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Den 16. december 2020 blev i sag nr. 95408:
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XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Danica Pension, Livsforsikringsaktieselskab

Parallelvej 17
2800 Lyngby

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 16/6 2020 til naevnet
har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Jeg bliver sygemeldt med stress i 2012 fra mit arbejde i [virksomhed1] som ..., jeg gar ned med en
depression, som senere udvikler sig til angst. Som jeg dgjer med i hgj grad stadig. Det er et lenge-
re forlgb med bivirkninger fra medicin, anfald og fund af tumor i hjernen i en periode. Danica
dzekker 40% af min davaerende lgn.

Jeg lider idag af generaliseret angst/angstelig, social fobi og agora fobi. Men Danica har besluttet
at stoppe min 'tab af erhvervsevne' udbetaling og fritagelse for indbetaling. Pa trods af at deres
speciallaege anbefaler videre udredning.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
At de fortsaetter med at udbetale for tab af erhvervsevne."

Selskabet har den 31/7 2020 bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Hvilken forsikring er der tale om?
Klager er via sin ansaettelse hos [virksomhed1] blevet omfattet af virksomhedens obligatoriske
firmapensionsordning med forsikringsdaekninger pr. 1. februar 2011, blandet andet med dakning
ved tab af erhvervsevne konc. 487.

Forsikringen giver ret til udbetaling og preemiefritagelse ved midlertidigt og laengerevarende tab
af erhvervsevne pa mindst halvdelen.
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Der er 3 maneders karens.

For ordningen geelder Danica Pensions almindelige forsikringsbetingelser nr. 110-78 pr. 1. februar
2011. Uddrag af forsikringsbetingelserne vedlzegges som bilag A.

Hvori bestar uenigheden?

Klager klager over, at Danica Pension har stoppet udbetalinger ved tab af erhvervsevne pr. 1. juni
2020. Klager oplyser, at hun fortsat lider af angst (generaliseret angst/aengstelig, social fobi og
agorafobi). Klager naevner videre, at speciallaege har anbefalet fortsat udredning og behandling.

Danica Pension har i en leengere arraekke foretaget udbetalinger ved tab af erhvervsevne pa mid-
lertidigt grundlag. | forbindelse med opfg@lgning pa den Igbende udbetaling vurderede Danica Pen-
sion, at klagers tilstand var stabiliseret, og at Danica Pension kunne overga til vurdering af klagers
generelle erhvervsevne.

Det er Danica Pensions opfattelse, at der ikke er dokumentation for, at klagers generelle er-
hvervsevne er nedsat til halvdelen, og at selskabet med rette — og med et passende varsel — har
stoppet udbetalinger ved tab af erhvervsevne pr. 1. juni 2020 efter at have foretaget udbetalinger
pa midlertidigt grundlag i knap 8 ar.

Sagsfremstilling

Anmeldelse ved tab af erhvervsevne (bilag B)

Ved anmeldelse ved tab af erhvervsevne af 6. juni 2012 sggte klager om udbetaling ved tab af er-
hvervsevne. Klager oplyste, at hun siden den 30. april 2012 havde veeret sygemeldt fra sit job som
... hos [virksomhed1] pa grund af stress/mild depression. Klager oplyste, at hun gik til behandling
hos psykolog.

Leegeattest ved nedsat erhvervsevne 1 af 25. juni 2012 (bilag C)

Det fremgar, at klager led af stress/angst efter langvarig belastning pa arbejdet kombineret med
en grundlaeggende perfektionistisk/pligtopfyldende personlighed. Laegen vurderede prognosen
for klagers tilstand for god.

L& 125 af 2. juli 2012 (bilag D)

Det fremgar, at klager led af stress/depression let/moderat grad med angst. Prognosen for fuld
arbejdsdygtighed vurderedes for god og forventeligt kunne klager genoptage sit arbejde pa ned-
sat tid i Igbet af 23 maneder.

[Psykolog] vurdering af psykisk helbredstilstand af 24. oktober 2012 (bilag E)

Klager var en nu ...-arig kvinde, der efter en laengere periode med arbejdsmaessige belastninger
udviklede fgrst en tilpasningsreaktion, som efterhanden er blevet til en depression. Var set af
egen lege, der vurderede, at der ikke var tale om behandlingskreevende depression. Desuden
somatisk udredt. Henvist til psykolog, hvor klager havde gaet siden juni maned 2012 uden den
store effekt. Psykologen vurderede, at klager led af stress.

[Psykolog] vurderede, at klager praesenterede symptomer fuldt forenelige med moderat depres-
sion, fremstod objektivt depressiv, var motiveret for behandling. Bekymrede sig en del om fremti-
den, idet hun havde opsagt sit arbejde og var usikker p3, hvad hun kunne mestre fremover.
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[Psykolog] vurderede, at klager havde behov for medicinsk antidepressiv behandling fulgt op af et
arbejdsmarkedsrettet forlgb for at forebygge et langvarigt sygefraveer.

LA 125 af 8. april 2013 (bilag F)

Leegen vurderede, at klager kunne profitere af let aktivering nogle timer dagligt for at komme ud
blandt andre, dog vigtigt, at klager ikke blev eksponeret for meget med andre mennesker grundet
angst og naermest social fobi.

Leegen henviste til behandlende psykiater for varighed. Attestudfyldende leege forventede dog, at
klager ville blive 100 % raskmeldt og til radighed for arbejdsmarkedet.

[Psykologs] statusattest af 7. maj 2013 (bilag G)

[Psykolog] vurderede, at klager havde en moderat svaer angstlidelse og havde iveerksat behandling
herfor (medicin og terapi). [Psykolog] fandt det fuldt ud realistisk, at klager ville kunne vende til-
bage til arbejdsmarkedet.

[Psykologs] statusattest af 27. juni 2013 (bilag H)

[Psykolog] oplyste, at klager var diagnosticeret med panikangst og modtog behandling herfor
(medicin og terapi). Havde oplevet god effekt af medicinsk behandling, da den havde reduceret
angstsymptomerne en hel del.

[Psykolog] vurderede, at klager ville kunne vende tilbage til arbejdsmarkedet inden for et par ma-
neder, formentlig med behov for nedsat tid i starten. [Psykolog] oplyste, at man af skanehensyn
kunne overveje at begraense klagers fysiske kontakt, idet kundekontakt virkede angstprovokeren-
de for klager.

Forventedes at kunne raskmelde sig inden for 1 maned og sta til radighed for det ordinzre ar-
bejdsmarked, evt. pa nedsat tid grundet langvarigt fravaer.

[Psykologs] statusattest af 9. august 2013 (bilag I)
Klager fremstod klinisk rask efter ivaerksaettelse at behandling for generaliseret angst, men samti-
dig fremstod bivirkningspraeget, hvilket forsggedes reduceret med dosisjustering.

Udredning for epilepsi (bilag J og Y)

Pa grund af 2 tilfeelde med bevidsthedstab og krampe blev klager udredt pa mistanke om epilepsi.
Under udredningsforlgbet pa [hospital] blev der nedlagt kgrselsforbud, hvilket klager var meget
ked af, idet hun var meget afhaengig af sit kgrekort, jf. bilag Y, notat af 10. oktober 2013).

Klager fik second opinion pa [hospital]l. Efter halvandet ar uden tilfaelde af bevidsthed-
stab/krampe, blev diagnosen frafaldet, og kgrselsforbuddet ophaevet (bilag J bilag Y, notat af 4.
december 2014).

[Psykologs] statusattest af 26. november 2013 (bilag K)
Klager havde faet bevilget ekstra konsultationer i forbindelse med, at hun var under udredning for
epilepsi.

Klager handterede pa relevant vis sin grundlaeggende angstlidelse, men problematiserede, at hun
var meget isoleret i sin tilvaerelse, da der var nedlagt kgrselsforbud under udredning for epilepsi.
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Behandling med Lyrica var seponeret grundet mistanke om bivirkning i form af epileptiske anfald.
Medicin omlagt til Cipralex.

[Psykologs] statusattest af 10. april 2014 (bilag L)
Klager befandt sig i en stabil tilstand, havde fortsat en vaesentlig angstproblematik, som var van-
skelig at arbejde med, idet klagers livssituation pa davaerende tidspunkt var ganske kompleks.

Klager var under udredning for epilepsi, og der var i den forbindelse nedlagt kgrselsforbud, hvilket
betgd, at klager kun kunne feerdes med offentlige transportmidler. Dette var vanskeliggjort af bo-
paelsadressen, der 13 et lidt utilgaeengeligt sted for offentlig trafik, og klager saledes var ganske iso-
leret i sit hjem. [Psykolog] vurderede, at dette ikke var befordrende for klagers angstproblematik,
da hun derved ikke blev eksponeret for situationer, hvor hun kunne arbejde med sin angst.

Det fremgar, at klager var presset, da hun ikke var berettiget til hverken sygedagpenge eller kon-
tanthjeelp, og at hun saledes ikke kunne bidrage til familiens gkonomi, der var under pres.
[Psykolog] vurderede, at klager fortsat fremstod med letvakt angst, men at hun dog var relativt
velfungerende og uden depressive symptomer.

Spgrgeskema ved fortsat tab af erhvervsevne af 10. september 2014 (bilag M)
Klager oplyste, at hun havde megen angst og social fobi, hvilket holdt hende meget hjemme.

Klager havde fglelsen af aldrig at blive i stand til at vende tilbage til arbejdsmarkedet.

Leegeattest ved nedsat erhvervsevne 2 af 30. september 2014 (bilag N)

Leegen vurderede, at klagers tilstand var bedret siden sygemelding i maj 2012. | begyndelsen var
det primaert depression, der var problemet. Denne var nu stabil og klager fortsat praeget af angst-
symptomer.

Det fremgar, at klager pa grund af angst havde vanskeligt ved at komme uden for sit hus og der-
med ogsa ville have problemer med at komme pa arbejde.

Leegen vurderede prognosen for klagers tilstand god og forventede, at klager i Igbet af det naeste
halve til hele ar ville genvinde erhvervsevnen fuldt ud.

Klagers e-mail af 29. december 2014 (bilag O)
Klager oplyste, at hun ikke havde haft flere krampeanfald og var blevet afsluttet pa [hospital] i
forhold til udredning for mulig epilepsi.

Klager oplyste, at det pa ingen made havde varet et nemt ar; hun havde gaet i frygt for at falde
om, mens hun var alene med sine bgrn, hun havde ikke kunnet kgre nogen steder, da der havde

vaeret nedlagt kgrselsforbud, og det havde ikke vaeret nemt gkonomisk.

Klager oplyste, at hun ikke havde kontaktet kommunen, da hun ikke kunne se sig selv i job endnu;
hun led af social angst og holdt sig sa vidt muligt hjemme.

Klagers e-mail af 2. januar 2015 (bilag P)
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Klager oplyste, at hun via egen leege var blevet indstillet til pakketiloud via det offentlige med
henblik pa behandling af angst.

Journal [psykoterapeut] (bilag Y, notat af 25. februar 2015)

Klager var til visiterende samtale pa [psykoterapeut] den 25. februar 2015 og 2. marts 2015 og
blev efterfglgende tilbudt gruppeforlgb med start april 2015. Klager mgdte imidlertid ikke op, og
det viste sig, at klager gnskede behandling teettere pa sin bopael, hvorfor hun blev viderehenvist
til [hospital].

Journal fra [hospital], psykiatrisk ambulatorium (bilag Y, notat af 14. august 2015)
Af notat af 14. august 2015 fremgar det, at klager var visiteret til angstpakkeforlgb og i henhold til
frit sygehusvalg viderehenvist fra [psykoterapeut] til [hospital].

Sygemeldt gennem de sidste 3 ar. Som udlgsende faktor beskrev klager omplacering i job hos
[virksomhed1] efter, at hun havde faet bgrn, og problemer med ny chef, der var meget kritisk og
anklagede klager for alle problemstillinger.

Omkring arsskiftet kontaktet egen laege med henblik pa behandling pa grund af begraensende
angstproblemer. Havde det bedst hjemme; var rimelig angstfri nar bgrnene var hjemme. Nar bgr-
nene var vak fra hjemmet, beskrev klager katastrofetanker med fokus pa farer/ulykker. Kropslige
angstsymptomer i relation hertil. Ligeledes angst i sociale relationer, hvor klager oplevede sig ne-
gativt vurderet. Beskrev ogsa angst ved faerden uden for hjemmet/blandt andre mennesker og en
del undgaelsesadfaerd i relation til dette inkl. i forhold til offentlig transport. Beskrev ikke at kunne
tage til [by] alene, men blev afledt ved stgtte fra et af bgrnene. Beskrev angstsymptomer med
hjertebanken, andedraetsbesveer og rysten.

Havde pa eget initiativ udtrappet behandling med Cipralex, hvilket havde vaeret positivt i forhold
til oplevede bivirkninger. Fglte sig til gengaeld mere trist, gradlabil og energiforladt.

Det fremgar, at klager fik varetaget almindelige ggremal, primaert i hjemmet.
Det fremgar, at klager ikke fremtradte angstpraeget eller klinisk sveerere depressiv.

Spgrgeskema ved fortsat nedsat erhvervsevne af 24. september 2015 (bilag Q)
Klager oplyste blandt andet, at hun ikke kunne forlade sit hjem, og at hun derfor ikke kunne udfg-
re nogle af de arbejdsopgaver, hun tidligere havde kunnet.

Leegeattest ved nedsat erhvervsevne 2 af 28. september 2015 (bilag R)

Det fremgar, at klager fortsat lider af angst, social fobi og agorafobi, at klager fortsat kunne vare-
tage sine daglige funktioner, men at alt, der foregik uden for hjemmet var meget vanskeligt pa
grund af social fobi. Laegen vurderede prognosen for klagers tilstand god og forventede, at klager
ville kunne genindtraede pa arbejdsmarkedet 20 timer i Igbet af ca. 6 maneder.

Forlgb hos [radgivningsfirma] (bilag S og T)
Danica Pension tilbgd i december 2015 (igen) klager et forlgb hos [radgivningsvirksomhed] med
henblik pa tilbagevenden til arbejdsmarkedet, hvilket klager takkede ja til.
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Af status af 20. april 2016 (bilag S) fremgar det, at klager ved forlgbets opstart havde veeret uden
for arbejdsmarkedet i 4 ar og pa grund af angstproblematik var langt vaek fra arbejdsmarkedet,
hvor hun kun forlod huset ved absolutte ngdvendigheder og ikke magtede at besvare telefonop-
kald eller anden social kontakt.

Det fremgar, at tilstanden undervejs i det konkrete forlgb bedredes, og at klager blev i stand til at
besvare telefonopkald og foretage sig ting uden for hjemmet. Klager gav endvidere udtryk for, at
hun gerne ville tilbage til arbejdsmarkedet.

[Radgivningsvirksomhed] rykkede estimeret raskmeldingsdato fra den 29. maj 2016 til den 1. sep-
tember 2016.

Af afslutningsnotat af 2. januar 2017 (bilag T) fremgar det klager ikke havde kunnet raskmeldes i
Igbet af forlgbet hos [radgivningsvirksomhed] pa grund af omfattende og langvarig angstproble-
matik. Klager havde dog gjort betydelige fremskridt undervejs og var igen blevet motiveret for til-
bagevenden til arbejdsmarkedet.

[Radgivningsvirksomhed] anbefalede gradvis tilbagevenden til arbejdsmarkedet under lempelige
forhold og med minimal kundekontakt, gerne stgttet af professionel samtalepartner. Anbefalede
ligeledes at sa pa uddannelsesmuligheder.

Sporgeskema ved fortsat tab af erhvervsevne af 24. maj 2017 (bilag U)
Klager oplyste, at hun fortsat havde det sveert ved at komme ud af dgren pa grund af angst, og at
hun ikke vidste, hvornar hun helt eller delvist ville have genvundet sin erhvervsevne.

Sporgeskema ved fortsat tab af erhvervsevne af 31. januar 2018 (bilag V)

Klager oplyste, at hun ikke kunne arbejde med mange mennesker eller fremmede omkring sig.
Klager oplyste, at hun fungerede derhjemme. Klager oplyste, at hun habede snart at have gen-
vundet sin erhvervsevne helt eller delvist. Klager oplyste, at hun gik til behandling hos psykolog.

Henvisning til angstpakkeforlgb (journal praktiserende laege, bilag X)
| marts 2018 blev klager henvist til visitation for deltagelse i angstpakkeforlgb. Klager deltog i ind-
ledende samtale den 12. april 2018.

Klager beskrev, at angstsymptomer havde naer sammenhang til hendes bgrn, og at hun var eks-
tremt bange for, at der skulle ske noget med bgrnene, oplyste at skrue ned for radio og TV for at
kunne hgre, hvis der kommer en ambulance og afventer opkald pa telefonen for at fa at vide, at
der er sket en katastrofe med bgrnene.

Pa baggrund af samtalen blev klager visiteret til behandlingsforlgb. Der vurderedes ikke at veere
behov for psykofarmakologisk behandling, og der blev derfor ikke booket laegesamtale.

Af epikrise af 7. marts 2019 fremgar det, at pakkeforlgbet var afsluttet. Det fremgar, at klager
havde oplevet gavn af forlgbet og oplevede en anden frihed og kunne komme ud af huset uden at

blive overvaeldet af angst.

Sporgeskema ved fortsat tab af erhvervsevne af 15. april 2019 (bilag Z)
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Klager oplyste, at hun havde megen angst ved at forlade sit hjem og at hun ikke kunne rumme ret
meget. Klager oplyste, at hun kunne tage sig af hjem og bgrn. Klager oplyste, at hun ikke anede,
om/hvornar hun ville genvinde sin erhvervsevne helt eller delvist.

Klager oplyste videre, at hendes [familiemedlem] havde veeret igennem et alvorligt sygeforlgb,
hvilket havde taget hardt pa klager.

Indhentning af specialleegeerklaering

Danica Pension gnskede en specialleegeerklaering til belysning af klagers aktuelle tilstand. Ved
brev af 15. januar 2020 orienterede Danica Pension klager herom og gav klager valgmuligheder
med hensyn til undersggende speciallaege (bilag £).

Ved e-mail af 21. januar 2020 oplyste klager, at hun gerne ville deltage i en undersggelse hos spe-
cialleege. Klager oplyste, at det ville veere enormt angstprovokerende for hende at skulle til [by],
hvorfor hun bad om, at undersggelsen ikke fandt sted i [by] (bilag @).

Ved brev af 4. februar 2020 orienterede Danica Pension klager om, at det var aftalt tid til under-
sggelse hos speciallaege den 12. februar 2020 (bilag A).

Ved telefonsamtale af 5. februar 2020 rettede klager henvendelse til Danica Pension og oplyste,
at hun lige havde fgdt den 26. januar 2020.

Danica Pension oplyste, at vi ikke var klar over, at klager var gravid/skulle fgde. Danica Pension
valgte at fastholde gnsket om en speciallaegeerkleering og tidspunktet for undersggelse.

Psykiatrisk speciallaegeerklaering af 13. februar 2020 (bilag AA)

Det fremgar, at klager var gift pa ... ar, og at hun og agtefellen havde det godt sammen. De hav-
de 3 bgrn; 2 ... pa henholdsvis ... og ... ar (som havde ADHD), og en lille ... pa ... uge. Familien boe-
dei ... hus, og gkonomien var noget svingende. Zgtefellen klarede sig som selvstaendig ..., og kla-
ger fik udbetaling fra pensionsselskab. Der var familienetvaerk pa begge sider, som dog ikke kunne
aflaste med hensyn til bgrnepasning.

Vedrgrende psykiske symptomer fremgar det, at klager fgrst og fremmest havde veeret mor de
sidste mange ar, og at det havde fyldt det meste. Havde en velfungerende hverdag, nar bare hun
kunne veere med sine bgrn derhjemme og oplevede at vaere i trygge omgivelser. Naevnte, at nar
bare hun ikke skulle til klassefest, foraeldremgder eller i [forlystelsespark] med bgrnene, sa gik det
meget fint.

Det fremgar, at klager angav sig noget mistroisk og meget pa vagt. Forberedte sig altid p3a, at det
vaerste kunne ske og fik lynhurtigt katastrofetanker. Teenkte meget negativt; teenkte, at hun ville
fa en frygtelig besked hver gang telefonen ringer. Beskrev sig som meget alert, nar hun var ude i
det offentlige rum; skannede alt og sa farer overalt. Berettede om mange katastrofetanker om,
hvad der kunne ske hendes bgrn.

Specialleegen konkluderede, at det drejede sig om en ...-arig kvinde, der havde fungeret pa ar-
bejdsmarkedet indtil 2012. Blev sygemeldt pa grund af stress efter at have fglt sig chikaneret af
sin chef i en leengere periode. Blev diagnosticeret med generaliseret angst og sat i behandling
med Cipralex og Lyrica.
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Matte i 2013 opgive behandling med Lyrica efter at have oplevet 2 anfald med kramper med 4
ugers interval. Blev ngje undersggt neurologisk. Uvist om Lyrica var arsag til krampernen. Stoppe-
de omkring 2013/2014 behandling med Cipralex efter at have taget 20 kg. pa. Efterfglgende ingen
medicinsk behandling.

2 gruppeforlgb pa psykiatrisk afdeling [hospital] grundet angst. Desuden 2 forlgb hos psykolog.
Seneste gruppeforlgb afsluttet januar 2019. Herefter ingen behandling hverken medicinsk eller
terapeutisk.

Siden 2012 ingen tilknytning til arbejdsmarkedet. Ifglge eget udsagn forsggt at vende tilbage uden
held.

Speciallaegen vurderede, at klager opfyldte kriterierne for agoraforbi og socialfobi, som klager og-
sa tidligere var diagnosticeret med. Speciallaagen mente, at klager eventuelt ogsa opfyldte kriteri-
erne for aengstelig personlighedsstruktur, hvilken diagnose imidlertid ikke kan stilles efter blot en
enkelt konsultation.

Speciallaegen oplyste, at der klart var indikation for medicinsk behandling, og at denne retrospek-
tivt set skulle have vaeret igangsat for mange ar siden. Speciallaegen angav, at arsagen til, at dette
ikke var sket, var, at klager havde faet angst for at miste kontrollen ved medicinsk behandling og
tidligere havde oplevet bivirkninger ved medicinen.

Det fremgar, at klager op undersggelsestidspunktet i stigende grad fglte sig isoleret og begreenset
i sit liv og beskrev en begreenset livskvalitet; udtrykte, at hun vidste, hvad hun havde, men ikke
vidste, hvad der kunne ske ved en medicinsk behandling. Speciallegen beskrev virkning og virk-
ningsmekanismer ved medicinsk behandling og forklarede ngdvendigheden heraf, safremt klagers
tilstand ikke skulle yderligere kronificeres. Klager var lydhgr over for forklaringen og ville overveje
anbefalingen.

Specialleegen anbefalede, at erhvervsrettede tiltag fgrst blev sat i vaerk, efter opstart og effekt af
medicinsk behandling, og vurderede, at eventuelle skanebehov ogsa fgrst kunne bedgmmes her-
efter.

Danica Pensions vurdering af klagers generelle erhvervsevne

Den 10. marts 2020 traf Danica Pension ny afggrelse vedrgrende klagers erhvervsevne. Danica
Pension vurderede, at klagers tilstand var stabiliseret i en sadan grad, at selskabet kunne overga
til vurdering af klagers generelle erhvervsevne.

Danica Pension vurderede, at klager generelle erhvervsevne ikke var nedsat til halvdelen, og vars-
lede udbetalinger ved tab af erhvervsevne stoppet pr. 1. juni 2020 (bilag AB).

Ved formular af 11. marts 2020 rettede klager henvendelse, idet hun ikke var enig i Danica Pensi-
ons afggrelse og vurdering af hendes generelle erhvervsevne (bilag AC).

Pa denne baggrund indhentede Danica Pension skema om funktionsevne og gkonomisk situation
(bilag AD). Klager oplyste heri om selskabet [virksomhed2], se naermere herom nedenfor. Klager
oplyste desuden, at hun mener, at hun lider af generaliseret angst.
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Ved brev af 29. april 2020 besvarede Danica Pension klagers henvendelse (bilag AE). Danica Pen-
sion fandt ikke anledning til at &ndre den trufne afggrelse.

Ved e-mail af 30. april 2020 oplyste klager, at hun fortsat ikke var enig i Danica Pensions afggrelse
og begrundelse. Klager mente, at Danica Pension afggrelse matte vaere baseret pa den nylige fgd-
sel (bilag AF).

Ved e-mails af 6. maj 2020 og 10. maj rettede klager fornyet henvendelse med oplysning om, at
hun var uforstaende over for Danica Pensions afggrelse. Klager oplyste blandt andet, at hun hav-
de konstante katastrofetanker om alt, iseer omkring sine bgrn (bilag AG og bilag AH).

Ved brev af 14. maj 2020 besvarede Danica Pension klagers henvendelser. Danica Pension fandt
ikke anledning til at &endre den trufne afggrelse (bilag Al).

Selskaber
Ved sggning i Det Centrale Virksomhedsregister findes, at klager har oprettet flere selskaber.

Faelles for selskaberne er, at klager officielt er opfgrt som stifter af, ejer af og direktgr for selska-
berne.

Der findes selskabet [virksomhed?2], hvor klager er registreret som stifter, direktgr og (ene)ejer
(bilag AJ).

Selskabet blev stiftet den 26. oktober 2018.

Klager har i skema om funktionsevne og gkonomiske forhold oplyst om selskabet, og at det er seg-
tefaellens firma. Klager oplyste, at hun ikke bidrager til selskabet og ikke tjener noget pa det. Kla-
ger oplyste, at grunden til, at hun er opfgrt som direktgr i selskabet, er, at hendes aegtefelle des-
vaerre ikke selv kan fremga som direktgr.

Danica Pension opfordrer klager til at ggre naermere rede for selskabet, selskabskonstruktionen
og arsagen til, at agtefzellen ikke selv formelt kan veere direktgr for selskabet.

Ligeledes findes selskabet [virksomhed3], hvor klager er registret som stifter, direktgr og delvis
ejer (50%) (bilag AK).

Selskabet er stiftet den 19. januar 2012.

Selskabets begrundelse for at fastholde afggrelsen
Danica Pension har udbetalt Igbende forsikringsydelser ved tab af erhvervsevne pa midlertidigt
grundlag til klager fra den 30. juli 2012.

| forbindelse med opfelgning pa udbetalingen i foraret 2020 vurderede Danica Pension, at klagers
tilstand var tilstraekkelig stabiliseret til, at Danica Pension kunne foretage en vurdering af, om ta-
bet af erhvervsevnen var leengerevarende og dermed foretage en vurdering af den generelle er-
hvervsevne.
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Danica Pension bemeerker, at det af forsikringsbetingelserne fremgar, at Danica Pension kan
overga til vurdering af, om tabet af erhvervsevne er leengerevarende, efter halvandet ar.

Danica Pension har i det konkrete tilfaelde udbetalt forsikringsydelser pa midlertidigt grundlag i
knap 8 ar og saledes stillet klager betydeligt bedre, end forsikringsbetingelserne foreskriver.

Ved vurdering af klagers generelle erhvervsevne laegger Danica Pension vaegt pa, at klager er en
nu ...-arig kvinde, der blev sygemeldt fra sit job som ... i [virksomhed1] pa grund af stress, der se-
nere udviklede sig til depression og forskellige angstlidelser. Vi laegger vaegt pa, at klager er ufag-
leert.

Vi laegger vaegt pa, at klager har gennemgaet adskillige behandlingsforlgb hos psykiatere og psy-
kologer, savel i offentligt som i privat regi.

Til orientering kan det oplyses, at klager ikke har vaeret i kontakt med kommune siden udbetaling
af sygedagpenge ophgrte pr. 1. juli 2013.

Vi leegger veegt pa, at prognosen for klagers tilstand stedse er vurderet god, og at der fra laegelig
side har veaeret forventning om fuld raskmelding og mulighed for tilbagevenden til arbejdsmarke-
det.

Vi laegger vaegt pa, at klager har profiteret af forlgbene og oplevet bedring af sin tilstand.

Det bemaerkes, at klager dels i en arraekke har fravalgt medicinsk behandling, og dels fravalgte
behandling for angst pa [psykoterapeut] til fordel for [hospital], selvom dette medfgrte betydelig
ventetid.

Vi laegger vaegt pa, at der fra laegelig side er tilrdadet genindtraeden pa arbejdsmarkedet under pas-
sende hensyntagende omsteendigheder, hvilket imidlertid ikke er sket.

Vi laegger vaegt pa, at klager til undersggelse hos speciallaege i psykiatri ... den 12. februar 2020
frembgd tegn pa agorafobi (angst for at feerdes alene uden for hjemmet, angst for at vaere i store
menneskemaengder, angst for at veere pa offentlige steder), socialfobi (angst for sociale sammen-
haenge) og muligvis engstelig personlighedsstruktur.

Det er Danica Pensions opfattelse, at de objektive, psykiatriske undersggelser, der er foretaget,
ikke tyder pa mere indgribende psykisk sygdom. Saledes fremstar klager ikke hverken depressiv,
beskrives ikke kognitivt svaekket og siden 2015 ej heller angstpraeget i undersggelsessituationer.

Pa denne baggrund er det Danica Pensions opfattelse, at der ikke er dokumenteret laegelige for-
hold, der skulle hindre klager i at kunne varetage et arbejde pa mere end halv tid under passende
hensyntagende forhold.

Danica Pension bemaerker, at der ifglge specialleege ... er uafprgvede behandlingsmuligheder, og
at klagers tilstand vil kunne forbedres betydeligt ved medicinsk behandling.

Vi er opmaerksomme p3, at speciallaege ... anbefaler, at erhvervsrettede tiltag ikke ivaerksaettes
inden opstart af medicinsk behandling og effekt heraf er indtruffet. Dette forhold kan ikke andre
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pa Danica Pensions vurdering af den forsikringsmaessige erhvervsevne, hvor det allerede pa det
foreliggende grundlag (uden medicinsk behandling) vurderes, at klager burde vaere i stand til at
varetage et arbejde pa mere end halv tid.

Danica Pension bemazerker, at klager gentagende gange udtrykker bekymring i forhold til sine
bgrn, at hun far katastrofetanker om, at der skal ske dem noget, at hun har det bedst i deres naer-
veer mv. Pa denne baggrund undrer det Danica Pension, at klager har valgt at fa endnu et barn.
Danica Pension antager, at bekymringerne ikke bliver feerre, jo flere bgrn, man har — snarere
tvaertimod. Ligeledes ma endnu et barn antages at medfgre gget socialisering og aktiviteter ude af
huset, hvilket klager ifglge eget udsagn har vanskeligt ved.

Det er Danica Pensions opfattelse, at valget om at fa (endnu) et barn viser et betydeligt overskud,
ikke mindst psykisk/mentalt — et overskud, der ogsa vil kunne anvendes i erhvervsmaessig sam-
menhang.

Danica Pension bemaerker, at klager samtidig med sine oplysninger om oplevelse af angst og van-
skeligheder med at foretage sig ting uden for hjemmet var meget ked af, at der under udredning
for epilepsi blev nedlagt kgrselsforbud, idet hun oplyste at vaere meget afhaengig af sit kgrekort.
Klager oplevede sig desuden mere isoleret under kgrselsforbuddet. Danica Pension udleder heraf,
at klager havde/har visse aktiviteter ude af huset, som behager hende og @¢ger hendes velbefin-
dende, og som hun kan transportere sig til. Danica Pension vurderer herefter, at klager ogsa vil
kunne transportere sig til eksempelvis en arbejdsplads.

Samlet er det Danica Pensions opfattelse, at der ikke er dokumentation for, at klager pa grund af
helbredsmaessige forhold, skulle vaere ude af stand til at varetage et arbejde pa mere end halv tid,
og at den generelle erhvervsevne af denne grund ikke er nedsat i et omfang, der berettiger til ud-
betaling ved tab af erhvervsevne.

Konklusion

Danica Pension fastholder, at selskabet berettiget har stoppet udbetalinger ved tab af erhvervs-
evne pr. 1. juni 2020 forbindelse med overgang til vurdering af generel erhvervsvene efter, at ud-
betaling havde fundet sted pa midlertidigt grundlag siden 2012."

Klageren har den 10/8 2020 bl.a. anfgrt:

"Jeg kan ikke lige umiddelbart se om Danica har svaret noget eller om de bare har vedhaftet bi-
lag. Jeg har lzest alle bilag igennem og puha en lang og sej kamp det har vaeret med min sygdom.
Jeg haber inderligt at jeg en dag kommer sa langt at jeg kan komme tilbage pa job og bidrage.

Jeg kan se at Danica har vedhaftet bilag ang, [virksomhed3] og [virksomhed?2]. Jeg er ikke aktiv i
firmaet, det star bare i mit navn, da det desvaerre ikke kan sta i min mands navn. Det er ham der
har alt at ggre med det og den eneste der far Ign derfra. Men dette har ikke vaeret et problem tid-
ligere, jeg undersggte det bade med arbejdsgiver ([virksomhed1]) og Danica dengang firmaet blev
oprettet."
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Selskabet har den 28/9 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Danica Pension fastholder, at klager som stifter af, ejer af og direktgr for selskaberne [virksom-
hed2] og [virksomhed3] varetager de funktioner og administrative forpligtelser, der fglger heraf,
og at dette foruden de rent helbredsmaessige forhold ogsa taler imod, at der skulle foreligge et
betydende erhvervsevnetab."

Af psykiatrisk speciallaegeerkleering af 13/2 2020 fremgar bl.a.:

"KONKLUSION

Det drejer sig om en ...-arig kvinde , der ha r fungeret pa arbejdsmarkedet indtil 2012. Her syge-
meldes hun pa grund af stress efter at have fglt sig chikaneret fra sin chef i en laengere periode.
Bliver diagnosticeret med generaliseret angst og seettes i behandling med Cipralex og Lyrica. Ma i
cirka 2013 opgive behandling med Lyrica efter at have oplevet 2 gange med kramper med 4 ugers
interval. Bliver ngje undersggt neurologisk. Hvorvidt Lyrica var arsagen til kramperne er uvist.
Stopper sene re behandling med Cipralex cirka 2013/2014 efter at have taget 20 kg pa. Har efter-
felgende ikke vaeret i medicinsk behandling. Har haft 2 gruppeforlgb pa psykiatrisk afdeling i ...
grundet angsten. Har haft 2 forlgb hos psykolog. ... Blev afsluttet i sidste gruppeforlgb for angst i
januar 2019. Har de sidste ar ikke vaeret i nogen form for behandling, hverken medicinsk eller te-
rapeutisk. Har siden 2012 ikke haft nogen tilknytning til arbejdsmarkedet. Har ifglge eget udsagn
forsggt at vende tilbage uden held.

Aktuelt opfyldes kriterierne for agorafobi og socialfobi, som [klageren] ogsa tidligere er blevet di-
agnosticeret med. Herforuden mener undertegnede, at kriterierne for en aengstelig (evasiv) per-
sonlighedsstruktur er opfyldte. Ud af de 6 kriterier, hvor de 4 skal veere opfyldte, opfylder [klage-
ren] dem alle. En diagnose pa en personlighedsforstyrrelse kan dog ikke stilles pa et enkelt frem-
mgde, hvorfor en obs. diagnose. Det bgr overvejes evt. at fuldfgre udredningen for personligheds-
forstyrrelse med SCIDS interview. Der er klart en indikation for en medicinsk behandling og set re-
trospektivt skulle denne vaere igangsat for mange &r siden. Arsagen, til at dette ikke er sket, er, at
[klageren] har faet angst for at miste kontrollen ved medicinsk behandling. Har tidligere oplevet
bivirkninger til medicinen. Fgler sig i dag i stigende grad isoleret og begraenset i sit liv og beskriver
en begranset livskvalitet, men [klageren] udtrykker, at hun ved, hvad hun har, men ikke hvad der
kan ske ved en medicinsk behandling. Undertegnede beskriver virkninger og virkningsmekanis-
merne ved en medicinsk behandling og for klarer ngdvendigheden heraf, safremt [klagerens] til-
stand ikke yderligere skal kronificeres. Er lydhgr overfor forklaringen og vi | overveje anbefalingen.
| den forbindelse g@r undertegnede det klart, at det er vigtigt, at hun ved en opstart pa en medi-
cinsk behandling fgler sig tryg, og at en behandling ma planlaegges ud fra dette.

Det vurderes ikke at yderligere terapeutiske samtaler vil medfgre nogen stgrre sendring af tilstan-
den. Dette er efterhanden forsggt gennem mange ar.

[Klageren] giver god indsigt i aktuelle situation. Fgr erhvervsrettede tiltag kan ske, og fgr der kan
vurderes, om der er behov for skanebehov, vurderes det fgrst og fremmest at den ma veere efter
opstart og effekt af en medicinsk behandling.
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Der vurderes ikke at veere nogen diskrepans imellem det sagte og kliniske observerede. P3 rele-
vant behandling vurderer undertegnede, at der kan ske en klar forbedring af tilstanden. Der var
allerede effekt af medicinsk behandling for snart 7 ar siden i 2013. Den matte sa bare droppes pa
grund af bivirkninger, men burde vaere handteret med skift til et andet preeparat. Da der er gaet
mange ar, kan angsttilstanden veaere svaerere at behandle, men der er klart behandlingsmulighe-
der, og disse kan bestemt ikke siges at veere udtgmte."

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 erkleering fra en leege, som vi veelger. 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.

Vurdering af om tabet af erhvervsevne er leengerevarende

Nar vi skgnner, at den forsikredes tilstand er blevet tilstraekkelig stabil, vurderer vi, om tabet af
erhvervsevnen fremover skal betragtes som leengerevarende. Det er en forudsaetning, at den for-
sikrede fortsat er sygemeldt. Pa baggrund af helbredsoplysninger, herunder eventuelt en erklze-
ring fra en laege, som vi vaelger, vurderer vi, om erhvervsevnen leengerevarende er sat sa meget
ned, at der ifglge deekningsoversigten 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 fortseetter udbetalingen efter reglerne om midlertidigt
tab af erhvervsevne.

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

Nar den forsikrede har et leengerevarende tab af erhvervsevne
Nar vi vurderer, om tabet af erhvervsevnen fremover er leengerevarende, 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
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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

- medregner vi lgn og offentlige ydelser samt tilskud, den forsikrede far som led i en beskaeftigel-
sesordning, som for eksempel fleksjob. Det gaelder bade direkte og indirekte offentlige ydelser og
tilskud, den forsikrede far for eksempel via sin arbejdsgiver.

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."

Naevnet udtaler:

Klageren, som er fgdt i 1980'erne, blev i april 2012 sygemeldt pa grund af stress. Klageren har
efterfglgende veeret igennem et langvarigt behandlings- og udredningsforlgb. Hun har faet stil-
let diagnoserne agorafobi og socialfobi. Klageren har ikke vaeret i arbejde siden sygemeldingen

og har ikke veeret i et kommunalt forlgb med henblik pa afklaring af arbejdsevnen.

Selskabet har ydet midlertidig deekning for tab af erhvervsevne i perioden fra den 30/7 2012 til
den 1/6 2020, hvor deekningen stoppede, da selskabet overgik til en vurdering af klagerens ge-
nerelle erhvervsevne, som selskabet vurderede ikke var dokumenteret nedsat med mindst
halvdelen. Selskabet har anfgrt, at klagerens psykiske gener ikke er af en sadan karakter, at hun
ikke ville kunne varetage et arbejde pa mindst halv tid, hvis hendes skanehensyn blev tilstraek-
keligt iagttaget. Selskabet har ogsa anfgrt, at klageren er direktgr i to virksomheder, hvor hun i
den ene virksomhed har en ejerandel pa 100 %, mens hun i den anden har en ejerandel pa 50

%.

Klageren har videre, at virksomhederne er hendes segtefelles, og at hun alene er angivet som
ejer og direktgr, da han ikke kan registreres som ejer og direktgr. Hun udfgrer ikke noget arbej-

de i virksomhederne.
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Af psykiatrisk speciallaegeerklaering af 13/2 2020 fremgar det, at "Der vurderes ikke at vaere
nogen diskrepans imellem det sagte og klinisk observerede. Pa relevant behandling vurderer
undertegnede, at der kan ske en klar forbedring af tilstanden. Der var allerede effekt af medi-
cinsk behandling for snart 7 ar siden i 2013. Den matte sa bare droppes pa grund af bivirknin-
ger, men burde vaere handteret med skift til et andet praparat. Da der er gdet mange ar, kan
angsttilstanden vaere svaerere at behandle, men der er klart behandlingsmuligheder, og disse

kan bestemt ikke siges at vaere udtgmte".

Naevnet bemaerker, at udgangspunktet for, hvornar selskabet er berettiget til at overga til en
vurdering af den generelle erhvervsevne, er, nar forsikredes tilstand har stabiliseret sig i en
grad, hvor det kan vurderes, at hun fremadrettet ikke vil vaere i stand til at vende tilbage til sin

tidligere funktion.

Naevnet finder, at selskabet har vaeret berettiget til at overga til en vurdering af klagerens gene-
relle erhvervsevne den 1/6 2020. Naevnet finder ikke grundlag for at kritisere, at selskabet har
ydet midlertidig deekning i 8 ar. Neevnet har blandt andet lagt veegt pa klagerens forholdsvis
unge alder, og at klageren siden 2012 har veeret i et behandlings- og udredningsforlgb, hvor der

Ipbende er sket aendring i hendes gener.

Af forsikringsbetingelserne fremgar det, at forsikringstageren er berettiget til deekning, nar for-
sikringstageren pa grund af ulykke eller sygdom ikke er i stand til at tjene mindst halvdelen af,
hvad der er almindeligt for personer med samme alder og tilsvarende uddannelse i samme del

af landet.

Efter almindelige forsikringsretlige principper er det den, der rejser et krav, der skal bevise rig-

tigheden heraf.

Navnet finder efter en gennemgang af sagen og efter en samlet vurdering, at klageren ikke har

bevist, at hendes generelle erhvervsevne er nedsat i deekningsberettigende grad, og at hun med
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de rette skanebehov ikke vil vaere i stand til at arbejde og tjene mere end halvdelen af, hvad der

er seedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse og alder.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt p3, at klageren lider af en raekke psykiske gener, herunder
angst, socialfobi og agorafobi, og at behandlingsmulighederne af angsttilstanden ifglge psykia-
trisk speciallaegeerklaering af 13/2 2020 ikke er udtgmte.

Naevnet har derudover lagt vaegt pa, at klageren ikke er blevet arbejdsprgvet, hvorfor det ikke
narmere er undersggt, i hvilket omfang klageren ville vaere i stand til at arbejde inden for det

bredere arbejdsmarked under iagttagelse af relevante skanehensyn.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at klageren ifglge De Centrale Virksomhedsregister er direktgr i

to virksomheder, hvor hun i det ene star som eneejer.

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt — herunder at det er hendes gtefaxlles virksomheder —

kan ikke fgre til andet resultat.
Som felge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
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