion: 
Denne særdeles veltrænede …-årige … var i marts 2001 udsat for et trafikuheld, hvor hun blev ka-
stet fremad og slog hovedet i rattet samt forvred nakken efterfulgt af en lang periode med ho-
vedpine og nakkesmerter, overvejende intermitterende og behandlet på … Rygteam. Herefter 
med fysioterapi, psykoterapi og psykiatrisk behandling pga. depression. Den 02.05.02 væltet på 
cykel af bakkende bil og forvred venstre arm, nakke og højre knæ, bragt til … Skadestue. Herefter 
forværring af hovedpine, nakkesmerter, smerter i venstre skulder og i højre knæ. Disse smerter er 
nu voldsomme, persisterende og bliver behandlet med Gabapentin og Efexor uden særlig effekt. 
Endvidere er skadelidte deprimeret efter aktuelle ulykkestilfælde og i psykiatrisk behandling her-
for. Pga. sygdom er skadelidtes ægteskab gået i opløsning. Bor alene, men skal have hjælp til selv 
de mest almindelige ting. Er helt ude af stand til at genoptage sit arbejde pga. hovedpine, kon-
centrationsbesvær, depression og træthed. Har nu søgt helbredsbetinget førtidspension i kom-
munen, men man mener ikke, at alle behandlingsmuligheder er udtømte. 
 
Ved klinisk undersøgelse er skadelidte depressiv, men virker ikke dementielt reduceret. Der er 
voldsomme infiltrationer af muskulaturen, indskrænket bevægelighed i venstre skulder og smer-
tebetinget kraftnedsættelse omkring højre knæ. Endvidere sandsynligvis følger efter en venstresi-
dig C8-Th1 radiculopati. 
 
Skadelidte har således været udsat for alvorlig invaliderende trafikuheld ledsaget af whiplash og i 
forbindelse hermed posttraumatisk syndrom med træthed, uoverkommelighedsfølelse og kon-
centrationsbesvær. Situationen er yderligere forværret af endnu et trafikuheld i maj 2002, hvoref-
ter skadelidte har persisterende svær hovedpine. De svære følger i form af muskelinfiltrationer, 
bevægeindskrænkning i venstre skulder og smertebetinget kraftnedsættelse i højre knæ kan for-
klares ved disse ulykkestilfælde. Det skønnes sandsynligt at skadelidte skal fortsætte i konservativ 
behandling for følger efter piskesmældslæsion i længere tid. På længere sigt må prognose anses 
for nogenlunde i betragtning af skadelidtes alder. På nuværende tidspunkt er det dog usandsynligt 
at skadelidte kan foretage sig nogen som helst form for arbejde pga. aktuelle symptomer. Tilstan-
den er stationær siden ulykkestilfældet maj 2002." 

 

Af psykiatrisk speciallægeerklæring af 7/9 2004 indhentet af kommunen fremgår bl.a.: 

"Konklusion 
… er en …-årig kvinde uden familiær disposition til nerve- eller sindslidelser. Forud for ulykkestil-
fældet den 23. marts 2001 var hun velbefindende både fysisk (sportskvinde), psykisk (udadvendt) 
og socialt (såvel arbejdsmæssigt som ægteskabeligt). Ved ulykkestilfældet udviklede hun et mid-
delsvært til svært piskesmældssyndrom, hvor behandlingen især fokuseredes på smertesyndro-
met. Derved oversås et middelsvært posttraumatisk syndrom som udviklede sig over de næstføl-
gende uger med svær indadvendthed, søvnforstyrrelser, genoplevelse af ulykken, støjoverfølsom-
hed, dobbeltsidig tinnitus, panikangst, træthed og betydelige koncentrationsforstyrrelser. 
 
Først 1½ år efter ulykkestilfældet kommer … under psykiatrisk behandling, hvor hun modtager en 
adækvat antidepressiv behandling bestående af efexor (venlafaxin), remeron (mirtazapin) og 
gabapentin, men med meget tvivlsom effekt. 
 
Aktuelt fremtræder … med en arbejdsevne, der skønnes at være nedsat med mindst 2/3 af den 
hun besad forud for ulykkestilfældet den 23. marts 2001. 
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Kombinationen af det kroniske smertesyndrom og det kronificerede posttraumatiske stresssyn-
drom har medført nogle personlighedsændringer, som netop ses ved de kroniske tilfælde af post-
traumatisk stresstilstand, karakteriseret af svær social isolationstendens, kronisk anspændthed, 
tomheds- eller håbløshedsfølelse.  
 
På den baggrund vil behandlingsmulighederne være meget små, da forløbet trods adækvat anti-
depressiv medicinsk behandling, da diagnosen efter 1,5 år blev stillet, ikke remitteredes. Derfor er 
mit svar til spørgsmål (a) [vil en kombination af antidepressiv medicinsk behandling og kognitiv 
psykoterapi på sigt være gavnlig for det videre forløb?] benægtende. Således vil kognitiv psykolo-
gisk behandling næppe have en virkning ud over måske en livskvalitetsmæssig forbedring, men 
næppe symptomforbedring med virkning på erhvervsevnen. 
 
Hvad angå, Body Self Development Systemet (BS DS) synes det især at have virkning smertemæs-
sigt ved den akutte behandling af piskesmældslidelsen. Derimod har den næppe virkning på det 
kroniske posttraumatiske syndrom. Derfor er mit svar til spørgsmål (c) [vil Body Self Development 
System være gavnligt for det videre forløb?] benægtende. 
 
Arbejdsevnen, som den har fremtrådt under de tidligere neurologiske vurderinger og den psykia-
triske vurdering, er nedsat med mindst 2/3 af den normale og dette har blivende karakter. Derfor 
er mit svar til spørgsmål (b) [vil det være forsvarligt at foretage yderligere arbejdsprøvning?], at 
det ikke er tilrådeligt at foretage yderligere arbejdsprøvning.  
 
Hoveddiagnosen er således et kronificeret, middelsvært posttraumatisk stresssyndrom." 

 

Af udtalelse af 18/7 2005 fra Arbejdsskadestyrelsen fremgår bl.a.: 

"Skadens dato: 23. marts 2001 
… 
Vurdering 
Vi vurderer méngraden til 35 procent, jf. erstatningsansvarslovens § 4 og erhvervsevnetabet til 65 
procent, jf. erstatningsansvarslovens § 10. 
… 
Begrundelse 
Méngraden: 
Det fremgår af de lægelige oplysninger, at … har gener i form af konstant hovedpine og spændt-
hedsfornemmelse i nakke og hals, samt smerter ved hoveddrejning, smerter i venstre skulder, hu-
kommelses- og koncentrationsproblemer, tinnitus, svimmelhed, træthed og lys- og lydeoverføl-
somhed, angstanfald, mareridt, flashbacks, søvnbesvær og tristhed. 
 
Objektivt er der konstateret ømhed i nakke/skuldermuskulaturen og nakkefæsterne med ind-
skrænket bevægelighed i nakken ved rotation til ca 1/2 af det normale. Der er endvidere ind-
skrænket bevægelighed i venstre skulderled. 
… 
Erhvervsevnetabet: 
… 
Det er indgået i vores vurdering, at … forud for aktuelle ulykkestilfælde havde en stabil tilknytning 
til arbejdsmarkedet som … 
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Vi har endvidere lagt vægt på, at hun ikke efter ulykken har været i stand til at genoptage sit ar-
bejde, men har været sygemeldt. 
 
Vi har tillagt det betydning, at det adskillige gange er forsøgt at arbejdsprøve …, men har hun ikke 
har været i stand til at deltage heri på grund af helbredsmæssige følger efter ulykkestilfældet. 
… 
Vi har endelig lagt vægt på, at hun med virkning fra 1. januar 2005 er tilkendt førtidspension på 
grund af helbredsmæssige gener, som følger af ulykken." 

 

Af erklæring af 6/12 2006 fra Retslægerådet fremgår bl.a.: 

"Spørgsmål 1. 
Retslægerådet bedes oplyse, hvilke skader … efter rådets opfattelse pådrog sig ved færdselsuhel-
det den 23. marts 2001. 
 
Ved færdselsuheldet den 23.03.01 blev sagsøger, der som fører af bilen kører frontalt ind i siden 
på en anden bil, med overvejende sandsynlighed påført et indirekte traume mod den øverste del 
af rygsøjlen af såkaldt piskesmældstype, som kan have medført en forstuvning af halsryggen. Kan 
endvidere være påført skade på venstre skulder. Ved undersøgelse på skadestuen samme dag 
(sagens bilag …) findes sagsøger vågen og klar, og der konstateres direkte ømhed svarende til 
halshvirvlerne 3-6 og af den tilstødende muskulatur samt af muskulaturen mellem skulderblade-
ne. Retslægerådet finder det desuden sandsynligt, at sagsøger har pådraget sig en posttraumatisk 
stresstilstand, men der findes ingen tidstro oplysninger om dette, idet den beskrives første gang i 
juni 2003 (bilag …). Det typiske symptombillede for denne tilstand beskrives i speciallægeerklæ-
ring ved professor … den 07.09.04 (bilag …). 
 
Spørgsmål 2. 
Retslægerådet bedes oplyse, om … efter rådets opfattelse pådrog sig varige skader i forbindelse 
med uheldet den 23. marts 2001 og i givet fald hvilke. 
 
Der foreligger også et traume fra 2002, som gør det vanskeligt at adskille det første uheld fra det 
andet uheld. Det er dog Retslægerådets opfattelse, at sagsøger efter uheldet den 23.03.01 har 
udviklet en kronisk smertetilstand med smerter i nakke og spændingshovedpine, og idet disse ge-
ner har været til stede siden uheldet, vurderer Retslægerådet det sandsynligt, at generne kan til-
skrives uheldet. Herudover lider sagsøger af en kronisk posttraumatisk stresstilstand (bilag …) og 
af en depression (bilag …), som Retslægerådet finder sandsynligt delvist kan tilskrives følger efter 
uheldet. 
 
Spørgsmål 3. 
Retslægerådet bedes oplyse, om der er påvist organiske forandringer, som kan give varige skader 
grundet uheldet den 23. marts 2001. Retslægerådet bedes begrunde sit svar. 
 
Der er ved røntgenbilleder og MR-skanning ikke påvist organiske forandringer. 
… 
Spørgsmål 15. 
Retslægerådet bedes oplyse, om der efter rådets vurdering foreligger varige gener, der kan henfø-
res til færdselsuheldet den 23. marts 2001, som ud fra en lægelig vurdering kan forklare en varig 
svært nedsat arbejdsevne. Det bemærkes særskilt, at Retslægerådet ikke anmodes om at tage stil-
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ling til graden af nedsat arbejdsevne, men udelukkende om de af … beskrevne store begrænsnin-
ger i funktionsniveau både på det fysiske og psykiske plan kan forklares ud fra de skader og varige 
gener, som kan henføres til færdselsuheldet den 23. marts 2001. 
 
Retslægerådet finder det ikke muligt klart at adskille de fysiske og psykiske geners indflydelse på 
funktionsniveauet, men finder det sandsynligt, at den svært nedsatte arbejdsevne primært er for-
årsaget af de psykiske symptomer. Årsagen til, at nogle personer udvikler et kronisk smertesyn-
drom og vedholdende psykiske gener, kendes ikke, men følgerne kan ikke alene tilskrives den fysi-
ske påvirkning ved et uheld, men skal ses i samspil med personers sårbarhed, påvirkning fra omgi-
velserne og behandling i efterforløbet. Retslægerådet kan ikke udtale sig mere specifikt om, hvil-
ken betydning uheldet har haft i forhold til de påvirkninger, som sagsøger har været udsat for ef-
ter uheldet. Det, der taler for, at ulykken har haft væsentlig direkte eller indirekte betydning for 
funktionsnedsættelsen, er, at der ikke foreligger oplysninger om, at sagsøger har været psykisk 
sårbar forud for ulykken eller tidligere har haft gener fra nakken." 

 

Arbejdsskadestyrelsen har i brev af 26/2 2010 til et advokatfirma bl.a. anført: 

"I et brev af 28. maj 2008 vedlagt kopi af Retslægerådets besvarelser af 6. december 2006 og 26. 
februar 2008 er vi anmodet om at foretage en revurdering af vores udtalelse af 18. juli 2005. 
 
Der ønskes specielt vores stillingtagen til, om forhøjelsen af méngraden fra 15 procent til 35 pro-
cent og forhøjelsen af erhvervsevnetabet fra 35 procent til 65 procent skyldes væsentlige uforud-
sete ændringer i skadelidtes helbredstilstand. 
… 
Det bemærkes indledningsvis at vi ikke finder, at der foreligger nye oplysninger, som kan begrun-
de en ændret vurdering af méngraden og erhvervsevnetabet. Méngraden vurderes således uæn-
dret til 35 procent og erhvervsevnetabet til 65 procent. 
 
Dernæst bemærkes at forhøjelsen af méngraden fra 15 procent til 35 procent og forhøjelsen af 
erhvervsevnetabet fra 35 procent til 65 procent ikke skyldes væsentlige uforudsete ændringer i 
skadelidtes helbredstilstand. 
… 
Der er alene tale om, at vi ved en senere vurdering af følgerne efter ulykken og på baggrund af 
nye lægelige oplysninger bliver bekendte med, at der foreligger ménberettigende psykiske følger. 
… 
Vedrørende den venstresidige skulderlidelse bemærkes, at vi allerede ved den første vurdering af 
ulykkens følger var opmærksomme på skuldersmerter og nedsat bevægelighed i venstre skulder. 
… Vi vurderede imidlertid, at skuldergenerne var indeholdt i méngraden på 15 procent for for-
vridningen af halshvirvelsøjlen, og at skuldergenerne således ikke kunne begrunde særskilt varigt 
mén. Denne opfattelse ændrede vi som bekendt i forbindelse med den senere vurdering af ulyk-
ken, hvor méngraden for skuldergenerne efter en fornyet lægelig vurdering blev vurderet til 5 
procent." 

 

Af reumatologisk speciallægeerklæring af 24/5 2013 indhentet af selskabet fremgår bl.a.: 

"Medicinstatus: 
T. Efexor Depot 75 mg x 2 dagligt 
T. Pamol 1000 mg ved smerter, højst x 3 dagligt 
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… anvender desuden et morfin-holdigt præparat i perioder med særligt udtalte nakke- og 
armsmerter. Hun kan ikke huske medikamentets navn. 
… 
Funktionsniveau: 
… 
… er selvhjulpen i dagligdagen, men smerterne fra nakken og venstre arm kompromitterer dog 
funktionsevnen i betydelig grad. … har måttet overlade fysisk krævende aktiviteter i hjemmet til 
andre, herunder gulvvask, vinduespudsning, støvsugning og tøjvask. Hun handler ind i små portio-
ner, idet løft at tunge indkøbsposer forværrer smerterne i nakken og venstre overekstremitet. … 
går ofte en kortere tur til havet for at slappe af, men hun undgår at engagere sig i mere fysisk 
krævende fritidsaktiviteter. I løbet af en typisk hverdag må … hvile sig 1-2 gange med henblik på 
aflastning af nakken. Nattesøvnen forstyrres hyppigt af smerter. I perioder med udtalte nakke- og 
armsmerter tilbringer … det meste af døgnet i sin seng. 
 
Gennem den seneste tid har … oplevet tilbagefald af psykiske symptomer i form af tristhed, gråd-
labilitet, koncentrationsforstyrrelser og utilstrækkelighedsfornemmelse. Som følge af disse symp-
tomer har hun genoptaget anti-depressiv medikamentel behandling. 
 
Objektivt: 
Almentilstanden er god. Stemningslejet forekommer forsænket, og … fremtræder grådlabil. Hun 
svarer relevant på spørgsmål og beretter på velformuleret vis om sin sygehistorie. 
… 
Ekstremiteter: Højre overekstremitet samt begge underekstremiteter bevæges frit og uden ind-
skrænkninger. Der konstateres ingen sensibilitetsforstyrrelser svarende til disse ekstremiteter. 
Bevægeevnen i venstre skulderled er indskrænket, idet … kan abducere aktivt til cirka 90 grader, 
hvorefter der tilkommer stærke smerter i skulderen. Evnen til passiv abduktion i venstre skulder-
led er ligeledes indskrænket til cirka 90 grader. Ved forsøg på yderligere passiv abduktion angives 
voldsomme lokale skuldersmerter. Der er positiv Hawkins-test på venstre side, og der er ligeledes 
positiv cross-body adduktionstest. Der angives diffuse sensibilitetsforstyrrelser overalt på venstre 
overekstremitet, idet disse sensibilitetsforstyrrelser ikke respekterer dermatomgrænser. Der kon-
stateres nedsat kraft for ekstension og fleksion over venstre albueled og håndled samt nedsat 
kraft for samle/sprede bevægelse svarende til venstre hånds 2-5 finger. Der konstateres normale 
og egale reflekser overalt, og der er god puls i a. dorsalis pedis på begge fodrygge. Lasegues test 
er negativ bilateralt. Der er ingen mistanke om arthritis noget sted, og der er ingen acrocyanose 
eller splinters. 
 
Columna: Rotationsbevægelse i columna cervicalis kan gennemføres uden indskrænkning mod 
højre. Rotationsbevægelse mod venstre er indskrænket til cirka 30 grader, hvorefter der tilkom-
ner stærke smerter i den venstresidige nakke- og skuldermuskulatur. Foramen-kompressions-test 
skønnes negativ i begge retninger, idet testen udløser lokale nakkesmerter uden radikulære fæ-
nomener ved gennemførsel mod venstre. Der er diffus og ganske udtalt palpationsømhed af den 
cervicale paravertebralmuskulatur, og der udløses nakkesmerter og hovedpine ved palpation af 
paravertebralmuskulaturens insertion på kraniet. Der angives ligeledes smerter ved palpation af 
skulderågets muskulatur på venstre side. Bevægeevnen i columna thoracalis og columna lumbalis 
skønnes ikke at være indskrænket, men … føler voldsom svimmelhed ved fleksion over 45 grader i 
lænderyggen. 
… 
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Konklusion: 
…-årig kvinde som i 2001 pådrog sig et whiplash-traume (piskesmælds-traume) i forbindelse med 
et trafikuheld. Hun har siden ulykken oplevet hovedpine, smerter i nakken, smerter i venstre skul-
derregion og føleforstyrrelser i venstre arm. Disse symptomer optræder på daglig basis. Helbreds-
tilstanden kompromitteres endvidere af hyppigt optrædende jagende smerter i venstre arm. 
 
Symptomerne forværres ved fysisk belastende aktiviteter og er ikke aftaget i styrke over tid. Efter 
ulykken i 2001 har … desuden udviklet depressions-tendens og tinnitus. 
 
Ifølge fremsendte speciallægeerklæringer har man ved MR-scanning af columna cervicalis og 
røntgen-undersøgelse af venstre skulder påvist normale forhold svarende til nakke og skulder. Det 
skønnes plausibelt, at den kroniske hovedpine og de kroniske bevægeapparats-symptomer er op-
stået som konsekvens af ulykken i 2001. På det foreliggende grundlag er den reumatologiske di-
agnose som anført nedenfor. 
 
Den reumatologiske tilstand må betragtes som kronisk. Der skønnes ikke at foreligge væsentlige 
uprøvede behandlingsmuligheder rettet mod det kroniske whiplash-syndrom. … fremtræder med 
psykiske symptomer tydende på depression, men det må understreges, at undertegnede har ikke 
faglige kompetencer til at vurdere den psykiske tilstand eller vurdere om … er i optimal/relevant 
anti-depressiv terapi. Som følge af whiplash-syndromet er … funktionsevne varigt nedsat. Der fo-
religger et varigt skånehensyn overfor ryg- og skulder-belastende aktiviteter. 
 
Reumatologisk diagnose: 
Whiplash-syndrom (piskesmælds-syndrom)." 

 

I psykiatrisk speciallægeerklæring af 3/2 2014 indhentet af selskabet hedder det bl.a.: 

"Aktuel problemstilling: 
Er nu som tidligere, daglige smerter, hovedpine, smerter i nakke, skulder, samt næsten daglige 
hovedpiner, der er desuden fortsat smerter strålende ud i venstre arm. Beskriver at der indimel-
lem optræder en uberegnelig forværring, som gør at hun stort set ikke magter noget og må blive i 
sengen. Har tilbagevendende siden det første uheld været deprimeret, oplever sig vedvarende 
trist og ked af det, uden energi og uden lyst til noget, er med mange selvbebrejdelser og indimel-
lem med en håbløshedsfølelse, der gør at hun tænker, at livet ikke er værd at leve og … beretter 
at havde hun ikke sine børn, ville hun ikke være her. Scorer på Hamiltons depressionsskala 24 sva-
rende til moderat depression. De seneste år har der været mange dødsfald i familien og dette har 
atter forværret hendes psykiske tilstand. Er blevet slem til at isolere sig og har fået fornyede 
symptomer i form af tinnitus. Får aktuelt ingen antidepressiv behandling, men angiver at hun ikke 
tidligere har oplevet effekt af meget omfattende behandling og har angiveligt ikke oplevet forvær-
ring efter ophør af denne. Dagligdagen er med meget få aktiviteter og helt afhængig af dagsfor-
men. … prøver at holde en vis struktur, men må hvile sig flere gange dagligt og har ofte dage hvor 
hun må melde fra overfor at have sine børn, på sådanne dage bliver … ofte i sengen. Kører stort 
set ikke bil da dette aktiverer angst og anspændthed. 
… 
Konklusion: 
Det drejer sig om …-årig kvinde, der er født og opvokset i relativ velfungerende familiestruktur. 
Hun har været psykisk, fysisk og socialt velfungerende frem til ulykkestilfælde i 2001, hvor … ud-
sættes for højenergitraume, idet en bil kører ud foran hende, så hun påkører denne med 60 km i 
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timen og hendes bil totalskades. Patienten selv indbringes på hospitalet og man konstaterer hjer-
nerystelse, men ingen brud på livsvigtige strukturer. Hun har udvikler straks i forbindelse med 
ulykken svær hovedpine, smerter i nakke og ud i den ene arm, samt kraftnedsættelse i denne arm 
og kvalme. Ligger i sengen derhjemme, hvorefter kvalmer forsvinder i løbet af en uge, men de øv-
rige symptomer fortsætter og hun har stadig disse symptomer. Hændelsesforløbet sammenholdt 
med de subjektive klager har en tæt sammenhæng, idet de straks optræder i tilslutning til ulykken 
2001, og der har ikke været lignende symptomer tilstede tidligere, sammenhængen er således ty-
delig. Der er ingen misbrug i anamnesen, hverken af alkohol, medicin eller andre stoffer. … har 
været multipelt medicinsk behandlet og har her prøvet talrige behandlingsprincipper inden for 
antidepressiv behandling, samt smertestillende behandling og kombinationen af disse. Har såle-
des fået såvel smertebehandling som bredspektret antidepressiva kombineret med neurologiske 
behandlingsprincipper, som traditionelt bruges i smertestillende behandling, alt sammen med 
ringe effekt. Får aktuelt ingen behandling, idet hun havde mange bivirkninger og ringe effekt af 
den antidepressive behandling. Man kan ikke anbefale behandlingsprincipper, som ikke allerede 
er afprøvet. 
 
Behandlingsmulighederne synes således at være udtømte. Den sociale anamnese er beskrevet 
ovenfor, patienten har været velfungerende under uddannelse indenfor … verdenen og hendes 
arbejdsmæssige liv var i fremgang, da hun kom ud for skaden. Hun har skønnes at have mistet sin 
indtjeningsevne i ethvert fag. 
 
Prognosen er dårlig, idet vi her ser en kombination såvel af fysiske som psykiske symptomer. Man 
kan ikke påvise behandlingstiltag af social karakter, som vil bedre funktionsevnen. Hændelsesme-
kanisme og subjektive klager som aktuelle ses hos op til 10 % af de der kommer ud for et sådant 
whiplash traume, her ser man at prognosen er dårlig og der er vedblivende smerteklager, disse 
klager er karakteristiske ved hovedpine, nakke/skulder smerter og smerter ud i armen som be-
skrevet her. Der beskrives også hyppigt kognitive klager. Der er ingen objektive fund der under-
støtter dette, hvilket ligeledes ses hos ca. 5-10 %. 
 
Fremtidsudsigterne er dårlige ift. arbejdsmarkedet. Man kan ikke se, at det kan være realistisk, at 
patienten atter kommer i erhvervsmæssig funktion. Der er ingen anbefalede undersøgelser eller 
behandlinger, som man kan anbefale hos denne patient. Til patienten er sagt, at hun primært må 
arbejde med acceptstrategier, fremfor at slå sig selv oveni hovedet med selvnedvurderende og 
negative holdninger. Patienten fremtræder aktuelt med en svær depressiv tilstand superponeret 
på whiplash tilstanden, tilstanden er kronificeret og man kan ikke forvente en bedring. Der er så-
ledes en svært nedsat funktionsevne på psykisk basis." 

 

Selskabet har i brev af 31/3 2014 til klageren bl.a. anført: 

"Vi fortsætter udbetalingerne 
Tak for de nye oplysninger om dit helbred og din erhvervsevne. Ud fra oplysningerne har vi vurde-
ret, at din erhvervsevne stadig er nedsat til en tredjedel eller mindre. Vi fortsætter derfor udbeta-
lingerne og præmiefritagelsen som hidtil. Du får invalidepension og præmiefritagelse, så længe vi 
vurderer, at din erhvervsevne er nedsat. Invalidepensionen og præmiefritagelsen ophører dog se-
nest den 1. januar 2042. 
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Hvordan har vi vurderet din erhvervsevne? 
Vi har bedømt din erhvervsevne ud fra en samlet vurdering af dit helbred og din indtjeningsevne 
inden for alle de erhverv, du er uddannet til at udføre og inden for alle de erhverv, som svarer til 
eller ligner dem, du tidligere har været ansat i. 
 
Vores vurdering bygger på dit opfølgningsskema og speciallægeerklæring fra reumatolog og psy-
kiater. Vi har lagt vægt på, at der ikke er sket væsentlig bedring i din helbredsmæssige tilstand. 
 
Psykisk beskrives du med uændret tristhed, energiløshed, har selvbebrejdelser og håbløshedsfø-
lelse. Du forsøgt behandling med en lang række antidepressive præparater uden effekt. Du får ak-
tuelt ingen medicin for det psykiske. Psykiateren finder dig præget af et svært forsænket stem-
ningsleje, selvnedvurderende, selvbebrejdende og har håbløsheds tanker. Indimellem er du gråd-
labil og fremtræder svært forpint. De psykiatriske diagnoser er svær depressiv tilstand og post-
traumatisk stresstilstand. 
 
Der er desuden tale om muskelspændinger i nakke og skulderåg. 
 
Du har pligt til at kontakte os, hvis din situation ændrer sig 
Det er vigtigt, at du kontakter os, hvis din erhvervsevne eller din tilknytning til arbejdsmarkedet 
ændrer sig, da det kan få betydning for din invalidepension og præmiefritagelse. Vi beder dig der-
for kontakte os, hvis du fx 
• bliver raskmeldt 
• kommer helt eller delvist i arbejde 
• oplever, at dit helbred bliver forværret 
 
Giver du ikke besked, risikerer du at få mindre udbetalt, end du er berettiget til, eller du kan 
komme til at betale penge tilbage til os, hvis du har fået udbetalt for meget i invalidepension. 
 
Hvornår følger vi op? 
Vi kontakter dig automatisk igen inden den 1. maj 2019 for at høre, om din situation har ændret 
sig." 

 

Nævnets sekretariat har gennemset videooptagelser fremlagt af selskabet. Nævnet har fået 

forelagt selskabets observationsrapport og internetundersøgelsesrapport i deres helhed. Et 

uddrag fra disse gengives i det følgende: 

 

"Aktivitetsrapport 
… 
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Internetundersøgelse … 
… 
2. Opsummering 
Undersøgelsen af … giver anledning til følgende kommentarer: 

 … angiver 25.09.2018 i en Facebook-postering, at hun sammen med sin familie er bosiddende i 
[land 2]. Se afsnit 5. 

 Af posteringer, fotos og videoer fremgår det, at … dyrker hård muskeltræning. … angiver 
13.06.2018 at have trænet hårdt fem (5) gange om ugen. Se afsnit 6. 

 På baggrund af fotos, videoer og kommentarer på sociale medier kan det konstateres, at … har 
arbejdet som personlig træner i hvert tilfælde siden 09.01.2018. Se afsnit 7.2. 

 Det kan konstateres, at … 30.07.2018 foretager et reverse bungee jump. Se afsnit 6.1. 

 … skriver pressemeddelelser og planlægger events for sin ægtefælle. Se afsnit 7.3. 
… 
4. … – tidslinje 
… 
5. Nuværende bopæl 
Af Facebook-posteringer foretaget af … fremgår det, at … sammen med sin familie er bosiddende i 
[land 2]. 
 
5.1. Tilknytning til [land 2] 
Diverse aktivitet på … og … Facebook-profiler tyder på, at parret bor i [land 2]. 
 
5.1.1. … angiver 25.09.2018 at bo i [land 2] 
I en postering i en Facebook-gruppe relateret til danskere i [by i land 1] angiver … 25.09.2018, at 
hun bor i [land 2] og, at hun har boet der i seks (6) år. Og før det fire (4) år i [land 3]. Se afsnit 
5.2.1. 
 
5.1.2. Kommentar – 'Hallo, du bor i [land 2]' 
[Klagerens (tidligere) ægtefælle] foretager 31.10.2018 kl. 21.43 en postering vedr. halloween. Til 
denne postering ses kommentaren: 'Hallo, du bor i [land 2]'. 
… 
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5.2. Tilknytning til [land 1] 
Der er ikke fundet oplysninger, som understøtter, at … bor eller har boet i [land 1]. Den eneste 
identificerede relation til [land 1] er … medlemskab af følgende tre (3) Facebook-grupper: 

 Danskere i … 

 Danskere på … 

 Danskere i … (… har foretaget en postering i denne gruppe) 
 
5.2.1. Facebook-gruppen – Danskere i [by i land 1] 
[Klageren] posterer 25.09.2018 følgende besked i gruppen: 
 
'Vi overvejer seriøst at flytte til [by i land 1] Vi har … børn … Hvad ville I anbefale mht skole? … Et 
andet spg. hvordan oplever i kulturen i … [land 1]? …' 
 
Derudover tagger [klageren] 25.09.2018 (12 minutter tidligere, kl. 21.09) [klagerens (tidligere) æg-
tefælle] i en postering vedr. jobmuligheder i [land 1]. 
… 
6. … - Indikationer på fysisk aktivitet 
Der er identificeret en omfattende mængde eksempler på, at … dyrker meget hård fysisk træning. 
En stort antal videoer er dokumenteret og fremgår af tidslinjen i afsnit 4. Følgende er fremhæve-
de eksempler. 
 
6.1. … foretager 30.07.2018 et reverse bungee jump 
Af … Instagram-profil fremgår det i en video, at hun 30.07.2018 foretager et reverse bungee jump: 
… 
6.2. … angiver at træne fem (5) gange ugentligt 
I en Instagram-posteringer 13.06.0218 angiver … at have trænet hårdt fem (5) gange om ugen: 
 
'The most of my life I have had unfair issues with my body. I have covered it up and haven't been 
proud of it at all, even though I have trained hard 5x week and eating pretty clean. Now as I'm 
getting older, I am at a better place, where I start to accept my self and my body as it is, knowing 
that I do my very best for my body every day. …' 
… 
7. Erhvervsaktivitet 
Ifølge sin LinkedIn-profil har … følgende ansættelser/erhvervsrelationer/medlemskaber: 
 

 
 
7.1. … angiver at arbejde 
… foretager 16.10.2018 en postering, hvori hun angiver at være på vej hjem fra arbejde. Karakte-
ren af arbejdet angives ikke i posteringen: 
… 
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7.2. … er personlig træner 
På baggrund af kommentarer, fotos og videoer kan det konstateres, at … arbejder som personlig 
træner og har kunder. Fundene er oplistet i kronologisk rækkefølge. 
 
7.2.1. … angiver 01.11.2018 at træne en kvinde 
… 
7.2.2. … angiver 15.10.2018 at have en kunde 
… 
… posterer det samme foto på sin Instagram-profil med den ledsagende kommentar: 'Great day, 
showing my client ways to hit the back of shoulder.' Det bemærkes, at … i en video på [trænings-
centers] Facebook-side 14.10.2018 ses træne med denne kunde. Se afsnit 7.2.3. 
… 
7.2.3. … ses som personlig træner/instruktør i [træningscenter] 
Af to videoer på [træningscenters] Facebook-side fremgår det, at … er personlig træner 
 
1) I en video posteret 14.10.2018 på [træningscenters] Facebook-side ses [klageren] træne lige før 
sin kunde. 
… 
2) I en video posteret 13.10.2018 på [træningscenters] Facebook-side ses [klageren] instruere i 
brugen af en træningsmaskine. 
… 
7.2.5. [Klagerens (tidligere) ægtefælle] kalder 11.10.2018 [klageren] for en fantastisk coach 
… bliver i en kommentar til en Facebook-postering 11.10.2018 kaldt for en 'fantastisk coach': 
… 
7.2.6. … angiver 02.07.2018 at have en kunde 
I en Facebook-postering 02.07.2018 angiver … at have en klient, som startede 09.01.2018: 
… 
7.3. Arbejde for [klagerens (tidligere) ægtefælle] 
[Klageren] foretager en stor mængde posteringer vedr. ægtefællen … … karriere. Udover … angi-
velse på LinkedIn af at være … Managing Director er der identificeret en række posteringer, hvor-
af hendes involvering fremgår. 
 
7.3.1. [Klagerens (tidligere) ægtefælle] angiver [klageren] som eventplanlægger 
På sin Twitter-profil angiver … 16.08.2018, at han glæder sig til at komme til [by], hvor han med 
bl.a. [klageren] skal planlægge flere events: 
… 
7.3.2. … skriver pressemeddelelse for … 
I en video posteret 26.10.2018 af [klagerens (tidligere) ægtefælle] udtaler [klageren], at hun ar-
bejder på en pressemeddelelse (press release) for [klagerens (tidligere) ægtefælle]." 

 

Forsikringsbetingelserne indeholder bl.a. følgende bestemmelser: 

"C Betingelser for invalideydelse og præmiefritagelse 
§ 1. Definition af invaliditet/erhvervsevnetab 
… 
Stk. 5. En ydelsesberettiget nedsættelse at erhvervsevnen foreligger, når forsikrede – efter PFA 
Pension's skøn – ikke længere er i stand til at tjene mere end en tredjedel respektive halvdelen at, 
hvad der er sædvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse og alder. Be-
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dømmelsen sker på grundlag at en helhedsvurdering under hensyn til forsikredes tidligere og nu-
værende helbredstilstand, uddannelse og tidligere beskæftigelse." 

 

 

Nævnet udtaler: 

Klageren, der er født i 1970'erne, var den 23/3 2001 udsat for en færdselsulykke, hvor hun i bil 

frontalt kørte ind i siden på en anden bil. Hun blev sygemeldt, og efter et forløb med arbejds-

prøvninger på sin eksisterende arbejdsplads blev hun afskediget pr. 31/5 2002. Den 2/5 2002 

var hun udsat for en ny færdselsulykke, idet hun på cykel blev påkørt af en bakkende bil. Hun 

har oplyst, at hun lider af følger efter piskesmældslæsion og hjernerystelse. 

 

Selskabet har ydet "halv dækning" i perioden 1/6 2002 til 1/1 2004 og "fuld dækning" fra 1/1 

2004, hvorfra selskabet har vurderet, at klagerens erhvervsevne var nedsat med mindst 2/3. Af 

brev af 31/3 2014, hvor selskabet meddeler klageren forlængelse af fuld dækning, fremgår det, 

at selskabet lægger vægt på, at det fremgår af opfølgningsskema og af de reumatologiske og 

psykiatriske speciallægeerklæringer, at klageren har psykiatriske diagnoser i form af svær de-

pressiv tilstand og posttraumatisk stresstilstand, og at der er tale om muskelspændinger i nakke 

og skulderåg. 

 

Selskabet har pr. 1/12 2018 meddelt, at det ophæver klagerens erhvervsevnetabsforsikringer 

og standser dækningen. Selskabet har anført, at klageren groft har tilsidesat sine loyalitetsfor-

pligtelser over for selskabet og har afgivet urigtige oplysninger om omfanget af sit erhvervsev-

netab – dels i funktionsevneskema af 25/11 2012, dels til speciallægerne ved undersøgelser i 

2013 og 2014. Selskabet har foretaget observationer af klageren i perioderne 25-26/10 2018 og 

5-9/11 2018 og har indhentet oplysninger fra blandt andet sociale medier. Selskabet har anført, 

at dets undersøgelser viser, at klagerens faktiske aktivitets- og funktionsniveau er helt uforene-

ligt med de klager, hun har oplyst i forbindelse med selskabets vurdering af den fortsatte bevil-

ling af forsikringsdækning. Selskabet har subsidiært anført, at klageren bevidst har undladt at 

informere selskabet om, at der er sket en markant forbedring siden 2014, og mere subsidiært, 

at klagerens erhvervsevne nu ikke er nedsat til under 1/2, endsige til under 1/3. 
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Klageren har anført, at der ikke er helbredsmæssigt grundlag for at afvise fortsat dækning for 

erhvervsevnetab. Hun har videre anført, at selskabets observationer er foretaget i strid med 

gældende regler og i øvrigt har krænket hendes privatliv, og at de fremlagte billeder og tekster 

fra sociale medier ikke afspejler virkeligheden. Hun har også anført, at selskabet burde indkalde 

hende til en lægefaglig undersøgelse, hvis der var tvivl om hendes funktionsniveau. 

 

Af selskabets observationsrapporter og fremlagte videooptagelser fremgår det, at der er fore-

taget observationer blandt andet i træningscenter, på cafe, i parkeringskælder og ved offentlig 

gade og park. Klageren er i træningscenteret blevet observeret udføre en række forskellige 

øvelser i forskellige træningsmaskiner med vægtbelastning, og selskabet anfører, at der er tale 

om et særdeles højt træningsniveau med hård styrketræning mange gange om ugen. Klageren 

er på cafe blevet observeret arbejde med/anvende bærbar computer, og hun fremstår efter 

selskabets opfattelse i det hele såvel fysisk som psykisk ubesværet, herunder i samværet med 

andre mennesker. Selskabet har for så vidt angår sine internetundersøgelser henvist til, at kla-

geren i 2016-2018 har delt en lang række træningsvideoer, hvor hun viser forskellige trænings-

øvelser og giver råd. Af posts på sociale medier fremgår det, at hun fungerer som personlig 

træner i træningscenteret, at hun har foretaget et "reverse bungee jump", og at hun fungerer 

som coach og skriver pressemeddelelser for sin ægtefælle/tidligere ægtefælle i forbindelse med 

hans karriere. Selskabet har også henvist til, at det fremgår af de sociale medier, at klageren er 

bosat i land 2, uanset at hun til selskabet har oplyst, at hun bor i land 1, og at selskabet på 

grundlag af klagerens oplysninger har udbetalt ydelser uden at tilbageholde skat. 

 

Nævnet bemærker indledningsvis, at nævnet finder, at selskabets videooptagelser og observa-

tionsrapporter kan indgå i nævnets behandling og afgørelse af sagen, idet nævnet finder, at 

observationerne ikke er foretaget på sådanne steder eller måder, eller at optagelserne og rap-

porterne i øvrigt indeholder sådanne oplysninger, at det vil være betænkeligt for nævnet at 

lade disse indgå i sin helhed som bevismateriale i behandlingen af sagen. Nævnet har ikke her-

ved taget stilling til, om de foretagne observationer i enhver henseende måtte overholde den 

lovgivning, som regulerer de foretagne observationer, idet dette vil være et offentligretligt an-

liggende mellem dem, der har foretaget eller ladet observationerne udføre, og de myndighe-
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der, som har ansvaret for at håndhæve disse offentligretlige regler. Nævnet henviser til sin af-

gørelse i sag 91387. 

 

Nævnet bemærker videre, at nævnet i tidligere sager – eksempelvis 91495 – har udtalt, at, at 

en ophævelse af forsikringsdækningen med henvisning til, at klageren har handlet illoyalt og 

har tilsidesat sine kontraktlige forpligtelser, kræver en vis grovhed i den af klageren udviste 

adfærd, ligesom der må stilles betydelige krav i bevismæssig henseende. 

 

Nævnet bemærker desuden, at selskabet har udbetalt ydelser og ydet præmiefritagelse i en 

lang årrække. Tilkendelsen og den løbende forlængelse af dækning hviler på et omfattende 

lægemateriale, og det fremgår af sagen, at klageren er blevet bevilget offentlig førtidspension 

pr. 1/1 2005 og har fået vurderet følgerne af ulykkerne i 2001 og 2002 af Arbejdsskadestyrelsen 

og Retslægerådet. Nævnet finder, at selskabet på den baggrund har bevisbyrden for, at der er 

sket en forbedring af de helbredsmæssige forhold, som kan begrunde, at erhvervsevnen ikke 

længere kan anses for nedsat i dækningsberettigende grad. 

 

Nævnet finder, at de fremlagte observationsoplysninger om klagerens fysiske funktionsevne – 

herunder navnlig videooptagelserne fra træningscenter og opslag på sociale medier med træ-

ningsvideoer og aktiviteter, som klageren har udført – er egnede til at skabe betydelig tvivl om 

hendes reelle, fysiske skånehensyn. Nævnet bemærker dog, at klageren i funktionsevneskema-

et af 25/12 2012 har oplyst til selskabet, at hun på anbefaling af læger går til styrketræning, og i 

reumatologisk speciallægeerklæring af 24/5 2013 – som er indhentet af selskabet – hedder det, 

at klageren har oplyst, at hun forsøger at træne 2-3 gange om ugen. 

 

Selskabets observationer og fremfundne oplysninger fra sociale medier på internettet giver 

imidlertid ikke – efter nævnets vurdering – et fornødent grundlag for, at nævnet vil kunne tage 

stilling til, i hvilket omfang klagerens erhvervsevne fortsat er nedsat som følge af væsentlige 

psykiske gener. Selskabet har ikke foranlediget, at klagerens funktionsniveau i forhold til psyki-

ske lidelser er blevet undersøgt nærmere af lægesagkyndige med relevante specialer før sel-

skabets ophævelse af forsikringsdækningen pr. 1/12 2018, og sagen foreligger således ikke godt 
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oplyst for så vidt angår hendes aktuelle psykiske gener. Nævnet bemærker, at det i psykiatriske 

speciallægeerklæringer af 7/9 2004 og 3/2 2014 tidligere er beskrevet, at klageren lider af post-

traumatisk stresssyndrom og depression, og at der er en svært nedsat funktionsevne på psykisk 

basis. Retslægerådet har i erklæring af 6/12 2006 anført, at "Retslægerådet finder det ikke mu-

ligt klart at adskille de fysiske og psykiske geners indflydelse på funktionsniveauet, men finder 

det sandsynligt, at den svært nedsatte arbejdsevne primært er forårsaget af de psykiske symp-

tomer". Selskabet har i sit brev af 31/3 2014, hvor selskabet meddeler forlængelse af fuld dæk-

ning, også selv henvist til psykiatriske diagnoser med svær depressiv tilstand og posttraumatisk 

stresstilstand. Subjektive tilkendegivelser om fysisk smerte og funktionelle begrænsninger ind-

går imidlertid som et væsentligt element i psykiatriske lægevurderinger. Nævnet kan på det 

oplyste grundlag ikke tage stilling til, om disse lægevurderinger ændres, hvis de fysisk betingede 

forudsætninger viser sig at være anderledes og mindre belastende for klageren. 

 

Endvidere giver det af selskabet fremlagte materiale ikke nævnet tilstrækkelig sikkerhed for på 

skriftligt grundlag at afgøre, i hvilken grad klageren måtte have udført konkrete aktiviteter, som 

udgør eller vil kunne sidestilles med erhvervsarbejde i nævneværdigt omfang. Klageren er ob-

serveret anvende bærbar computer på café, og det må lægges til grund, at hun har hjulpet sin 

ægtefælle/tidligere ægtefælle med karrierepromoveringsarbejde, men det nærmere omfang af 

hendes reelle arbejdsindsats i den forbindelse er ikke godtgjort. Det må også lægges til grund, 

at hun i visse situationer har instrueret andre trænende i træningscenteret i anvendelse af træ-

ningsmaskiner og øvelser, men hendes reelle arbejdsindsats i den forbindelse er ikke belyst 

nærmere.  

 

På den baggrund finder nævnet, at sagen ikke foreligger oplyst på en sådan måde, at det vil 

være forsvarligt, at nævnet træffer afgørelse uden at have mulighed for indhentelse af yderlige-

re oplysninger, herunder med mulighed for at foretage parts- og vidneafhøringer. Nævnet fin-

der herefter, at der til sagens afgørelse kræves en nærmere bevisførelse, der må foregå ved 

domstolene. 
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Det følger af vedtægternes § 4, stk. 1, at nævnet derfor må afvise at afgøre sagen. 

 

Som følge heraf 

 

b e s t e m m e s : 

___________________ 

 

Nævnet kan ikke afgøre sagen. 

 

Klagegebyret tilbagebetales. 

 

 

Jens Kruse Mikkelsen 

formand 


