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mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har pensionsordning med forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af
30/12 2019 til navnet har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Jeg har modtaget erhvervsevnetabspension fra PFA i mange ar men efter to x overvagning har de
nu sendt mig til advokat og stoppet mine udbetalinger til trods for jeg er blevet mere syg end da
de startede med at udbetale pensionen. Jeg har klaget til PFA ad to omgange og faet genoptaget
udbetalingerne men nu er de stoppet igen her pr 31.12.19 Jeg haber | vil se pa min sag.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Jeg vil meget gerne have min pension igen da den er en stor del af mit forsgrgelsesgrundlag da jeg
kun er i fleksjob fa timer ugentligt og pt er jeg ledig mellem fleksjob. Er blevet opereret i ryggen to
gange i April d3"

Klageren har i brev af 6/6 2020, 7/6 2020 og 6/7 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"06-06-2020

Jeg vil gerne klage over PFA afggrelse om stop af udbetaling af min erhvervsevnetabspension pr
31.12.2019

Min klage er den samme som den klage jeg sendte Jer den | 2018 da | ogsa stoppede mine pensi-
onsudbetalinger pr 1.11.2018 og som | genoptog igen kort tid efter da | ville undersgge min sag

nermere.

Jeg har nedennaevnte tilfgjelse til den tidligere klage.
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Jeg vil ogsa gerne bede Jer tage med i Jeres overvejelser hvad jeg i sin tid fik erhvervsevnetabs-
pensionen for nemlig, dysfunktion i keebeleddene, konstant hovedpine efter traume, nakkesmer-
ter, tinnitus, svimmelhed, lysfglsomhed og Igbende gjne, problemer med at holde gjnene abne
pga hovedpine mv. Ingen af disse gener har noget som helst med det at ggre ifht Jeres overvag-
ninger om jeg kan lgfte en hest eller sodavandskasser eller mine dagligvareindkgb eller mine bgr-
nebgrn for den sags skyld. | godkendte selv mine erhvervsevnetabspension pa baggrund af div
kommunale akter, skattepapirer, afggrelser i AES samt div leegeligt materiale. Oveni de gener og
mén | allerede HAR godkendt ifht udbetaling af erhvervsevnetabspension sa er der tilkommet ad-
skillige flere helbredsmaessige gener hvoraf nogle af dem bade er kroniske og andre stadig be-
handlingskraeevende og andre igen som har kreevet operative indgreb. Senest i April 2019 hvor jeg
gennemgik to ret store

rygoperationer.

Men hvis | kan se ud af alle mine lsegelige papirer - hvis | da overhovedet har indhentet dem fra al-
le de steder jeg har gaet og gar, hvilket jeg tvivler pa | har - at jeg er rask jamen sa ma der sgu lige-
frem veere tale om et KEMPE mirakel.

Jeg har sjeldent hgrt at man slipper af med kroniske smerter og gener men det er muligvis bare
mig der ikke rigtig fatter noget. Maske jeg bare skulle have konsulteret PFA til at starte med og
have droppet alle de rigtige laeger - PFA kan jo tilsyneladende g@gre mig rask som ved et trylleslag
bare ved at fa mig overvaget i nogle uger. Smart, virkelig smart - og meget meget rystende.

Jeg mener dog bestemt ikke at jeg kan erkleeres rask fordi PFA har overvaget mig gennem nogle
uger - og ad flere omgange af nogle ikke lsegefaglige mennesker der har gjort sig nogle observati-
oner om mig og min person og min ggren og laden. Hvad er definitionen pa en syg - hvordan skal
man se ud som syg??? Huvilket liv har jeg lov til at leve s3???

Jeg haber da sa sandelig at alle de laeger, kirurger, professorer, overlaeger og speciallaeger jeg har
vaeret undersggt hos og hvoraf nogle af dem jeg stadig gar til behandling hos at deres laegefaglige
undersggelser vejer meget tungere end observationer taget ud af et splitsekund af min dagligdag
og liv.

| Januar/februar maned 2019 bad PFA om at jeg fik lavet speciallaegeerklaering vedr mine gjne og
af en ortopaedkirurg. Jeg fik nogle forskellige valgmuligheder dvs laeger/hospitaler og hvad gjnene
angar ville PFA sende mig til en alm @jenklinik pa [....]. Totalt gallimatias nar jeg i forvejen gar pa
[...] hos en Professor - dog pa Hornhindeteamet da jeg som tidligere navnt har faet en fuld horn-
hindetransplantation. En alm @jenafdelingen vil ikke undersgge en der i forvejen gar til behand-
ling hos en af de dygtigste professorer der findes. Sa efter nogen skriveri frem og tilbage fik jeg al-
lernadigst lov til at fa lavet specialleegeerklaeringen hos den professor jeg gar hos pa [...]. Dernaest
blev jeg bedt om at fa lavet en speciallaegeerklaering af en Ortopaedkirurg som PFA valgte eller dvs
Jeg matte veelge mellem tre forskellige og jeg valgte sa en pa [...] da hospitalet er mig bekendt da
jeg i forvejen gar der hver 3 maned til botox for min dystoni pa Neurofysiologisk og da jeg os har
gaet pa Foniatrisk og pa Lungeafd osv osv. Jeg gjorde flere gange PFA opmaerksom pa at jeg stod
overfor en stor rygoperation i april maned og om det ikke var en ide at vente til efter operationen
- men det blev et stort NEJ TAK fra PFA side a. Sa i Marts 2019 var jeg til Ortopaadkirurgisk special-
lege pa [...] for at fa lavet den gnskede speciallaegeerkleering. Jeg gjorde ham opmaerksom pa at
jeg stod overfor en rygoperation - som endte med to operationer pa seks dage - og han var meget



Ankenaevnet for Forsikring

3. 94645

teet pa at ikke at ville foretage undersggelsen da han mente det var spild af alles tid. Jeg blev dog
efterfulgt undersggt meget grundigt og fik lavet speciallaegeerklaeringen - som jeg selv har faet en
kopi a - til trods for at laegen havde faet besked pa at indholdet ikke skulle “diskuteres” med pati-
enten - meget meget underligt at det hele skal vaere sa fordaekt sa den det handler om ikke ma vi-
de noget og skal holdes udenfor!!!! Af specialleegeerklaeringen fremgar det at der er mange ting
jeg fejler - Som kan laegges oveni dem PFA allerede HAR godkendt og som de HAR udbetalt efter i
flere ar. Men hvis man venter laenge nok sa blir man dbenbart rask - ifglge PFA.

Jeg aner ikke om speciallaegeerklaeringen fra @jenlaegen var OK men af uvisse arsager sd var den
speciallaegeerklzaering fra Ortopaedkirurgen lige pludselig bade “uaktuel” og blev erklaeret “for
gammel” fordi speciallaegen sendte den for sent ind!!! Jeg er ganske rystet. Om erklaeringen er for
gammel eller ej sa sendrer den jo intet pa min helbredsmaessige tilstand og alle mine kroniske di-
agnoser og de undersggelser laegen nyligt har foretaget og de observationer han har gjort sig.

PFA har sagar haft den freekhed at spgrge speciallaegen i Ortopadkirurgi om jeg var psykisk OK og
om jeg efter hans mening spiste for mange smertestillende piller!!! Et spgrgsmal der ligger lagt
uden for hans speciale og kompetenceomrade og som er yderst kraenkende for mig og sar tvivl
om min mentale tilstand. HYAD FANDEN BILDER | JER EGENTLIG IND???

Jeg har veeret pa adskillige smerte klinikker og bade de, min alm praktiserende laege og jeg har
fuldstaendigt styr pa mine smertestillende piller. Jeg har sa mange kroniske smerter hver evig ene-
ste dag og det forsgger jeg efter aller bedste evne at leve med.

I min tidligere klage, klager jeg bla over Jeres opfgrsel og far herefter en skriftlig undskyldning fra
en eller anden Chef i PFA ved navn [...]. | meddeler mig ydermere at | er feerdige med at overvage
mig hvilket da sa sandelig er en sandhed med modifikationer da | i praecis samme periode starter
ny overvagning op pa mig igen!!!!

| har ad to omgange overvaget mig:
e Handle dagligvarer
e Set mig drikke en energidrik
e Veare ude og spise pa restaurant pa to af mine bgrns fgdselsdage sammen med hele min
familie vaere pa [restaurant] med [mit barn] og mine to b@rnebgrn
o Lpfte mine bgrnebgrn ned ad en trappe - efter min rygoperation
e Kgre til [udland] efter drikkevarer og pa udstilling/marked
e Gail..]foratbade
o Kgre pa loppemarked div steder
e Puste en luftmadras og laegge den ind bag en varevogn
e Smide skrald i en skraldespand pa en Rasteplads

Dagligdags ting og ting lavet i min weekend. Hvori bestar det Forkerte ??
| har overvaget/overhgrt mig sige jeg kerer til [udlandet]- er det ulovligt at forlade landet ndr man
modtager erhvervsevnetabspension ??? Til information kan jeg dog oplyse at jeg ALDRIG har vee-

ret i [udlandet]. Tjek det endelig - meget gerne endda.

Lad mig gg@re en ting helt klart - jeg kommer ALDRIG nogensinde til ikke at kunne lgfte mine bgr-
nebgrn uanset hvor ondt i ryggen jeg har eller uanset hvilke andre gener jeg har. De er min familie
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og de betyder alt for mig ligesom mine bgrn ggr og det er dem jeg lever for og overlever pa gen-
nem lorte-dagene med kroniske smerter. Og jeg kommer til at lave lige praecis det jeg kan i min
fritid som jeg kan med de begransninger jeg nu engang har og som min dagsform tillader mig. Og
jeg kommer til at ga til treening s& mange gange om ugen jeg kan - fordi jeg SKAL med min dystoni
og Fibromyalgi for ikke at forvaerre mine symptomer.

Jeg kommer til at fortsaette med at ggre praecis de samme ting i mine weekender som jeg hidtil
har gjort.

De overvagninger | har foretaget pa bade mig og min [segtefeaelle] ja generelt pa hele min familie -
det har haft store personlige konsekvenser bade for os voksne som fgler os overvaget sa snart vi
forlader vores hus. Men det har allermest pavirket vores [barn] som ikke tgr ga i skole eller hjem
eller vaere alene hjemme fordi han ogsa er involveret i sagen da han ogsa er blevet overvaget pa
en del af billederne og er involveret i sagen da den pavirker hele familien gkonomisk. Det er sim-
pelthen SA grotesk og skremmende og intimiderende og jeg tror slet ikke selv | er klar over hvad
det gor ved folk - slet ikke ved en ung usikker [barn]. | skulle virkelig skamme Jer med at bruge sa-
danne Mafia-agtige metoder mod ganske almindelige mennesker - som ovenikgbet os rammer
vores barn.

| har bade stoppet min og min [aegtefaelles] pension og sendt os begge to til advokat og truet min
[egtefeelle] med politianmeldelse og hvor | den ene gang efter den anden pastar at de to sager ik-
ke har noget med hinandens sager at ggre. Der bliver | altsa ngdt til lige at forsta at vi er gift og
har veeret det i snart [...] ar og vi har kendt hinanden endnu laengere og at vi har falles gkonomi
og er dybt afhaengige af vores pensioner. Sa JO for os sa hgrer de to sager i den grad sammen -
meget endda. | har fjernet bade mit og min [segtefzelles] forsgrgelsesgrundlag.

Med de totalt andssvage helbredsskemaer | med jeevne mellemrum beder Jeres kunder om at ud-
fylde sa vil | til hver en tid kunne fange mig i noget der disharmonere med hvad man har udfyldt i
skemaet. Det er umuligt andet hvis man skal kunne fgre en dagligdag. Jeg er ngdt til at ga op a
trapper til mit hus og til at baere mine egne indkgbsvarer. Jeg er ngdt til at bukke mig nar jeg tager
sko og stremper pa og jeg er ngdt til at dreje mit hoved nar jeg kgrer bil. Og jeg er ogsa ngdt til at
Igfte armene op over hovedet nar jeg skal have tg@j af og pa - og sadan kunne jeg fortszette med
resten af de meget meget tabelige irrelevante spgrgsmal... Jeg har sagar ringet til PFA med
spgrgsmal ang udfyldelse af helbredsskemaet men har hver gang faet af vide at jeg bare skulle ud-
fylde det sa godt jeg kunne - hvilket jeg har gjort - og ellers ville jeg hgre fra Jer. JA DET SKAL JEG
DA LIGE LOVE FOR JEG KOM TIL.......

Her er et lille uddrag fra Jeres

hvor | skriver at | er parat til at hjelpe de af Jeres kunder der har mistet deres job med dit og dat
..... maske | skulle slette denne frase og i stedet skrive at | vil jagte, nedggre, ydmyge og chikanere
Jeres kunder - og deres familier - og fratage dem deres forsgrgelsesgrundlag sa de med stor sand-
synlig kommer til at ga helt pa raeven - det er i hvertfald meget mere rigtig end det | skriver | ggr
og som | burde ggre. | gdelaegger folks liv og er med til at ggre folk endnu mere syge. Og fordi | er-
kleerer mig rask sa bevirker det jo ikke at som I ellers foreslog mig “at jeg bare kan smutte ud og
finde mig et fuldtidsjob og blive selvforsgrgende” - nar jeg er syg.
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Endvidere skriver | at jeg er velkommen til at vende tilbage hvis mit helbred sendre sig/forvaerres
sa kan jeg jo fa taget min sag op igen. Hvis jeg snart kommer til at fejle flere ting eller skal opere-
res flere gange eller skal overvages mere for at fa en pension som | tilsyneladende selv egenradigt
bestemmer om skal udbetales eller ej - desuagtet samtlige afggrelser fra AES, kommunale akter
og alt laegelig materialer taler herfor. Sa haber jeg faktisk at jeg d@r fgr det sker - med eller uden
Jeres pension.

Jeg synes det er en skraekkelig made | behandler Jeres syge kunder pa.

07-06-2020
Vedlagt fremsendes dokumentation til min sag i form af div laegeligt, scanningssvar, rgntgen samt
sidste afggrelse fra ASK/AES.

Jeg beklager hvis det er mig der har forsinket noget og glemt at sende noget ind men jeg har des-
varre noget med min hukommelse og med min koncentration. | gvrigt troede jeg ogsa at den
fuldmagt jeg havde givet til PFA gjorde at de havde indhentet alt ngdvendig dokumentation i form
af alt leegeligt i sagen hvilket jeg teenker de da ma have set igennem for at kunne beslutte at jeg
ikke leengere er berettiget til at modtage erhvervsevnetabspension.

Jeg regner med at de to specialleegeerklzeringer fra de to specialleeger som PFA senest har sendt
mig til allerede ligger hos Jer.

Jeg vedlaegger os en mail som jeg er i tvivl om jeg har faet sendt Jer tidligere ?!

PFA skriver i deres afggrelse om at stoppe min udbetaling af EET at jeg er velkommen til at vende
tilbage hvis min situation forandres/forvaerres!!! Til det vil jeg godt spgrge HVOR syg man egentlig
skal vaere for at modtage den erhvervsevnetabspension som de har udbetalt siden den 2008 hvor
jeg faktisk fejlede mindre end jeg g@r den dag i dag. Og hvorfor sender PFA mig til speciallaeger
hvis de alligevel veelger ikke at bruge det der star ?! Fordi de giver mig medhold i at min erhvervs-
evne ER tabt? Hvorfor underkende al lzegelig dokumentation?

Som | kan se i den sidste afggrelse fra AES vurdere de at min erhvervsevne er mistet med 85-95%
dog mener AES ikke at det hele relaterer sig til arbejdsskaden. Dette burde dog ikke have nogen
betydning ifht PFA egne regler som blot foreskriver tab af erhvervsevne desuagtet om det er en
arbejdsskade eller andet.

Jeg har tidligere haft et andet pensionsselskab men det blev opkgbt af PFA hvilket resulterede i at
bade min [segtefaelle] og jeg lige pludselig var kunder i PFA. Fgr vi blev det er jeg aldrig blevet bedt
om at udfylde sa meget som et eneste helbredsskema indtil den dag jeg selv spurgte om hvorfor
det kun var min [aegtefzelle] der skulle udfylde et arligt helbredsskema og sa brgd helvede da ogsa
Igs med overvagning af bade min [aegtefzelle] og mig.

Min situation pt er at der er nu gaet et ar siden jeg blevet opereret i ryggen for 2 og 3 gang - to
gange indenfor en uge. Jeg har veeret til rentgen/kontrol og skruer og staenger sidder som det skal
men jeg har stadig psyko mange smerter. Leegen talte om at jeg evt kunne blive opereret igen - for
4 gang - fordi nogen fa patienter havde gavn af at fa taget metallet ud igen. Det har jeg li pt takket
nej til da jeg ogsa har smerter i ribbenene og af den grund er jeg blevet “rykket” til [...] ryg afd fra
[...] fordi der ved min seneste MR scanning i december 2019 pa [...] viste sig at jeg havde arachno-



Ankenaevnet for Forsikring

6. 94645

idea web. Det gir mig fuldstaendige vanvittige smerter der sidder og trykker pa nogle nerver i TH6
- smerter oveni de kroniske smerter jeg allerede har i forvejen pga ryg og nakke operationer, kro-
nisk hovedpine, dystoni, keebesmerter, nervesmerter i ben, sovende arm mm

Jeg har faet foretaget nerveledningsundersggelse pa [...] og skal til ny MR med nogle andre mag-
netstraler. Jeg ved pa nuvaerende tidspunkt ikke om endnu en rygoperation bliver aktuel eller om
det vil hjaelpe.

Jeg har i februar i ar vaeret til reumatolog - igen - og fa binyrebarkhornom indsprgjtning i min
skulder og er lige i gar blevet genhenvist til Reuma da min hgjre hand/fingre/arm sover konstant.
Jeg er allerede blevet opereret for en diskusprolaps i nakken i 2018 og krydser fingre for det ik er
noget derfra der far arm, hand og fingre til at sove konstant.

Jeg gar stadig til botox hver 3 maned pga dystoni som jeg formentlig har faet efter jeg fik lofts-
lemmen i hovedet ifbm arbejdsskaden men det kan jeg desvaerre ik bevise.

Hav mig undskyldt hvis det er rodet eller jeg allerede har fortalt det fgr. Men min husker er ik som
den var fgr arb skaden.

Jeg har faet én kontaktlinse fra [...] sa jeg har faet ca 50% syn pa hgjre gje og der gar jeg stadig til
kontrol fordi jeg ikke har haft linsen sa leenge.

Mit daglige medicinforbrug er 12-15 morfin DAK piller a 10 mg 8 klorzoxaxon 250 mg 8 Panodil a
500 mg samt gabapentin x 8 - som jeg er stoppet med - som forsgg - 1 mavesarspille 3 aciclovir
mod kronisk herpes og for ikke at fa herpes i mit gje hvor jeg har faet en fuld hornhindetransplan-
tation.

Jeg forsgger at hive mig selv op hver dag og fa lidt gleede og indhold i min hverdag og i mit liv men
det er sgu op ad bakke nar man udover kroniske smerter ogsa skal keempe hardt med gkonomien
nar bade jeg og min [aegtefaelle] har faet stoppet vores erhvervsevnetabspensioner. Det er en
kaempe stor del af vores eksistensgrundlag der er taget fra os og hverken min [aegtefalle] eller jeg
har helbredet til at ha fuldtidsjob. De overvagninger PFA har foretaget Pa os begge er gjebliksbil-
leder og jeg mener altsa ikke at jeg kan erklaeres rask fordi jeg kgber og seelger ting pa et loppe-
marked, lgfter mine bgrnebgrn, slar mit graes, ordner min have, tar til [udlandet] og pa markeder
etc etc etc

Jeg er ngdt til at fa det bedste ud af den situation omstaendighederne har bragt mig i. Det piner
mig rigeligt at jeg ikke kan veaere den [...] jeg gerne vil vaere og var engang og det piner mig ogsa at
mine gamle [...] for at kunne hjzlpe min [agtefaelle] og jeg. Det er sa nedveaerdigende ikke at have
helbredet til at kunne klare sig selv. Og hvis jeg havde tjent ekstra penge som PFA pastar sa havde
vi helt sikkert ik vaeret sendt i RKI og vaeret uden varme i flere ar eller faet lukket for stremmen.
Jeg er sa fortvivlet over jeg skal dokumentere yderlige pa noget som laegerne og Ankenaevn alle-
rede HAR dokumenteret.

Hvis vedlagte dokumentation lkke er nok sa lad mig det vide sa vil jeg forsgge at skaffe det der
matte mangle og ellers har PFA som sagt faet min fuldmagt til at indhente alt leegeligt og gkono-
misk.
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Helt zerligt Jeg har sgu ikke rad til at holde sommerferie endsige betale mine regninger fordi PFA
bade har stoppet min og min [aegtefalles] (siden november 2018) og min siden januar i ar hvilket
er en kaempe stor del af vores forsgrgelsesgrundlag. Vi er sa presset gkonomisk sa mine [...] for at
hjaelpe os sa vi kan blive boende i vores hus. Der findes vel andre mennesker i PFA der kan svare
uden at sagen skal udsaettes eller er det HELE PFA der skal holde ferie??? Hele denne her sag med
overvagning af min [aegtefalle]og jeg og stop af vores pensioner har pavirket os begge enormt
meget psykisk og vi render stadig og ser os over skuldrene bare vi baerer vores skrald ud. Sa der
burde ikke vaere nogen reel grund til at de skal have udsattelse"

Selskabet har i brev af 21/8 2020 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"PASTANDE
Principalt: Klagen kan ikke tages til fglge.
Subsidizert: Klager er alene berettiget til preemiefritagelse

2 SAGSFREMSTILLING

Nzervaerende sag omhandler spgrgsmalet om, hvorvidt klagers generelle erhvervsevne er nedsat i
daekningsberettigende grad i henhold til PFA's forsikringsbetingelser, eller om PFA derimod har
Igftet bevisbyrden for, at klagers generelle erhvervsevne ikke laengere er nedsat med mindst 2/3
henholdsvis mindst %, som der kraeves efter forsikringsbetingelserne for, at klager er berettiget til
udbetaling af erhvervsevnetabsydelser henholdsvis praemiefritagelse, hvorfor PFA har veeret be-
rettiget til at indstille erhvervsevnetabsydelserne og praemiefritagelsen under klagers erhvervsev-
netabsforsikring med policenr. [-1] og preemiefritagelsen under policenr. [-2] med virkning fra den
1. januar 2020, som sket.

2.1 Forsikringsaftalen

2.1.1 Som bilag A fremlaegges de generelle forsikringsvilkar for den forsikring mod tab af er-
hvervsevne hos PFA, som klager er blevet omfattet af i kraft af sin tidligere ansattelse hos [...]. Da
klagers forsikringsdaekning hos [...] overgik til PFA den 1. juni 2014, bilag B, bibeholdt klager de
hidtil geeldende forsikringsvilkar, som saledes er gaeldende for klagers nuveerende forsikring mod
tab af erhvervsevne hos PFA med policenr. [-1]. Af disse fremgar, at klager er berettiget til udbeta-
ling af erhvervsevnetabsydelser og preemiefritagelse, safremt klager er fratradt sin stilling og hen-
des erhvervsevne er varigt nedsat med mindst 2/3, jf. bilag A, side 5. Klagers opsparingspolice
overgik tillige til PFA den 1. juni 2014 under policenr. [-2].

2.1.2 | forbindelse med at klager oplyste, at hun gnskede at beholde sin gennemsnitsrente ved
overgangen til PFA, fik klager fremsendt sin policenr. [-2] fra PFA, bilag C, med henvisning til PFA's
forsikringsbetingelser af 1. januar 2008, bilag D. Det fglger af policen, at klager er berettiget til %
praemiefritagelse, safremt klagers erhvervsevne er nedsat med halvdelen, og fuld praemiefritagel-
se, safremt klagers erhvervsevne er nedsat med 2/3.

2.1.3 Som det er statueret gentagne gange i savel rets- som ankenavnspraksis, menes der ved tab
af erhvervsevne forsikringstagerens generelle tab af erhvervsevne i modsaetning til en fagspecifik
daekning, der daekker forsikredes tab af erhvervsevne i et konkret fag eller stilling. Vurderingen af
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den generelle erhvervsevne er dermed bredere end den vurdering, som foretages af erhvervsev-
netabet, nar daekningen er fagspecifik.

2.2 Grundlaget for PFA's bevilling af forsikringsdeekning indtil den 1. januar 2020

2.2.1 Klager har siden 1. juni 2010 faet udbetalt erhvervsevnetabsydelser under hendes forsik-
ringsdaekning hos [...], som den 1. juni 2014 overgik til PFA, bilag B. PFA har herefter manedligt
udbetalt erhvervsevnetabsydelser og ydet praemiefritagelse til klager under klagers policenr. [-1]
og praemiefritagelsen under policenr. [-2] hos PFA i perioden fra den 1. juni 2014 indtil PFA's afgg-
relse om indstilling af ydelser med virkning den 1. januar 2020.

2.2.2 Bevillingen af erhvervsevnetabsydelser og praemiefritagelse fra [...] fra den 1. juni 2010, bilag
E, og efterfglgende fra PFA fra den 1. juni 2014, bilag B, er sket som fglge af, at klager i 2003 var
udsat for en arbejdsulykke, hvor klager fik en stalplade i hovedet med efterfglgende gener, her-
under hovedpine og ryg- og nakkesmerter, og ikke laengere var i stand til at varetage sit erhverv.
Klager har efterfglgende faet konstateret diskusprolaps samt faet yderligere gener og lidelser,
herunder bl.a. hovedpine, smerter i ryg, nakke, arme (szerligt hgjre arm) og knae, synsnedsaettelse,
slidgigt, fibromyalgi mv. Bevillingen er fortsat under forudsaetning af, at klagers generelle er-
hvervsevne ikke har forbedret sig.

2.2.3 Til brug for PFA's Igbende opfglgning af klagers erhvervsevne fremsendte PFA en raekke
skemaer til klagers udfyldelse samt modtog laegelige erklaeringer/akter. Indledningsvis bemaerkes,
at klager ved udfyldelsen af de af PFA fremsendte skemaer flere gange har undladt at besvare en
reekke af spgrgsmalene, samt at klager ved stgrstedelen af rubrikkerne alene har sat kryds ved
den pageeldende aktivitet og undladt at beskrive henholdsvis hvor laenge, i hvilken grad og/eller
hvorfor/hvorfor ikke, klager kan udfgre den pageeldende aktivitet, pa trods af, at klager i samtlige
skemaer opfordres til at give disse oplysninger ved udfyldelsen af skemaerne. Klager har endvide-
re haft rig mulighed for at korrigere/uddybe bemaerkninger i de mange tilsendte skemaer samt
bl.a. ogsa mundtligt under telefonsamtalen mellem klager og en PFA-medarbejder den 20. sep-
tember 2018, jf. ogsa nedenfor afsnit 2.3.16.

2.2.4 PFA modtog i forbindelse med opfglgningen et opfglgningsskema dateret og underskrevet af
klager den 11. september 2018, bilag F, hvoraf bl.a. fglgende fremgar:

2. Oplysninger om din sygdom

b. Er der sket aendringer i din helbredstilstand? - Ja

Hvis ja, er din helbredstilstand - forvaerret

Hvis forvaerret, hvad er arsagen til forvarringen? - Slidgigt/Fibromyalgi Dystoni, operation
nakke 06/18, ryg op igen 2018

C. Beskriv venligst din helbredstilstand og, hvordan den pavirker din evne til at arbejde:
Hovedpine/syn /koncentration, ma ikke kgre bil/betjene maskiner [ulaeseligt]

e. Er der planlagt yderligere undersggelser/behandlinger eller genoptraening? - Ja
Hvis ja, oplys venligst hvor og hvornar - Endnu en stivggrende rygop. Slut 2018, start 2019

3. Oplysninger om din erhvervssituation
a.Erduijob? - Nej
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d. Er du, eller har du veeret fuldt sygemeldt? - Ja - Hvis ja, oplyst venligst hvornar? - ?

f. Udfgrer du, eller er du i stand til at udfgre andet arbejde, herunder ulgnnet/frivilligt ar-
bejde bestyrelsesarbejde? - Nej

h. Forventer du at blive i stand til at arbejde igen/@ge din arbejdstid? - ?
i. Hvad skal der til for, at du kan begynde at arbejde igen eller gge din arbejdstid? - Et nyt
liv tror jeg

2.2.5 PFA modtog endvidere et funktionsevneskema dateret og underskrevet af klager samme da-
to den 11. september 2018, bilag G, hvoraf fglgende bl.a. fremgar:

A. Daglige aktiviteter

Beskriv om du kan udfgre nedenstaende aktiviteter og i hvor lang tid

Ga - Til dels, hvor laenge ad gangen - 4-500 mtr sa pause

Sidde - Til dels, hvor lzenge ad gangen - ?

Sta - Til dels, hvor laenge ad gangen - ?

B Daglig bevaegelighed

Er der nogle af fglgende bevaegelser, du ikke kan udfgre? Hvis nej, forklar hvorfor og i
hvilken grad

Klatre pa stiger, ga pa trappet etc - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Darlig
ryg/knae/[ulaeseligt]

Bgje dig fremover - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Stivgjort ryg

Bgje dig bagover - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Stivgjort ryg

Bgje dig til siden - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Smerter og stivgjort ryg

Ligge pa knee - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Reg/knae smerter [sic]

Sidde pa hug - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Kan ik komme op/eller ned

Streekke armene over skuldrene - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Har problemer
med hgjre arm + skulder/hand

Lofte noget over skuldrene - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Har problemer med
hgjre arm + skulder/hand

Ga pa ujevnt underlag/terreen - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Gegr ondt i
ryg/ankkler/kna hofter

D. Daglige aktiviteter

Hvilken effekt har skaden/sygdommen haft pa dig? Udfyld skemaet sa praecist som muligt
Beskriv eventuelle problemer med huslige ggremal, som er opstaet som fglge af skaden
(Fx opvask, stgvsugning, gulvvask, indkgb, havearbejde) - sta v/vask, stgvsuge/vaske gul-
ve/ordne have

Beskriv eventuelle problemer med personlig hygiejne, som er opstaet efter skaden (Fx
bad, toiletbesgg, paklaedning) - stremper, toiletbesgg

E. @vrige forhold
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Er dine gener konstante? - Ja, beskriv hvordan generne viser sig: Hovedpine/konc-
besvaer/ syn/nakke/kaebe smer-
ter/kna/ankel/handled/skulder/hoftesmerter/stemmebesvaer/skrivebesvaer/krampe
treethed/kroniske smerter

Beskriv din dagligdag og dine daglige rutiner: Sta op, til fysbeh. eller tree, til laege el hospi-
tal, hvile, lave lidt, hvile, lave lidt, hvile ...

F. £ndringer i funktionsevnen

Er din funktionsevne stadig nedsat? - Ja

Forventer du en bedring af funktionsevne? Nej

Hvad mener du selv vil kunne forbedre din funktionsevne? - At arb.skaden aldrig var sket,
fejlede intet fgr..."

2.2.6 PFA modtog derudover en specialleegeerklaering, udarbejdet af speciallaege i oftalmologi,
[...], den 15. marts 2019, bilag H, hvoraf fglgende bl.a. fremgar:

Objektiv underspgelse

Eventuelle skanebehov: der anbefales et job, hvor synet ikke skal veaere optimalt for at
kunne bestride jobbet. Hvis et sadan job kan findes, kan forsikrede godt vende tilbage til
arbejdsprgvning.

Prognose:
Det synes at vaere en rimelig god synsprognose

Varige eller midlertidige skanehensyn
[Klageren] skal i et flexjob, hvor der ikke kraeves for mange synsressourcer.

2.2.7 PFA modtog yderligere en specialleegeerklaering udarbejdet af speciallaege i ortopaedkirurgi,
[...], den 27. marts 2019, bilag I. Af undersggelsen fremgar bl.a. fglgende:

Nuvaerende klager
Klienten klager over hovedpine, smerter i ryggen, nakken, kaeben, hgjre arm og skulder,
hofte og knze.

Ad hovedpine:

Hovedpinen er fglge af skaden i 2003 og er til stede 24 timer i dggnet, hvor klienten er
ogsa lyssky, hovedpinen er lokaliseret overpanden, bag om nakken og i kabeleddene.
Disse beskrives som jagende. Botoxinjektioner har god effekt pa hovedpinen.

Ad smerter i nakke, hgjre skulder og arm

Smerterne i nakken, hgjre skulder og arm relateres til hovedpinen. Smerterne beskrives
om braendende smerter i armen, som er konstante, forvaerres med belastning f.eks. bae-
ring af indkgbsposer ellerunder hundelgftning, hvor klienten skal holde hunden i snor.
Smerterne har intensitet pa VAS -8 i hvile og VAS 10 ved belastning. Morfin har ikke no-
gen lindrende effekt pa smerterne. Derudover har der vaeret kramper i underarmen,
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hvorfor klienten har faet Botox injektioner i underarmen med god effekt. Der er ingen
klager fra venstre arm.

Ad ryggen

Smerterne i ryggen er kommet ifglge klienten efter skaden og er tolket som bakkenlgs-
ning. De er lokaliseret i lienden med udstraling til begge ben, hvor der ikke er nedsat kraft
og der er fgleforstyrelse [sic] i hg. Fods laterale taeer-3.4.5. smerterne beskrives om kniv-
agtige, har intensitet pa VAS 8 i hvile og VAS 10 ved belastning. Der er darlig nattesgvn
pga smerterne. Klienten far fysioterapi for smerterne.

Ad haender:
Der er fgleforstyrelse i begge haender om natten, hvorfor haenderne skal rystes for at til-
stande lindres.

Ad hofte og knee:

Smerterne udgar fra ryggen og strale ned pa forsiden af laret og laenger ned til hgjre knae.
Der er ingen lyske smerter. Der er igangsatningsbesvaer og gang distance er forkortet til
ca. 1 km eller 15 min gatur med hunden af racen Mastif som veje 100kg. Derudover er der
smerter i hgjre knae ved trappegang. Der er ingen haevelse eller varme i hgjre knee, der
felges instabilitet i kneeet ved trappegang. Smerterne er konstante og ligner "influenza
smerter" i lederne har staet pa i 2-3 ar. Klienten kan ikke ligge pa knee.

Social

Fritidsinteresser:
F@r ulykken i 2003: havde klinten meget hgjt aktivitetsniveau med fitness crossfit, spin-
ning, boxing arbejde i haven.

Efter ulykken i 2003: gar til traening hos fysioterapeut, hundetur 2-3 gange om ugen, bru-
ger tiden med bgrnebgrn. Klienten har 5 bgrnebgrn. [alle under 6 ar]. Efter en dag med
bgrnene har klienten smerter i haenderne, skulder, knze og ryg.

Dagligdag:

Dagen forlgber forskellig, hvordan klienten har det med smerterne, om hun har hvilet
godt i natten eller har haft smerter. En darlig dag forlgber ved at skadelidte hviler sig og
samle kraefter til at lave aftensmaden. Ved gode dage gar klienten ud at handle i [...] og
gar en tur med bgrnebgrnene, gar til Fysioterapi 1-2 gange om ugen.

Huslige arbejde og pligter:

Klienten og hendes [aegtefxlle] deles om renggringen, skiftes til at forberede maden og
gar pa indkgb. [£gtefellen] eller de stgrste sgskende henter [barn] fra skole som er det
mindste barn i familien.

Ugens forlgb:
Klienten laver aftale med fysioterapeuten, hvor nar hun skal mgder [sic] til treening af-

haengigt af hendes tilstand, ellers far besgg af bgrnene og bgrnebgrnene.

Neurologisk undersggelse:
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Der er normal sensibilitet og kraft pa begge overekstremiteter. Let nedsat sensibilitet pa
hgjre fod og crus fortil. Der er normale biceps, patellar og plantare reflekser. Negativ
Babinski. Der er positiv Lasegue test: Ho/ Ve 20/30° fleksion i hofteled med strakt ben.

Resume

Det drejer sig om [...], der far hoved og nakke traume med hovedpine, nakkesmerter,
svimmelhed, foto og lyd fglsomhed til fglge, hvilket giver hyppige sygefravaer arbejdet.
Men tilstanden med smerterne bliver kronisk og resistent for smertebehandling. Senere i
kommer der smerter i l&enden ryggen, hvor der er normal objektiv undersggelse og MR-
skanning, hvilket der ikke kan forklare skadelidtes smerter. Der er forsggt flere behand-
linger i sundheds og alternativ regi uden nogen effekt. | 2009 far [klageren] tilkendt
flexjob og arbejder 2 timer om ugen. Skadelidte behandles med smertestillende medicin
som opioider i hgje dosis, hvor klienten ikke er smerte lindret tilstraekkelig. 1 2015 bliver
[klageren] opererer i ryggen med dese pga smerter, hvorefter smerterne er fortsat til ste-
de. Senere udvikler klienten smerter med paraestesier i hgjre arm, hvorfor hun bliver un-
dersggt med MR- skanning af columna totales. MR-skanningen viser, at der er tilkommet
degenerative forandringer - discus prolapser pa flere niveauer. Der findes indikation for
kirurgisk behandling, hvor der indsaettes discus protese pa C5/6 niveau. Klienten er fort-
sat smerter plaget og der er planlagt ny operation i l&enden med 360° dese. [Klageren]
angiver, at hun er blevet opereret i to omgange i april og maj 2019.

Smerterne i hgjre knae ligner slidgigt og en rgntgen undersggelse kan bekrzfte eller ej di-
agnosen.

Konklusion

Skadelidte far en kontusion traume i hovedet og nakken, hvor der senere udvikles kronisk
smerter syndrom. Senere kommer der degenerative forandringer i nakken og laenden
med discus prolapser, hvorfor klienten far kirurgisk behandling uden effekt pa smerterne

Der skal afventes om, hvilket resultat de operative indgreb i ryggen har.

2.2.8 PFA har yderligere modtaget et funktionsevneskema Il dateret og underskrevet af klager den
3. juli 2019, bilag J. Klager har i funktionsevneskemaet bl.a. oplyst fglgende:

A. Daglige aktiviteter

Beskriv om du kan udfgre nedenstaende aktiviteter og i hvor lang tid
Ga - Til dels, hvor laenge ad gangen - ?

Sidde - Til dels, hvor laenge ad gangen - ?

Sta - Til dels, hvor laenge ad gangen - ?

Cykler - Til dels, hvor laenge ad gangen - ?

Kgre bil/motorcykel/knallert - Til dels, hvor laenge ad gangen - ?

B. Daglig bevaegelighed

Er der nogle af fglgende bevaegelser, du ikke kan udfgre? Hvis nej, forklar hvorfor og i
hvilken grad.

Klatre pa stiger, ga pa trapper etc. - [ingen rubrik valgt] - Har trapper op til mit hus!!!
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Bgje dig fremover - [ingen rubrik valgt] - Er nu blevet op. Har faet stivgjort ryggen
Bgje dig bagover - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Stiv ryg

Bgje dig til siden - Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad: Stiv ryg

Ligge pa knae - [ingen rubrik valgt] - Operation + [ulaeseligt] i knae - g@r ondt
Sidde pa hug - [ingen rubrik valgt] - Kan hvis det er ngdv.

Straekke armene over skuldrende - [ingen rubrik valgt] - ?
Lafte noget over skuldrene - [ingen rubrik valgt] - Hvis jeg skal Ga pa ujaevnt under-
lag/terraen - [ingen rubrik valgt] - Ellers kan jeg jo ikke ga rundt!!!

C. Daglige Igft
Hvor meget kan du lgfte/baere? - ?

D. Daglige aktiviteter

Hvilken effekt har skaden/sygdommen haft pa dig? Udfyld skemaet sa preecist som mu-
ligt.

Beskriv eventuelle problemer med huslige ggremal som er opstaet som fglge af skaden
(Fx opvask, stgvsugning, gulvvask, indkgb, havearbejde) - Ny opereret sa tar det forholds
vis roligt m/hus + havearb. [sic]

Beskriv eventuelle problemer med personlig hygiejne som er opstaet efter skaden (Fx
bad, toiletbesgg, paklaedning) - ?

Hvilke fritidsaktiviteter kan du ikke udfgre eller kun udfgre i mindre omfang nu? Beskriv
hvor meget og hvorfor - ?

E. @vrige forhold
Er dine gener konstante? Ja, beskriv hvordan generne viser sig: Se tidl. Skema og
spec.laegeerkl. fra 2019!!!

Beskriv din dagligdag og dine daglige rutiner: Sta/sidde/ligge og forfra

F. £ndringer i funktionsevnen

Er din funktionsevne stadig nedsat? - Ja, Fra hvornar: 2003
Forventer du en bedring af funktionsevne? - Nej

Hvad mener du selv vil kunne forbedre din funktionsevne?: Intet

2.2.9 PFA har endvidere modtaget klagers laegejournaler fra [...] Rygcenter, bilag K, hvor det bl.a.
fremgar, at kirurg [...] til klagers tre maneders kontrol den 11. juli 2019 bl.a. har oplyst fglgende:

Kontrol rtg viser god implantatplacering
Obj:

Pt velmobiliseret [sic]. Gar hurtigt og upafaldende og rejser sig hurtigt og ubesvaeret fra
stol.

Vurdering ... Jeg foreslar vi ser an. Kan bedres spontant... Ny tid med rtg 1 ar postop.
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2.2.10 De ovenfor anfgrte oplysninger er blandt andre indgdet i PFA's vurdering af klagers er-
hvervsevne og dermed som en del af grundlaget for stillingtagen til fortsat bevilling af erhvervs-
evnetabsydelser og praemiefritagelse under klagers policenr. [-2]/[-1] hos PFA.

2.2.11 Den samlede veerdi af bevilgede forsikringsydelser udbetalt af PFA i perioden fra den 1. juni
2014 til indstillingen af ydelser den 1. januar 2020 under policenr. [-1] og [-2] er kr. 419.487,00 i
erhvervsevnetabsydelser og kr. 286.197,20 i praemiefritagelse.

2.3 Grundlaget for PFA's beslutning om at indstille udbetaling af erhvervsevnetabsydelser

2.3.1 Ved brev af 6. september 2019, bilag L, meddelte PFA klager, at PFA agtede at indstille udbe-
talingerne af erhvervsevnetabsydelser under klagers pensionsordning med virkning fra den 1. ja-
nuar 2020, ligesom retten til premiefritagelse ville ophgre pa dette tidspunkt, idet klager efter
PFA's opfattelse ikke leengere opfyldte betingelserne for at modtage udbetalinger for tab af er-
hvervsevne eller fritagelse for indbetaling. Det bemaerkes, at de manedlige udbetalinger og pree-
miefritagelse for perioden fra PFA's brev af 6. september 2019 til indstillingen den 1. januar 2020,
og saledes for perioden oktober-december 2019, alene skete for at give klager en mulighed for at
indrette sig gkonomisk efter PFA's afggrelse om at indstille udbetalingerne og preemiefritagelsen
under hensyn til, at klager havde faet udbetaling af erhvervsevnetabsydelser og praamiefritagelse
i en leengere periode.

2.3.2 Indstillingen af udbetalingen af erhvervsevnetabsydelser og praemiefritagelse under klagers
pensionsordning skyldes, at PFA i forbindelse med PFA's fortsatte vurdering af klagers erhvervs-
evne er kommet i besiddelse af et bredt udvalg af oplysninger, der viser, at de af klager afgivne
oplysninger omkring omfanget og nedseettelsen af hendes erhvervsevne samt karakteren af hen-
des klager er uforenelige med hendes faktiske aktivitets- og funktionsniveau.

2.3.3 Det kan oplyses, at PFA, i sager hvor der kan veere grund til at formode, at en forsikringsta-
ger har forsgmt sin forpligtelse til af egen drift at oplyse om indtrufne forbedringer af sin er-
hvervsevne

eller afgivet urigtige oplysninger om denne, indleder undersggelser af forholdet med henblik pa at
afdaekke, hvorvidt der foreligger en sadan situation. P4 denne baggrund traeffer PFA beslutning
om, hvorvidt der er grundlag for enten at fortsaette eller ophgre med at yde forsikringsdaekning.

2.3.4 Det skal i den forbindelse understreges, at ethvert undersggelsesskridt, som PFA foretager
som led i ovennavnte skadepolitik, altid sker i overensstemmelse med gzldende lovgivning, de
pa omradet gaeldende regler om god skik samt det til enhver tid gaeldende branchekodeks.

2.3.5 Som led i PFA's undersggelse af formodningen om urigtige/mangelfulde oplysninger ivaerk-
satte selskabet observationer af klager. Oplysningerne foreligger bl.a. dokumenteret i form af ob-
servationsrapporter og foto-/videooptagelser, som er foretaget i perioden 20. august 2018 til 21.
august 2018, 24. august 2018, 30. august 2018 til 2. september 2018, 13. september 2018 til 16.
september 2018, 23. september 2018, 14. oktober 2018, 26. maj 2019, 1. juni 2019 og 2. juni
2019, i alt 16 observationsdage.

2.3.6 Observationsrapporterne for de dage, hvor PFA har observeret klager, fremlaegges som bilag
M. Endvidere fremlaegges en oversigt over de samlede observationer, aktivitetsoversigten, som
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bilag N. Som bilag O fremlaegges et USB-stik med de fulde videooptagelser af klager med slgring af
bipersoner. Videooptagelserne skal sammenholdes med observationsrapporterne, hvori der er
henvist til de enkelte videoklip.

2.3.7 Ved observationerne er det konstateret, at klager har et betydeligt aktivitets- og funktions-
niveau, hvortil klager funktionsmaessigt fremstar med veaesentlig stgrre erhvervsevne end det til
PFA oplyste, jf. nedenstdende detaljerede gennemgang i afsnit 2.3.14. Det er saledes konstateret,
at klager havde et hgjt aktivitetsniveau med flere og l&engerevarende aktiviteter pa én dag. Alene
i den seneste observationsperiode over dagene den 26. maj 2019, 1. juni 2019 og 2. juni 2019 blev
klager observeret aktiv i henholdsvis 9 timer og 51 minutter, 8 timer og 41 minutter og 5 timer.

2.3.8 Det fremgar endvidere af observationsmaterialet, at klager havde en betydelig aktivitet i
forbindelse med bl.a. loppemarkeder, hvor hun indkgbte genstande, ligesom hun havde sin egen
loppestand, hvorfra hun solgte egne genstande, og hvor hun deltog i bade opsaetningen samt
sammenpakningen af loppestanden. Det er i den forbindelse konstateret, at klager var i stand til
at sta op i flere timer ad gangen, fra tidlig morgen til sent pa eftermiddagen, hvor hun bl.a. be-
tjente kunder i sin loppestand.

2.3.9 Det fremgar endvidere, at klager uden problemer var i stand til at baere og handtere tunge
indkgb og genstande, herunder rammer med sodavand, diverse mgbler sdsom baenke og stole,
som hun bar i begge arme, ligesom hun var i stand til at baere/lgfte bgrn, ogsa ned ad trapper.

2.3.10 Det kan ud fra observationsmaterialet yderligere konstateres, at klager var i stand til upa-
faldende og problemfrit at bgje og dreje sin overkrop, ryg og nakke, herunder bgje sig fremover
og til siden, ligesom hun er observeret at vaere i stand til at ga ned i knze og sidde pa hug og efter-
felgende rejse sig op ved egen kraft og endda uden brug af nogen form for stgtte. Det fremgar og-
sa, at klager pa de dage, hvor hun blev observeret, har kgrt bil som fgrer af bilen. Dette til trods
for, at klager i funktionsevneskemaet af 11. september 2018, bilag G, har oplyst, at hun ikke ma
kgre bil grundet synsnedsaettelsen.

2.3.11 Det fremgar i den forbindelse bl.a., at klager den 24. august 2018 kgrte en laengere tur til
[udlandet] i en varebil med trailer som fgrer af bilen, hvor hun fremstod fysisk helt ubesvaeret
bl.a. nar hun laessede tunge varer/genstande i varebilen, og hvor hun overnattede i varebilen.
Denne kgrsel startede fra bopaelen kl. 14:00 og sluttede fgrst tidligst kl. 00:36, hvor observationen
stoppede, og hvor klager tilsyneladende holdte hvil i varebilens bagagerum. Det bemarkes endvi-
dere, at det fremgar af observationsrapporten af 26. maj 2019, bilag M, side 44, at klager under
en samtale med en kunde vedrgrende nogle varer fra hendes loppestand oplyste, at klager selv
havde hentet de pagaldende varer i [udlandet] nogle dage forinden.

2.3.12 Under hele observationsperioden bevaegede klager sig upafaldende og uden tegn pa funk-
tionsindskraenkninger eller traethed og med et hgjt aktivitetsniveau. Det skal fremhaves, at klager
gentagne gange er observeret pa flere pa hinanden fglgende dage og med flere aktiviteter pa
samme dag.

2.3.13 Der er saledes i observationsmaterialet ingen som helst indikation af, at klager skulle have
de anfgrte udfordringer, herunder at hun skulle have vaesentlige fysiske udfordringer og r veere
hammet i sine bevaegelser eller tage saerlige skanehensyn. Det bemaerkes, at klager f.eks. pa intet
tidspunkt tager sig til nakken for at markere smerter eller begraensninger, og at hun pa intet tids-
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punkt ser smerteplaget ud. Tveertimod fremstar hun helt upavirket, nar hun indkgber og szelger
varer, er i samveer med andre mennesker/kunder ved hendes loppestand mv., kgrer bil, eller nar
hun lgfter og baerer genstande samt placerer sig i stillinger, hvor bl.a. nakke og ryg udfordres.

2.3.14 Ankenavnet opfordres til at gennemse det fulde observationsmateriale, som dokumente-
rer klagers aktivitetsniveau og funktionsevne, men opmaerksomheden skal szerligt henledes pa
felgende sekvenser i de af PFA foretagne videoobservationerne pa USB-stikket, bilag O, som der
tilsvarende henvises til i observationsrapporterne, bilag M:

e 2018.08.24-5 0g 2018.08.24-6 og 2018.08.24-7 Klager blev observeret at laesse tunge ind-
kgb, herunder sodavandsrammer m.v., ind i traileren, hvor hun bl.a. benyttede hgjre arm
og hand.

e 2018.08.24-1 til -10 Klager blev observeret at kgre en laengere tur til [udlandet] i en vare-
bil med trailer, hvor hun var fgrer af bilen, og hvor hun fremstod fysisk helt ubesvaret
bl.a. nar hun laessede tunge varer/genstande i varebilen. Denne kgrsel startede fra bopee-
len kl. 14:00 og sluttede fgrst kl. 00:36.

e 2018.08.24-9 0g 2018.08.24-10 Klager blev observeret at baere en luftmadras ind i varebi-
len, som hun selv gar ind i kl. 00:36. KI. 03:00 holder varebilen pd samme sted. Klager op-
holdte sig sdledes i varebilen i minimum 3,5 time.

e 2018.09.01-2 Klager blev observeret pa et loppemarked, hvor hun upafaldende bgjede sig
ned efter varer/sad pa hug.

e 2018.09.01-3 Klager blev observeret problemfrit at sidde foroverbgjet.

e 2018.09.01-4, 2018.09.01-6, 2018.09.01-7, 2018.09.02-1, 2018.09.02-4 Klager blev obser-
veret gentagne gange ubesvaret at baere forskellige genstande i forskellig veegt, herunder
stole, i begge arme.

e 2018.09.16-6 og 2018.09.16-7 Klager blev observeret at treekke en treekvogn med gen-
stande, herunder blomster, som hun laessede af, mens hun bgjede sig forover.

e 2019.05.26-2 Klager blev observeret at kravle problemfrit rundt inde i sin varebil i forbin-
delse med, at hun laessede varer ind i varebilen. Hun observeres yderligere ubesveeret at
bzere en raekke forskellige genstande.

e 2019.06.01-4 Klager blev observeret problemfrit at vaere i stand til at bgje sig forover.

e 2019.06.01-5, 2019.06.01-6, 2019.06.01-8 og 2019.06.01-19 til -29 Klager blev observeret
gentagne gange ubesvaret at baere forskellige genstande i forskellig vaegt, herunder sto-
le, skamler og baenke, i begge arme.

e 2019.06.01-15 Klager blev observeret ubesvaeret at bgje sig ned og saette sig pa hug samt
bgje sig forover.

2.3.15 Ovenstaende er blot et udsnit af de observationer, som PFA har foretaget af klager, og som
dokumenterer, at klager har et hgjt funktions- og aktivitetsniveau.

2.3.16 Det er PFA's opfattelse, at de ovennavnte oplysninger og observationer er uforenelige
med de oplysninger om omfanget og karakteren af klagers gener og hendes funktions- og aktivi-
tetsniveau, som hun har oplyst til PFA, og som skulle udggre grundlaget for PFA's beslutning om
fortsat bevilling af erhvervsevnetabsydelser samt praemiefritagelse.

2.3.17 Der skal bl.a. henvises til, at klager til PFA har oplyst, at hendes helbredstilstand er forveer-
ret, at hun ikke forventer bedring af funktionsevnen, at hun ikke er i stand til at udfgre andet ar-
bejde, herunder ulgnnet/frivilligt bestyrelsesarbejde, at hun ikke ma kgre bil, at "et nyt liv" skal til
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fer klager kan begynde at arbejde igen, at hun kun kan ga 4-500 meter, hvorefter hun er ngdt til
at holde pause, eller at hun hverken kan bgje sig fremover, bagover, til siden, ligge pa kna eller
sidde pa hug grundet hendes smerter og stivgjorte ryg, jf. bilag F, G og J. Der skal endvidere henvi-
ses til, at klager til speciallaegen i ortopadkirurgi, bilag |, har oplyst, at hendes smerter i nakke,
hgjre skulder og arm forvaerres med belastning af f.eks. baering af indkgbsposer eller hundeluft-
ning, hvor hunden skal holdes i snor.

2.3.18 Om hendes dagligdag og daglige rutiner, bilag F, G og J, samt om hendes fritidsinteresser,
bilag Z, har klager alene oplyst, at hun star op og gar til fysioterapeutbehandling eller -traening,
tager til laegen eller pa hospitalet, "laver lidt" og ellers hviler. Pa gode dage har klager oplyst, at
hun handler i [...] og gar en tur med bgrnebgrnene, jf. bilag I. Pa intet tidspunkt har klager oplyst,
at hun fast varetager en loppestand, herunder star for indkgb, opsaetning, nedtagning og salg eller
i forbindelse hermed er i stand til at tage udlandsture/stgrre indkgbsture. Klager har saledes pa
intet tidspunkt naevnt, at hun har den funktionsevne og det aktivitetsniveau, som kan konstateres
ud fra observationsmaterialet.

2.3.19 Klager har endvidere den 20. september 2018 haft en telefonsamtale med en PFA-
medarbejder, som er medtaget pa det krypterede USB-stik, bilag O, hvor klager fastholdte sine
funktionsindskraenkninger og sit lave aktivitetsniveau i dagligdagen.

2.3.20 Det er endvidere pafaldende, at klager vaelger at udfgre de observerede aktiviteter, herun-
der foretage leengere kgreture som fgrer af bil, overnatte pa en luftmadras i et bagagerum i en
varebil, foretage indkgb af varer og genstande, foretage mange og forskellige Igft af diverse gen-
stande, op- og nedtagning af loppestande mv. samt gentagne dage vaere aktiv, herunder staende,
i flere timer om dagen fra tidlig morgen til langt ud pa eftermiddagen, safremt klager matte have
de af hende anfgrte funktionsindskraenkninger og smerter forbundet hermed.

2.3.21 Klagers oplysninger om sit lave aktivitetsniveau i dagligdagen, samt klagers beskrivelse af
sig selv som vaerende konstant fysisk og socialt hammet samt plaget af smerter med en laengere
raekke fysiske funktionsindskraenkninger og nedsatte kognitive evner stemmer saledes ikke
overens med de observationer, som PFA har foretaget pa 16 observationsdage fordelt over en
lengere periode, hvor klager derimod er observeret i en lang raekke forskellige situationer og ak-
tiviteter med et hgjt

aktivitetsniveau.

2.3.22 Klagers synspunkt om, at hendes generelle erhvervsevne skulle vaere nedsat i deekningsbe-
rettiget grad synes i hgj grad at vaere baseret pa de lsegelige akter i sagen. Det er i den forbindelse
PFA's opfattelse, at det afggrende ikke er, hvad klager over for leeger m.v. har angivet at kun-
ne/ikke kunne, eller hvilke diagnoser/konklusioner laeger m.v. har foretaget, nar der i sagen er
fremlagt observationsmateriale, som dokumenter, hvad klager rent faktisk er i stand til at kunne.
Der er efter PFA's opfattelse saledes intet i de af klager fremlagte bilag, som bgr give ankenaevnet
anledning til at give klager medhold i sagen.

2.3.23 Det er hertil vigtigt at bemaerke, at PFA ikke bestrider, at klager har vaeret udsat for en ar-
bejdsulykke eller i gvrigt g@r gaeldende, at klager overhovedet ingen gener eller smerter har. PFA
gor imidlertid geeldende, at den funktionsevne, som klager er observeret at have, er udtryk for, at
klager er kommet i bedring, og at klager siden den 1. januar 2020 rent faktisk er i stand til vareta-

ge
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et erhverv pa mere end halv tid med rette tiltag og eventuelle skdnehensyn, som er en forudsaet-
ning for klagers ret til praeemiefritagelse, og at klageren derfor - s3 meget desto mere - er i stand til
at varetage et erhverv pa mere end % henholdsvis 1/3 tid med rette tiltag og eventuelle skane-
hensyn, som er en forudsatning for klagers ret til premiefritagelse henholdsvis udbetaling af er-
hvervsevnetabsydelser. PFA har derfor veeret berettiget til at indstille udbetalingen af erhvervsev-
netabsydelserne og retten til preemiefritagelse under klagers pensionsordning med policenr. [-
2]/[-1] hos PFA med virkning pr. 1. januar 2020, som sket.

2.3.24 Det er PFA's opfattelse, at det foreliggende omfattende observationsmateriale, som udgg-
res af bade observationsrapporter og videomateriale, udggr et reprasentativt billede af klagers
generelle funktionsevne og aktivitetsniveau samt udger tilstraekkelig dokumentation for, at kla-
gers erhvervsevne ikke er nedsat i deekningsberettiget grad. Der kan henvises til observationsma-
terialets omfang og det forhold, at der er tale om observationer af flere timers varighed dagligt og
over flere pa hinanden fglgende dage. Det skal i den forbindelse fremhaves, at videomaterialet
skal ses i sammenhang med og i tilleeg til de skriftlige observationsrapporter. Af disse skriftlige
observationsrapporter fremgar ikke blot beskrivelser af observationerne med henvisning til de
enkelte videoklip, men ogsa beskrivelser af observationer, som ikke fremgar af videomaterialet,
men er skriftligt nedfzeldet.

2.3.25 Der er herefter intet i de oplysninger, som PFA nu er i besiddelse af, som efter PFA's opfat-
telse antyder, at klager skulle have de anfgrte funktionsindskraenkninger med den virkning, at
hendes erhvervsevne skulle vaere reduceret med mindst % endsige med mindst 2/3, som der krae-
ves efter forsikringsbetingelserne, for at klager er berettiget til henholdsvis praemiefritagelse og
udbetaling af erhvervsevnetabsydelser. PFA har ikke modtaget orientering fra klager om de oven-
for naevnte forhold, ligesom de oplysninger, som PFA har modtaget fra klager, ikke stemmer
overens med de af PFA foretagne observationer. Det afggrende er under alle omstaendigheder ik-
ke, hvad klager tidligere har oplyst at kunne/ikke kunne, men hvad klager rent faktisk er observe-
ret at veere i stand til.

2.3.26 Det bemaerkes, at klager gentagne gange er blevet orienteret om, at oplysningerne afgivet
til PFA skal veere sandfaerdige og fyldestggrende, ligesom klager er blevet orienteret om de mulige
konsekvenser af en manglende efterlevelse heraf. Saledes fremgar det af funktionsevneskemaet,
bilag G og J, underskrevet af klager den 11. september 2018 hhv. den 3. juli 2019:
"Jeg erklaerer, at mine besvarelser og oplysninger er i fuld overensstemmelse med sand-
heden. Jeg er klar over, at urigtige oplysninger eller fortielser kan medfgre, at erstatnin-
gen nedsaettes eller bortfalder."

2.3.27 Endvidere fremgar det pa forsiden af opfglgningsskemaet, bilag F, underskrevet den 11.
september 2018, at:
"Dine oplysninger skal vaere korrekte
Det er vigtigt, at dine oplysninger til PFA er i fuld overensstemmelse med sandheden, og
at du ikke fortier noget. Afgiver du urigtige oplysninger eller undlader du at afgive rele-
vante oplysninger, kan det fa betydning for din ret til udbetalinger, ligesom det kan veere
en overtradelse af lovgivningen."

2.3.28 Det er i den forbindelse PFA's opfattelse, at det i sagen fremlagte observationsmateriale
sammenholdt med de i sagen foreliggende akter dokumenterer, at klagers erhvervsevne ikke
leengere er nedsat i deekningsberettiget grad.
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3 SAMMENFATTENDE ANBRINGENDER

Det ggres geeldende, at PFA har Ipftet bevisbyrden for, at klager fra den 1. januar 2020 ikke lan-
gere har et generelt erhvervsevnetab pa mindst 2/3 henholdsvis mindst % saledes, at klager ikke
opfylder betingelserne for henholdsvis udbetaling af erhvervsevnetabsydelserne og ret til pree-
miefritagelse.

Pa den baggrund ggres det geeldende, at PFA er berettiget til at indstille udbetalingerne af er-

hvervsevnetabsydelserne og praemiefritagelse fra den 1. januar 2020, som sket."

Klageren har i brev af 30/10 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har ikke yderligere til min sag da jeg forestiller mig | mere er pensionsselskabets mand end
pensionskunden idet | lige for nyligt har afvist min [segtefalles] lighende sag og har givet PFA
medhold sa jeg har faktisk ikke de store forventninger ifht min egen sag.

Hvis mine diagnoser som fibromyalgi, kronisk treethedssymptom, kronisk smertesyndrom, Kronisk
hovedpine, 3 stivggrende rygoperationer, en nakkeoperation , en fuld hornhindetransplantation,
kronisk herpes bla i gjnene, generaliseret dystoni med botox injektioner hver 3 md, et dagligt ind-
tag af 12-15 morfin dak 10 mg for voldsomme smerter, 6-8 klorzoxaxon for kraftige muskelsmer-
ter a 250 mg, 8 Panodil for smerter og hovedpine, 6-8 gabapentin a 300 mg mod nervesmerter, 4
x aciclovir x 400 mg mod herpes og for ikke at fa hornhindebetandelse og gdelaagge min trans-
planterede hornhinde, 1 x pantoloc 40 mg for mavesar og 3-4 magnesia for min tarme.

Hvis alle disse ovennaevnte ting ikke berettiger til at modtage erhvervsevnetabspension samt det
faktum at jeg er visiteret til fleksjob to timer om ugen sa har jeg zerligt talt ikke s3 meget andet at
sige. Og det geelder uanset hvad | har overvaget og filmet mig lave og ggre og hvilke andsvage og
ubrugelige skemaer PFA har bedt mig udfylde.

Jeg forbeholder mig sgu retten til at fa det bedste ud a min hverdag, min weekender og mine feri-
er med min [familie] med mine ovennaevnte gener og store piller indtag. Og JA jeg har frekvente-
ret tre forskellige smerte klinikker og jeg bliver fulgt bade af hospitaler og egen laege

Alt det ovennavnte kan uden problemer dokumenteres.

| gvrigt er der tilkommet en cyste pa min rygmarv som giver mig ydeligere smerter - se evt seneste
journal fra [...] som ikke t@r operere det da det kan ggre mig lam i benene. [...] har henvist mig til-
bage til [...] - som allerede har opereret mig adskillelige gange i ryggen uden nzaevneveaerdig smer-
telindring."

Selskabet har i brev af 6/11 2020 til naevnet bl.a. anfart:

"1 SUPPLERENDE SAGSFREMSTILLING OG ANBRINGENDER
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Klager henviser i sit indlaeg til en raekke diagnoser, gener samt medicinforbrug som begrundelse
for, at klager skulle vaere berettiget til udbetaling af erhvervsevnetabsydelser og preemiefritagelse
under hendes erhvervsevnetabsforsikring hos PFA.

Det er hertil fortsat PFA's opfattelse, at det omfattende observationsmateriale, som er fremlagt i
sagen, har pavist, at klager har et hgjt funktions- og aktivitetsniveau med flere og leengerevarende
garemal pa én dag, herunder betydelige aktiviteter pa og ved loppemarkeder, hvor klager er ob-
serveret at veere i stand til at mestre en lang raekke fysiske bevaegelser upafaldende og problem-
frit, hvor bl.a. nakke og ryg udfordres. Klager er bl.a. i stand til at baere og handtere tunge indkgb
og genstande, bgje og dreje sin overkrop, ryg og nakke, bgje sig fremover og til siden, gd ned i
knae, pa hug og rejse sig op uden brug af stgtte, fgre bil over lengere distancer, samt vaere i stand
til at sta op i leengere tid og deltage i sociale sammenhange, herunder som ejer af og saelger i
loppestande. Alle disse forhold er fysiske og kognitive belastninger/forhold, som klager har oplyst
ikke at vaere i stand til at mestre, og som har dannet grundlaget for klagers tidligere bevillinger.

Det er i den forbindelse PFA's opfattelse, at det foreliggende omfattende observationsmateriale,
som udggres af bade observationsrapporter og videomateriale, giver et repraesentativt billede af
klagers generelle funktionsevne og aktivitetsniveau samt udger tilstraekkelig dokumentation for,
at klagers erhvervsevne ikke er nedsat i deekningsberettiget grad. Der henvises i det hele til PFA's
uddybende bemaerkninger herom i svarskriftet, afsnit 2.3.7-2.3.15, herunder til de fremhaevede
sekvenser i observationsmaterialet i afsnit 2.3.14.

Det er herefter fortsat PFA's opfattelse, at den hos klager konstaterede funktionsevne er udtryk
for, at klagers helbred er forbedret, og at klager siden den 1. januar 2020 rent faktisk er blevet i
stand til varetage et erhverv pa mere end 1/3 henholdsvis % tid med rette tiltag og eventuelle
skanehensyn, som er en forudseetning for klagers ret til udbetaling af erhvervsevnetabsydelser
henholdsvis praemiefritagelse. Det kan endvidere oplyses, at PFA ikke har modtaget oplysninger
om eller dokumentation for, i form af laegelige akter mv., at klagers helbredstilstand skulle vaere
forveerret.

Det fastholdes pa den baggrund, at PFA har Igftet bevisbyrden for, at klager fra den 1. januar 2020
ikke lzengere har et generelt erhvervsevnetab pa mindst 2/3 henholdsvis mindst % saledes, at kla-
ger ikke opfylder betingelserne for henholdsvis udbetaling af erhvervsevnetabsydelser og ret til
preemiefritagelse. P4 den baggrund ggres det geeldende, at PFA har veeret berettiget til at indstille
udbetalingerne af erhvervsevnetabsydelserne og indstille praemiefritagelsen fra den 1. januar
2020, som sket. Subsidizert, at klager alene er berettiget til ¥ preemiefritagelse."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af opfglgningsskema

af 11/9 2018 fremgar bl.a.:
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2, Erdu raskmeldvq;la [ Nej
Hvis ja, oplys venligst fra hvorndr:

b, Er der sket sendringer i din helbredstilstand? QQ Ja [ Nej

Hvis ja, er din helbredstilstand  [] forbedret forvmrret

Hvis forvasrret, hvad er Srsagen til forvarringen?_ s‘/()d&u /9 M

pymeg‘.(-o %.Wb—_hp(

tand og, hvorda&uﬂ pivurker din evne til at arbexde:

f. Bruger du memclnxﬂs-l( [ ney /J
Hvis ja, oplys venligst hvilken og hvor meget _T( Q - _B_Q_ - /O /M_ (m %

(2 59 N6k iy

) g

3. Oplysninger om din erhvervssituation

a. Erduijob? [ Ja /?F\ej

c. Erduopsagtfmdot;ob@\p O Nej

Hvis ja, fra hvorndr:_ J‘Qé}z /8 M j ét_ S

d. Er du, eller har du vaeret fuldt sygemeldma [ Nej

Hvis ja, oplyst venligst hvnrndr

eller kommunale akter,

Dine oplysninger skal
veere korrekte
Det er vigtigt, at dine

aplysninger til PFA er | fuld
overensstemmelse med sand-
heden, og at du ke fortier
noget.  Afgiver du  urigtige
ao‘vsnmwv eller undiader du

afgive relevante  oplys-
nlnoer kan det 1§ betydning
for din rat til udbetalinger,
ligesom det kan vare en
overtraedelse ar lovgivningen.,

Flere sygeperioder:

Har du vaere sygemeldt af flere

. omgange, beder vi dig oplyse

e. Er du, eller har du vaeret delvist sygemelat? [] Ja ] Nej ?
Hvis ja, oplyst venligst hvorndr samt ugentlig arbejdstia: s

f. Udferer du, eller er du | stand §l at udfere andet arbejde, herunder ulennet/frivilligt arbejde
bestyrelsesarbeijde? [] Ja dﬁm

@. Er du eler har du vaeret « arbejdwmnlngma ] Nej
Hvis ja, fra hvorndr og hvor mange timer om ugen? _

pericdeme samt, om dot var
delvise eller hele sygemels
dinger.

€ BB/ AURYP- \ 2004, ) TUBAREVIRM W RATT

h. Forventer du at blive i stand til at arbejde igen/oge din arbejdstid? [J Ja

Hvis ja, fra hvorndr og hvor mange timer:

Hvis nej, hvad er 3rsagen?

i. Hvad skal der til for, at du kan begynde at arbejde igen eller ege din arbejdstid?

Af funktionsevneskema af 11/5 2018 fremgar bl.a.:

o 2 FRusop
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A. Daglige aktiviteter

Beskriv om du kan udfere nedenstdende aktiviteter og | hvor lang tid

G& a, i problemer ~
C)%;l d:)s.:nm::'aengeed gangen _ H‘EP") MK Sf’(w

] Ney, overhovedet ikke

Sidde 1 Ja, ingen problemer Z
il dels, hwor lenge ad gangen _ _
7 Nej, overhovedet ikke

sth O Ja, ingen problemer ?
O\ deis, hvor lengead gangen _ o __________
[0 Nej, overhovedet ikke

Cykle

[ Ja, ingen problemer

K Til dels, hvor lenge adgangen _ _ _ _ _ o
7 Naj, swerhnuedet ikice

Kore bil/ motorcykel/ knallert
[ Ja, ingen problemer

8 Til deis, hvor lmngeadgengen _ _ _ _ _ _ _______________
[0 Nej, overhovedet ikke

B. Daglig bevagelighed
Er der nogle af falgende bevaegelser, du tkke kan udfere? Hvis nej, forklar hvorfor og i hvilken grad.

Kiatre p& stiger, o8 pd trapper etc. [ Ja, ingen problemer

(S 1lie], forkiar hvorfor og | hvilken grad:

el Ry /K /AR,

94645
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Boje dig fremover 1 Ja, Ingen problemer
Nej. forklar hvorfor og | hvilken grad:
sover B4
L
7
Boje dig bagover [ Ja, iIngen problemer

‘ﬂuej, forklar hvorfor og | hvilken grad:

Boje dig til siden

1
[ Ja, iIngen problemer /

S tej, forklar hvorfor og i hvilken grad:

SMERER OK

Ay

Ue 18 ke [ Ja, ingen problemer
%, forklar hvorfor og | hvilken grad:
ey (Ul _SmEZTeL
Sidde pg hug [J Ja, ingen problemer
Cm forklar hvorfor og | hvilken grad:
el (K IOMME P /Uy
)
Krybe

[ Ja, ingen problemer
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+£31'Ney, forklar hvorfor og | hvilken grad:
HAC (W patover 7o
Loppe

47

Straekke armene over skuldrene

[J Ja, ingen problemer

‘ e), forklar hvorfor og | hvilken grad

A +ﬁ@tl

/mjfe/o

94645

Lofte noget over skuldrene

G3 pd ujmvnt underisg/terraen

C. Daglige Ipft

[ Ja, ingen problemer

(B‘Nej, forklar hvorfor og | hvilken grad:
[ Ja, ingen problemer

Nﬁuej forklar hvorfor og i hvllken grad:

b, o\
*bﬁae

7

Ry( /AR (Al

“

Hvor meget kan du lefte/baere?

Giv nogle eksempler pd hvad du kunne
lpfte/beere inden skaden/sygdommen,
og hvad du ikke kan lefte/baere nu:

B e e e kg,
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D. Daglige aktiviteter

Hvilken effekt har skaden/sygdommen haft pd dig? Udfyld skemaet s3 praecist som muligt,

94645

Besknv eventuelle problemer med huslige
, som er opstdet som folge af
skaden

(Fx opvask, stovsugning, gulvvask,
indkab, havearbejde)

Sk \// VASI
SOk /\/Aakc QA

oS HAVE

Beskriv eventuelie problemer med
personlig hygiejne, som er opstiet efter
skaden

(Fx bad, tolletbesog, pdkimdning)

ﬁwn@

Lzese (bager, blade, magasiner, aviser)

& HAHV
20% & (&/;

Fgm

MAT Jy«)

et o NN

Se TV, bruge PC/Internet, g8 i biografen,
teatret m.v.?

ﬁa\%&a"

Hvilke fritidsaktiviteter kunne du udfere
inden skaden opstod (fx svemme, danse,
gymnastik, lob, golf, styrketraening)

ook /7
1’!7\’55 -

Hvilke fritidsaktiviteter kan du |kke udfere
eller kun udfere | mindre omfang nu?
Beskriv hvor meget og hvorfor,

7 kA g mese
bae_ T SRanE TEDIWK Hys

s LR ety

A Dea Dusidnd

E. Ovrige forhold

Er dine gener konstante?

D.NGJ
‘g;:;%mh

Sy \SEPEBVAE
TAATHE) S Donf sk SMETR.

"‘ viser siaiHo VEYPe / LBW/

%’D@)W Mgmk SEpIv
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Er smerterne vaerre pd visse tider af
degnet?

Ney
1 Ja, beskriv hvorndr pd dognet geneme er vaerst:

Ny O mndret B bvwatd | SrherOntee

et Lt -

i st e e AT YR T SpAN0ET WL
e (I (ENGE V:.&\ D SAMUE

De, 2PV (M

'l-u--- a Seghepdeg v Tee 38300 | Sx.‘ o

- e s A
M- S8 QU T4
- &Le - Mxspia

F. Mndringer i funktionsevnen

Er din funktionsevne stadig nedsat? @q& [ Nej Frahvormdr: _ _ _

Forventer du en bedring af funktionsevne? Ja @( Frahvormmdr: _ _

Hvad mener du selv vil kunne forbedre din funktionsevne?

AT ARD SN Ao VAL s@S
Fe)e o o}

Af oftalmologisk speciallzegeerklaering af 15/3 2019 fremgar bl.a.:

"Henvisningsarsag
En [...] som gennem en mangearig periode siden 2006 har haft nedsat syn.

Nuvarende gjenklager

Klager over nedsat syn pa begge gjne. Fik sin fgrste hornhindebetzaendelse pa begge gjne som 13-
arig. Synet er blevet tiltagende darligere siden 2006 pa grund af mange herpes hornhindebetaen-
delser. Forsikrede er hornhindetransplanteret pa hgjre gje pa [hospital] i 2011. Har efterfglgende
modtaget en lang reekke behandlinger og er nu i behandling med acyclovir tabletter for at fore-
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bygge hornhindebetaendelse. Desuden far hun serumdraber og smgrende draber i form af
Thealoz duo gange 10 i begge gjne daglig. Der er forsggt behandlet med bandage linser og tare-
vejsplugs etc. Rent gjemaessigt klager forsikrede over nedsat syn pa begge @jne, ondt ovenpa
gjenlagene samt hovedpine. Forsikrede fik en loftslem i hovedet i 2003, hvorefter hun fik hoved-
pine og blev sygemeldt. Dette har ikke noget med ovenstaende gjenanamnese at ggre.

Resumé:
En [...] som siden 2006 har haft nedsat syn pa begge gjne pa grund af talrige herpes hornhindebe-
teendelser. Forsikrede klager desuden over smerte ovenpa gjenlagene samt hovedpine

Konklusion

En [...] som siden barndommen har haft talrige hornhindebetaendelser, hvilket har med medfgrt
hornhindetransplantation af hgjre hornhinde og arvaevsdannelse pa venstre hornhinde. Synet er
derfor nedsat pa begge dgjne.

Svar pa spgrgsmal:
Forsikrede fik en loftslem i hovedet i 2003, hvorefter hun fik hovedpine og blev sygemeldt. Dette
har ikke noget med ovenstaende gjenanamnese at ggre.
— Forsikrede har hornhindear pa begge gjne efter talrige hornhindebetaendelser. Diagno-
serne er: Maculae cornea ou, transplantatio cornea antea (2011) o dxt
— Sygdoms og skadeforlgb er beskrevet ovenfor.
— Ja, der er objektive tegn pa beskadigelse af synet i form af ar pa begge hornhinder.
— Forsikredes syn kan godt svinge, specielt under nye attacks af herpes. Der er saledes vari-
ation i lidelsens omfang med gode og darlige perioder.
— Der er overensstemmelse mellem subjektive klager og objektive fund. Der ses ar pa begge
hornhinder, hvilket har medfg@rt nedsat syn.
— Forsikrede er hornhindetransplanteret pa hgjre gje med et nogenlunde resultat. Tilstan-
den sk@gnnes at vaere stabil nu.
— Sociale/psykiske forhold vurderes ikke at have indflydelse pa tilstanden.
— Eventuelle skanebehov: der anbefales et job, hvor synet ikke skal veere optimalt for at
kunne bestride jobbet.
— Huvis et sadant job kan findes, kan forsikrede godt vende tilbage til arbejdsprgvning.

Lidelse
Der er tale om en tilstand hvor begge hornhinder er blevet uklare pa grund arvaevsdannelse
efter hornhindebetzendelse.

Lidelsens/symptomernes arsag(er):
Det nedsatte syn skyldes arvaevsdannelsen pa begge hornhinder

Behandlingsmuligheder:
Alle relevante behandlingsmuligheder er ivaerksat

Prognose:
Det synes at vaere en rimelig god synsprognose. Varige eller midlertidige skanehensyn. [Klage-

ren] skal i et flexjob, hvor der ikke kraeves for mange synsressourcer

Lidelsens betydning for arbejdsevnen
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Arbejdsevnen er nedsat pa grund af gjensygdommen. Varigt mén - (de fysiske/psykiske fglger
efter en skade og de gener, de medfgrer i dagligdagen) - ja

Varigt erhvervsevnetab - (i det omfang en skade har medfgrt et fremtidigt tab af erhvervsev-
ne)
[Klageren] har sveert ved at bestride et normalt job pa grund af det nedsatte syn

Stationeertidspunkt
Tilstanden skgnnes at vaere stationaer

Yderligere undersggelser

Nej

Af ortopaedkirurgisk speciallaegeerklaering af 27/3 2019 fremgar bl.a.:

"Nuvaerende klager
Klienten klager over hovedpine, smerter i ryggen, nakken, kaeben, hgjre arm og skulder, hofte og
knee.

Ad hovepinde:
Hovedpinen er fglge af skaden i 2003 og er til stede 24 timer i dggnet, hvor klienten er ogsa lys-

sky,
hovedpinen er lokaliseret overpanden, bag om nakken og i keebeleddene. Disse beskrives som ja-
gende. Botoxinjektioner har god effekt pa hovedpinen.

Ad smerter i nakke, hgjre skulder og arm

Smerterne i nakken, hgjre skulder og arm relateres til hovedpinen. Smerterne beskrives om
braendende smerter i armen, som er konstante, forveerres med belastning f.eks. baering af ind-
kgbsposer ellerunder hundelgftning, hvor klienten skal holde hunden i snor. Smerterne har inten-
sitet pa VAS -8 i hvile og VAS 10 ved belastning. Morfin har ikke nogen lindrende effekt pa smer-
terne. Derudover har der vaeret kramper i underarmen, hvorfor klienten har faet Botox injektio-
ner i underarmen med god effekt. Der er ingen klager fra venstre arm.

Ad ryggen
Smerterne i ryggen er kommet ifglge klienten efter skaden og er tolket som baekkenlgsning. De er

lokaliseret i laenden med udstraling til begge ben, hvor der ikke er nedsat kraft og der er fglefor-
styrelse i hg. Fods laterale taeer-3.4.5. smerterne beskrives om knivagtige, har intensitet pa VAS 8
i hvile og VAS 10 ved belastning. Der er darlig nattesgvn pga. smerterne. Klienten far fysioterapi
for smerterne.

Ad haender:
Der er fgleforstyrelse i begge haander om natten, hvorfor haenderne skal rystes for at tilstande
lindres.

Ad hofte og knee:

Smerterne udgar fra ryggen og strale ned pa forsiden af laret og laenger ned til hgjre knae. Der er
ingen lyske smerter. Der er igangsaetningsbesvaer og gang distance er forkortet til ca. 1 km eller 15
min gatur med hunden af racen Mastif som veje 100kg. Derudover er der smerter i hgjre knze ved
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trappegang. Der er ingen havelse eller varme i hgjre knae, der fglges instabilitet i knaeet ved trap-
pegang. Smerterne er konstante og ligner "influenza smerter'" i lederne har staet pa i 2-3 ar. Klien-
ten kan ikke ligge pa knze.

Aktuelle skade

D.16-06-2003 blev klienten ramt af en 3kg jernplade fra loftlem pa venstre side af hovedet. Pladen
fungerer som dgr til loftlem pa toilettet, der var ombygning pa arbejdspladsen. Klienten har ikke
vaeret bevidstlgs, fik en bulle pa venstre side af hovedet og bidte hard med taenderne sammen
under slaget. Hun blev undersggt og behandlet pa [...] skadestue, hvor rgntgen ikke viste fraktur i
kranie, kaebe eller nakke. Senere far klienten smerter med klik i begge kaebeled, hovedpine, treet-
hed, lysskyhed, koncentrationsbesvaer. Klienten fik almindelige smertestillende medicin Pamol og
NSAID, som ikke havde nogen effekt.

Social

Fritidsinteresser:

Fgr ulykken i 2003: havde klinten meget hgjt aktivitetsniveau med fitness crossfit, spinning,
boxing,

arbejde i haven. Efter ulykken i 2003: gar til traening hos fysioterapeut, hundetur 2-3 gange om
ugen, bruger tiden med bgrnebgrn. Klienten har 5 bgrnebgrn. [...]. Efter en dag med bgrnene har
klienten smerter i haenderne, skulder, knze og ryg

Dagligdag:
Dagen forlgber forskellig, hvordan klienten har det med smerterne, om hun har hvilet godt i nat-

ten eller har haft smerter. En darlig dag forlgber ved at skadelidte hviler sig og samle kraefter til at
lave aftensmaden. Ved gode dage gar klienten ud at handle i [...] og gar en tur med bgrnebgrne-
ne, gar til Fysioterapi 1-2 gange om ugen.

Huslige arbejde og pligter:

Klienten og hendes [agtefelle] deles om renggringen, skiftes til at forberede maden og gar pa
indkgb. [£gtefaellen] eller de stgrste sgskende henter [barn] fra skole som er det mindste barn i
familien.

Ugens forlgb:
Klienten laver aftale med fysioterapeuten, hvornar hun skal mgder til traening afhangigt af hen-

des tilstand, ellers far besgg af bgrnene og bgrnebgrnene.
Objektiv undersggelse

Klienten fremfgrer sine klager relevant, saglig og har god sygdoms indsigt. Hun virker smerter for-
pint og gmme sig ved undersggelsen. Gar med normalt tempo.

Nakken: Ingen sar havelse eller misfarvning. Der er direkte gmhed i nakkemuskulaturen, hvor der
er vaerst pa venstre side. Der er nedsat rotation og sidefleksion i nakken Hg/Ve 20°/10°. Fleksion
15mm afstand mellem hage og brystkasse, ekstension 30°. Der udl@ses ikke paraestesia ved bevae-
gelighed.
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Begge skuldre: Ingen sar, haevelse eller misfarvning. Der er let gmhed i deltoid region og distalt pa
hejre overarm. Der er ingen skurren ved bevaegelighed i skulder ledet, dog er der smerter i yder-
stillinger. Negativ Cross over test, Hawkins og Neer test.

Beveegelighed Ho. Ve.

AROM PROM AROM PROM
Fleksion/Ekstension 120°/30° 160°/50° 120°/40° 160/50°
Abduktion/Adduktion 135°/30° 160°/30° 130°/30° 160/30°
Ind/Udrotation 40°/90° 90°/70° 40°/90° 90°/70°

Ind/Udrotation ved 90°abd 40°/70° 60°/80° 40°/70° 60°/80°

Albueled og underarm: Intet abnormt, fri bevaegelighed. [...]

Beveaegelighed Heo. Ve.
AROM PROM AROM PROM
Ekstension/Fleksion 0°/130° 0°/130° 0°/130° 0°/130°

Supination/Pronation 90°/90° 90°/90° 90°/90° 90°/90°

Handled: ingen sar, havelse eller misfarvning. Ingen direkte eller indirekte gmhed. Ingen atrofi i
tenar og hypotenar.

Beveegelighed Ho. Ve.
AROM PROM AROM PROM
Fleksion/Extension 70°/70° 80°/70° 80°/70° 80°/70°.

Der er normal bevaegelighed i alle fingrer. PVA 0 cm i alle fingrer. Negativ Phalens test. Normal
sensibilitet i alle 5 fingrer.

Ryg og baekken: der er direkte gmhed i leenderyggen i muskulaturen. Let banke gmhed L2-5. Rota-
tion i ryggen Hg/Ve 30°/30°. Sidebgjning Hg/Ve 25°/25°. Fleksion FGA 62cm. Ingen extension i
ryggen pga smerter. Baekken stabilt.

Hofte: ingen. Sar, havelse eller misfarvning. Ingen lyske smerter. Bevaegelighed i hofteled udlgser
smerter i ryggen. Ingen muskel atrofi.

Beveegelighed Ho. Ve.

AROM PROM AROM PROM
Fleksion/Ekstension 110°/30° 110°/30° 110°/30° 110°/30°
Abduktion/Adduktion 40°/20° 40°/20° 40°/20° 40°/20°
Ind/Udrotation 35°/30° 35°/30° 35°/30° 35°/30°

Knzeled og underben: ingen sar, haevelse eller misfarvning, [...]. Ingen ansamling eller anslag af pa-
tella. Ingen side eller skuffeloshed. Negativ Lachmann, McMurray’s eller Pivot shift test. Ingen
muskelatrofi.

Beveegelighed He. Ve.
AROM PROM AROM PROM
Extension/Fleksion -2°/130° -2°/130° -2°/130° -2°/130°
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Fod og fodled: ingen sar, havelse eller misfarvning. Der er platfod pd begge side. Normal ta og
hzl gang. Normal bevagelighed i fodled og teeer.

Omfansgmal: He. Ve.

Overarm 33cm 33cm
Albue 28cm 28cm
Underarm 28cm 28cm
Hand 21cm 21cm
Lar 55cm 55cm
Knae 39cm 39cm
Crus 39cm 39cm
Ankel 25cm 25cm

Neurologisk undersggelse

Der er normal sensibilitet og kraft pa begge overekstremiteter. Let nedsat sensibilitet pa hgjre fod
og crus fortil. Der er normale biceps, patellar og plantare reflekser. Negativ Babinski. Der er posi-
tiv Lasegue test: Hg/ Ve 20°/30° fleksion i hofteled med strakt ben.

Resume

Det drejer sig om [...], der far hoved og nakke traume med hovedpine, nakkesmerter, svimmelhed,
foto og lyd fglsomhed til fglge, hvilket giver hyppige sygefraveer arbejdet. Men tilstanden med
smerterne bliver kronisk og resistent for smertebehandling. Senere i kommer der smerter i leen-
der ryggen, hvor der er normal objektiv undersggelse og MR-skanning, hvilket der ikke kan forkla-
re skadelidtes smerter. Der er forsggt flere behandlinger i sundheds og alternativ regi uden nogen
effekt. | 2009 far [klageren] tilkendt flexjob og arbejder 2 timer om ugen. Skadelidte behandles
med smertestillende medicin som opioider i hgje dosis, hvor klienten ikke er smerte lindret til-
straekkelig. | 2015 bliver [klageren] opererer i ryggen med dese pga smerter, hvorefter smerterne
er fortsat til stede. Senere udvikler klienten smerter med paraestesier i hgjre arm, hvorfor hun bli-
ver undersggt med MR- skanning af columna totales. MR-skanningen viser, at der er tilkommet
degenerative forandringer - discus prolapser pa flere niveauer. Der findes indikation for kirurgisk
behandling, hvor der indszettes discus protese pa CS/6 niveau. Klienten er fortsat smerter plaget
og der er planlagt ny operation i l&enden med 360° dese. [Klageren] angiver, at hun er blevet ope-
reret i to omgange i april og maj 2019. Smerterne i hgjre knae ligner slidgigt og en rgntgen under-
spgelse kan bekraefte eller ej diagnosen.

| de 16 ar efter uheldet er skadelidte blevet undersggt og behandlet af neurologer, reumatologer,
fysioterapeuter, kraniosakral terapeuter, @NH-laege, kaebekirurg, smerter laege og rygkirurger
uden nogen markant forbedring i klientens smertetilstand. Skadelidte har haft normalt liv med fri-
tidsaktiviteter fgr ulykken i 2003 og derefter er der total eendring i hendes liv med kroniske smer-
ter, afskedigelse fra arbejdet, lang udredning og behandlingsforlgb uden nogen betragtelig for-
bedring.

Konklusion

Skadelidte far en kontusion traume i hovedet og nakken, hvor der senere udvikles kronisk smerter
syndrom. Senere kommer der degenerative forandringer i nakken og laeanden med discusprolap-
ser, hvorfor klienten far kirurgisk behandling uden effekt pa smerterne. Klienten er behandlet for
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flere lidelser- torticolis, impingement i skulder uden bedring. Der er klar tidsmaessig sammenhang
med starten af klientens gener, men der er ikke klar arsagssammenhang mellem ulykken og kli-
entens gener ud fra de forskellige undersggelser MR-skanninger og rgntgen undersggelser. Det er
forst i 2014 findes der ved MR-skanning andringer pa degenerativ basis, som kunne relateres til
smerterne. Nar smerterne er refraktaere til forskellige behandlings modaliteter- fysioterapi, medi-
cinsk og kirurgisk behandling, kan man konkludere, at alle behandlingsmuligheder er udtgmt, dvs.
der ikke kan forventes helbredelse. Om der er psykisk komponent eller misbrug i klientens til-
stand, kan jeg ikke udtale mig herom. Hvad angar klientens muligheder for tilbagevenden til ar-
bejdsmarkedet pa normalt vilkar, skgnner jeg dette er ikke muligt pa nuvaerende. Der skal afven-
tes om, hvilke resultat de operative indgreb i ryggen har. Man kan tilkendegive, at skadelidte har
en kronisk tilstand med komplekse smerter. Jeg kan ikke udtale mig for resultaterne af de sidste
to operationer i ryggen.

Diagnose

DM791 Myalgi

DM751 Impingement syndrom

DM 17 Slidgigt i knaeled.

DR522E Komplekse kroniske smerter

OH 163 Keratitis profunda interstitialis

DH191 Keratitis el. keratokonjunktivitis f.a. Herpes simplex-virus
DG243 Spastisk torticollis

DMA472A Spondylose med radikulopati

DKO75 Funktionsforstyrrelser i kaeber og ansigt
DKO76 Lidelse i kaebeled

DG448 Andet hovedpinesyndrom"

Af funktionsevneskema af 3/7 2019 fremgar bl.a.:
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A. Daglige aktiviteter

Beskriv om du kan udfere nedenstdende aktiviteter og i hvor lang tid

Ga O Ja, ingen problemer
ﬁ{il dels, hvor l®ngeadgangen _____" ___ o oe----------
O Nej, overhovedet ikke

Sidde O Ja, ingen problemer
@ Til dels, hvor lenge ad gangen _ _ _ e mmmmmmmmmm— e ———— = oos
[ Nej, overhovedet ikke

Sta [ Ja, ingen problemer >
il dels, hvor l@nge ad gangen ___»_ _ -
[J Nej, overhovedet ikke

-
Cykle O Ja, ingen problemer vl
@Til dels, hvor l@nge ad gangen _ _ _ /_ _ _ __ __ __ _ __ ________________
O Nej, overhovedet ikke

O Ja, ingen problemer
CX Tl dels, hwor lnge ad gangen ______ L
O Nej, overhovedet ikke

Kere bil/ motorcykel/ knallert

B. Daglig bevaegelighed
Er der nogle af felgende bevaegelser, du ikke kan udfere? Hvis nej, forklar hvorfor og i hvilken grad.

Bevaegelse Kan du udfere felgende?

Klatre pa stiger, ga pa trapper etc. O Ja, ingen problemer

[ Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad:
K) AT gaa(rcz Cp, AT

0 Ja, ingen problemer

Beje dig fremover

L1 Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad:

N B u ek
K GoeT ﬁWG\/\%( fay (O

O Ja, ingen problemer

Beje dig bagover

,g‘r\mj, forklar hvorfor og i hvilken grad:

s |
SN

Boje dig til
le:dig i sicter O Ja, ingen problemer /

[B\Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad:
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Lofte noget over skuldrene

Ligge pa knae 0O Ja. ingen problemer
O Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad
eReAnSN FSW 7
lmﬁ;*kﬂfwﬂf
Pe (N
Sidde pa hug [ Ja, ingen prablemer

O Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad:

It~

M
0O Ja, ingen problemer

O Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad:

A Ay (R G

e Ky Dei 92 (NQDY-

G3 pa uj=vnt underlag/terren

4

C. Daglige loft

O ja, ingen problemer

O Nej, forklar hvorfor og i hvilken grad:

MSW

7’7\
WE A )

[

Hvor meget kan du lefte/baere?

Giv nogle eksempler pa hvad du kunne
lefte/beere inden skaden/sygdommen 0g

hvad du ikke kan lefte/baere nu:

______ 2 e

7

D. Daglige aktiviteter

Hvilken effekt har skaden/sygdommen haft pa dig? Udfyld skemaet s3 praecist som muligt.

Beskriv eventuelle problemer med huslige
geremal, som er opstaet som folge af skaden

| Fx opvask, stevsugning, gulwask, indkeb,
havearbejde)

Beskriv eventuelle problemer med personlig
hygiejne, som er opstaet efter skaden

(Fx bad, toiletbeseg, pakledning)

N

7
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Laose (bener, blade, magasiner, aviser)

v

Se 1V, bruse PCInternet, gd «biografen,
‘ teatret mov.?

E. ©vrige forhold

\: Ko 1V
Ay HAVS S

i

Er dine gener konstante?

Nej

, beskriv hvordan generne viser sig:

e L SUEME O
. el .

Hvis du ikke har konstante eller vedvarende
gener, beskriv venligst, hvor ofte du har
gener (antal gange dagligt, eller dage pr.
uge, manedligt, arligt) og hvor lenge de
varer af gangen?

Fr smerterne vaire pd visse Lider af dognet?

ox  2ma (]

Do~

11 Ney

[ 13, besknv hworndr pd degnel generne er vaerst:

Har du @ndret din ivsstil o forbindelse med
skaden/hidelsen?

O Nej

/%a hvilken made?: l/(jt/%) a% M a/{/
MEN & VEL s6 SaN
M) nortsul szl
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Beskriv din daghgdag o dine daglige S B — —
rutiner: o 5 | ?4\ /6'19 Ot; /u QQD
O (DA

Benytter du hjelpemidler i din O Nej
dagligdag, fx gangstativ, krykker,
armslynge, nakkestette eller andet? O Ja, beskriv hvilke hjzipemidler:

VS SR SAL I MELET

Ko, — [ —

F. #Andringer i funktionsevnen

£r din funktionsevne stadig nedsat? /&lg ) Ney fra hvorndr: _ ,2,(/@_ o e
Forventer du en bedring af funktionsevine? 0 Ja /d«éo; Hivorndr: _ _ _ ___/ ___________________

Af journalnotat af 11/7 2019 fra rygkirurgisk ambulatorium fremgar bl.a.:

"3 mdrs kontrol: Hg sidige bensmerter er vaek, men oplever dagligt smertejag til forsiden af ve lar
samt dgdhedsformemmelse pa forsiden af Iaret lige distalt for lysken.

Kontrol rtg viser god implantatplacering.

Obj:

Pt velmobiliseret. Gar hurtigt og upafaldende og rejser sig hurtigt og ubesvaeret fra stol. UE. God
kraft over knaeled. Vurdering: Den sovende fornellmlse pa ve lar kan skyldes pavirkning af n ilioin-
guinale eller genitofemorale ved peroperativt. Smerterne til fosiden af hg I3r er intermitterende
af karakter. Jeg foreslar vi ser an. Kan bedres spontant. @nsker ikke gabapentin."

Af selskabets aktivitetsrapport fremgar bl.a.:

Dato Tidsrum Aktivitet

Mandag 0940 - 1346 Kgrseli[...]. Zrinde ukendt.

20/8 1618 -7 Kgrseli[...]. £rinde og returtidspunkt ukendt.
Tirsdag 0945 - 1004 Kgrsel i [...] til [traeningscenter].

21/8 1021 -1212 Kgrsel | [...]. Zrinde ukendt.

Fredag 1132 -1216 Kgrseli[...] — handler ind.

24/8 1216 - 1400 Ikke observeret.

1400 - 0300 Kgretur til [udland] i varebil.

Torsdag 1341-1702 Kgrseli[...] — Handler ind og til [...].
30/8
Fredag 1400 - 1815 Vak fra bopael herunder set pa [...].
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31/8
Lgrdag 1/9 | 0927 - 1205 Kgrseli[..]-[...].
1219-1311 Handterer stole og kgrsel til gardbutik.
1407 - 1654 Kerseli [...] og [Indkgbscenter].
1715 -1956 Kerseli[...] til [...] — restaurant.
Se¢ndag 2/9 | 1330 -1809 Ankomst [...] i [...].
Ophold pa loppemarked med agteflle, derefter i [dagligbu-
tik].
Torsdag 1340 - 1536 Kerseli[...] til [...].
13/9
Fredag 1235-1724 Kerseli[...] med aegtefaelle til butikscenter og i biograf. Derefter
14/9 indkgb.
Lordag Ikke set
15/9
Sendag 0821 -1403 Kerseli[...] til [...] loppemarked og [...] loppemarked.
16/9
S¢ndag 1031 Blev [klageren] set ved deres loppestade pa [...]
23/9 Loppemarked i [...].
Se¢ndag 0800 —-0830 Blev [klageren] set pa Loppemarkedet i [...].
14/10
0630 -1622 Arbejde alene i loppestand pa [...] Loppemarked. Staende be-
Spndag tjening af kunder det meste af dagen, samt efterfglgende fysisk
26.05.2019 nedpakning/lgft af mgbler/varer.
I alt 9 timer 52 min
Lgrdag 0656-0918 Arbejde pa loppestand pa [...] loppemarked
01.06.2019 | 0918-1203 Kgrsel til loppemarked i [...]. Indkgb af diverse loppevarer.
1203-1238 Kgrsel retur til [...] loppemarked.
1238-1242 Sy °
1747-1313 Arbejde i loppestand pa [...] loppemarked
1313-1339 Bes@g pa [restaurant] med en [person] og to sma bgrn
1339-1511 Loft af mindre barn ned ad trappe samt pa legeplads
1511-1537 Spisepause pa restaurant
Arbejde med nedpakning af loppestand incl. I¢ft og handtering
af diverse mgbler og gvrige genstande.
Hjemkgrsel
| alt timer 8 timer 41 min
Sendag 0806-1012 Pakning af bil med blomster og kgrsel til ukendt destination
02.06.2019 | 1012-1205 Kgrsel til [...] loppemarked. Aflevering af loppevarer (blomster)
1205-1307 samt indkgb af loppevarer.
Kgrsel til [...] Indkgb
| alt timer 5 timer 1 min

Af forsikringsbetingelserne for police [-1] fremgar bl.a.:
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"§ 6 Udbetaling ved erhvervsevnetab

Udbetaling sker, nar medlemmet er fratradt sin stilling og erhvervsevnen varigt er nedsat med
mindst 2/ 3. Pensionsordningen bliver praemiefri, nar betingelserne for udbetaling af invalidepen-
sion er opfyldt.

Ved erhvervsevnetab kan der udbetales:

B. Invalidepension
Ved erhvervsevnetab fgr 67-ars fgdselsdagen udbetales et manedligt belgb.

Udbetalingen sker sidste gang den 1. i maneden fgr 67-ars fgdselsdagen, respektive medlemmets
ded, eller nar erhvervsevnen ikke mere er nedsat med mindst 2/3."

Af forsikringsbetingelserne for police [-2] fremgar bl.a.:

"C Betingelser for invalideydelse og praemiefritagelse

§ 1. Definition af invaliditet/erhvervsevnetab

Ret til fuld invalidepension og/eller fuld praemiefritagelse indtrader, nar forsikredes erhvervsevne
pa grund af sygdom eller ulykkestilfselde er nedsat til en tredjedel eller derunder af den fulde er-
hvervsevne.

Stk. 2. Er erhvervsevnen pa grund af sygdom eller ulykkestilfaelde nedsat til halvdelen, er forsikre-
de berettiget til halv invalidepension og/eller halv preemiefritagelse. Den anden halvdel af forsik-
ringen kan viderefgres med preemiebetaling eller omskrives til preemiefri forsikring, jaevnfgr “Be-
tingelser vedrgrende praeemiebetalingen”, § 3, og for denne del gzelder reglerne i stk. 1.

Stk. 3. Halv invalidepension og/eller halv praemiefritagelse kan kun ydes pa forsikringer, der har
denne daekning angivet i forsikringsaftalen.

Stk. 5. En ydelsesberettiget nedseettelse af erhvervsevnen foreligger, nar forsikrede - efter PFA
Pensions skgn - ikke laengere er i stand til at tjene mere end en tredjedel respektive halvdelen af,
hvad der er saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse og alder. Be-
dgmmelsen sker pa grundlag af en helhedsvurdering under hensyn til forsikredes tidligere og nu-
vaerende helbredstilstand, uddannelse og tidligere beskaeftigelse.

Stk. 6. Forsikrede har ikke ret til fuld eller halv invalidepension og/eller preemiefritagelse under
revalidering eller anszettelse i en stilling, der finansieres helt eller delvist af det offentlige som fgl-
ge af nedsat erhvervsevne, medmindre den generelle erhvervsevne er nedsat til henholdsvis en
tredjedel eller halvdelen af den fulde erhvervsevne, og forsikredes indtjening (summen af arbejds-
indtaegt og eventuelle sociale og andre offentlige ydelser og tilskud) er nedsat til henholdsvis en
tredjedel eller halvdelen af, hvad der er seedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lig-
nende uddannelse og alder."

Naevnet har gennemset uddrag af videooptagelserne.

Navnet udtaler:
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Klageren, som er fgdt i 1960'erne, var i 2003 involveret i en arbejdsulykke, hvor hun fik en stal-
plade i hovedet med efterfglgende gener i form af hovedpine og ryg- og nakkesmerter. Klage-
ren har efterfglgende faet konstateret diskusprolaps og har faet yderligere gener/lidelser, her-
under smerter i arme og knae, synsnedsaettelse, slidgigt og fiboromyalgi. Hun har siden 1/7 2010
faet udbetalt erhvervsevnetabsydelser samt faet fuld praemiefritagelse under forsikring [-1] og
[-2], som den 1/6 2014 overgik til det indklagede selskab. Forsikring [-1] giver ret til erhvervsev-
netabsydelser, hvis medlemmet er fratradt sin stilling, og erhvervsevnen er varigt nedsat med
mindst 2/3. Forsikring [-2] giver ret til fuld preemiefritagelse, hvis den forsikredes erhvervsevne
er nedsat med 2/3, og halv preemiefritagelse ved et erhvervsevnetab pa halvdelen. Selskabet
har fra den 1/6 2014 og frem til den 1/1 2020 udbetalt manedlige erhvervsevnetabsydelser og

ydet fuld praemiefritagelse.

Klageren gnsker at fa anerkendt, at hun fortsat er berettiget til udbetaling af erhvervsevnetabs-
ydelser og praemiefritagelse. Hun har anfgrt, at hun er diagnosticeret med fibromyalgi, kronisk
treethedssyndrom, kronisk smertesyndrom, kronisk hovedpine, 3 stivggrende rygoperationer,
en nakke operation, en fuld hornhindetransplantation, og generaliseret dystoni, og at hun dag-
ligt har et indtag af steerk smertestillende medicin, herunder morfin. Hun har ogsa anfgrt, at

hun er visiteret til fleksjob 2 timer om ugen.

Selskabet har pr. 1/1 2020 standset udbetalingen af erhvervsevnetabsydelser og preemiefrita-
gelsen med henvisning til, at klageren ikke lzengere opfylder betingelserne for at modtage ud-
betalinger for tab af erhvervsevne eller fritagelse for indbetaling. Selskabet har anfgrt, at det
ved selskabets observationer er konstateret, at klageren har et betydeligt aktivitets- og funkti-
onsniveau med flere og leengerevarende aktiviteter pa én dag, og at klageren funktionsmaessigt
fremstar med veesentlig stgrre erhvervsevne end det til selskabet oplyste. Selskabet har videre
anfgrt, at det ved observationerne er konstateret, at klageren havde et betydeligt aktivitetsni-
veau i forbindelse med loppemarkeder, hvor hun indkgbte genstande og havde sin egen lop-
pestand, hvor hun deltog i bade opsatningen og nedpakningen af loppestanden, og hvor hun

var i stand til at sta op i flere timer ad gangen. Selskabet har ogsa anfgrt, at det af observati-
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onsmaterialet fremgar, at klageren uden problemer var i stand til at baere og handtere tunge
indkgb og genstande, og at hun upafaldende kunne bgje og dreje sin overkrop, ryg og nakke og
ga ned i knze og sidde pa hug. Selskabet har i den forbindelse anfgrt, at de af selskabet foretag-
ne observationer er uforenelige med klagerens oplysninger om omfanget af hendes funktions-
og aktivitetsniveau, og at den observerede funktionsevne er udtryk for, at klageren er kommet i

bedring.

Klageren har i opfglgningsskema af 11/9 2018 oplyst, at hendes tilstand er forveaerret pa grund
af nyopstdet slidgigt, fiboromyalgi, dystoni og nakke- og rygoperation, at hun har hovedpine og

syns- og koncentrationsbesvaer, og at der skal et nyt liv til, fér hun kan begynde at arbejde igen.

Klageren har i funktionsevneskema af 11/5 2018 oplyst, at hun til dels kan g3, sidde, sta, cykle
og kgre bil, men at hun ikke kan ga pa trapper, ligge pa knae, sidde pa hug eller bgje sig frem-
over, bagover eller til siden. Hun har ligeledes oplyst, at hun ikke kan straekke arme eller Ipfte
genstande over skuldrene, at hun har problemer med at sta ved vask, stgvsuge, vaske gulv,
ordne have, tage stremper pa og med toiletbesgg, og at hun ikke kan ga pa ujeevnt terraen.
Endvidere har hun oplyst, at hun har konstante gener i form af hovedpine, syns- og koncentra-
tionsbesveer, treethed, og kroniske smerter, og at hendes dagligdag bestar i at ga til fysiotera-

peut eller lzege og ellers lave lidt med hvilepauser undervejs.

Af oftalmologisk speciallaegeerklaering af 15/3 2019 fremgar det, at "En [...] som siden barn-
dommen har haft talrige hornhindebeteendelser, hvilket har med medfgrt hornhindetransplan-
tation af hgjre hornhinde og arveevsdannelse pa venstre hornhinde. Synet er derfor nedsat pa
begge djne... Det synes at vaere en rimelig god synsprognose. Varige eller midlertidige skane-
hensyn. [Klageren] skal i et flexjob, hvor der ikke kraeves for mange synsressourcer... Arbejdsev-
nen er nedsat pa grund af gjensygdommen. [Klageren] har sveert ved at bestride et normalt job

pa grund af det nedsatte syn. Tilstanden skgnnes at vaere stationaer".

Af ortopaedkirurgisk speciallaegeerklaering af 27/3 2019 fremgar det, at "Nuvaerende klager
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Klienten klager over hovedpine, smerter i ryggen, nakken, keeben, hgjre arm og skulder, hofte
og knz. Ad hovepine: Hovedpinen er fglge af skaden i 2003 og er til stede 24 timer i dggnet,
hvor klienten er ogsa lyssky, hovedpinen er lokaliseret over panden, bag om nakken og i kabe-

leddene. Disse beskrives som jagende... Ad smerter i nakke, hgjre skulder og arm: Smerterne i

nakken, hgjre skulder og arm relateres til hovedpinen. Smerterne beskrives som brandende
smerter i armen, som er konstante, forvaerres med belastning f.eks. beering af indkgbsposer
eller under hundelgftning, hvor klienten skal holde hunden i snor. Smerterne har intensitet pa
VAS -8 i hvile og VAS 10 ved belastning. Morfin har ikke nogen lindrende effekt pa smerterne.
Derudover har der vaeret kramper i underarmen... Der er ingen klager fra venstre arm. Ad ryg-
gen: Smerterne i ryggen er kommet ifglge klienten efter skaden og er tolket som bakkenlgs-
ning. De er lokaliseret i landen med udstraling til begge ben, hvor der ikke er nedsat kraft og
der er fgleforstyrrelse i hg. Fods laterale taeer-3.4.5. Smerterne beskrives om knivagtige, har
intensitet pa VAS 8 i hvile og VAS 10 ved belastning. Der er darlig nattesgvn pga. smerterne.
Klienten far fysioterapi for smerterne. Ad haender: Der er fgleforstyrrelse i begge haender om

natten, hvorfor haenderne skal rystes for at tilstande lindres. Ad hofte og knae: Smerterne udgar

fra ryggen og strale ned pa forsiden af laret og leenger ned til hgjre knze. Der er ingen lyske
smerter. Der er igangsatningsbesvaer og gangdistance er forkortet til ca. 1 km eller 15 min ga-
tur med hunden af racen [...] som vejer 100 kg. Derudover er der smerter i hgjre knae ved trap-
pegang. Der er ingen haevelse eller varme i hgjre knze, der fglges instabilitet i knaeet ved trap-
pegang. Smerterne er konstante og ligner 'influenza smerter' i lederne har staet pa i 2-3 ar. Kli-
enten kan ikke ligge pa knae. Konklusion Skadelidte far en kontusion traume i hovedet og nak-
ken, hvor der senere udvikles kronisk smerter syndrom. Senere kommer der degenerative for-
andringer i nakken og leenden med diskusprolapser, hvorfor klienten far kirurgisk behandling
uden effekt pd smerterne. Klienten er behandlet for flere lidelser- torticolis, impingement i
skulder uden bedring. Der er klar tidsmaessig sammenhang med starten af klientens gener,
men der er ikke klar arsagssammenhang mellem ulykken og klientens gener ud fra de forskelli-
ge undersggelser MR-skanninger og rgntgen undersggelser. Det er fgrst i 2014 findes der ved
MR-skanning andringer pa degenerativ basis, som kunne relateres til smerterne. Nar smerter-

ne er refrakteere til forskellige behandlings modaliteter- fysioterapi, medicinsk og kirurgisk be-
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handling, kan man konkludere, at alle behandlingsmuligheder er udtgmt, dvs. der ikke kan for-
ventes helbredelse. Om der er psykisk komponent eller misbrug i klientens tilstand, kan jeg ikke
udtale mig herom. Hvad angar klientens muligheder for tilbagevenden til arbejdsmarkedet pa
normalt vilkar, skgnner jeg dette er ikke muligt pa nuvaerende. Der skal afventes om, hvilke
resultat de operative indgreb i ryggen har. Man kan tilkendegive, at skadelidte har en kronisk

tilstand med komplekse smerter".

Klageren har i funktionsevneskema af 3/7 2019 oplyst, at hun til dels kan g3, sidde, sta, cykle og
kgre bil, at hun hvis det er ngdvendigt kan ga pa trapper, sidde pa hug, lgfte noget over skuld-
rene og ga pa ujevnt terraen, at hun ikke kan bgje sig fremover, bagover eller til siden, at hen-

des dagligdag gar med at sta, sidde og ligge, og at hun engang imellem bruger krykker.

Selskabet har foretaget observationer af klageren fra den 20/8 2018 til den 21/8 2018, den
24/8 2018, fra den 30/8 2018 til den 2/9 2018, fra den 13/9 2018 til den 16/9 2018, den 23/9
2018, den 14/10 2018, den 26/5 2019, den 1/6 2019 og den 2/6 2019, svarende til i alt 16 ob-
servationsdage. | observationsmateriet ses klageren praestere mere end 79 aktive timer fordelt
pa 16 dage. | hverdagen ses klageren hovedsagelig foretage indkgb i forskellige forretninger,
herunder kgre til graensen og indkgbe drikkevarer. Her ses klageren baere mange rammer med
sodavand og kasser med vinflasker fra indkgbsvognen over til varevognen og Igfte 4-5 tomme
flyttekasser over skulderhgjde. | weekenderne ses klageren aktivt repraesentere sin stand pa
forskellige loppemarkeder i mange timer pa hinanden efterfglgende dage. Her ses klageren
starte og slutte dagen med at baere genstande mellem standen og varevognen, ligesom hun ses
hente yderligere genstande i varevognen i dagens Igb. Hun ses blandt andet baere pa forskellige
genstande, herunder pilefletstole, traestole, traebaenke, fyldte seekke og st@rre planter. Ligele-
des ses hun Igfte genstande fra gulvet og over skulderhgjde, bgje sig forover og til siden og ga i

hug.
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Klageren har modtaget fuld deekning i mere end 9 7% ar. Naevnet finder, at selskabet i en sadan
situation skal bevise, at der er indtruffet en sadan bedring af klagerens forhold, som fgrer til, at

hun ikke lzengere har det hidtidige daekningsberettigende erhvervsevnetab.

Nzavnet finder efter en gennemgang af sagen, at selskabet har godtgjort, at der er indtruffet en
bedring af klagerens helbredsmaessige situation, saledes at hendes erhvervsevne ikke er nedsat
med mindst halvdelen. Naevnet finder derfor, at der ikke er grundlag for at kritisere, at selska-

bet har standset udbetalingen af helbredsbetingede ydelser pr. 1/1 2020.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at det fremlagte observationsmateriale dokumenterer,
at klageren har et aktivitetsniveau af en sadan karakter og af et sddant omfang, at dette ville
kunne konverteres til almindeligt erhvervsarbejde, og som efter naevnets vurdering vil betyde,

at klageren vil kunne arbejde mere end halvdelen af den fulde erhvervsevne.

Naevnet har i den forbindelse lagt veegt p3, at klageren under observationer ses at vaere i stand
til at kgre til greensen og foretage graensehandel, herunder baere adskillige rammer sodavand
og kasser med vinflasker ind i varevogn og lgfte 4-5 tomme flyttekasser over skulderhgjde. Kla-
geren ses endvidere at veere i stand til at passe sin stand pa flere forskellige loppemarkeder,
hvor hun observeres at baere tunge genstande frem og tilbage mellem stand og varevogn, at
lgfte genstande fra gulvhgjde, ga i hug og bgje sig fremover og til siden. Naevnet har i den for-
bindelse ogsa lagt veegt pa, at klageren under de observerede handlinger ikke ses at foretage
nogen form for aflastende foranstaltninger, idet hun pa én gang baerer flere genstande af vis
vaegt og st@rrelse, og idet hun ikke ses at veere bevaegelsesmaessigt eller smertemaessigt pavir-

ket af sine handlinger.

Selskabets observationer harmonerer efter nsevnets opfattelse ikke med klagerens angivelse af,
at hun som fglge af alvorlige smerter og gener har en ganske inaktiv livsfgrelse. Der er saledes
betydelige uoverensstemmelser mellem pa den ene side klagerens egne oplysninger om, hvad

hun ifglge funktionsskemaet kan magte, og pa den anden side det fremlagte observationsmate-



Ankenaevnet for Forsikring

44. 94645

riale. Neevnet bemaerker, at klageren i funktionsskema af 11/5 2018 har oplyst, at hun til dels
kan g3, sidde, sta og kere bil, at hun ikke kan ga pa trapper, sidde pa hug eller bgje sig frem-
over, bagover eller til siden. Hun har ogsa oplyst, at hun ikke kan straekke arme eller Igfte gen-
stande over skulderhgjde, og at hun har kroniske smerter. Naevnet bemaerker endvidere, at
klageren i funktionsskema af 3/7 2019 har oplyst, at hun - nar det er ngdvendigt - kan ga pa
trapper, sidde pa hug og lgfte genstande over skulderhgjde, og at hendes dagligdag gar med at
std, sidde og ligge pa skift.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
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