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kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klage af 11/3 2020 til naevnet har
klagerens advokat bl.a. anfgrt:

"Som advokat for [klageren] skal jeg hermed paklage Danica Pensions afggrelse af 19. november
2019 hvorved Danica Pension har meddelt [klageren], at Danica Pension vil stoppe den Igbende
udbetaling af forsikringsydelser for tab af erhvervsevne (invalidepension). Begrundelsen herfor er,
at Danica Pension vurderer, at [klagerens] erhvervsevne ikke er reduceret med 50 %. Afggrelsen
fremlaegges som bilag 1.

Neaervaerende sag indbringes for Ankenaevnet for Forsikring, idet der nedlaegges fglgende

PASTANDE:

Danica Pension tilpligtes at anerkende, at [klagerens] erhvervsevne er reduceret med mindst 50
%, hvorfor [klageren] har krav pa Igbende udbetaling af forsikringsydelser for tab af erhvervsevne
(invalidepension) fra udbetalingernes ophgr den 1. december 2019.

Danica Pension tilpligtes endvidere at anerkende, at [klageren] er berettiget til premiefritagelse
fra udbetalingernes ophgr pr. 1. december 2019, samt at [klageren] er berettiget til at fa indbetalt
til sin pensionsordning fra udbetalingernes ophgr pr. 1. december 2019.

SAGSFREMSTILLING

[Klageren] har ved Danica Pension tegnet forsikring med udbetaling af invalidepension og pree-
miefritagelse ved tab af erhvervsevne, hvis hendes erhvervsevne grundet sygdom eller ulykkestil-
feelde bliver nedsat til mindst halvdelen. Forsikringsbetingelserne fremlaegges som bilag 2.

[Klageren] var i november 2017 ude for en faldulykke, hvorved hun padrog sig en sveer rygskade.
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Af Leegeattest 265 af 2. september 2019 (vedlagt som bilag 3), fremgar fglgende om [klagerens]
sygehistorie.

'Patientens sygehistorie er i og for sig forholdsvis kort og nem overskuelig.

Det drejer sig om en nu [30'erne], der i det meste af sit voksne liv har veeret fuldstaendig rask og
velfungerende uden tegn til sygdom af nogen art ud over en uskyldig [anden lidelse], som er aflg-
bet for mange dr siden og ikke har givet problemer siden.

Frem til ca. 06.11.2017 har hun levet et ganske almindeligt liv som [erhverv] og familiemor og pd
alle mader velfungerende i begge funktioner og meget fd/sandsynligvis ingen sygedage overhove-
det’.

'D. 06.11.2017 blev patienten, i forbindelse med fest, omfavnet af en meget beruset og desveerre
0gsa@ meget tung mand, som ville danse med hende. | stedet for dans blev det desveerre til et fald,
slag mod nakke og ryq til falge. Der blev efterfaglgende konstateret kompressionsfractur (brud pd
rygsdjle) TH4 og TH3. Patienten var pd skadestuen og blev efterfalgende sygemeldt i en lang peri-
ode pga. ulidelige smerter i leenderyggen.

De efterfalgende 2 ar har vaeret een lang sygehus odysse med kontakter til [hospital 1], ortopaed-
kir. afd., ..., fysioterapeuter, smerteklinikker m.m.

Patienten har troligt fulgt alle de behandlingstilbud hun er blevet foresldet og har vist stor samar-
bejdsvilje og gnske om at blive rask fra sin smertetilstand, hvilket desveerre ikke er lykkedes.

Jan 2019 var hun ngdt til at lukke sin nystartede [virksomhed] pga. sveert nedsat arbejdsevne’.

'Patienten er pga. sin kroniske smertetilstand, som ma tolkes som fglge efter traumatisk lzesion af
rygmarv, sekundeert til brud pa rygsgjlen, ikke i stand til at passe et almindeligt arbejde pa trods af
en jernvilje og gnske herom. Med indsats fra ... Kommune, er det efterhdnden lykkedes at finde
frem til, at patientens arbejdsevne ca. svarer til 2% time x 3 ugentligt Der ud over gdr hun til
varmtvands bassintraening og pilates traening for at stabilisere og fremme sin rygfunktion'.

Det skal for god ordens skyld bemarkes, at skadedatoen var den 4. november 2017 og at den
mand som forarsagede skaden ikke var tung (men dog beruset). Ulykken skete i baren, hvor man-
den greb fat i [klagerens] skulder, idet han var ved at falde, hvorved hun blev rykket med ned i
gulvet.

Endvidere skal det bemaerkes, at [klagerens] konstante smerter er placeret i den midterste del af
ryggen og mellem skulderbladene.

| lzgens 'kommentarer til patientens opfattelse af eget helbred' skriver laegen saledes:
'Patienten bgr opfattes som fuldstaendig reel i sine ytringer omkring sin tilstand og sin sygdom. Det

er sardeles skammeligt og uforskyldt, at hun er endt i denne kroniske smertetilstand, som det til-
syneladende ikke er muligt at hjelpe hende ud af .
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[Klageren] ansggte pa baggrund af ovenstaende handelsesforlgb om Igbende ydelse for tab af
erhvervsevne samt praemiefritagelse. Danica Pension meddelte praemiefritagelse og Igbende
ydelse for invaliditet fra den 6. februar 2018.

Herefter modtog [klageren] Isbende udbetaling for invalideydelse samt preemiefritagelse.

[Klageren] modtog den 19. november 2019 afggrelsen vedlagt som bilag 1. Danica vurderer i sin
afgagrelse, at [klageren] kan varetage et arbejde i et ikke-rygbelastende erhverv og at der ikke er et
generelt erhvervsevnetab pa halvdelen, hvorfor udbetalingernes stoppes pr. 1. december 2019.

Denne vurdering er i skaerende kontrast til de laegelige og kommunale oplysninger i sagen samt
[klagerens] generelle helbredstilstand.

Saledes fremgar bl.a. fglgende af [klagerens] journal fra [smertecenteret] af 22. marts 2019 (bilag
4):

'[30'erne] kvinde, som har haft et medicinsk forlgb i [smertecenteret] grundet kroniske smerter ef-
ter kompressionsfraktur af Th3/Th4 i november 2017. Det drejer sig om konstante smerter i omrd-
det mellem og under begge skulderblade. Smerterne strdler ud i begge arme og nogen gange ned i
begge ben. Smerterne er konstant tilstede. PG henvisningstidspunktet blev der i hvile scoret 8 pd
en VAS-skala fra 0-10. Der var sveer afbrudt sgvn pa grund af smerter'.

'Tilstand ved afslutning: S@vnen er nu for det meste god og VAS angives til at ligge pa 6-7. Smerte-
tilstanden vurderes at vaere stationaer og der er tale om varige skdnehensyn'.

'‘Diagnose: R522E, Kronisk kompleks non-malign smertetilstand'.

Der bgr ved vurderingen af [klagerens] erhvervsevnetab leegges afggrende veegt pa egen laeges
vurdering og udtalelser, da det er denne som har fuldt [klageren] siden skadens opstaen og sale-
des har det bedste kendskab til skaden og skadens fglger.

Det ses ikke i Danicas afggrelse af 19. november 2019, at Danica pa nogen made har forholdt sig
til erklaeringen af 2. september 2019.

Danica skriver videre i afggrelsen, at det ikke har betydning for sagen, at [klageren] er tilkendt et
fleksjob. Jeg er dybt uenig i denne betragtning. [Klageren] er tilkendt et fleksjob pa 7,5 time
ugentligt. Kommunen har saledes ud fra [klagerens] journalmateriale vurderet, at hendes ar-
bejdsevne er nedsat med mere end 30 timer ugentligt svarende til et erhvervsevnetab pa 80 %,
altsa langt over de 50 % som er en betingelse for udbetaling ved tab af erhvervsevne fra Danica.

Af rehabiliteringsteamets indstilling af 7. november 2019, bilag 5, fremgar bl.a. fglgende:

'Rehabiliteringsteamet vurderer, der er dokumentation for, at [klagerens] ressourcer og udfordrin-
ger er fuldt afklarede i forhold til uddannelse og beskaeftigelse.

Teamet legger i denne vurdering seerligt vaegt pd sagens helbredsmaessige oplysninger, der do-
kumenterer, at [klagerens] helbredsmeaessige problemer, svarende til kronisk kompleks non-malign
smertetilstand begreenser hende i betydelig grad. [Klageren] har veeret i behandling
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v/smertecenter, er afsluttet. Dertil foreligger LE265 fra egen lsege, hvoraf beskrives, at; [Klageren]
pga. sin kroniske smertetilstand, som mad tolkes som faglge efter traumatisk laesion af rygmarv, se-
kundeert til brud pd rygsgjlen, ikke er i stand til at passe et almindeligt arbejde pd trods af en jern-
vilie og @nske herom’.

'Rehabiliteringsteamet vurderer, at de beskrevne vanskeligheder. Jf. kronisk kompleks nonmalign
smertetilstand vil begraense [klageren] i ethvert erhverv. Rehabiliteringsteamet vurderer, der er
dokumentation for, at alle relevante indsatser og foranstaltninger har veeret afprgvet for at bringe
eller fastholde [klageren] i ordinaer beskzeftigelse. Teamet ligger i denne vurdering seerligt vaegt pa
den langvarige praktik v/..., som [klageren] har deltaget i.

Rehabiliteringsteamet vurderer sdledes samlet set, der er dokumentation for, at [klagerens] ar-
bejdsevne anses for varigt og vaesentligt begraenset og ikke kan anvendes til at opnda eller fasthol-
de beskaeftigelse pd normale vilkar, hvorfor der indstilles til bevilling af fleksjob'.

| afggrelsen om fleksjob af 13. november 2019, bilag 6, skriver Jobcenteret endvidere fglgende:

'Vi vurderer, at du har varige og vaesentlige begraensninger i din arbejdsevne, og at du ikke vil kun-
ne fastholde eller opna beskaeftigelse pG normale vilkar pa arbejdsmarkedet. Vi har i den forbin-
delse lagt vaegt pd, sagens helbredsmaessige oplysninger, der dokumenterer, at dine helbredsmaes-
sige problemer, svarende til kronisk kompleks non-malign smertetilstand begraenser hende i bety-
delig grad.

Vi vurderer, at din aktuelle arbejdsevne er begraenset til en arbejdstid pa 7,5 timer om ugen'.

Saledes anerkender hverken [klageren] eller kommunen det af specialleegen fremfgrte om, at
[klageren] vil kunne klare et fuldtidsjob, sa laenge visse skanebehov opfyldes. Speciallegen er i gv-
rigt udvalgt ene og alene af Danica Pension og erklaeringen ma saledes betragtes som en ensidigt
indhentet erklzering.

Det af speciallaegen fremfgrte vedr. [klagerens] evne til at varetage et arbejde star endvidere i
skaerende kontrast til laegeattesten af 2. september 2019, som er naesten % ar nyere end special-
legeerklaeringen. Det star endvidere i skeerende kontrast til det faktum, at [klageren] traf den
ulykkelige beslutning, at lukke sin nystartede [erhverv]virksomhed grundet hendes helbredstil-
stand.

Jeg har pa vegne af [klageren] den 26. november 2019 klaget over Danica Pensions afggrelse. Kla-
gen er vedlagt som bilag 7.

Danica Pension har ved brev af 5. marts 2020, som fremlaegges som bilag 8, fastholdt denne afgg-
relse.

ANBRINGENDER

Til stgtte for den nedlagte pastand gg@res det gaeldende, at [klagerens] generelle erhvervsevne for-
sat er reduceret med minimum 50 %, hvorfor [klageren] har krav pa Ipbende invaliditetsydelse og
praemiefritagelse.



Ankenaevnet for Forsikring

95011

Det ggres i den forbindelse indledningsvist gaeldende, at Danica Pension Igbende har anerkendt
og udbetalt Igbende ydelse for invaliditet samt praemiefritagelse frem til 1. december 2019, og at
der i denne periode Igbende er indhentet, gennemgaet og vurderet at [klagerens] generelle er-
hvervsevne er reduceret med mindst 50 %.

| denne forbindelse bemarkes det, at [klagerens] tilstand i en laengere periode har veaeret statio-
naer, idet rygsmerterne har vaeret stationaere siden 2018, hvor selskabet gav tilsagn om dakning.

Der henvises i det hele til det fremlagte laegelige materiale, som Igbende er indhentet, sammen-
holdt med de sociale akter og praktik forud for tilkendelse af fleksjob og pa den baggrund ggres
det geeldende, at der er fgrt den forngdne dokumentation for, at [klagerens] generelle erhvervs-
evne er reduceret med mindst 50 %.

Den af Danica Pension indhentede speciallaege erklaering star i skaerende kontrast til [klagerens]
gvrige leegejournaler, og denne ensidigt indhentede vurdering kan saledes ikke alene laegges til
grund for afggrelsen."

Selskabet har i brev af 6/5 2020 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Parterne er uenige om: Hvorvidt klagers erhvervsevne er nedsat med halvdelen.

Pastand: Frifindelse.

Anbringender: Det gg@res geeldende, at klagers erhvervsevne ikke er nedsat med mindst halvdelen.
Danica Pension har vurderet, er der ikke er tilstraekkelig sammenhang mellem de objektive mal-
bare gener, der fremgar af den indhentede speciallegeerklzaering, og de gener klager havder at li-
de af. Specialleegeerklaeringen der er indhentet i maj 2019, vurderer at klagers objektive og kon-
staterbare gener, der medfgrer en funktionsnedsaettelse, er beskedne.

MR-scanningen viser heling af brudene og ingen vaeskeophobninger. Dette burde ikke medfgre de
store arbejdsforhindringer vedr. et ikke fysisk rygbelastende arbejde.

Det ma forventes at klager ved brug af treening, smertestillende medicin, og de rigtige arbejdsred-
skaber, bgr kunne bestride mere end en halvtidsstilling. Det er ogsa den konklusion som Danica
Pensions leegekonsulent kommer frem til, efter at have gennemgaet sagens laegelige akter. Af dis-
se akter fremgar bl.a.:

Specialleege ... anfgrer i sin speciallegeerklzaering fra maj 2019:'
1) Falger efter brud pa 3. og 4. brysthvirvel.
Fractura thoracalis Th3/Th4.

Kroniske non-maligne smerter.

2) Skadelidte har skdnebehov i at hun skal spares for de tunge Igft, akavede arbejdsstillinger samt
fastldste stillingssituationer. Bgr kunne varetage arbejde med disse skdnebehov.
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3) Ved klinisk undersggelse findes normale neurologiske forhold og normal bevaegelse, men gmhed
ved palpation over brystrygsdgjlen.

4) Forholdene vurderes stationzere og der er ikke indikation til videre udredning og/eller behand-
ling.'

Overlaegens konklusion bygger netop pa de objektive fund, og der ses derfor ikke at veere sam-
menhang mellem de relative beskedne objektive fund, samt klagers unge alder og den voldsom-
me nedsatte arbejdsevne, som klager haevder at have.

Pa baggrund af klagers henvendelse og fremsendelse af yderligere oplysninger til sagen har Dani-
ca Pension i marts 2020 foretaget en fornyet vurdering af klagers erhvervsevne, og atter forelagt
sagen for vores interne leegekonsulent med speciale i ortopaedkirurgi. (se brev af 5/3 2020 frem-
lagt som bilag af klager)

Leegekonsulenten oplyser, at der er tale om et mindre sammentrykningsbrud i den gverste daek-
plade af 3. og 4. brysthvirvel. Leegekonsulenten oplyser, at der er tale om meget sma brud pa et
sted i rygsgjlen, som er meget stabilt. Der er beskrevet helede brud i rygsgjlen, og der er normal
bevaegelighed i l&enden. Leegekonsulenten oplyser, at brud af denne type saedvanligvis ikke giver
nogen form for nedsat erhvervsevne.

De legelige undersggelser, der er foretaget efter erklaeringen fra [specialleegen] har ikke resulte-
ret i nye konstaterbare fund, hvorfor overlaegens konklusion bgr vaegte afggrende i sagen. [Speci-
allaagen] mener, at klager kan arbejde med skanebehov. Klager mener kun, at hun kan arbejde 7,5
timer pr. uge. Der er altsa stor uenighed. Danica Pension laner sig op af den laegelige vurdering,
og fastholder at klager bgr kunne bestride mere end en halvtidsstilling med de rette arbejdsfor-
hold og med de rette hjelpemidler.

Der er forskel pa kommunens og Danica Pensions vurdering af erhvervsevnen. Danica Pension
vurderer erhvervsevnetabet ud fra selskabets forsikringsbetingelser. Dette medfgrer, at der i hg-
jere grad laegges vaegt pa de laegelige objektive fund, end pa fx resultatet af den gennemfgrte ar-
bejdsprgvning.

Konklusion: Klager har ikke krav pa deekning af tab af erhvervsevne, da der ikke er sammenhang
mellem de gener klager anfgrer, og det antal timer klager haevder at kunne arbejde. Ud fra forsik-
ringsbetingelserne skal der derfor ikke ydes daekning, selv om kommunen via arbejdsprgvning
kommer frem til et andet resultat. Efter vurdering af sagen ud fra de forsikringsbetingelser som
klager er omfattet af, er klages arbejdsevnen ikke nedsat til halvdelen."

Klagerens advokat har i brev af 12/5 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg skal herved fremkomme med klagers bemaerkninger til Danicas skrivelse af 6. maj 2020.
Det i klagen af 11. marts 2020 fremfgrte fastholdes i dets helhed.

Det bestrides sdledes, at [klageren] bgr kunne bestride mere end en halvtidsstilling med de rette
arbejdsforhold og med de rette hjzlpemidler.
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Til stptte herfor kan det oplyses, at [klageren] siden november 2019 har arbejdet som paedagog-
medhjzlper i et ikke-fysisk kreevende skane job med vekslende arbejdsstillinger, uden at dette har
virket forbedrende pa hverken hendes ryggener eller hendes erhvervsevne.

[Klageren] arbejder i dag ca. 11 timer pr. uge og det er urealistisk, at hendes arbejdstid kan for-
pgges.

Det gg@res endvidere geeldende, at der ikke kun er tale om smerter i [klagerens] ryg, men konstan-
te smerter i omradet mellem og under begge skulderblade, som straler ud i begge arme og nogle
gange ned i begge ben, jfr. bl.a. bilag 4, journalen fra [smertecenteret].

Danica Pension baserer hele deres vurdering af sagen pa speciallaegeerkleeringen af 22. maj 2019
fra [speciallaegen]. Af denne fremgar det imidlertid, at erklaeringen er lavet udelukkende pa bag-
grund af journalmateriale fra [hospital 1] fra januar 2018 til oktober 2018 og en leegeattest FP401.
Speciallzegen har saledes ikke i anledningen af undersggelsen og konklusionerne haft adgang til
[klagerens] fulde journalmateriale, herunder journal fra egen leege og fra [smertecenteret].

Da speciallaegen saledes ikke tilnaermelsesvis har haft adgang til [klagerens] samlede journalmate-
riale i anledning af skaden og dennes behandling, bgr der ikke laegges afggrende vaegt pa denne
erklaering.

Der bgr heller ikke ved vurderingen af [klagerens] erhvervsevnetab laegges afggrende vaegt pa
Danica Pensions interne laegekonsulents generelle vurdering af en sadan type skade.

Som tidligere naevnt, bgr der i stedet ved vurderingen af [klagerens] erhvervsevnetab laegges af-
gorende vaegt pa egen leeges vurdering og udtalelser, da det er denne, som har fuldt [klageren] si-
den skadens opstaen, og saledes har det bedste kendskab til skaden og skadens fglger, samt pa
journalmaterialet fra [smertecenteret], hvor [klageren] er blevet behandlet gennem en langere
periode."

Klagerens advokat har i kommentar af 26/5 2020 til neevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg skal i forbindelse med neaervaerende sags behandling oplyse, at [andet selskab] ved skrivelse
af 15. maj 2020, har forlaenget [klagerens] udbetaling af invalidepension, forelgbigt frem til juni
2023, idet [andet selskab] vurderer, at hendes generelle erhvervsevne er nedsat med mindst 2/3
som fglge af hendes lidelse.

Jeg har uploadet skrivelsen fra [andet selskab]."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af journalnotat af
22/3 2019 fra smertecenteret fremgar bl.a.:

"Kort resume:
[30'erne] kvinde, som har haft et medicinsk forlgb i [smertecenteret] grundet kroniske smerter ef-
ter kompressionsfraktur af Th3/Th4 i November 2017. Det drejer sig om konstante smerter i om-
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radet mellem og under begge skulderblade. Smerterne straler ud i begge arme og nogen gange
ned i begge ben. Smerterne er konstant tilstede. Pa henvisningstidspunktet blev der i hvile scoret
8 pa en VAS-skala fra 0-10. Der var svaer afbrudt sgvn pa grund af smerter.

Tilstand ved afslutning:

Sgvnen er nu for det meste god og VAS angives til at ligge pa 6- 7. Smertetilstanden vurderes at
veere stationaer og der er tale om varige skanehensyn. Der er ikke evidens for at smertemedicin
endrer funktionsgraenser.

Diagnose:
R522E, Kronisk kompleks non-malign smertetilstand."

Af speciallaegeerklaering af 22/5 2019 fra specialleege i neurokirurgi fremgar bl.a.:

" Der gnskes en erklzaering, der belyser fglgerne efter ulykken samt:

1) Diagnose bade pa dansk og latin.

2) Vurdering af evt. skanebehov.

3) En vurdering af, om der er sammenhang mellem forsikredes opfattelse af skanebehov og den
kliniske undersggelse.

4) En vurdering af, om forholdene er stationzere.

| sagens akter foreligger det elektronisk fremsendte materiale, som bestar af behandlingsforigb
pa [hospital 1] fra januar 2018 til oktober 2018 samt laegeattest FP401.

Undertegnede har vurderet patienten under behandlingsforlgbet pa [hospital 1].

Aktuelle gener

1) Konstante smerter mellem skulderbladene, de straler ud i begge arme ned til handerne, for-
vaerres ved al form for belastning, eller nar hun holder haenderne ud fra kroppen.

2) Smerterne kan strale op mod baghovedet og give hovedpine pa de darlige dage.

3) Hun har sveert ved at sidde, har det bedre, nar hun ligger ned og skal ofte skifte stilling, kan
f.eks. ikke sidde ned i biografen til en hel film.

4) Hviler ofte efter hun har siddet og arbejde eller traening. Sover ikke, men har godt af at laegge
sig ned.

5) Smerterne kan strale helt ned til fingrene med lidt prikken og stikken, mere pa hgjre side end
venstre.

6) Kan ga en tur, gerne pa 2-4 km, fgler at det lindrer generne lidt.

7) Beskriver en smertescore pa VAS 8-9 24 timer i dggnet og vaerre, nar hun ikke kan hvile.

8) Foler sig traet, har ofte afbrudt nattesgvn pga. smerter, men det er bedret lidt med den aktuelle
smertebehandling primaert med brug af Baklofen.

9) Kan kegre bil, men ikke mere end kortere distancer, far mange smerter, nar hun holder om rat-
tet.
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10) Familien har skaffet sig renggringshjeelp og keber ofte maltidskasser. Skadelidte kan ikke del-
tage i den tunge del af renggringen eller kgbe ind. Hun laver dog lidt mad, men har svaert ved den
tunge del arbejdet.

11) Traekker sig tit fra sociale arrangementer.

Konklusion
En sund og rask kvinde falder pa ryggen ved en fest i november 2017. Padrager sig stabile brud i
gverste deekplade Th3 og Th4.

Sygemeldt i 3 maneder, men vedvarende og konstante smerter mellem skulderblade.
MR-skanning viser heling af brud og intet gdem, ingen behandlingsmuligheder.

Traener flittigt og har deltaget i genoptraeningsforlgb og smerteforlgb ved [smertecenteret] med
noget resultat. Har dog gener i dagligdagen i form af belastningsrelaterede smerter og er i afkla-
ringsforlgb ved kommunen, er tidligere [erhverv].

Svar pa spgrgsmal

1) Fglger efter brud pa 3. og 4. brysthvirvel.
Fractura thoracalis Th3/Th4.

Kroniske non-maligne smerter.

2) Skadelidte har skanebehov i at hun skal spares for de tunge Igft, akavede arbejdsstillinger samt
fastlaste stillingssituationer. Bgr kunne varetage arbejde med disse skanebehov.

3) Ved klinisk undersggelse findes normale neurologiske forhold og normal bevaegelse, men gm-
hed ved palpation over brystrygsgjlen.

4) Forholdene vurderes stationaere og der er ikke indikation til videre udredning og/eller behand-
ling."

Af legeattest til Rehabiliteringsteamet LE 265 af 2/9 2019 fra klagerens egen laege fremgar

bl.a.:

"2.2 Relevante helbredsforhold
Patientens sygehistorie er i og for sig forholdsvis kort og nem overskuelig.

Det drejer sig om en nu [30'erne], der i det meste af sit vokse liv har veeret fuldstaendig rask og
velfungerende uden tegn til sygdom af nogen art ud over en uskyldig [anden lidelse], som er aflg-
bet for mange ar siden og ikke har givet problemer siden.

Frem til ca 06.11.2017 har hun levet et ganske almindeligt liv som [erhverv] og familiemor og pa
alle mader velfungerende i begge funktioner og meget fa/sandsynligvis ingen sygedage overhove-
det.
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D. 06.11.2017 blev patienten, i forbindelse med fest, omfavnet af en meget beruset og desvaerre
ogsa meget tung mand, som ville danse med hende. | stedet for dans blev det desveerre til et fald,
slag mod nakke og ryg til fglge. Der blev efterfglgende konstateret kompressionsfractur (brud pa
rygsejle) TH4 og TH3. Patienten var pa skadestuen og blev efterfglgende sygemeldt i en lang peri-
ode pga. ulidelige smerter i l&enderyggen.

De efterfglgende 2 ar har vaeret een lang sygehusodysse med kontakter til [hospital 1], ortopaed-
kir. afd., ..., fysioterapeuter, smerteklinikker m.m.

Patienten har troligt fulgt alle de behandlingstilbud hun er blevet foreslaet og har vist stor samar-
bejdsvilje og gnske om at blive rask fra sin smertetilstand, hvilket desvaerre ikke er lykkedes.

Jan. 2019 var hun ngdt til at lukke sin nystartede [virksomhed] pga. sveert nedsat arbejsevne.

2.3 Saerlige hensyn

Patienten er pga. sin kroniske smertetilstand, som ma tolkes som fglge efter traumatisk laesion af
rygmarv, sekundaert til brud pa rygsdijlen, ikke i stand til at passe et almindeligt arbejde pa trods af
en jernvilje og pnske herom. Med indsats fra ... Kommune, er det efterhanden lykkedes at finde
frem til, at patientens arbejdsevne ca. svarer til 2 % time x 3 ugentligt. Der ud over gar hun til
varmtvands bassintraning og pilates traening for at stabilisere og fremme sin rygfunktion.
Der ud over er patienten jo altsa en del af en stor familie med mange skolesggende bgrn.

2.4 Legens kommentarer til patientens opfattelse af eget helbred

Patienten bgr opfattes som fuldstaendig reel i sine ytringer omkring sin tilstand og sin sygdom. Det
er seerdeles skammeligt og uforskyldt, at hun er endt i denne kroniske smertetilstand, som det til-
syneladende ikke er muligt at hjaelpe hende ud af.

Patientens gnske om flexjobordning forekommer saerdeles relevant og bgr imgdekommes, sa vidt
det overhovedet er muligt."

Af Rehabiliteringsteamets indstilling af 7/11 2019 fremgar bl.a.:

"Rehabiliteringsteamet vurderer, der er dokumentation for, at [klagerens] ressourcer og udfor-
dringer er fuldt afklarede i forhold til uddannelse og beskeeftigelse.

Teamet leegger i denne vurdering seerligt vaegt pa sagens helbredsmaessige oplysninger, der do-
kumenterer, at [klagerens] helbredsmaessige problemer, svarende til kronisk kompleks non-
malign smertetilstand begraenser hende i betydelig grad. [Klageren] har varet i behandling
v/smertecenter, er afsluttet. Dertil foreligger LA£265 fra egen laege, hvoraf beskrives, at; [Klage-
ren] pga. sin kroniske smertetilstand, som ma tolkes som fglge efter traumatisk laesion af rygmarv,
sekundaert til brud pa rygsgijlen, ikke er i stand til at passe et almindeligt arbejde pa trods af en
jernvilje og @nske herom. Der foreligger endvidere vurdering fra Job & traening, hvor [klageren]
har veeret tilknyttet, af denne fremgar, at [klageren] skal have et arbejde, hvor hun kan variere i
arbejdsstillinger, da hun ikke har det godt i en last stilling for laenge. Hvis ngdvendigt skal der fin-
des de forngdne hjlpemidler til at aflaste hende. [Klageren] har en hgj arbejdsidentitet og vil rig-
tig gerne arbejde og videre i livet, hvilket ses tydeligt i treeningen og forstaelse for situationen.

Der ses ikke at vaere yderligere behandlingsmuligheder til bedring af tilstanden, tilstanden vurde-
res stationaer og varig — dog vurderes det at arbejdsevnen fortsat kan udvikles under rammerne af
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fleksjob, hvilket er drgftet med [klageren] ved dagens samtale i forhold til progression, jf. de fa
timer i praktikken. Teamet ser saledes mulighed for fortsat udvikling, hvortil muligheden for at til-
legge tiden som bruges transport til arbejdstiden, safremt der findes et job, som er taet pa bopae-
len, er drgftet med [klageren]. Dertil kommer [klagerens] unge alder og en tro pa, at hun med ti-
den vil kunne arbejde flere timer — [klageren] giver udtryk for at vaere interesseret heri.

Rehabiliteringsteamet vurderer, at de beskrevne vanskeligheder. Jf. kronisk kompleks non-malign
smertetilstand vil begreense [klageren] i ethvert erhverv. Rehabiliteringsteamet vurderer, der er
dokumentation for, at alle relevante indsatser og foranstaltninger har vaeret afprgvet for at bringe
eller fastholde [klageren] i ordinaer beskaeftigelse. Teamet ligger i denne vurdering seerligt vaegt pa
den langvarige praktik v/..., som [klageren] har deltaget i. Rehabiliteringsteamet vurderer saledes
samlet set, der er dokumentation for, at [klagerens] arbejdsevne anses for varigt og veesentligt
begranset og ikke kan anvendes til at opna eller fastholde beskaeftigelse pa normale vilkar, hvor-
for der indstilles til bevilling af fleksjob."

Af afggrelse om fleksjob af 13/11 2019 fremgar bl.a.:

"Du er berettiget til fleksjob
Til [klageren]

Vi har afgjort, at du er berettiget til fleksjob med virkning fra den 12-11-2019. Afggrelsen er truf-
fet pa baggrund af rehabiliteringsteamets indstilling efter mgdet den 07-11-2019.

Begrundelse for afggrelsen

Vi vurderer, at du har varige og vaesentlige begraensninger i din arbejdsevne, og at du ikke vil kun-
ne fastholde eller opna beskeftigelse pa normale vilkar pa arbejdsmarkedet. Vi har i den forbin-
delse lagt vaegt pa, sagens helbredsmaessige oplysninger, der dokumenterer, at dine helbreds-
maessige problemer, svarende til kronisk kompleks non-malign smertetilstand begraenser hende i
betydelig grad.

Vi vurderer, at din aktuelle arbejdsevne er begreenset til en arbejdstid pa 7,5 timer om ugen. Vi
vurderer dog, at der er mulighed for, at du inden for en rimelig periode vil kunne forbedre din ar-
bejdsevne, hvis du far den rette hjelp og stgtte i form af hjeelpemidler og begraenset transporttid.
Derfor mener vi, at det giver mening at tilbyde dig et fleksjob, hvor du far mulighed pa sigt at gge
den effektive arbejdstid. Vi har i den forbindelse lagt veegt p3, din unge alder og en tro p3, at hun
med tiden vil kunne arbejde flere timer —du giver udtryk for at vaere interesseret heri."

Af daekningsoversigt af 1/11 2017 fremgar bl.a.:

"Hvis du mister din erhvervsevne
Udbetaling i kroner
Arlig udbetaling
Hvis din erhvervsevne bliver nedsat med mindst halvdelen som fglge af
sygdom eller ulykke, udbetaler vi maksimalt arligt 240.000
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Udbetalingen begynder tidligst 3 maneder efter, at erhvervsevnen er sat ned, og varer leengst til
01.06.2048 (67 ar).

Dakningen er en skadeforsikring i livsforsikringsselskabet. | forsikringsbetingelserne kan du se,
hvad dette betyder for daekningen.

Fritagelse for indbetaling (praemiefritagelse)

Hvis din erhvervsevne bliver nedsat med mindst halvdelen inden 01.06.2048, bliver du efter tre
maneder fritaget for at indbetale til pensionsordningen. Din pensionsordning fortssetter, som om
du stadig indbetalte til den."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"Nar den forsikrede har et midlertidigt tab af erhvervsevne

Et midlertidigt tab af erhvervsevnen vil sige, at den forsikrede ikke er i stand til at passe sit arbej-
de som hidtil i en periode. Fgr vi udbetaler en daekning, vurderer vi derfor erhvervsevnen ud fra
det omfang, forsikrede kan passe sit arbejde - se daekningsoversigten.

Erhvervsevnen afggres blandt andet pa grundlag af en erklaering fra en laege, som vi vaelger. Vi
udbetaler kun daekning ved et midlertidigt tab af erhvervsevne, hvis den forsikrede har haft ar-
bejde inden for det sidste ar fgr den 1. sygedag - eller skadedagen, hvis tabet af erhvervsevnen
skyldes en ulykke.

Udbetaling efter reglerne om midlertidigt tab af erhvervsevne

Udbetalingen starter, nar den forsikredes erhvervsevne har veeret sat ned uafbrudt i det antal
maneder, der star i daekningsoversigten (karensperioden). Vi udbetaler ikke en deekning efter reg-
lerne om midlertidigt tab af erhvervsevne, nar en af de fglgende betingelser ggr sig geeldende.

- Den forsikrede kan igen passe sit arbejde.

- Det midlertidige tab af erhvervsevne har varet halvandet ar fra karensperiodens start.

- Vi vurderer, at tabet af erhvervsevne er lengerevarende, og at udbetalingen kan fortsaette efter
reglerne herfor.

- Deekningen ophgrer.

Vurdering af om tabet af erhvervsevne er leengerevarende

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

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

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

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

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

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

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

Vi kan nar som helst kraeve, at den forsikrede dokumenterer, at betingelserne for udbetaling af
dakningen er opfyldt. Retten til at fa udbetalt efter reglerne om laengerevarende tab af erhvervs-
evne falder vaek, hvis vi vurderer, at de navnte forudsaetninger ikke laengere er til stede, eller nar
daekningen ophgrer.

Nar den forsikrede er egnet til omskoling

Nar vi vurderer den forsikredes tab af erhvervsevne, inddrager vi et skgn af, om den forsikrede er
egnet til omskoling, og om en omskoling forventes at betyde, at den forsikrede kan tjene sa me-
get, at han/hun ikke har et leengerevarende tab af erhvervsevne - ligesom det er beskrevet i forri-
ge afsnit. Nar vi vurderer den forsikredes tab af erhvervsevne, tager vi ikke hensyn til situationen
pa arbejdsmarkedet, og om den forsikrede vil veere i stand til at fa et job efter omskolingen, der
svarer til hans/hendes uddannelse.

Hvis vi anser, at den forsikrede er egnet til omskoling, er der ikke ret til deekningen, da erhvervs-
evnen i sa fald ikke er sat tilstraekkeligt ned. Undtagelsesvis kan vi efter et konkret skgn dog indga
en skriftlig aftale med den forsikrede om, at han/hun far udbetalt en nedsat daekning under om-
skolingen. Den nedsatte udbetaling er betinget af, at den forsikrede opfylder vilkarene i aftalen.

Pramiefritagelse ved tab af erhvervsevne

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

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



Ankenaevnet for Forsikring

14.

95011

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

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

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

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

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

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

Vi kan altid kraeve, at den forsikrede dokumenterer, at betingelserne for praemiefritagelse er op-
fyldt."

Navnet udtaler:

Klageren, der er fgdt i 1980'erne og har en handvarksmaessig uddannelse, var den 4/11 2017

udsat for en ulykke, hvorved hun padrog sig en rygskade. Klageren har efterfglgende haft smer-

ter i ryggen samt konstante smerter i omradet mellem og under begge skulderblade, som stra-

ler ud i begge arme og nogle gange ned i begge ben.

Klageren kraever, at selskabet anerkender, at hun har et erhvervsevnetab pa mindst 50 %, og pa

den baggrund fortsaetter udbetalingen af helbredsbetingede ydelser efter udbetalingernes op-

hgr den 1/12 2019.
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Selskabet har udbetalt midlertidige helbredsbetingede ydelser til klageren i perioden fra den
6/2 2018 til den 1/12 2019, hvor selskabet overgik til en vurdering af klagerens generelle er-
hvervsevne, som selskabet ikke fandt nedsat i daekningsberettigende grad. Selskabet henviser
til, at der ikke er tilstraekkelig sammenhang mellem de objektivt malbare gener, der fremgar af
den indhentede neurokirurgiske speciallaegeerklaering af 22/5 2019, og de gener, som klageren
haevder at lide af, og at specialleegen vurderer, at klagerens objektive og konstaterbare gener,

der medfgrer en funktionsnedsaettelse, er beskedne.

Klageren har blandt andet anfgrt, at der ikke kan laegges afggrende vaegt pa den af selskabet
indhentede specialleegeerklaering, og at selskabets vurdering af klagerens erhvervsevnetab star
i skaerende kontrast til de gvrige fremlagte lzegelige og kommunale oplysninger, og at der ved
vurderingen af klagerens erhvervsevnetab bgr laegges afggrende vaegt pa egen laeges vurdering
og udtalelser, da klagerens egen leege har fulgt klageren siden hendes tilskadekomst. Hun har
videre anfgrt, at hun er tilkendt et fleksjob pa 7,5 time ugentligt, at hendes arbejdsevne er ned-
sat med mere end 30 timer ugentligt svarende til et erhvervsevnetab pa 80 %, og at hverken
klageren eller kommunen anerkender det i den neurokirurgiske specialleegeerklaering anfgrte
om, at klageren vil kunne klare et fuldtidsjob med skanehensyn. Det oplyses, at speciallaegen er
udvalgt ene og alene af selskabet, og at erklaeringen saledes ma betragtes som en ensidigt ind-
hentet erklaering. Klageren har videre oplyst, at hun siden november 2019 har arbejdet som
padagogmedhjaelper i et ikke-fysisk kreevende skanejob med vekslende arbejdsstillinger, uden
at det har virket forbedrende pa hverken hendes ryggener eller hendes erhvervsevne, at hun i

dag arbejder ca. 11 timer pr. uge, og at det er urealistisk, at hendes arbejdstid kan forgges.

Klageren henviser herudover til, at et andet pensionsselskab har forleenget udbetalingen af in-
validepension, forelgbigt frem til juni 2023, idet det andet selskabet har vurderet, at hendes

generelle erhvervsevne er nedsat med mindst 2/3 som fglge af hendes lidelse.

Selskabet har anfgrt, at MR-scanning af klagerens brud i ryggen viser heling og ingen vaeskeop-

hobninger, og at dette ikke burde medfgre de store arbejdsforhindringer vedrgrende et ikke
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fysisk rygbelastende arbejde. Selskabet finder, at klageren ved brug af traening, smertestillende
medicin, og de rigtige arbejdsredskaber bgr kunne bestride mere end en halvtidsstilling. Selska-
bet laegekonsulenten har oplyst, at der er tale om et mindre sammentrykningsbrud i den gver-
ste daekplade af 3. og 4. brysthvirvel, og at der er tale om meget sma brud pa et sted i rygsgjlen,
som er meget stabil. Selskabet vurderer erhvervsevnetabet ud fra selskabets forsikringsbetin-
gelser, og det medfgrer, at der i hgjere grad lasegges vaegt pa de leegelige objektive fund, end pa

f.eks. resultatet af den gennemfgrte arbejdsprgvning.

Af journalnotat af 22/3 2019 fra smertecenteret fremgar det, at "[30'erne] kvinde, som har haft
et medicinsk forlgb i [smertecenteret] grundet kroniske smerter efter kompressionsfraktur af
Th3/Th4 i November 2017. Det drejer sig om konstante smerter i omradet mellem og under
begge skulderblade. Smerterne straler ud i begge arme og nogen gange ned i begge ben. Smer-
terne er konstant tilstede. Pa henvisningstidspunktet blev der i hvile scoret 8 pa en VAS-skala
fra 0-10. Der var sveer afbrudt sgvn pa grund af smerter", og at "tilstand ved afslutning: Sgvnen
er nu for det meste god og VAS angives til at ligge pa 6- 7. Smertetilstanden vurderes at vaere
stationzer og der er tale om varige skanehensyn. Der er ikke evidens for at smertemedicin &n-

drer funktionsgraenser".

Det fremgar af neurokirurgisk speciallaegeerklaering af 22/5 2019, at "MR-skanning viser heling
af brud og intet gdem, ingen behandlingsmuligheder. Traener flittigt og har deltaget i genop-
treningsforlpb og smerteforlgb ved [smertecenteret] med noget resultat. Har dog gener i dag-
ligdagen i form af belastningsrelaterede smerter og er i afklaringsforlgb ved kommunen, er tid-

ligere [erhverv]".

Selskabet bad i forbindelse med indhentelsen af erklaeringen speciallaegen om, at besvare fgl-
gende spgrgsmal, "1) Diagnose bade pa dansk og latin. 2) Vurdering af evt. skanebehov. 3) En
vurdering af, om der er sammenhang mellem forsikredes opfattelse af skanebehov og den kli-

niske undersggelse. 4) En vurdering af, om forholdene er stationaere. Specialleegen har hertil
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anfgrt, Svar pa spgrgsmal, 1) Fglger efter brud pa 3. og 4. brysthvirvel. Fractura thoracalis
Th3/Tha4.

Kroniske non-maligne smerter. 2) Skadelidte har skanebehov i at hun skal spares for de tunge
lgft, akavede arbejdsstillinger samt fastlaste stillingssituationer. Bgr kunne varetage arbejde
med disse skanebehov. 3) Ved klinisk undersggelse findes normale neurologiske forhold og
normal beveegelse, men gmhed ved palpation over brystrygsgjlen. 4) Forholdene vurderes sta-

tionzere og der er ikke indikation til videre udredning og/eller behandling."

Af legeattest til Rehabiliteringsteamet L& 265 af 2/9 2019 fra klagerens egen leege fremgar det,
at "patienten har troligt fulgt alle de behandlingstilbud hun er blevet foreslaet og har vist stor
samarbejdsvilje og gnske om at blive rask fra sin smertetilstand, hvilket desveaerre ikke er lykke-
des. Jan. 2019 var hun ngdt til at lukke sin nystartede [virksomhed] pga. sveert nedsat arbejds-
evne", og at "patienten er pga. sin kroniske smertetilstand, som ma tolkes som fglge efter
traumatisk laesion af rygmarv, sekundaert til brud pa rygsejlen, ikke i stand til at passe et almin-
deligt arbejde pa trods af en jernvilje og gnske herom. Med indsats fra ... Kommune, er det ef-
terhanden lykkedes at finde frem til, at patientens arbejdsevne ca. svarer til 2 % time x 3 ugent-
ligt. Der ud over gar hun til varmtvands bassintraning og pilates traning for at stabilisere og

fremme sin rygfunktion".

Af rehabiliteringsteamets indstilling af 7/11 2019 fremgar det, at "Rehabiliteringsteamet vurde-
rer, der er dokumentation for, at [klagerens] ressourcer og udfordringer er fuldt afklarede i for-
hold til uddannelse og beskaftigelse", og at "der foreligger endvidere vurdering fra Job & tree-
ning, hvor [klageren] har vaeret tilknyttet, af denne fremgar, at [klageren] skal have et arbejde,
hvor hun kan variere i arbejdsstillinger, da hun ikke har det godt i en Iast stilling for laenge. Hvis
ngdvendigt skal der findes de forngdne hjelpemidler til at aflaste hende. [Klageren] har en hgj
arbejdsidentitet og vil rigtig gerne arbejde og videre i livet, hvilket ses tydeligt i traeningen og
forstaelse for situationen". Det fremgar videre, at "der ses ikke at vaere yderligere behand-

lingsmuligheder til bedring af tilstanden, tilstanden vurderes stationaer og varig — dog vurderes
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det at arbejdsevnen fortsat kan udvikles under rammerne af fleksjob, hvilket er drgftet med

[klageren] ved dagens samtale i forhold til progression, jf. de fa timer i praktikken".

Det fremgar af afggrelse om fleksjob af 13/11 2019, at "vi vurderer, at din aktuelle arbejdsevne
er begraenset til en arbejdstid pa 7,5 timer om ugen. Vi vurderer dog, at der er mulighed for, at
du inden for en rimelig periode vil kunne forbedre din arbejdsevne, hvis du far den rette hjalp
og stgtte i form af hjaelpemidler og begraenset transporttid. Derfor mener vi, at det giver me-
ning at tilbyde dig et fleksjob, hvor du far mulighed pa sigt at gge den effektive arbejdstid. Vi
har i den forbindelse lagt vaegt pa, din unge alder og en tro p3, at [du] med tiden vil kunne ar-

bejde flere timer — du giver udtryk for at veere interesseret heri".
Naevnet finder, at selskabet har vaeret berettiget til at overga til en vurdering af klagerens gene-
relle erhvervsevne den 1/12 2019. Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at klagerens tilstand

flere gange beskrives som stabil og stationaer, og at hun den 13/11 2019 blev bevilliget fleksjob.

Navnet bemaerker, at det er klageren, som har bevisbyrden for, at hendes generelle erhvervs-

evne er nedsat med mindst halvdelen.

Naevnets flertal udtaler:

Efter en gennemgang af sagen finder flertallet, at klageren ikke har godtgjort, at hendes gene-
relle erhvervsevne efter den 1/12 2019 er nedsat med mindst halvdelen. Flertallet finder derfor

ikke at kunne kritisere selskabets afggrelse.

Flertallet har lagt veegt pa den neurokirurgiske speciallaegeerklaering af 22/5 2019, hvoraf det
fremgar, at MR-skanningen viste heling af brud, intet gdem og ingen behandlingsmuligheder, at
klageren bgr kunne varetage arbejde med skanebehov, hvor hun spares for de tunge l¢ft, aka-
vede arbejdsstillinger og fastlaste stillingssituationer, og at der ved den kliniske undersggelse

blev fundet normale neurologiske forhold og normal bevaegelse.
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Flertallet har ogsa lagt vaegt p3, at det i afggrelse om fleksjob af 13/11 2019 fremgar, at der er
mulighed for, at klageren inden for en rimelig periode vil kunne forbedre sin arbejdsevne, hvis
hun far den rette hjzelp og stgtte i form af hjelpemidler og begraenset transporttid, og at der i

den forbindelse blev lagt vaegt pa klagerens unge alder.

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan efter flertallets opfattelse ikke fgre til andet resultat.

Navnets mindretal udtaler:

Efter oplysningerne fra klagerens egen laege om, at klageren pa grund af sin kroniske smertetil-
stand ikke er i stand til at passe et almindeligt arbejde sammenholdt med rehabiliteringstea-
mets vurdering og oplysningerne om klagerens fleksjob finder mindretallet, at klageren har an-
tageliggjort, at hendes generelle erhvervsevne kan vaere nedsat med halvdelen. Mindretallet
finder derfor, at der er behov for yderligere leegelige oplysninger, der kan belyse klagerens er-
hvervsevne og stemmer derfor for, at selskabet skal indhente og betale for en yderligere speci-
alleegeerkleering, som skal indga i selskabets vurdering i forbindelse med en fornyet stillingta-

gen.

Der treeffes afggrelse efter stemmeflertallet.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
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