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for

Forsikring
Den 27. oktober 2021 blev i sag nr. 95789:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 14/9 2020 til naevnet
har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Efter [mere end 30 ar] i [branche 1], de sidste mange ar med tiltagende smerter, sagde min krop
helt stop, og jeg matte desvaerre kaste handklaedet i ringen.

Efter 7-8 ar i [branche 1] var der en af mine zldre kollega der anbefalede mig at tegne en forsik-
ring for tab af erhvervsevne - hun havde selv oplevet at kroppen sagde fra, og hun havde ingen
forsikring.

Da jeg var ganske ung, tegnede jeg derfor en forsikring Tab af erhvervsevne, og har gennem alle
arene troligt betalt min praamie, og stolet pa at jeg var daekket.

Det er mig ubegribeligt, at PFA kan undsla sig for at udbetale mig en forsikring, nar jeg ikke kan
passe et almindeligt job, og nar diverse arbejdsprgvninger og erklaeringer fra laager mv har resul-
teret i et fleksjob pa 12 timer.

Jeg gor for god ordens opmaerksom pa at de datoer, som jeg tidligere har udfyldt om afslag og
klage IKKE er retvisende, idet sagen har kgrt frem og tilbage, og senest via advokat.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
At PFA erkender et tab af erhvervsevne pa minimum 50% - og dermed udbetaling af den forsikring
jeg har krav pa ifglge policen."
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Selskabet har i brev af 23/11 2020 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Hvilken type forsikring er der tale om?
Forsikredes ordning er tegnet pr. 15. december 2003 via sit pengeinstitut.

Forsikringen omfatter en invalidepension, der yder fuld invalidepension nar forsikredes generelle
erhvervsevne er nedsat med mindst to tredjedele. Nedsaettes erhvervsevnen til mellem halvdelen
og to tredjedele, er forsikrede berettiget til halv invalidepension. Der er en karensperiode pa tre
maneder.

PFA henviser til geeldende forsikringsbetingelser af 1. januar 2012 (bilag a).

Hvad handler tvisten om? — parternes overordnede synspunkter

Forsikrede er utilfreds med, at PFA Pension har afvist at yde daekning ved tab af erhvervsevne.
Selskabet henviser til, at forsikrede ikke har godtgjort, at hendes generelle erhvervsevne er nedsat
med mindst halvdelen jf. forsikringsbetingelsernes § 8 (bilag a).

Under anseettelse i fleksjob er der kun daekning, hvis erhvervsevnen er nedsat med mindst halvde-
len, og indtaegten i fleksjobbet inkl. offentlige tilskud er tilsvarende nedsat. Selskabet har endnu
ikke taget stilling til, om forsikrede opfylder betingelserne i forsikringsbetingelsernes § 8, stk. 8,
for at fa udbetaling i fleksjobbet.

Sagsfremstilling

Forsikrede er fgdt i [1960'erne]. Forsikrede er uddannet [branche 1] i [1980'erne] og har haft sin
egen [virksomhed] siden [1990'erne]. Der har efter det oplyste ikke vaeret aktivitet i [virksomhe-
den] siden den 15. oktober 2016 og virksomheden er ophgrt pr. 30. juni 2017 (bilag b + bilag c).

Den 3. januar 2017 modtog PFA — fra forsikrede — en ansggning om udbetaling ved erhvervsevne-
tab (bilag d). Af ansggningen fremgar, at forsikrede havde smerter i nakke, skulder, arme, ben og
lend. Forsikrede beskrev endvidere, at hun i mange ar havde vaeret ved egen laege med smerter i
forskellige dele af kroppen, uden at der blev stillet en praecis diagnose. Af laegeattest ved nedsat
erhvervsevne modtaget den 5. januar 2017 (bilag e) fremgar, at forsikredes sygdom, ifglge forsik-
rede selv, opstod omkring ar 1999, og at leegen vurderede, at der var tale om en arbejdsbetingede
kronisk lzendesmerter, generaliserende smerter og nakke- og skuldersmerter. Forsikrede blev
fuldt sygemeldt den 17. oktober 2016.

| forbindelse med sine smerter blev forsikrede i sommeren 2016 henvist til et rygambulatorie (bi-

lag f s. 402 af 560). Til den fysioterapeutiske undersggelse den 18. august 2016 fremgar fglgende

om hendes funktionsevne;
'Pt. er [branche 1] og har tidl. i flere ar arbejdet op til 60 timer om ugen. Udover decideret
... har pt. undervist. Pt. er nu selvstaendig og arbejder 37-40 timer om ugen. Pt. fdr tydelig
forveerring af sine symptomer i Igbet af arbejdsdagen. Hun fdr forveerring af sine sympto-
mer, ndr hun stdr let foroverbgjet ... Pt. har en arbejdsstol, som hun dog ikke bruger kon-
sekvent. Pt. har tendens til at haenge pd det ene ben, nar hun ... Pt. bor med sin mand i
eget hus med have. Pt. klarer ikke tungere renggringsarbejde og har rengg@ringshjeelp. Pt.
har i flere ar ikke kunne pudse vinduer. Pt. far forvaerring af symptomer i skuldre ved ar-
bejder hvor hun belaster sine arme. Pt. motionerer ved enten at cykle eller Igbe 3 x om
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ugen. Hun kan cykle 20-30 km, Igber under 5 km. Pt. udfgrer dagl. gvelser, dels udspaen-
dende gvelser i dels styrkende gvelser.'

Forsikrede var i forlaengelse af den fysioterapeutiske undersggelse, ligeledes til en leegelig under-
sggelse dateret samme dag. Hertil fremgar; (bilag f - s. 406 af 560)
[...] OBJEKTIVT: Erneeringstilstand middel. Virker veltraenet.
Gangen er naturlig. Kan gad pd heele og taeer og kan tage fem dybe knae-bgjninger. Det hg.
ben er kortere end ve. Finger-gulv-afstand 0. gvrige bevaegelser i columna lumbalis giver
lidt flere smerter i lzenden iszer ved bagudbgjning. | nakken er der normal bevaegelighed i
alle retninger, men der er flere smerter i yderstillinger. Der er gmhed over nakkemuskeltil-
haeftningerne. | skuldrene er der normal bevaegelighed, Ingen tegn til specifik skulderlidel-
se. Der er normal kraft, sensibilitet og reflekser i arme og ben. Strakt benlgft bilat. 90 gra-
der, ingen tegn til rodtryk. Hofteleddene er frie. Maks. @mhed nederst i lenden L4-S1. In-
gen muskelstramhed. [...]'

Den 16. november 2016 havde forsikrede en telefonisk samtale med kommunen, hvor forsikredes
muligheder for stgtte blev drgftet. Forsikrede blev i samtalen oplyst, at man ikke ud fra de forelig-
gende oplysninger vurderede, at forsikredes arbejdsevne var varigt og vaesentlig nedsat inden for
alle erhverv og det blev vurderet, at forsikredes skanehensyn godt kunne tilgodeses pa det brede
arbejdsmarked. (bilag f —s. 171 af 560)

Den 19. januar 2017 deltog forsikrede i et kommunalt opfglgningsmgde. Af mgdenotat fremgar
(bilag f —s. 144 af 560);
[...] Mulighederne for revalidering drdftes. [Forsikrede] oplyser, at hun har undersggt mu-
lighederne for [branche 2] i ... og der er gode muligheder for praktik. Forsikrede oplyser at
[branche 2] uddannelsen tager 1 dr pa ... og hun ville sagtens kunne klare praktikdelen
under uddannelsen. Forsikrede oplyser, at hvis det kan lade sig ggre, kan hun begynde pd
uddannelse d. 18.05.17.

Den 1. marts 2017 afholdt kommunen en personlig samtale med forsikrede. Af mgdereferat

fremgar (bilag f —s. 122 af 560)
'Ut. forteeller, at formdlet med samtalen d.d. er, at lave en plan for revalideringen. [Forsik-
rede] oplyses om, at [branche 3, uddannelse] ikke kan godkendes, idet [forsikrede] kun
star til radighed for et meget lille snit af [omrdadet] med hendes skdnehensyn. Derudover
oplyses det, at hvis mdlet er ..., er der en meget kortere plan til at nd det mal, og revalide-
ring skal vaere korteste vej tilbage til arbejdsmarkedet. [Forsikrede] oplyser, at hun ten-
ker, at hun vil vaere bedre stillet som ... [Forsikrede] uddyber, at hun nok ikke ville kunne
gennemfgre uddannelsen grundet boglige og fysiske forhold. [Forsikrede] sp@rger ind til
mulighederne for fleksjob. Ut. oplyser [forsikrede] om, at hun kommer fra en mere end
fuldtidsstilling i hendes [virksomhed], som hun har kunnet varetage frem til sin sygemel-
ding med en lidelse, som hun har haft laenge. Derudover vurderes det, at [forsikredes]
skdnehensyn kan tilgodeses indenfor et andet erhverv efter en opkvalificering. Ut. uddy-
ber, al selvforsgrgelse kan vaere 20 timer, 25 timer, osv. - (Ut. forklarer, at selvforsgrgelse
er forskelligt fra person til person. [Forsikrede] oplyser, at hun er nervgs, idet hun ikke har
pravet en praktik indenfor faget og hun er nervgs for ikke at kunne finde et arbejde og en-
de pd kontanthjeelp. Det aftales ved mgdet d.d. al der etableres en praktik som mentor i
en stilling, der tilgodeser forsikrede skdnehensyn.
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Ul. oplyser [forsikrede] om, at det fortsat vurderes, at der er behov for at ivaerkszette en
revalidering, for at bringe hende tilbage til arbejdsmarkedet. Sdfremt det viser sig til, at
[forsikrede] ikke er revalideringsbar (hvis der ikke kan laves en plan, hvor der er enighed
omkring), er forleengelsen ja.'

PFA bevilligede ved brev den 13. marts 2017 midlertidig deekning ved fagrelateret erhvervsevne-
nedsaettelse i 6 maneder jf. betingelsernes § 9, stk. 6, saledes fra den 17. januar 2017 — efter ka-
rensudlgb — til den 1. august 2017 (bilag g). Den 1. august 2017, overgik selskabet i overensstem-
melse med forsikringsbetingelserne til en vurdering af den generelle erhvervsevne. Fra det tids-
punkt vurderede PFA sdledes erhvervsevnen i forhold til alle de erhverv, som selskabet med rime-
lighed kan forlange at forsikrede matte patage sig. PFA vurderede herefter, at forsikrede ikke var
nedsat med mindst halvdelen eller to tredjedele, safremt de relevante skanehensyn blev tilgode-
set. Ligeledes blev det vurderet, at forsikrede var revalideringsegnet og derfor ikke berettiget til
udbetaling i henhold til forsikringsbetingelserne § 10.

PFA modtog herefter den 1. august 2017 et opfglgningsskema fra forsikrede. Af skemaet fremgar,
at forsikrede ikke oplevede a&ndringer i sin helbredstilstand, og at hun fra den 16. marts 2017 var
startet i arbejdsprgvning med 20 timer om ugen (bilag h). Samtidig modtog PFA en laegeattest ved
nedsat erhvervsevne, hvoraf ligeledes fremgar, at forsikredes tilstand var uaendret (bilag i).

PFA modtog i forlaengelse heraf yderligere kommunale akter, hvoraf fremgar, at der den 20. marts
2017 blev etableret en virksomhedspraktik til forsikrede pa [virksomhedspraktik 1] (bilag f - s. 109
af 560). Forsikredes arbejdsopgaver bestod i praktiske opgaver pa ... med [kollega] og ... samt
igennem aktivitet greensesaetning af ... Forsikredes skanehensyn er beskrevet som: 'Skanehensyn:
Tunge Igft, uhensigtsmaessige arbejdsstillinger, nedsat arbejdstid og pauser. Nakke og skulderbe-
lastende arbejde, arbejde med armene ind til kroppen. Mulighed for variation sidde, std og ga."'

Den 29. marts 2017 blev der afholdt en telefonisk opfglgningssamtale, hvor forsikrede blandt an-
det oplyste (bilag f - s. 103 af 560);
'hun godt kan lide arbejdet og personerne i praktikken. [Forsikrede] oplyser, at hun godt
kan meerke, at det er meget hardt at veere i praktik. [...] [Forsikrede] oplyser, at hun er i
praktik i ..., hvor hun hjeelper med f.eks. at ... [Forsikrede] fortzeller, at hun forsgger at ef-
terligne de andre der er ansat pd stedet, saG hun far samme oplevelse.’

Den 3. april 2017 blev der igen foretaget en opfglgning pa praktikken, hvor forsikrede oplyste, at
hun var udfordret med tiltagende smerter, men at hun var glad for at mgde pa arbejdspladsen.
Endvidere oplyste hun, at hun havde arbejdet 20 timer i praktikken om ugen, og at hun for nuvee-
rende ikke fandt sig i stand til at gge timerne. (bilag f - s.97 af 560)

Forsikrede deltog endvidere i et fysioterapeutisk forlgb, hvortil der er udarbejdet et statusnotat

den 16. november 2017. Heraf fremgar (bilag f - s.503 af 560).;
'[Forsikredes] daglige smerter fra nakke, skulder, handled, lzend, knze og fadder samt hen-
des generelle funktionsniveau og behov for hvile, synes pd nuvaerende tidspunkt uaendret
sammenlignet med forholdene ved opstart af traeningsforlgbet. [Forsikrede] er mgdt sta-
bilt og meget motiveret op til de aftalte traeeningstider. Startede op med bassintraening x 1
om ugen suppleret med individuelle gvelser. Traeningen her kombinerede [forsikrede] med
hendes saedvanlige hjemmegvelse. Pd baggrund af et gnske fra [forsikrede] er traeningen i
bassin de sidste par uger blevet suppleret med traening i motionscenter 1-2 x om ugen. |[...]
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Pad eget initiativ har [forsikrede] meldt sig ind i ... Motionscenter — i fgrste omgang for at
deltage pd deres spinning-hold. Adspurgt om spinning medfgrer ggede gener/smerter i
nakke, haender, skulder og leend m.v. svarer hun ikke helt entydigt, men dog med en klar
tilkendegivelse af, at denne motionsform giver hende en positiv oplevelse. Fgler sig oplaf-
tet over at kunne vaere med pad et rask-traeningshold og pa tilnaermelsesvis samme niveau
som de gvrige. [...]'

Den 22. december 2017 blev der udarbejdet en ortopadkirurgiske specialleegeerklzaering (bilag j)

Til undersggelsen er det blandet noteret;
[...] Sociale forhold: [...] En almindelig dag for skadelidte bestdr i, at hun stdr op ca. 7.30 —
8.00 om morgenen, fungerer i hjemmet med vekslende arbejde i 2-3 timer ad gangen,
hvorefter hun ma hvile sig % - 1 times tid, hvorefter hun om eftermiddagen kan foretage
cirka samme maengde arbejde. [...] PG nuveaerende tidspunkt har skadelidte 2 x 1 times fy-
sioterapi i Igbet af en uge samt 1 times traening i varmtvandsbassin om ugen. Skadelidte
har meldt sig ind i et motionscenter, og gar der 1-2 gange om ugen for at bruge cirka en
time pG motionscykel, hvilket lindrer symptomerne [...]

Parakliniske undersaggelser: Som tidligere naevnt har skadelidte faet foretaget en MRscan-
ning af henholdsvis nakkeryg — og laenderyghvirvler, hvor der er fundet slidforandringer
med diskret nedsat pladsforhold begge steder med neer relation til nervergdder ud for 5.
og 6. halshvirvel samt ud for 4. og 5. laenderyghvirvel [...]

Objektivt: [...] Skadelidte fremstdr ikke smerteforpint under konsultationen. [...] Skadelidte
har et delvist positivt stemningsleje, er engageret i dagens konsultation, men fremstar
samtidig bekymret over sin situation.

Ad nakke: Normal sideversbevaegelighed. Der er fG graders let nedsat fleksion over nak-
ken. Normal ekstension men udstrdling ned i hals og ud i skuldre og arme pG begge sider,
mest pa hgjre side. Der er ligeledes udstrdling til specielt hgjre arm ved foramen kompres-
sionstest pd begge sider. Skadelidte har normale bevaegeudslag over overekstremiteterne.
Der er lidt nedsat kraft, men fuldt brugbar, ved handtryk pa hgjre side, sammenlignet med
venstre side [...]

Af ryg: Der er en finger-gulv afstand pG 20 cm. Der er en let nedsat ekstension af ryggen
men normal sideversbevaegelighed og rotation. Skadelidte angiver udstrdling ned pad yder-
siden af balderne og underben i forbindelse med ekstension af ryggen. Skadelidte kan
praestere heael- og tdgang uden problemer. Der er normal og egal kraft af begge undereks-
tremiteter samt normal og egal falesans.

Resumé: [...] Skadelidte gnsker at genoptage arbejdspravning, og skadelidte har selv et
gnske om at opnd et timetal pd cirka 16 timer ugentlig med en ugentlig fridag midt pa
ugen, hvilket skadelidte mener er realistisk.

Konklusion: Der er ikke noget til hinder for en hensyntagende arbejdsprgvning, hvilket pa-
tienten | gvrigt ogsa giver udtryk for at gnske. Med hensyn til skGnebehov i forhold til
fremadrettet erhvervsevne, findes det vigtigt, at man i forbindelse med jobtraening tilgo-
deser skadelidte et arbejde med afvekslende opgaver, sdledes skadelidte kan bevage sig
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rundt, idet symptomerne forveerres i forbindelse med stillesiddende og stillestGende opga-
ver. Skadelidte skal ligeledes undga tunge Igft. [...] Det vurderes ikke, at skadelidte har so-
ciale eller psykiske forhold, der kan have indflydelse pa skadelidtes tilstand, ej heller mis-
brugsforhold [...]'

Den 5. januar 2018 fastholdte PFA ved brev, at forsikrede ikke var berettiget til yderligere udbeta-
ling (bilag k). Forsikrede anmodede om en revurdering ved brev den 16. januar 2018 (bilag I),
hvortil hun medsendte et lzegeskon, udfaerdiget af speciallaege i almen medicin den 19. december
2017, som ikke var forsikredes egen laege. Laegeskgnnet var udfzaerdiget efter bestilling fra kom-
munal sagsbehandler. Heraf fremgar blandt andet:
'[forsikrede] fik d. 24.8.2016 operativt fjernet en byld pd ..., men hun mdtte reopereres
pga. stafylokokker, og hun var i narkose i alt 7 gang pd 1% uge. Dette var den oprindelige
sygemeldingsadrsag i august 2016.

Forud for sygemeldingen havde [forsikrede] gennem flere dr oplevet tiltagende smerter i
bdde arme, skuldre, nakke og i laenderyggen, og symptomerne var gradvist blevet veerre. |
august 2016 var hun gennem udredning ved rygambulatoriet og ved Arbejdsmedicinsk
Klinik, hvor man stillede diagnosen kroniske nakke-skulder smerter forarsaget af mange
ars arbejde som [branche 1]. Diagnosen er ogsd drgftet ved reumatologisk konference,
hvor man var enig i diagnosen.

Egen lzege af 23.2.2017: Egen lzege angiver, at der ikke er tvivl om, at de nuvarende hel-
bredssmerter og problemer pavirker funktionsevnen og dermed ma [forsikrede] tilskyndes
til at sgge andre veje og udfordringer, hvilket hun ogsa er indstillet pd. Egen leege angiver
skdnehensyn bdde for nakke og ryg samt skulder over arme. Iseer kan arbejde over skul-
derniveau ikke udfdgres og under skulderniveau i begraenset omfang og styrke.

Fysioterapeut [NAVN] af 16.11.2017: Fysioterapeuten har indtryk af, at [forsikrede] har
sveert ved at acceptere og respektere kroppens nuvaerende begraensninger — herunder
0gsd at drage omsorg for sig selv. Denne udfordring medfagrer store udsving i [forsikredes]
smerteniveau, hvilket belaster kroppen. Fysioterapeuten har anbefalet [forsikrede] at tage
en snak med sin leege mhp. optimering af hendes medicin, hvor der taenkes pd [forsikre-
des] behov for at opnd et mere stabilt smerteniveau samt forstdelse for vigtigheden af
dette. Fysioterapeuten oplever, at [forsikrede] har en meget hgj arbejdsidentitet og hun
har hgje krav og forventninger til sig selv. Fysioterapeuten vurderer, at [forsikrede] vil ha-
ve behov for stgtte til greensesaetning i forbindelse med en evt. virksomhedspraktik. [...]

Psykolog ved ... [NAVN] af 6.1.2017: Det er psykologens vurdering, at [forsikredes] psyki-
ske funktionsniveau er vaesentligt forbedret og ikke laengere synes nedsat, hvilket ogsa er i
overensstemmelse med screeningsresultaterne. 'f.t. scoringen for angst kan denne tolkes i
relation til, at der formentlig er en fysiologisk drsag til flere af [forsikredes] angstsympto-
mer. Psykologen ser intet psykisk til hinder for en raskmelding til arbejdsmarkedet og hun
vurderer, at [forsikredes] fysiske tilstand er hendes stgrste barriere if.t. tilbagevenden til
arbejdsmarkedet. Psykologen anbefaler folgende skanehensyn: mulighed for at gve en vis
indflydelse pa sine arbejdsopgaver samt arbejdsform, arbejdspladsen skal tilbyde et struk-
tureret arbejdsmiljg der i gvrigt tager forbehold for [forsikredes] fysiske skGnehensyn samt
at [forsikrede] har mulighed for Isbende at forventningsafstemme med sin leder.
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Laegekonsulenten samlede besvarelse: Der er beskrevet vedvarende og tiltagende smerter
i beveegeapparatet, primeert i nakke, skuldre og laend, som hindrer [forsikrede] i at vende
tilbage til [branche 1]. Det vurderes, at der er pdgdet relevant og tilstraekkelig leegelig ud-
redning, og der er ikke fundet tegn pd skade eller lidelse i den fysisk krop, som kan helbre-
des ved operation. Der vurderes ikke at veere indikation for yderligere leegelig udredning.
Laegeligt vurderes der primeert at veere tale om belastningsudlgste smerter; men ikke en
regelret fysisk eller psykisk sygdom, der kan helbredes med laegebehandling. Der kan sdle-
des ikke angives leegebehandling, som med sikkerhed kan fjerne smerterne og genskabe
[forsikredes] tidligere funktionsniveau. [...]

For en god ordens skyld skal det nzevnes, i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens
retningslinjer, at staerkere afhaengighedsskabende medicin frarddes ved godartede kroni-
ske smertetilstande, som den [forsikrede] har. [...]

Umiddelbart vil undertegnede forvente, at smerterne stille og roligt vil aftage, nar [forsik-
rede] ikke lzengere belaster med [branche 1], og ndr hun fdr genetableret en hverdag og
et arbejdsliv, som hun trives godt med, - men kroniske smerter af denne type vil kunne ud-
vikle sig bdde positivt og negativt — afhaengigt af den fremtidige fysiske, men i nogen grad
0gsd psykiske og/eller sociale belastning. [...]

Pa det foreliggende grundlag vurderes der ikke for nuvaerende at vaere dokumentation pa
en sikker helbredsbetinget varig og vaesentlig nedsat funktionsevne.'

Forsikrede har efterfglgende i perioden 9. marts 2018 til 23. marts 2018 vaeret i virksomhedsprak-

tik pa [virksomhedspraktik 2] (bilag f — s. 38 af 560). Af kommunalt notat fremgar hertil;
'[Forsikrede] forteaeller, at hun havde arbejdsopgaver som ... osv., men det var for stort et
sted og dermed for stort omfang af hver enkelt arbejdsopgave f.eks. indebar det at for
mange tallerkner skulle stilles op, ndr der skulle daekkes bord. Arbejdet var derfor for fysisk
kraevende for [forsikrede], og praktikken blev derfor hurtig afbrudt.’

PFA meddelte ved brev den 22. april 2018, at selskabet fortsat vurderede, at forsikrede ikke var
berettiget til udbetaling ved tab af erhvervsevne (bilag m). Forsikrede anmodede ved brev den 6.
maj 2019 selskabet om at revurderer sagen (bilag n). Forsikrede medsendte uddrag af kommunale
akter, hvoraf fremgar, at forsikrede blev berettiget til fleksjob fra den 12. april 2019. PFA foretog
herefter en opfglgning og modtog i den forbindelse et opfglgningsskema fra forsikrede dateret
den 29. maj 2019 (bilag o). Heraf fremgar, at der ikke var andringer i forsikredes helbredstilstand.

PFA modtog herefter yderligere kommunale akter. Heraf fremgar blandt til den kommunale reha-
biliteringsplans forberedende del (bilag f - s. 462 af 560);
'c. Hvad tror du kan bidrage til, at problemerne bliver mindre?
Dato/Rddgiver: 20.02.18 TMO Mine smerter er som sagt stationaere. Jeg hdber, at ndr jeg
kommer ud i noget, at jeg bliver mig selv igen. Jeg vil gerne bidrage til arbejdsmarkedet
og gdre noget for andre.
Dato/Rddgiver: 22.01.19 TMO Ingen andring ift. ovenstdende. Jeg har altid mine smerter.
Jeg faler, at jeg har faet det bedre, siden sidste rehab, da jeg maerker, at vaere begyndt at
bidrage til samfundet igen og jeg faler, at jeg gar noget for andre mennesker. (kommuna-
le akter s. 463)
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c. Hvilke fritidsinteresser udgver du, og hvilke kompetencer har du opndet herved, som du
kan anvende i forbindelse med job og uddannelse? (Motion, foreningsarbejde, hdandveerk,
computer, havearbejde, madlavning, frivilligt arbejde, sociale aktiviteter. Hvordan adskil-
ler dette sig eventuelt fra tidligere?)

Dato/radgiver: 20.02.18: Jeg gdr til spinning, og i motionscenter/@velser jeg har fdet af
min fys. Jeg har en hund, som jeg gar tur med. Fgrhen Igb jeg meget, men det kan jeg ikke
mere grundet min ryg og leend.

Dato/radgiver: 22.01.19: Ingen aendring ift. ovenstdende. Jeg kan dog maerke, at vejret er
med til at afggre, om jeg kommer afsted eller ej. Ndr der er koldt, oplever jeg, at min krop
treekker sig sammen. Spinningen kan jeg fx kun ga til om aftenen. Dette kan godt veere lidt
hdrdt for mig, da jeg ogsd er traet dagen efter. Men ndr det er varmere i vejret, er det
nemmere for mig, for der kan jeg cykle udenfor, nar jeg har tid og lyst.’

Af laegejournal den 28. januar 2019, fremgar bland andet fglgende (bilag p);
'Kommer egentlig med attest til rehabiliteringsmgde. Tilstanden er fuldsteendig uaendret
ift. tidligere, hun kan fungere i et flexjob pa 12 timer om ugen pd [nuveerende arbejds-
plads]. Hun har daglige smerter i skulder, arme, haender, nakke. Hyppig hovedpine. Der
var egentligt aftalt L£265, men kommunen ringer og aflyser denne. Vi fastholder sdledes
tidligere knap 1 ar gamle attestudsagn. Der er ikke sket nogen aendringer’

Forsikrede startede den 8. maj 2019 i virksomhedspraktik pa [nuveerende arbejdsplads] med 9 ti-
mer om ugen (bilag f - s. 25 af 560). Ved slutvurdering af praktikken den 2. april 2019 fremgar
blandt andet (bilag f - s. 262 af 560).;
'‘Ved start: [Forsikrede] startede i ..., hvor hun medvirkede i det ... arbejde. [Forsikredes]
opgaver var at vaere med til ... og med hjzaelpe til praktiske opgaver. [...]

[Forsikrede] magder 100% stabilt i sin praktik og hun er rigtig glad for at veere der. Perso-
nalet er ogsa glad for [forsikrede]. [Forsikrede] fortzeller, at der nok har vaeret nogle fa
dage, hvor hun skulle havde vaeret blevet hjemme, men at kan hun ikke finde ud af. Der er
ogsd gdet alligevel. De dage har hun bare holdt nogle flere pauser. [...] [Forsikrede] har
veeret stabil i hele sin periode. Hun har haft nogle fG dyk, hvor vi har matte ga lidt ned i
tid, men [forsikrede] har efterfglgende kaempet sig op igen. Dette har ogsd handlet om, at
[forsikrede] skulle finde en balance mellem praktik og hjemme/familien. [Forsikrede] hav-
de sveert i starten med, at finde balance sG hun ogsa fik traenet. Uden traening far [forsik-
rede] mange flere smerter, hvorfor det sG kan veere sveert, at fGd bade hjemmet og praktik-
ken til at fungerer. Dette fik [forsikrede] I@st efter nogen tid. [...]

Ut. vurderer, at praktikken, der fortsat kare, er gdet over al forventning. [Forsikrede] har
udviklet sig i det nye fag, men hendes smerter kan der ikke sendres pd, da disse er statio-
naere. Ut vurderer, at der ikke er flere udviklingsmuligheder. [Forsikrede] er afprgvet i
praktik, der har tilgodeset alle hendes skdnehensyn og i forskellige arbejdsopgaver. [For-
sikrede] er kommet pd 11-12 timer om ugen, ved [nuvaerende arbejdsplads], hvilket ogsd
har kraevet forandringer for [forsikrede] og der er blevet arbejdet meget pa arbejdstid pa
forskellige mader. Ut. vurderer at det er en god praktik, og det er et godt erhverv for [for-
sikrede] fremadrettet, da det tilgodeser hendes skdanehensyn. Samt fordi [forsikrede] har
udviklet en stor interesse indenfor faget.'
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Pr. 1. juni 2019 blev forsikrede tilkendt fleksjob i sin hidtidig virksomhedspraktik pa [nuvaerende
arbejdsplads] i 12 timer om ugen (bilag f —s. 11 af 560)

Af legejournal den 19. november 2019, fremgar bland andet (bilag p);

'Kontakt tekst: Har smerter sine led generelt sin muskulatur generelt hurtigt treetbar.
[navn] har nzevnt for hende at hun har, og det er jeg helt enig i, at det er et fibromyalgi
lignende billede. Diagnosen dog ikke egentlig sat pa hende af anden speciallaege, men ved
gennemgang opfylder hun triggerpoints.kriteriet med udtalt gmhed ved tryk med 4 kg pd
alle 18 triggerpoints. Desuden fraveer af rheumatiske symptomer i form af ledinflammati-
on. Der er slet ikke indtryk af neurotisk overbygning. Hun er reelt forpint, men holder fast i
sit fleksjob pd 4 timer 3 dage ugl, - og det er klogt! blodpraver og reumapraver og SR. Ef-
terfolgende tid til Svar. Hun vil ikke fa noget ud af henvisning til rheumatolog, snarere
henvisning til Sundhedscenteret -leve med kroniske smerter. 29-11-2019: TK. Svar pd
blodprgver, som alle er normale. [...]'

Der har efterfglgende veere yderligere dialog mellem forsikrede, forsikredes advokat og PFA — kor-
respondance kan fremlaegges safremt ankenaevnet gnsker det. PFA’s klageafdelingen har senest
behandlet forsikredes sag og fastholdt tidligere afggrelse ved brev af 27. januar 2020 (bilag q).
Forsikrede har herefter indsendt — blandt andet — undersggelsesnotat foretaget af specialleege i
almen medicin den 30. marts 2020 (forsikredes bilag). Af undersggelsesnotat fremgar;
[...] Helbredsforhold:
Har gennem alle drene som [branche 1] arbejdet ambitigs og mdlrettet. Har arbejdet
mange timer op til 50 timer om ugen, sommetider mere, mens hun var selvstaendig. Fik
gradvist over drene tiltagende smerter fra nakke og skuldre og arme og efterhanden
bredende sig ned til ryggen. Endvidere gener fra haender og hdndled og fingre. Det drejer
sig om smerter, i nakke og ryg og skuldre, der tiltager i forbindelse med belastning. Der er
sdledes betydelig forvaerring, nar hun arbejder med i haender og arme i eller over skulder-
hgjde, dvs. hele tiden som [branche 1]. Efterhanden har smerterne ogsa bredt sig ned over
brystdelen af ryggen og ned i laenderyggen. Endvidere ned i ben bdde bag pa ldr, pa forsi-
den af Idr og helt til fgdder. Endvidere ned Over abdomen isaer over nedre abdomen. Ma
tilskrives den statiske belastning det er at skulle std i forbindelse med arbejdet som [bran-
che 1]. Smerterne er tiltaget gennem drene, og medfgrte altsd i 2016 sygemelding.

Hun har igennem drene sggt at afhjaeelpe smerterne med forskellige former for behandling,
passiv behandling i form af massage, kiropraktor behandling og fysioterapi, kraniosakral-
terapi, akupunktur og smertestillende medicin. Alt har haft en vis men kortvarig og ikke
varig effekt. Endvidere aktiv treening. Er fortsat aktiv med struktureret specielt tilpasset
treening i forskellige former bdde pd eget initiativ og ved terapeut.

[...] Vurdering af behandlingsmuligheder:

Der er ikke forslag til yderligere supplerende undersggelser eller behandlinger, hverken fy-
sisk eller medicinsk. Pt far vaesentlige bivirkninger af medicin som hos visse kan bedre no-
cioceptive og propriceptive smerter (Saroten, gabapentin, lyrica, morfica, tramadol) Det
kan stzerkt anbefales, at patienten ved regelmeaessig struktureret og specielt tilpasset trae-
ning vedligeholder muskelstyrke og funktionsniveau. Hun er instrueret heri ved langvarig
tilknytning til fysioterapeutisk klinik og har nu i samarbejde med fysioterapeut udarbejdet
et velegnet traeningsprogram. Dette indeholder bl.a. hiemmegvelser, som skal gennemfg-
res regelmaessigt. Desuden cykling pa specialtilpasset cykel om sommeren samt deltagelse
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i spinning om vinteren pa 'let hold', hvor hun selv kan indrette belastningen efter det hun
fornemmer at kunne klare og er aftalt med fysioterapeuten. Holdtraeningen har stor moti-
verende veerdi for hende og medvirker til at vedligeholde passende traeningsindsats. Pt.
oplever, at treningen er vigtig for at opretholde kondition, ledbevaegelse og muskelfunk-
tion og derved medvirker til at minimere hendes kroniske smerte. Dette er i overensstem-
melse med medicinsk evidens og leegefaglig radgivning.’

PFA har fastholdt sit afslag ved brev af 24. juni 2020 (bilag r). Sagen er herefter indbragt for anke-
naevnet.

Begrundelse for PFA’s afggrelse

PFA anerkender, at forsikredes erhvervsevne som fglge af helbredsmaessige forhold er nedsat
med mindst en tredjedel indenfor eget erhverv. Selskabet har pa den baggrund bevilliget Igbende
ydelser i perioden 17. januar 2017 til den 1. august 2017. Fra 1. august 2017, hvor selskabet over-
gar til en vurdering af forsikredes generelle erhvervsevne, er det selskabets opfattelse, at forsik-
rede ikke har godtgjort, at hendes erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen.

PFA har i sin vurdering blandt andet lagt vaegt pa, at forsikrede lider af en mangearig smertetil-
stand i nakke, skuldre, arme, ben og leend, uden at der er stillet en egentligt laegelig diagnose. For-
sikrede har indtil sin sygemelding — som i gvrigt er begrundet i anden lidelse — formaet at opret-
holde en fuldtidsstilling med de af forsikrede oplevede smerter og indtil kort forinden sygemel-
dingen med et timetal pa 42 timer pr. uge (bilag c).

Dertil kommer, at man i det kommunale opstartsforlgb ikke vurderede at forsikredes arbejdsevne
var varigt og vaesentligt nedsat inden for alle erhverv, og at forsikredes skanehensyn kunne tilgo-
deses pa det brede arbejdsmarked. Forsikrede blev da ogsa umiddelbart vurderet revaliderings-
egnet bade af kommunen og hende selv. Speciallaege i medicin noterer ligeledes den 19. decem-
ber 2017 (bilag I), at smerterne forventeligt vil aftage nar forsikrede ikke laengere belastes med
[hidtidig arbejde] og leegen vurderer, at der pa daveerende tidspunkt ikke er dokumentation for en
sikker helbredsbetinget varig og vaesentlig nedsat funktionsevne. Samtidig ggres opmaerksom p3,
at forsikredes helbredstilstand primaert beskrives som uandret siden sygemeldingstidspunktet.

Helbredsmaessigt bemaerker PFA, at der ved laegelig undersggelse den 18. august 2016 (bilag f - s.
406 af 560) ikke findes tegn pa rodtryk. Ligeledes fremgar af ortopaedkirurgisk specialleegeerklze-
ring af 22. december 2017 (bilag j), at forsikrede ikke fremstar smerteforpint under undersggel-
sen. | gvrigt findes normal sideversbevaegelighed i nakken og fa graders let nedsat fleksion over
nakken. Endvidere findes normal sideversbevaegelighed og rotation af ryggen og let nedsat eks-
tension. Det fremgar ligeledes, at der ved tidligere MR-skanning af forsikredes ryg, er fundet slid-
forandringer med diskret nedsat pladsforhold.

Der er tale om relativt beskedne laegelige fund og der foreligger saledes — efter PFA’s opfattelse —
ikke dokumentation for, at forsikrede ikke kan arbejde minimum halv tid, nar hendes skanehen-
syn tilgodeses.

Dertil kommer, at forsikrede er forholdsvist fysisk aktiv i fritiden med traening, gature med sin
hund samt cykling, mv. Forsikrede deltager saledes jeevnligt pa spinnings-hold, hvortil hun blandt
andet har oplyst, at hun 'fgler sig oplgftet over at kunne veere med pa et rasktraeningshold og pa
tilnsermelsesvis samme niveau som de gvrige' (bilag f - s. 503 af 560). PFA er opmaerksomme p3,
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at forsikrede opfordres til at motionere, og at dette — efter forsikredes oplysninger — hjzalper pa
smerterne. Selskabet finder om end, at beskrivelsen af treeningsomfanget — herunder, at hun
samtidig med praktikken er i stand til at treene/motionere flere gange ugentligt pa et paent niveau
ved forholdsvist fysisk kraevende traeningsformer — tyder pa en vis fysisk udholdenhed, som burde
kunne anvendes i arbejdsmaessig sammenhang, under hensyntagen til forsikredes skanehensyn.

Forsikrede har desuden veeret i virksomhedspraktik, hvor hun har formaet at arbejde 20 timer om
ugen, samtidig med, at hendes skanehensyn ikke blev iagttaget. Ved slutvurdering af seneste
praktik den 2. april 2019 (bilag f - 5.25 af 560) beskrives, at alle skanehensyn er tilgodeset, hvorfor
forsikrede — efter PFA’s opfattelse — som minimum bgr kunne opretholde en arbejdstid pa 20 ti-
mer ugentligt. PFA finder i den forbindelse anledning til at gentage, at der ikke er dokumenteret
vaesentlig forvaerring siden forsikredes sygemelding, og siden forsikrede var i stand til at arbejde
fuld tid i erhvervet som [branche 1] og sidenhen 20 timer i praktik, som kan begrunde, at forsikre-
de ikke skulle kunne arbejde i et relevant erhverv med de rette skanehensyn.

Udover dette er klager ansat i fleksjob, og det er ikke dokumenteret, at klager fra fleksjobansaet-
telsen opfylder betingelsen i forsikringsbetingelsernes § 8, stk. 8 om, at indtjeningen i fleksjobbet
inklusive offentlige tilskud er nedsat til halvdelen af, hvad der er saedvanligt for fuldt erhvervsdyg-
tige personer med lignende uddannelse, anciennitet og alder. Med henblik pa at afklare dette op-
fordres klager til at fremlaegge Ignsedler og udbetalingsmeddelelser fra kommunen fra den 1. juni
2019, hvor forsikrede starter i fleksjob, til dags dato.

Konklusion

PFA fastholder saledes, at selskabet har vaeret berettiget til at afvise udbetaling ved tab erhvervs-
evne fra den 1. august 2017, da forsikrede ikke har godtgjort, at hendes generelle erhvervsevne er
nedsat i deekningsberettiget grad."

Klageren har i brev af 15/12 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"| forlgbet har jeg haft nok i at koncentrere mig om mine arbejdsprgvninger, dialog/mgder med
de kommunale myndigheder og diverse laegelige undersggelser mv.

[Klagerens bisidder] har ligeledes deltaget i rehabiliteringsmgder.
Neaervaerende hgringssvar er derfor ogsa udarbejdet med bistand fra [bisidderen].

Sagsfremstilling

Vi er stort set enig med PFA i deres sagsfremstilling, men er fortsat forundret over deres analyser
og konklusioner, hvilket vi Ipbende i vores korrespondance med PFA har redegjort for. Vi henviser
til vedhaeftede bilag 1-3.

Konklusioner
Med udgangspunkt i PFA’s egen sagsfremstilling i deres skrivelse af den 23. november 2020 til An-
kenzevnet vil vi kommentere deres 'Begrundelse for PFA’s afggrelse' —side 11-12.

1. PFA har lagt vaegt pd, at jeg har kunnet opretholde et fuldtidsjob med et timetal pd 42 timer
pr. uge indtil kort forinden min sygemelding.
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| de seneste ar af min aktive karriere var jeg ofte ngdt til af tage staerk smertestillende medi-
cin for overhovedet at kunne holde en arbejdsdag ud.

PFA henviser til at jeg ikke fremstod 'smerteforpint' ved undersggelse i ortopaedkirurgisk spe-
cialleegeerklaering af 22. december 2017.
Ved den omtalte undersggelse fglte jeg virkelig at leegen var PFA’s mand, og det var svaert for
mig at komme til orde. Jeg er ingen 'tude prinsesse', og jeg vil gerne fremsta fit for fight. Jeg
sendte dagen efter undersggelsen en mail til den undersggende laege ... — se bilag 4. Se endvi-
dere svar til PFA af januar 2018 — bilag 1.

PFA vurdere, at min traeningsindsats tyder pd en fysisk udholdenhed, som burde kunne anven-
des i arbejdsmaessige sammenhaeng.

Som det fremgar af PFA’s egen sagsfremstilling, sa er der flere laeger og fysioterapeuter der
fremhaever vigtigheden af, at jeg vedligeholder min muskulatur og holder mig i god fysisk
form. Se bl.a. bilag 5, side 3 og bilag 6, side 5.

Med hensyn til maengden af traening har vi allerede redegjort for det overfor PFA. Jeg deltager
pa et let hold indenfor spinding, og jeg seetter selv graensen for min egen indsats og i forhold
til anvisninger og anbefalinger fra fysioterapeut. Se bilag 1og 3.

NB: Corona-nedlukning mv. har betydet, at jeg ikke har kunnet ga til spinding i 7-8 mdr., og
det har resulteret i tiltagende smerter og 'treethed' i min krop pa grund af manglende vedlige-
holdelse af min muskulatur.

PFA laegger til grund, at jeg har formdet at arbejde 20 timer om ugen i virksomhedspraktik.
PFA henviser her til min arbejdsprgvning pa [virksomhedspraktik 1], og dette forhold har vi
ogsa tidligere redegjort for overfor PFA i brev af den 16.01.2018 — se bilag 1, som jeg tillader
mig at klippe afsnit ind fra her:

‘[Klageren] er naturligvis meget aergerlig over, at hendes udredning og jobtraeningsforlgb blev
afbrudt/nulstillet, da hun flyttede fra .. til .. kommune. Efter ca. 1% maneds prak-
tik/arbejdsprgvning pa [virksomhedspraktik 1] med en daglig arbejdstid pa 4 timer, blev der
pa statusmgde ved udgangen af april 2017 med ... kommune konstateret og aftalt, at [klage-
ren] ikke kunne klare en 20 timers arbejdsuge. [Klageren] have oplevet tiltagende smerter og
gget sit forbrug af smertestillende medicin, som samtidig bevirkede, at [klageren] ofte matte
hvile/sove 2-3 timer, nar hun kom hjem fra arbejde. Nedsaettelse af timetal blev dog aldrig ef-
fektueret, idet [klageren] flyttede bopael den 01.05.2017, og praktik/arbejdsprgvning blev ikke
viderefgrt i [nuvaerende] kommune.'

Som det fremgar heraf har jeg ALDRIG formaet at gennemfgre en virksomhedspraktik med 20
timer.

PFA bliver ved med at argumentere for at jeg med de rette skdnehensyn vil vaere i stand til at
arbejde mindst 20 timer om uge.

Dette har vi ogsa tidligere redegjort for overfor PFA — se bilag 3. Hvor vi ogsa spgrger ind til
om et job med de rette skanehensyn virkelig findes, hvis ikke PFA vil acceptere at fleksjobbet
pa [nuveerende arbejdsplads] netop opfylder alle skanehensyn jf. udtalelse fra ledelsen pa
[nuvaerende arbejdsplads] — se bilag 7.
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Afslutning

Som Ankenzvnet kan se af ovennavnte hgringssvar, sa har vi keempet med PFA i de sidste 3-4 ar.
Vi har en fglelse af at PFA bare er ude pa at kgre os traette, og nar vi har argumenteret for min
sag, sa har PFA ikke taget stilling til vores anbringender, og alene gentaget deres afvisning af sa-

gen.

Selskabet har i brev af 15/1 2021 til naavnet bl.a. anfart:

"PFA fastholder det tidligere anfgrte i svarbrev af 23. november 2020 til Ankenaevnet og har fgl-
gende kommentarer til forsikredes brev af 15. december 2020.

Forsikrede henviser til, at hun de seneste ar af sin aktive karriere ofte var ngdt til af tage steerk
smertestillende medicin for overhovedet at kunne holde en arbejdsdag ud. PFA bemeerker, at for-
sikrede uagtet har formaet at opretholde en fuldtidsstilling, som selvstaendig ..., med en relativ hgj
arbejdstid og samtidig fgre et fysisk aktivt liv med motion og lettere daglig ggremal (bilag f s. 403
af 560). PFA henviser igen til, at forsikredes helbredstilstand primaert beskrives som uaendret si-
den sygemeldingstidspunktet.

Hvorfor det fortsat er PFA’s opfattelse, at forsikredes helbredstilstand ikke er nedsat i et sadant
omfang og til hindre for, at forsikrede — indenfor et erhverv der med rimelighed kan forlanges un-
der hensyn til forsikredes skanehensyn — vil kunne varetage et arbejde pa over halv tid.

For sa vidt angar den ortopaedkirurgisk speciallaegeerklzering af 22. december 2017 (bilag), har
PFA i sin vurdering primaert lagt vaegt pa den objektive undersggelse og ikke alene det forhold, at
forsikrede, ikke fremstod smerteforpint under undersggelsen. PFA har redegjort neermere herfor i
svar til ankenavnet af 23. november 2020.

PFA finder anledning til at gentage, at selskabet er opmaerksom p3, at forsikrede opfordres til at
motionere, og at det af undersggelsesnotat foretaget af specialleege i almen medicin den 30.
marts 2020 (forsikredes bilag) fremgar, at forsikrede deltager pa et let spinningshold. Selskabet
finder om end, at den gennemgaende beskrivelse af forsikredes fysiske aktivitet indikerer en vis
fysisk formaen, som ligeledes ville kunne anvendes i arbejdsmaessige sammenhange.

Da PFA fortsat ikke har modtaget oplysningerne om forsikredes indtaegtsforhold, tager PFA fortsat
forbehold for opfyldelse af den gkonomiske betingelse."

Klageren har i brev af 19/1 2021 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg er uforstaende overfor, at PFA nu pludselig paberaber sig § 8, stk. 8.

PFA har gennem sagsforlgbet bedt om at fa mine regnskaber og skatteoplysninger indleveret,
hvilket de har faet. PFA har pa intet tidspunkt i det 3-4 ars lange forlgb paberabt sig § 8, stk. 8, og
sagen har alene handlet om min arbejdsevne.

Da jeg igennem mit jobafklaringsforlgb har vaeret pa en del forskellige offentlige ydelser, vil jeg
overfor PFA fgrst redeggre for den gkonomiske situation, nar det er blevet afgjort om min tilba-
geveerende arbejdsevne berettiger mig til erstatning.
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Afslutning
Jeg vil derfor anmode Ankenavnet, om at afsige kendelse i den OPRINDELIG indankede sag, som
alene handler om mine rettigheder i forhold til min nedsatte arbejdsevne."

Selskabet har i brev af 9/2 2021 til navnet bl.a. anfgrt:

"PFA skal til forsikredes brev af 19. januar 2021 bemaerke, at selskabet ikke tidligere har taget stil-
ling til den gkonomiske betingelse allerede fordi, at forsikrede — efter PFA’s vurdering — ikke op-
fylder den helbredsmaessige betingelse.

Idet sagen nu er indklaget til ankenaevnet, gnsker selskabet sagen fuldt oplyst og anmoder pa den
baggrund forsikrede, om at fremlaegge de forngdne indtaegtsoplysninger. PFA skal desuden be-
maerke, at betingelserne for udbetaling ved tab af erhvervsevne er toleddet — den helbredsmaes-
sige betingelse samt den gkonomiske betingelse — og at betingelserne klart definerer, at bade den
helbredsmaessige og den gkonomiske del indgar i vurderingen af erhvervsevne. Begge betingelser
skal vaere opfyldte, fgrend der er berettigelse til deekning ved tab af erhvervsevne i henhold til
forsikringsbetingelserne. Forsikringsbetingelserne er tidligere fremlagt under bilag a.

PFA tager derfor fortsat forbehold for opfyldelse af den gkonomiske betingelse i forbindelse med
ansaettelse i fleksjob pr. 1 juni 2019."

Klageren har i kommentar af 16/2 2021 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Som PFA skriver, har vi i hele sagsforlgbet alene diskuteret den helbredsmaessige side af sagen,
og jeg vil derfor endnu engang anmode ankenzavnet om at tage stilling og afsige kendelse UDE-
LUKKENDE i forhold til tvisten omkring vurderingen af min arbejdsevne."

Selskabet har herefter i brev af 16/3 2021 til neevnet bl.a. anfgrt:

"PFA fastholder det tidligere anfgrte i svarbrev til ankenaevnet af 23. november 2020, 15. januar
2021 og 9. februar 2021.

Forsikrede gnsker ikke at imgdekomme selskabets anmodning, om at fremlaegge de forngdne ind-
teegtsoplysninger. PFA tager derfor fortsat forbehold for opfyldelse af den gkonomiske betingelse
i forbindelse med ansaettelse i fleksjob pr. 1 juni 2019.

Idet forsikrede ikke gnsker at medvirke til oplysning af sagen, ma det fa processuel skadevirkning
for forsikrede, hvorfor hun ogsa af den grund ikke har Igftet sin bevisbyrde for udbetaling ved tab
af erhvervsevne."

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

undersggelse af 18/8 2016 fremgar bl.a.:

"Undersggelsen skal laeses i sammenhaeng med den laegelige undersggelse. Pt. har haft smerte-
problemer i sine skuldre, sin nakke og sin laend i mange ar. Symptomerne er blev gradvist veerre.
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Pt. har nu vedvarende smerter i sin nakke og sin laend. Der er vedvarende smerter i begge hofte-
regioner og frem mod begge lysker og vedvarende gmhed ud pa ydersiden af begge Iar og under-
ben. Pt. har smerter i sine skuldre, mest udtalt i hg., og vedvarende smerter i begge overarme.

Pt. beskriver sine symptomer som varierende mellem 4 og 9/10 pa VAS-skalaen. Pt. dgjer desuden
med svimmelhed og med kvalme indimellem. Ved forveerring af smerterne kan pt. vaere belastet
af synsforstyrrelser og kan have sveert ved at koncentrere sig. Hun maerker nedsat styrke i sine
arme og taber under tiden ting ud af haendene, isser om morgenen.

FORVZARRENDE FAKTORER | FORHOLD TIL BADE NAKKE OG LEND
Foroverbgjning, at sidde, at sta, at ligge pa hg. side (skulder), om morgenen og hen mod aftenen,
at Igbe mere end 5 km, laengere bilkgrsel.

LINDRENDE FAKTORER
At ligge pa ryggen med laendestgtte, at veere i varierende aktivitet.

BEVZAGELIGHED AF LEND

God fleksion, meget nedsat ekstension og moderat nedsat lateral fleksion. Der er forvaerring af
lendesmerte lavt lumbalt ved ekstension; ved fleksion ses mindre rotationsskoliose torakolum-
balt.

BEVAGELIGHED AF NAKKE

Pt. kan bevaege sig i alle retninger.

Der maerkes spaending i nakke og symptomer. i hg. arm ved retraktion, stramhed ved lateral flek-
sion, mhed ved rotation.

BEVAGELIGHED AF SKULDERLED
Let nedsat fleksion.
Let nedsat stabilitet svarende til hg. scapula.

FUNKTIONSEVNE

Pt. er [branche 1] og har tidl. i flere ar arbejdet op til 60 timer om ugen. Udover decideret ...rbejde
har pt. undervist. Pt. er nu selvstaendig og arbejder 37-40 timer om ugen. Pt. far tydelig forvaerring
af sine symptomer i Igbet af arbejdsdagen. Hun far forvaerring af sine symptomer, nar hun star let
foroverbgjet ifm. ... Pt. har en arbejdsstol, som hun dog ikke bruger konsekvent. Pt. har tendens til
at haenge pa det ene ben, nar hun [arbejder]. Pt. bor med sin mand i eget hus med have. Pt. klarer
ikke tungere renggringsarbejde og har renggringshjzelp. Hun har i flere ar ikke kunne pudse vin-
duer.

Pt. far forveerring af symptomer i skuldre ved arbejde, hvor hun belaster sine arme. Pt. motione-
rer ved enten at cykle eller Igbe 3 x om ugen. Hun kan cykle 20-30 km, Igber under 5 km. Pt. udfg-
rer dagl. gvelser, dels udspaendende gvelser, dels styrkende gvelser."

Af journalnotat af 18/8 2016 fra hospitalet fremgar bl.a.:

"OBJEKTIVT

Ernaeringstilstand middel. Virker veltraenet.

Gangen er naturlig. Kan ga pa haele og teeer og kan tage fem dybe knabgjninger. Det hg. ben er
kortere end ve. Finger-gulv-afstand 0. @vrige bevaegelser i columna lumbalis giver lidt flere smer-



Ankenaevnet for Forsikring

16.

95789

ter i leenden isaer ved bagudbgjning. | nakken er der normal bevaegelighed i alle retninger, men
der er flere smerter i yderstillinger.

Der er gmhed over nakkemuskeltilhaeftningerne.

| skuldrene er der normal bevaegelighed. Ingen tegn til specifik skulderlidelse.

Der er normal kraft, sensibilitet og reflekser i arme og ben.

Strakt benlgft bilat. 90 grader, ingen tegn til rodtryk.

Hofteleddene er frie.

Maks. pmhed nederst i l&enden L4-S1.

Ingen muskelstramhed.

KONKLUSION

Mangearig smerte i nakke og laend, som sandsynligvis er relateret til hendes mangearig arbejde
som selvstaendig ..., hvor det er sveert at optimere ergonomien."

Af journalnotat af 5/9 2016 fra rygambulatoriet fremgar bl.a.:

"Til svar pa MR-scanning.

Den 18.08.2016 blev patienten akut indlagt pa ... Afdeling pga. en absces ved ..., og hun er siden
blevet opereret tre gange for dette og lagt i narkose i alt syv gange, nar saret skal skiftes, og hun
skal ind igen i morgen til en ny oprensning. Hun far antibiotisk behandling. Derfor kunne hun ikke
komme til den planlagte kontrol her.

MR-scanning af columna cervicalis viser blockhvirvel C4/C5 og en mindre discusprolaps C5/C6
med overvaegt mod hgjre og det er mest hgjre arm og skulder patienten har problemer med, nar
hun [arbejder].

MR-scanning af columna lumbalis viser discusdegeneration L4/L5 med en prolaps i midtlinjen og
en relativ spinalstenose pa dette niveau.

Patientens symptomer er smerter og treethed bade i leend og begge ben, nar hun har staet et
stykke tid og [arbejdet]. Disse forandringer giver en delvis anatomisk forklaring til patientens
symptomer. Den vaesentligste arsagsforklaring til patientens smerter i nakke og leend er dog sand-
synligvis mangearigt arbejde som [branche 1].

Patienten har en arbejdsskadeforsikring, og derfor relevant med Rp. henvisning til Arbejdsmedi-
cinsk klinik ... til vurdering af eventuelt erhvervsbetinget nakke-/skulderlidelse og erhvervsbetin-
get leenderygslidelse

Patienten vurderer ikke selv, at hun kan fortsaette som [branche 1], hverken selvstaendig eller an-
sat, og derfor gnsker hun vejledning i hvad hendes jobmuligheder sa kan vaere.

Rp. henvisning til socialradgiver med henblik pa dette."

Af legeattest ved nedsat erhvervsevne 1 af 3/1 2017 fremgar bl.a.:

Ved flere sygdomme/symptomer/skader kan

PP 99

Hvad oplyser patienten om:
b) Hvorndr opstod sygdommen eller skaden
ifgige patienten? Dato: s, 01.01.99

c) Hvorndr der blev ydet lzegehjeelp forste gang

ifglge patienten? Dato: ¢z 01.01.08 Klokken:
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behand Nej Ja Hvis ja:
a) Oplyser patienten, at behandling er -
pabegyndt? O X Hvornar? 01.01.08
Hvilken behandling? Udredning rtg + smertestillende + Fys
Hvor? Rtg og hos fysioterapi
Behandlingens forventede varighed?  Fortsat
i j, by r ikke?
Besvares kun, hvis ja til 4 a) Hvis nej, hvorfor ikke
b) Oplyser patienten, at behandlingen falges? 0™
a) Hvad vurderer du, arsagen er til arbejdsbetingede kroniske nakke-skuldersmerter og leende-
sygdommen eller skaden? smerter, generaliserende smerter obs fibromyalgi
b) Har patienten dig bekendt inden for de Hvis ja, hvilke?
seneste [10] &r haft sygdomme, klager eller X O
symptomer i samme region? Sammenstemmende med ovenstdende
) Skanner du, pd det foreliggende grundlag, [X] []  Hvis ja, hvilke?
at sygdomme eller andre forhold inden for de
seneste [10] &r har haft nogen form for
indflydelse pd den nuvaerende skade eller Dato for tidligere sygdom/skade:
sygdom eller har forvazrret dens felger?
Hvis ja:
a) oplyser patienten at have vaeret sygemeldt . I
i det aktuelle forigb? OX yFe 17.10.16 Ti: 0"‘(5“)—
(] P4 fuld tid
[JPa deltid  Antal timer ugentlig
2) Fra: Til:
[] P fuld tid
[)Padeltid  Antal timer ugentlig
Ved yderligere perioder kan supplerende ark vedi=zgges.
b) Oplyser patienten at have genoptaget 9 [ Hvomndr?

arbejdet?

a) Hvilke funktoner af sit hidtidige arbejde
eller daglige funktioner mener patienten,
han/hun ikke kan udfgre?

b) Hvad er den lazgelige eller medicinske
drsag til, at patienten ikke kan udfgre disse
funktioner?

(Besvares kun hvis patienten har oplyst, at
der er nedsat funktion)

¢) Hvor mange timer daglig vurderer du,
patienten kan arbejde?

i
Neermere beskrivelse: Al [llllarbejde med repitative funktion af
skulder, nakke og lzend.

Neermere beskrivelse: Smerter og muskeludtraetning samt
knogleled naere smerter generelt for
skulder, nakke og lzend.

Antal timer dagligt: ved ikke - skal i arbejdspravning
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Af kommunalt journalnotat af 3/4 2017 fremgar bl.a.:

"Helbred:
[Klageren] oplyser, at hun er meget udfordret med tiltagende smerter i nakke, ryg og ben. Hun
oplever, at krop og hoved er skilt pa midten. Hoved vil det hele og kroppen kan ingenting.

Vi har en lang snak omkring erkendelse af skanehensyn og som skal overholdes. [Klageren] har
svaert ved at se at hun med skanehensyn pa sigt vil kunne komme ud pa arbejdsmarked og virke.

[Klageren] gar til kiropraktor og laver selv traening hjemme dagligt.

Arbejde:
[Klageren] har fulgt den plan som er lagt og hun er meget glad for at m@gde pa arbejdspladsen.

[Klageren] har store forventninger til sig selv i arbejdet og spejler sig selv i de nye kollegaer.

[Klageren] fortzeller, at hun har god stgtte i ... og hun trives med arbejdet med de unge menne-
sker.

[Klageren] har arbejdet 20 timer om ugen og er nuvaerende ikke i stand til at gge arbejdstiden.

[Klageren] er vejledt i ergonomi og hensigtsmaessige arbejdsstillinger."

Af selskabets opfglgningsskema af 28/7 2017 fremgar bl.a.:

"g. Er du eller har du veeret i arbejdsprgvning? Ja

Hvis ja, fra hvornar og hvor mange timer om ugen?

Fra 16-3-2017 [virksomhedspraktik 1] — 20 timer/uge

h. Forventer du at blive i stand til at arbejde igen/@ge din arbejdstid? Nej

Hvis nej, hvad er arsagen?

Efter 4 timers arbejdsdag, fik jeg tiltagende smerter med gget forbrug af smertestillende medicin.
Kunne ikke opretholde et almindeligt dagligdagsliv — herunder familie og de sociale relationer.
[Kommune] jobcenter er indstillet pa at nedszette timetallet og har meddelt mig at de vil videregi-
ve dette til [nuvaerende kommune] jobcenter."

Af legeattest ved nedsat erhvervsevne 2 af 17/8 2017 fremgar bl.a.:
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1 Hvordan er patientens tilstand nu? B Uzendret [ Bedre
(jf. ovenfor skadedato/sidst afgivne attest) [ Forvaerret - hvordan?
2 Hvordan har forlobet af sygdommen eller FAndrede smerter i Nakke, skuldre, lzenderyg, beskken og
falgerne efter skaden veeret siden sidste ben

attest/indtil nu?
(jf. ovenfor skadedato/sidste afgivne attest)

NEJ JA  Hyis JA: . . . .
8 a) Er patienten stadig under behandling? [0 & Huiken? Fysioterapi og kiropraktor + medicin
Hvis NEJ:
Hvorfor ikke?
Hvis JA:

b) Skenner De, at yderligere behandling eller B [  Hvilken?
genoptreening kan fere til en bedring af
tilstanden?

5 a) Hvllke funktioner af sit hidtidige arbejde Nzermere beskrivelse:

eller daglige funktioner mener patienten, ; :

e e Al Il arbsjde. Tungere husholdnings opgaver.Gulvask,
stevsugning,indkeb med tunge poser,, vask handtering af
vasketzj. repetitative opgaver.

Opgaver skal deles op i flere korte arbejdspas.Hvil ind

b) Hvad er den lzegelige eller medicinske Neermere beskrivelse:
arsag til, at patienten ikke kan udfere Muskel- og ledsmerter i nakke, arme , skuldre, ryg,baekken
disse funktioner? og ben

(Besvares kun hvis patienten har oplyst,
at der er nedsat funktion)

a) Hvor mange timer daglig vurderer De, Antal timer daglig: __ 7 ¢a 15 timer om ugen?
patienten kan arbejde?

NEJ JA  Hvis JA:

7 a) Er der iveerksat arbejdsprevning, [J B Hvilket?
revalidering, fleksjob eller lign.? Var startet , men er flytte til anden kommune, sa afventer nu
forleb
Fra hvornar? ?

{md/ar)

Af fysioterapeutisk statusnotat af 16/11 2017 fremgar bl.a.:

"[Klagerens] daglige smerter fra nakke, skulder, handled, laend, knae og fadder samt hendes gene-
relle funktionsniveau og behov for hvile, synes pa nuvaerende tidspunkt useendret sammenlignet
med forholdene ved opstart af traeningsforlgbet.

[Klageren] er madt stabilt og meget motiveret op til de aftalte treeningstider. Startede op med
bassintraning x 1 om ugen suppleret med individuelle gvelser. Traeeningen her kombinerede [kla-
gerens] med hendes sadvanlige hjemmegvelse.

Pa baggrund af et gnske fra [klageren] er traeningen i bassin de sidste par uger blevet suppleret
med traening i motionscenter 1-2 x om ugen.

Traeningen i motionscentret er foregdet superviseret, idet [klageren] skgnnes at have behov for
hjaelp til bl.a. at vurdere sit aktuelle og relevante traningsniveau og den hensigtsmaessige tree-
ningsmaengde. | udfgrslen af gvelserne har hun haft behov for Igbende vejledning i f.t. holdnings-
korrektion - iszer relateret til skulder, nakke og leend. Da [klagerens] smerteniveau svinger meget
har det endnu ikke vaeret muligt at sammenszette et generelt treeningsprogrammet, som hun hver
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gang har kunnet udfgre. Programmet har i stedet mattet konstrueres og tilpasses [klagerens] ak-
tuelle smerteniveau.

Pa eget initiativ har [klageren] meldt sig ind i ... Motionscenter- i fgrste omgang for at deltage pa
deres spinningshold. Adspurgt om spinning medfgrer ggede gener/smerter i nakke, haender, skul-
der og laend m.v. svarer hun ikke helt entydigt, men dog med en klar tilkendegivelse af, at denne
motionsform giver hende en positiv oplevelse. Fgler sig oplgftet over at kunne vaere med pa et
rask-traenings hold og pa tilnaermelsesvis samme niveau som de gvrige.

Undertegnede har indtryk af, at [klageren] har sveert ved at acceptere og respektere kroppens nu-
veerende begraensninger - herunder ogsa at drage omsorg for sig selv. Denne udfordring medfgrer
store udsving i [klagerens] smerteniveau, hvilket belaster kroppen.

Undertegnede har anbefalet [klageren] at tage en snak med sin lzege m.h.p. optimering af hendes
smertestill. medicin. Her taenkes bl.a. pa [klagerens] behov for at opna et mere stabilt smerteni-
veau samt forstaelse for vigtigheden at dette.

[Klageren] opleves at have en meget hgj arbejdsidentitet og hgje krav og forventninger til sig selv.
Ovenstaende forhold i kombination med hendes fysiske udfordringer giver formodning om at
[klageren] vil have behov for stgtte til graeensesatning if. m. en evt. virksomhedspraktik.

Nuvaerende anbefalede fysiske skanehensyn:

e vekslende arbejde (hyppigt at kunne variere mellem at sta, ga, sidde)

e undga fremadlaenet og/eller foroverbgjede stillinger

e hyppige stillingsskift (kan kun holde til korte tur i egen bil eller med offentlig transport)

e hyppig variation i arbejdsopgaverne, sa ensidige gentagne bevaegelser/aktivister undgas

e ingen leengerevarende finmotoriske opgaver f.eks. computerarbejde

e alt arbejde med armene skal forega under skulderhgjde og veere af vekslende og ikke fysisk-
kraevende karakter undga tunge lgft

e har behov for liggende hvil midt pa dagen pa ca. 1 times varighed"

Af legeskgn af 19/12 2017 indhentet af kommunen fremgar bl.a.:

"Laegekonsulenten samlede besvarelse
Der er beskrevet vedvarende og tiltagende smerter i beveegeapparatet, primeert i nakke, skuldre
og laend, som hindrer [klageren] i at vende tilbage til [branche 1].

Det vurderes, at der er pagaet relevant og tilstreekkelig laegelig udredning, og der er ikke fundet
tegn pa skade eller lidelse i den fysisk krop, som kan helbredes ved operation. Der vurderes ikke
at veere indikation for yderligere laegelig udredning. Laegeligt vurderes der primaert at veere tale
om belastningsudlgste smerter, men ikke en regelret fysisk eller psykisk sygdom, der kan helbre-
des med laegebehandling.

Der kan saledes ikke angives leegebehandling, som med sikkerhed kan fjerne smerterne og gen-
skabe [klagerens] tidligere funktionsniveau.

Det vurderes, at [klageren] varigt vil have tendens til funktionsheemmende symptomer, primaert i
form af smerter i beveegeapparatet, og seerligt i forbindelse med fysiske belastninger, men muligt
ogsa ved belastninger af mere psykisk og/eller social karakter.



Ankenaevnet for Forsikring

21.

95789

Hun vil formentlig kunne forbygge bevaegeapparatssmerterne i et vist omfang ved at holde sin
muskulatur veltraenet, og hun vil kunne lindre med smertestillende medicin.

For en ordensskyld skal det navnes, i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens retningslinjer,
at staerkere afhaengighedsskabende medicin frarades ved godartede kroniske smertetilstand, som
den, [klageren har].

Leegeligt ma det frarddes, at [klageren] fremadrettet patager sig [arbejde i branche 1], eller andre
tilsvarende jobfunktioner, som belaster ryg, nakke og skulder, da belastningssmerter som disse
typisk vender tilbage, hvis belastningen genoptages.

Der vurderes varigt at vaere skanebehov, som angivet af fysioterapeut og psykolog ovenfor, men
helt overordnet ma alle former for arbejdsopgaver og -stillinger som [klageren] oplever medfgrer
ggede smerter, frarades.

Det er ikke muligt at spa om prognosen eller givet et sikkert tidsperspektiv, for ingen kan vide, i
hvilket omfang [klageren] vil vaere plaget af smerter pa lang sigt, eller i hvilket omfang disse vil
pavirke hendes funktionsevne.

Umiddelbart vil undertegnede forvente, at smerterne stille og roligt vil aftage, nar [klageren] ikke
leengerere belaster med [branche 1], og nar hun far genetableret en hverdag og et arbejdsliv, som
hun trives godt med, - men kroniske smerter af denne type vil kunne udvikle sig bade positivt og
negativt - afhangigt af den fremtidige fysiske, men i nogen tilfaelde ogsa psykiske og/eller sociale
belastning.

Pa denne baggrund og set i lyset af [klagerens] beskrevne problemer med energiforvaltning, ma
det legeligt - og i overensstemmelse med Psykolog ... anbefaling, foreslas, at [klageren] far mulig-
hed for en gradueret tilbagevenden til fuld selvforsgrgelse.

Det vurderes pa baggrund af lidelsens karakter og [klagerens] beskrevne personlighedsstuktur,
hvor hun har svaert ved at acceptere og respektere kroppens begraensninger, hendes hgje ar-
bejdsidentitet og store forventninger til sig selv, - at der er en vis risiko for et mere varigt funkti-
onstab, safremt [klageren] oplever sig fysisk, psykisk og/eller socialt belastet.

Pa denne baggrund vurderes den langsigtede prognosen ogsa at kunne vaere afhaengig af, at [kla-
geren] inddrages og stgttes i tilstraekkeligt omfang, sa hun i en evt. genoptreenende prak-
tik/revalidering eller lign., oplever, at hun trives bade fysisk, psykisk og socialt.

Det ma anbefales, at [klageren] taler med egen laege om mulighederne for bedring af nattesgvnen
fx med Melatonin eller en mindre dosis antidepressiv medicin.

Endvidere vurderes det vigtigt for den langsigtede prognose, at [klageren] 'livslangt' holder sin
muskulatur veltraenet, og aktuelt ma det anbefales, at hun traener gradueret og under professio-
nel vejledning, sa hun ikke overbelaster.

Endelig ma det anbefales, - hvis muligt - at [klageren] deltager i et kognitivt terapiforlgb i forhold
til handtering af smerterne og energiforvaltning, men ogsa handtering af hendes ambitionsniveau
og &ndrede arbejdsidentitet.

Udover ovenstaende anbefalinger, kan der laegeligt ikke peges pa tiltag, som skgnnes at ville kun-
ne gge [klagerens] funktionsevne.
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Pa det foreliggende grundlag vurderes der ikke for nuvaerende at veere dokumentation pa en sik-
ker helbredsbetinget varig og vaesentlig nedsat funktionsevne."

Af speciallaegeerklaering af 22/12 2017 fra speciallaege i ortopaedkirurgi fremgar bl.a.:

"Sociale forhold:

En almindelig dagligdag for skadelidte bestar i, at hun star op ca. 7.30-8.00 om morgenen, funge-
rer i hjemmet med vekslende arbejde i 2-3 timer ad gangen, hvorfor hun ma hvile sig %-1 times
tid, hvorefter hun om eftermiddagen kan foretage cirka samme mangde arbejde. Om aftenen
fordrives tiden med fjernsyn eller lignende. Skadelidte tager typisk ikke pa udflugt eller andet i
weekenderne. Patienten deltager ikke i frivilligt arbejde. P4 nuvaerende tidspunkt har skadelidte 2
x 1 times fysioterapi i Ipbet af en uge samt 1 times traening i et varmtvandsbassin om ugen. Skade-
lidte har meldt sig ind i et motionscenter, og gar der 1-2 x om ugen for at bruge cirka en time pa
motionscykel, hvilket lindrer symptomerne. Som ovenfor beskrevet er skadelidte ngdt til at vaere
meget omhyggelig med at planlaegge sine daglige ggremal og aktiviteter, dette for at tilpasse et
vekslende bevaegelsesmgnster, saledes der ikke fremprovokeres yderligere smerter. Skadelidte
oplyser, at hvis hun ikke holder sig slavisk til sin daglige planlaegning samt ovennavnte traening,
da far hun i de fglgende dage mange smerter, saledes hun bliver ngdt til at tage ekstra smertestil-
lende i form af Morfin og lignende. Som ovenfor beskrevet kan skadelidte fa udefrakommende
gener og koncentrationsbesveer, specielt f.eks. i forbindelse med computerarbejde.

Parakliniske undersggelser:

Som tidligere naevnt har skadelidte faet foretaget en MR-skanning af henholdsvis nakkeryg- og
leenderyghvirvler, hvor der er fundet slidforandringer med diskret nedsat pladsforhold begge ste-
der og med neer relation til nervergdder ud for 5. og 6. halshvirvel samt ud for 4. og 5. lenderyg-
hvirvel. Resultaterne er undersggelserne er beskrevet i vurderingen fra ... Rygcenter i september
2016.

Objektivt:

Skadelidte er vagen, og der er en god kontakt. Skadelidte fremstar ikke aggraverende eller plaede-
rende. Skadelidte fremstar ikke smerteforpint under konsultationen. Flere gange i Igbet af konsul-
tationen har skadelidte svaert ved at redeggre de preecise tidspunkter for, hvornar hun har mod-
taget de forskellige behandlinger samt hvornar aktuelle deltagelse i kommunalt regi er sat i veerk,
sasom arbejdsprgvning Psykolog samtaler m.v.

Skadelidte svarer i gvrigt fuldstaendigt relevant pa spgrgsmal.

Skadelidte har et delvist positivt stemningsleje, er engageret i dagens konsultation, men fremstar
samtidig bekymret over sin situation.

Beveegeudslag:

Ad nakke: Normal sideversbevaegelighed. Der er fa graders let nedsat fleksion over nakken, nor-
mal ekstension men udstraling ned i hals og ud i skuldre og arme pa begge sider, mest pa hgjre
side. Der er ligeledes udstraling til specielt hgjre arm ved Foramen kompressionstest pa begge si-
der. Skadelidte har normale bevaegeudslag over overekstremiteterne. Der er lidt nedsat kraft,
men fuldt brugbar, ved handtryk pa hgjre side, sammenlignet med venstre side. Der er ligeledes
lidt nedsat kraft ved bgje- og straekkefunktion af hgjre arm, sammenlignet med venstre arm. Der
er normal og ens fglesans.
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Ad ryg: Der er en finger-gulv afstand pa 20 cm. Der er en let nedsat ekstension af ryggen, normal
sideversbevaegelighed og rotation. Skadelidte angiver udstraling ned pa ydersiden af balderne og
underben i forbindelse med ekstension af ryggen. Skadelidte kan praestere heael- og tagang uden
problemer. Der er normal og egal kraft af begge underekstremiteter samt normal og egal fgle-
sans.

Resumé og konklusion:

Resumé

Skadelidte er en tidligere selvstaendig [branche 1], som har haft mangearige laenderyg- og nakke-
smerter. Skadelidte matte efter 13 ar ophgre arbejdet i egen [virksomhed] i oktober 2016 grundet
ovennavnte smerter i nakke og ryg med udstraling til arme og ben. Skadelidte er udredt via ...
Rygcenter. Skadelidte har siden sin lukning af egen [virksomhed] vaeret sygemeldt. Skadelidte op-
startede et forlgb i ... Kommune i jobtraening, hvor skadelidte ikke kunne praestere at arbejde 20
timer ugentlig. Skadelidte flyttede i maj 2017 til ... Kommune, og skadelidte har siden da haft (3)
samtaler hos en sagsbehandler samt en samtale med en Psykolog. Skadelidte gnsker at genoptage
arbejdsprgvning, og skadelidte har selv et gnske om at opna et timetal pa cirka 16 timer ugentlig
med en ugentlig fridag midt pa ugen, hvilket skadelidte mener er realistisk.

Konklusion

Der findes sammenhaeng mellem skadelidtes fremsatte klager og de objektive fund samt anamne-
se og vedlagte bilag. Skadelidte er begraenset af ovennavnte funktionsnedsaettelse pa basis af
slidforandringer i nakke og ryg. Som udgangspunkt har skadelidte traenet relevant med fysioterapi
X 2 om ugen samt traening i et varmtvandsbassin. Det er vigtigt, at skadelidte fortsaetter med den-
ne traening, og det er ligeledes vigtigt, at skadelidte om muligt aktiveres til ovennavnte timeantal
for at holde sit funktionsniveau ved lige.

Der er ikke noget til hinder for en hensyntagende arbejdsprgvning, hvilket patienten i gvrigt ogsa
giver udtryk for at gnske. Med hensyn til skanebehov i forhold til fremadrettet erhvervsevne, fin-
des det vigtigt, at man i forbindelse med jobtraening tilgodeser skadelidte et arbejde med afveks-
lende opgaver, saledes skadelidte kan beveaege sig rundt, idet symptomerne forvaerres i forbindel-
se med stillesiddende og stillestaende opgaver. Skadelidte skal ligeledes undga tunge Igft.

Skadelidte vurderes feerdigbehandlet. Kirurgisk vurderes det, at skadelidte pa nuvaerende tids-
punkt ikke kan bedres i forhold til de degenerative forandringer i l&enden. Det kan dog ikke ude-
lukkes, at det pa sigt kan blive ngdvendigt med en operation i form af dekompression og stabilise-
ring af lenderyggen.

| forhold til nakken angiver skadelidte, at hun ikke er set i Neurokirurgiske regi, men er ej heller
villig til en operation, hvis en sadan tilbydes. Der findes ej heller nogen garanti for, at en operation
vil kunne bedre skadelidtes nakkesymptomer.

Det vurderes ikke, at skadelidte har sociale eller psykiske forhold, der kan have indflydelse pa ska-
delidtes tilstand, ej heller misbrugsforhold."

Af legeattest af 26/3 2018 fra klagerens egen lsege fremgar bl.a.:

"Helbredstorhold:
Har gennem alle arene som [branche 1] arbejdet ambitigs og malrettet. Har arbejdet mange timer
op til 50 timer om ugen, sommetider mere, mens hun var selvstaendig. Fik gradvist over arene til-
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tagende smerter fra nakke og skuldre og arme og efterhanden bredende sig ned til ryggen. Endvi-
dere gener fra haender og handled og fingre.

Det drejer sig om smerter, i nakke og ryg og skuldre, der tiltager i forbindelse med belastning. Der
er saledes betydelig forvaerring, nar hun arbejder med i haender og arme i eller over skulderhgj-
de., dvs. en stor del af tiden som [branche 1].

Efterhanden har smerterne ogsa bredt sig ned over brystdelen af ryggen og ned i leenderyggen.
Endvidere ned i ben bade bag pa lar, pa forsiden af lar og helt til fadder. Endvidere ned over ab-
domen iszer over nedre abdomen. Ma tilskrives den statiske belastning det er at skulle sta i for-
bindelse med arbejdet som [branche 1].

Smerterne er tiltaget gennem arene, og medfgrte altsa i 2016 sygemelding. Har veeret sygemeldt
siden.

Hun har igennem arene sggt at afhjaelpe smerterne med forskellige former for behandling, passiv
behandling i form af massage, kiropraktor behandling og fysioterapi kraniosakral terapi at aku-
punktur og smertestillende.

Alt har haft en vis men kortvarig og ikke varig effekt.

Endvidere aktiv traening. Er fortsat meget aktiv med traening i forskellige former bade pa eget ini-
tiativ og ved terapeut.

Hun er begraenset af at hun ikke kan sta eller sidde ret lang tid ad gangen. Skal hyppigt skifte stil-
ling staende, gdende og siddende. Klarer ikke statiske eller gentagne monotone bevagelser og be-
lastninger.

Klarer ikke Igft, og isaer ikke tunge og eller gentagne Igft.

Nar hun bliver belastet udlgser det flere smerter, og overskrider hun sin belastnings teerskel vee-
sentligt har hun ogsa smerter dagen efter eller de naestfglgende dage. Ofte kan det udlgse Mi-
greene med aura. Viser sig over med synsudfald og efterfglgende sveer ensidig hovedpine.

BT: Har ligget lavt, og var medvirkende arsag til at hun i 2016 faldt og slog hovedet sa hun fik hjer-
nerystelse.

Efterfglgende har hun haft tendens til hovedpine. Hun er fglsom overfor lyd og stgj.

Irritabel tyktarm. Behandles med husk og fornuftig levevis.

Psykisk: Fgler at hun har mistet megen identitet ved at hun ikke fungerer i sit job laengere. Fglgelig
har hun veeret noget trist indimellem. Dog ikke egentlig deprimeret. Hun har tidligere gaet til psy-
kolog og sa vidt jeg kan forsta profitere af dette.

Koncentration: Koncentrationen er blevet darligere efter hun har vaeret sygemeldt. Kunne fgr ha-
ve mange 'bolde i luften'. Det kan hun ikke laengere. Specielt ikke nar hun far ondt.

Hukommelsen: Er blevet darligere. Ma skrive alting op pa huske side. Det havde hun aldrig behov
for tidligere.

Nattesgvnen er forstyrret. Falder godt nok i sgvn, men er afbrudt. Saledes oftest treet og uoplagt
og ikke helt udhvilet nar hun vagner.

2.3. Saerlige hensyn:

Der er en raekke fysiske skanehensyn.

Nakke-skulderag: Arbejde i eller over skulderhgjde skal helt undgas. Man skal undga repetitive til
monotone belastninger savel under som over skulderhgjde. Dette hensyn til nakke skuldersmer-
terne, men ogsa af hensyn ti | smerter i handled og hander og fingre. Underarmsmuskulatur.

Ryg skanehensyn. Der skal vaere mulighed for skiftende arbejdsstillinger staende gaende sidden-
de. Kan ikke sta el ler sidde ret lang tid ad gangen uden at skifte stilling. Mulighed for at hvile midt
pa dagen. Undga mange og eller tunge |Igft, specielt hvis det er ud fra kroppen.
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Hun far ondt i ben ved laengere tids belastning.

Gastrointestinale problematik: Der skal vaere fornuftig adgang til toilet forhold.

Migraene: Belastninger som overskride patientens graenser udlgser migraene.

Kognitive udfordringer: Hun har nogle kognitive udfordringer ved i form og koncentrationsbesvaer
og hukommelsesbesvaer. Der skal sadledes vaere overskuelighed, ikke for komplekse opgaver."

Af journalnotat af 20/8 2018 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"Kontakt tekst:
Henvender sig pga. vekslende klager. Har taenkt over om hun skulle have fibromyalgi.

Hun har:

Hurtigt traetbar, generelt treet. Mave problemer med vekslende affgring (det har hun haft i mange
ar) ledsmerter i alle led. Laend og nakkesmerter + skuldersmerter. Koncentrationsbesvaer. @m i
muskler.

Hun vil gerne traene at forsgge at dette men far mange smerter efterfglgende sa hun ikke kan lave
noget de naeste 1-2 dage.

Oplever at hun far nogle fysiske blgdt og vagen hurtig bliver traet og ikke rigtigt kan foretage sig
noget.

Er ellers glad for det hun laver for gjeblikket.

Objektivt:

Hun er ¢m suboccipitalt, omkring scapula, sternocleidomastoideus, pectoralis major. Lavt i leen-
den og paravertebralt i muskulaturen, begge glutealregioner, omkring knae. Omkring albuer.
Ledstatus: ingen artritter. Fri bevaegelse i alle led.

Vurdering:

Har et fibromyalgi lignende billede. Jeg mener ikke at vi kan a&ndre meget pa behandlingen, jeg
synes ikke hun skal henvi ses til reumatolog for naervaerende."

Af journalnotat af 28/1 2019 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"Kontakt tekst:

Kommer egentlig med en attest til Rehabiliteringsmgde.

Tilstanden er fuldstaendig uaendret ift. tidligere, hun kan fungere i et flexjob pa 12 timer om ugen
pa [nuveerende arbejdsplads]. Hun har daglige smerter i skulder, arme, hander, nakke. Hyppig
hovedpine.

Der var egentlig aftalt L£265, men kommunen ringer og aflyser denne. Vi fastholder saledes tidli-
gere knap 1 ar gamle attestudsagn. Der er ikke sket nogen a&ndringer."

Af slutvurdering af 2/4 2019 af virksomhedspraktik hos klagerens nuvaerende arbejdsplads

fremgar bl.a.:

"3.2 Mgdestabilitet og eventuelt fraveer:
[Klageren] mgder 100% stabilt i sin praktik og hun er rigtig glad for at vaere der. Personalet er ogsa
glad for [klageren].
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[Klageren] forteeller, at der nok har vaeret nogle fa dage, hvor hun skulle havde veeret blevet
hjemme, men det kan hun ikke finde ud af. Det er ogsa gaet alligevel. De dage har hun bare holdt
nogle flere pauser.

3.3 Arbejdskompetencer:

- Beskrivelse af udviste arbejdskompetencer - eksempelvis arbejdsstabilitet, faglig forstaelse,
instruktionsforstaelse, indleeringsevne, sprogkundskaber, arbejdspladsforstaelse, handelag og
praecision, arbejdstempo, ordenssans, selvstaendighed

[Klageren] har veeret stabil i hele sin periode. Hun har haft nogle fa dyk, hvor vi har matte ga lidt
ned i tid, men [klageren] har efterfglgende keempet sig op igen. Dette har ogsa handlet om, at
[klageren] skulle finde en balance mellem praktik og hjemme/familien. [Klageren] havde sveert i
starten med, at finde balance sa hun ogsa fik traenet. Uden traening far [klageren] mange flere
smerter, hvorfor det sa kan vaere sveert, at fa bade hjemmet og praktikken til at fungerer. Dette fik
[klageren] lgst efter nogen tid.

3.6 Slutvurdering og eventuelle udviklingsmuligheder:

- Opfglgning pa mal og delmal. Ud fra ovenstaende vurderes den aktuelle samlede situation. Er
det gaet planmaessigt? Hvad ses at vaere ressourcer/barrierer ift. det videre forlgb? Har bor-
geren veeret velplaceret?

[Den nuvaerende arbejdsplads] har forsggt at tilgodese alle skanehensyn i arbejdsopgaverne.

Skanehensynene er tilgodeset i at [klageren] har vekslende arbejdsstillinger. Hun har ikke nogle
opgaver over skulderhgjde. Det er ogsa muligt for [klageren], at ga ind i et rum, hvor hun kan
slappe lidt af, for sig selv. [Klageren] har endvidere det meste af sin forberedelse i eget hjem, for
at hun har ro og ikke bliver forstyrret.

Ut. vurderer, at praktikken, der fortsat kgre, er gaet over al forventning. [Klageren] har udviklet
sig i det nye fag, men hendes smerter kan der ikke a&ndres pa, da disse er stationzere. Ut vurderer,
at der ikke er flere udviklingsmuligheder. [Klageren] er afprgvet i praktik, der har tilgodeset alle
hendes skanehensyn og i forskellige arbejdsopgaver. [Klageren] er kommet pa 11-12 timer om
ugen, ved [nuvaerende arbejdsplads], hvilket ogsa har kraevet forandringer for [klageren] og der er
blevet arbejdet meget pa arbejdstid pa forskellige mader. Ut. vurderer at det er en god praktik, og
det er et godt erhverv for [klageren] fremadrettet, da det tilgodeser hendes skanehensyn. Samt
fordi [klageren] har udviklet en stor interesse indenfor faget.

Delmal: Time afprgvning. Hvor mange timer kan [klageren] holde til at arbejde.
Indsats: Praktik.

[Klageren] har kaempet sig tilbage pa 11 timer, men dette er max for hende. Med 11 timer kan
[klageren] overkomme at mgde i praktikken, udfgre et godt stykke arbejde, traene pa de dage hun
ikke mgder i praktikken, klare sine opgaver i hjemmet og fa hvilet, sd hendes smerter ikke tager
over og g@r hende darligere, samtidig med at hun heller ikke skal have darlig samvittighed. [Klage-
ren] oplever heller ikke at skulle vaere overforbruger af smertestillende medicin, nar hun er pa 11
timer. Det er noget, der betyder meget for [klageren]. [Klageren] oplever at kunne bibeholde no-
get af sin identitet, nar hun ikke skal have alt det smertestillende. [Klageren] fgler hun bliver
svaekket af medicin, da hun mister lidt kontrollen og hun oplever specielt problemer med fordg-



Ankenaevnet for Forsikring

27.

95789

jelsessystemet og hun begynder at blgde, samt hun har konstant en breendende fornemmelse i
halsrgret."

Af bevilling af fleksjob af 16/4 2019 fremgar bl.a.:

"Begrundelse for afggrelsen
Vivurderer, at du har varige og vaesentlige begraensninger i din arbejdsevne, og at du ikke vil kun-
ne fastholde eller opna beskaeftigelse pa normale vilkar pa arbejdsmarkedet. Vi har i den forbin-
delse lagt vaegt pa folgende:

Redeggrelse efter lov om en aktiv beskaeftigelsesindsats § 70A:

1. Dokumentation for, at personens ressourcer og udfordringer er fuldt afklarede i forhold til ud-
dannelse og beskaftigelse:

... Det fremgar, at du har kroniske smerter, som gges nar det er koldt. Du kan ikke sidde eller sta
for leenge. Du har ondt i arme og skuldre ved cykling. Du laver gvelser hjemme og i motionscenter.
Du laver alt husligt i etaper. Du har svaert ved at skifte sengetgj, laegge tgj sammen og ved at pud-
se vinduer. Du hviler liggende midt pa dagen. Nar du har vaeret i praktik, sover du 1 time. Du an-
vender cannabisolie pa grund af sgvnproblemer.

Du har interesser i form af spinning, motionscenter og hund. Det fremgar, at du har ressourcer i
form af kreative evner, du er imgdekommende, selvstaendig, positiv, arbejdsom, samarbejdsvillig,
fleksibel, dynamisk, serviceminded, talmodig, rummelig, praktisk, vedholdende, engageret, ener-
gisk og god til undervisning. Det vurderes, at du har en hgj arbejdsidentitet og er motiveret for at
komme i arbejde.

Det fremgar, at du er udpraeget praktisk begavet, og at du har behov for varierende arbejdsstillin-
ger, hvorfor revalidering i form af uddannelse ikke vurderes at kunne kompensere for den nedsat-
te arbejdsevne. Det vurderes, at din arbejdsevne grundet de helbredsmaessige forhold er nedsat,
men at du vil kunne varetage ufaglaert arbejde med skanehensyn og pa nedsat tid.

Pa baggrund af ovenstaende vurderes ressourcer og barrierer i forhold til uddannelse og beskzef-
tigelse at vaere fuldt afklarede.

2. Dokumentation for, at alle relevante indsatser efter denne lov samt andre foranstaltninger har
veeret afprgvet for at bringe eller fastholde den pagaldende i ordinaer beskaeftigelse: Du har gen-
nem sygeforlgbet deltaget i Laer at tackle kursus og fysisk traening. Du har veeret i flere praktikker
blandt andet indenfor ..., hvilket var for fysisk hardt. Du har desuden veeret i praktik pa [virksom-
hedspraktik 1], hvilket blev afbrudt pa grund af flytning til anden kommune. Siden april 2018 har
indsatserne vaeret som et led i jobafklaringsforlgb. Der er i den forbindelse vaeret afholdt stgtten-
de samtaler ved jobcenteret psykolog, hvilket ogsa har indeholdt kompetenceafklaring. Siden juni
2018 har du veeret i praktik som ... pa en [nuvaerende arbejdsplads], hvor du blandt andet har sta-
et for ... Der er forsggt relevant justering af timetal, og det vurderes at skanehensynene har veeret
tilgodeset. Det vurderes, at du fungerer bedst pa cirka 12 timer inklusiv forberedelse. Du vurderes
fuldt effektiv under de rette rammer, og [nuvaerende arbejdsplads] er interesseret i at ansaette
dig, hvis der kan findes gkonomi til dette.
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Der kan ikke peges pa yderlige indsatser, der kan udvikle din arbejdsevne. Pa baggrund heraf vur-
deres det, at alle relevante indsatser har veaeret ivaerksat med henblik pa at forsgge at bringe dig
tilbage pa det ordinaere arbejdsmarked.

3. Dokumentation for, at den pagaeldendes arbejdsevne anses for varigt og vaesentligt begraenset
og ikke kan anvendes til at opna eller fastholde beskaeftigelse pa normale vilkar: Der foreligger LE
265 af 27.03.2018 som dog primzert henviser til rentgenbeskrivelser. Der foreligger desuden notat
fra telefonisk henvendelse til egen laege den 31.01.2019, hvoraf det fremgar, at egen leege har op-
lyst, at der ikke er sket @ndringer med dig siden udarbejdelse af LE 265, samt at der ikke kan gg-
res mere for dig angaende din ryg, laend og arme. Det fremgar af psykologisk test fra juni 2018, at
der er tale om ... . Det fremgar, at du udtraettes hurtigt. Det fremgar, at du er god til at danne
overblik over visuelle opgaver. Det fremgar endvidere, at arbejdshukommelsen og forarbejds-
ningshastig-heden er nedsat.

Rehabiliteringsteamet vurderer pa baggrund af de vedlagte akter, at der er tale om fysisk funkti-
onsnedszettelse som fglge af diskusprolaps, kroniske smerter, og erhvervsbetinget slidgigt i nakke
og leend. Tilstanden vurderes stationaer og uden yderlige behandlingsmuligheder. Der er varige
skanehensyn. Det vurderes pa baggrund heraf, at du ikke laengere kan varetage hidtidigt fagom-
rade. Det vurderes ikke, at der vil kunne kompenseres for skanehensynene via revalideringsmaes-
sig indsats eller handicapkompenserende ordninger. Det vurderes, at skanehensynene vil kunne
tilgodeses indenfor ufagleert arbejde, hvor du fortsat vil kunne bruge sin kompetencer.

Pa baggrund af den fysiske helbredstilstand vurderes arbejdsevnen derfor veesentligt og varigt
nedsat indenfor ethvert erhverv i et omfang, sa du ikke laengere kan forsgrge sig selv via ordinaert
arbejde."

Af kommunalt journalnotat af 15/5 2019 fremgar bl.a.:

"Faglige og praktiske kompetencer

[Klageren] deltager aktuelt i praktik ved [nuvaerende arbejdsplads], hvor hun har vaeret i praktik
som led i afklaringen af sin arbejdsevne d. 29.08.18-29.04.19. Efter [klageren] er tilflyttet ... Kom-
mune, er praktikken blevet forlaenget til d. 31.05.19 mens muligheden for at [klageren] kan an-
seettes i fleksjob ved [nuveerende arbejdsplads], undersgges.

[Klageren] forteeller, at [nuveerende arbejdsplads] er en ...

[Klageren] oplyser, at hun mgder 12 timer om ugen incl. forberedelse, fordelt pa mgdedagene ...

Forud for praktikken ved [nuvaerende arbejdsplads], har [klageren] deltaget i praktik d. 27.03.18 -
04.04.18 ved [virksomhedspraktik 2]. [Klageren] fortzeller, at hun havde arbejdsopgaver som ...
osv., men det var for stort et sted og dermed for stort omfang af hver enkelt arbejdsopgave f.eks.
indebar det at for mange ... skulle stilles op, nar der skulle ... . Arbejdet var derfor for fysisk krae-
vende for [klageren], og praktikken blev derfor hurtigt afbrudt.

[Klageren] har ogsa deltaget i praktik ved [virksomhedspraktik 1] d. 23.03.17 - 19.05.17 som med-
hjeelper pa ... [Klageren] forteeller, at det var vanskeligt for hende at fungere i praktikken, fordi de
unge mennesker ... havde mange forskellige udfordringer i deres liv og brug for stgtte pa mange
mader. [Klageren] forteeller, at ... problemstillinger var for komplicerede til, at [klageren] kunne
rumme det og vaere tilstraekkelig i jobfunktionen.
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Helbred:

[Klageren] er visiteret til fleksjob pr. 12.04.19.

Hun forteeller, at arsagen til, at hun blev visiteret til fleksjob er:
-slidgigt i alle led

-fglger efter tidligere hjernerystelse

-irritabel tyktarm

Pa baggrund af umiddelbare oplysninger, som er tilgeengelige i systemet ses beskrevet behov for
felgende skanehensyn:

-behov for nedsat arbejdstid og pauser

-ingen tunge Igft

-ingen uhensigtsmaessige arbejdsstillinger

-ingen nakke og skulderbelastende arbejde og behov for arbejde med armene ind til kroppen.
-behov for mulighed for variation sidde, sta og ga.

[Klageren] forteaeller til samtalen, at hun traener dagligt for at vedligeholde sin helbredstilstand, og
forebygge forveerring i tilstanden."

Af kommunens brev af 6/6 2019 til klageren fremgar bl.a.:

"Vurdering af din arbejdsevne i fleksjob

Jobcentret har vurderet din arbejdsevne i forbindelse med ansattelse i fleksjob hos [nuvaerende
arbejdsplads].

Vurderingen danner grundlag for aftalen om fleksjob, herunder fastsaettelse af Ignnen.

Fleksjob bevilling midlertidig ... fra den 01-06-2019.
Vi vurderer, at du kan arbejde 12 timer ugentligt med 83 procent intensitet, svarende til en effek-
tiv arbejdstid pa 10 timer ugentligt.

Arbejdstiden og intensiteten er vurderet i forhold til jobfunktionen som:
Medvirke i det daglige ... arbejde.

Begrundelse for vurderingen af arbejdsevnen
Ved vurderingen har vi lagt veegt pa fglgende:
Effektiviteten er vurderet ud fra en laengerevarende praktik.

Skanehensyn
Jobcentret skal sikre, at dine skanebehov bliver tilgodeset.

Vi vurderer, at du har fglgende skanebehov:

Ingen arbejde i eller over skulderhgjde. Ingen gentagne eller monotone belastninger. lIkke for
mange eller tunge lpft, iscer ikke ud fra kroppen. Behov for skiftende arbejdsstillinger, hvor hun
ikke skal sta/sidde for laenge. Vigtigt med faste pauser for forebygge udtraetning. Overskuelige,
strukturerede opgaver, som ikke er for komplekse. Gerne skriftlige instruktioner. Nedsat tid og
dag. Adgang til toilet."
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Af journalnotat af 19/11 2019 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"Har smerter i sine led generelt i sin muskulatur generelt hurtigt treetbar. ... har naevnt for hende
at hun har, og det er jeg helt enig i, at det er et fiboromyalgi lignende billede. Diagnosen dog ikke
egentlig sat pa hende af anden speciallege, men ved gennemgang opfylder hutriggerpo-
ints.kriteriet med udtalt gmhed ved tryk med 4 kg pa alle 18 triggerpoints.

Desuden fraveer af rheumatiske symptomer i form af led inflammation.

Der er slet ikke indtryk af neurotisk overbygning. Hun er reelt forpint, men holder fast i sit fleksjob
pa 4 timer 3 dage ugl, - og det er klogt!

Der tages blodprgver og reumaprgver og SR.

Efterfglgende tid til svar

Hun vil ikke fa noget ud af hen visning til rheumatol og, snarere henvisning til Sundhedscenteret -
leve med kroniske smerter.

29-11-2019:
TK.
Svar pa blodprgver, som alle er normale."

Af erklaering af 30/3 2020 fra klagerens nuveerende arbejdsgiver fremgar bl.a.:

"[Klageren] startede den 17. maj 2018 i virksomhedspraktik pa [nuvaerende arbejdsplads] og blev
den 1. juni 2019 ansat som ... i fleksjob. [Nuveerende arbejdsplads] er ...

[Klageren] har 12 ugentlige timer i ... fordelt pa 3 dage: ... og ... med mgdetid kl. 8-12 og .. med
mgdetid kl. 10-14.

[Klageren] medvirker i samarbejdet omkring ... samtidig med at de nedenstaende skanehensyn til-
godeses.

Relativt korte arbejdsdage med arbejdsdag hver anden dag, saledes at der er mulighed for resti-
tuering mellem arbejdsdagene.

Mulighed for at indlaegge pauser efter behov. [Dagen] er tilrettelagt med individuelle ... og indivi-
duelt tilrettelagte pauser. Ligeledes veksler ... mellem boglige og praktiske aktiviteter. Dette giver
mulighed for at [klageren] i Ipbet af [dagen] efter indlaegge flere korte pauser efter behov.

Fysisk stor fleksibilitet. ... er alle selvhjulpne, sa der er ikke tale om Igft eller monotone belastnin-
ger. Den store variation i [arbejdet] betyder, at alle medarbejderne hele tiden skal veksle mellem
at sidde, sta og ga. ...

Ro, struktur og overskuelighed kendetegner generelt [nuvaerende arbejdsplads]. Det skyldes dels

Sammenfattende er det min oplevelse, at vi pa [nuvaerende arbejdsplads] kan tage de forngdne
skanehensyn til [klageren] uden at ga pa kompromis med kvaliteten i det ... arbejde. Tilfgjes skal,
at [klageren] i szerlig grad bidrager i forhold til den enkelte ... sociale og personlige udvikling. Hun
har stor empati og forstaelse for den enkelte ... situation og meget szerlige behov. | samtaler med
en enkelt ... eller grupper ... formar hun at give ... indblik i og forstaelse for deres situation. Hun
bidrager til gode oplevelser, selvindsigt og overordnet til ... udvikling i forhold til selvtillid og selv-
veerd."
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Af erklaering af 30/3 2020 fra speciallaege i almen medicin fremgar bl.a.:

"Helbredsforhold:

Det drejer sig om smerter, i nakke og ryg og skuldre, der tiltager i forbindelse med belastning. Der
er saledes betydelig forveerring, nar hun arbejder med i haender og arme i eller over skulderhgjde,
dvs. hele tiden som [arbejdet i branche 1]. Efterhanden har smerterne ogsa bredt sig ned over
brystdelen af ryggen og ned i laenderyggen. Endvidere ned i ben bade bag pa lar, pa forsiden af lar
og helt til fadder. Endvidere ned over abdomen isaer over nedre abdomen. Ma tilskrives den stati-
ske belastning det er at skulle sta i forbindelse med arbejdet som [branche 1]. Smerterne er tilta-
get gennem arene, og medfgrte altsa i 2016 sygemelding.

Hun har igennem arene sggt at afhjaelpe smerterne med forskellige former for behandling, passiv
behandling i form af massage, kiropraktor behandling og fysioterapi, kraniosakral terapi, akupunk-
tur og smertestillende medicin. Alt har haft en vis men kortvarig og ikke varig effekt. Endvidere
aktiv treening. Er fortsat aktiv med struktureret specielt tilpasset traening i forskellige former bade
pa eget initiativ og ved terapeut.

Hun er begraenset af at hun ikke kan sta eller sidde ret lang tid ad gangen. Skal hyppigt skifte stil-
ling stdende, gdende og siddende. Klarer ikke statiske eller gentagne monotone bevagelser og be-
lastninger. Klarer ikke lgft, og isaer ikke tunge og eller gentagne lgft. Nar hun bliver belastet udlg-
ser det flere smerter, og ifald hun overskrider sin belastningstaerskel har hun ogsa smerter dagen
efter eller de naestfglgende dage. Ofte kan det udlgse migraene med aura. Dette viser sig over
med synsudfald og efterfglgende svaer ensidig hovedpine med kvalme og opkastning.

Daglige ggremal: Tilstraeber at lave nogle af de huslige pligter. Men der er vaesentlige begraens-
ninger i forhold til stgvsugning, gulvvask madlavning med rgring og pikning samt Igft af gryder. Ma
under alle omstaendigheder dele opgaverne ud i sma portioner. Ligeledes med indkgb, kan klare
at kegbe ind med indkgbsvogn, men kan ikke Igfte varer eller indkgbsposer. Klarer den personlige
hygiejne selv.

Skanehensyn:

Der er en reekke fysiske skanehensyn.

Nakke-skulderag: Arbejde i eller over skulderhgjde skal helt undgas. Hun skal undga repetitive
monotone belastninger savel under som over skulderhgjde. Dette hensyn til nakke skuldersmer-
terne, men ogsa af hensyn til smerter i underarme, handled, haender og fingre.

Ryg skanehensyn. Der skal vaere mulighed for skiftende arbejdsstillinger staende gaende sidden-
de. Kan ikke sta eller sidde ret lang tid ad gangen uden at skifte stilling. Mulighed for at hvile midt
pa dagen. Undga mange og eller tunge Igft, specielt hvis det er ud fra kroppen.

Hun far ondt i ben ved laengere tids belastning.

Migraene: Belastninger som overskride patientens graenser udlgser migraene.

Vurdering af behandlingsmuligheder:

Der er ikke forslag til yderligere supplerende undersggelser eller behandlinger, hverken fysisk eller
medicinsk. Pt far vaesentlige bivirkninger af medicin som hos visse kan bedre nocioceptive og
propriceptive smerter (Saroten, gabapentin, lyrica, morfica, tramadol)
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Det kan steerkt anbefales, at patienten ved regelmaessig struktureret og specielt tilpasset traening
vedligeholder muskelstyrke og funktionsniveau.

Hun er instrueret heri ved langvarig tilknytning til fysioterapeutisk klinik og har nu i samarbejde
med fysioterapeut udarbejdet et velegnet traeningsprogram.

Dette indeholder bl.a. hjemmegvelser, som skal gennemfgres regelmaessigt. Desuden cykling pa
specialtilpasset cykel om sommeren samt deltagelse i spinning om vinteren pa 'let hold', hvor hun
selv kan indrette belastningen efter det hun fornemmer at kunne klare og er aftalt med fysiotera-
peuten. Holdtraeningen har stor motiverende veerdi for hende og medvirker til at vedligeholde
passende traeningsindsats.

Pt. oplever, at treeningen er vigtig for at opretholde kondition, ledbevaegelse og muskelfunktion
og derved medvirker til at minimere hendes kroniske smerte.

Dette er i overensstemmelse med medicinsk evidens og laegefaglig radgivning."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"Grundlag for udbetaling

Generel erhvervsevnenedsattelse

§ 8. Begrebet generel erhvervsevne er grundlaget for vurderingen af, om forsikrede er berettiget
til forsikringsydelser ved nedszettelse af erhvervsevnen.

Stk. 2. Ved generel erhvervsevne forstas evnen til at arbejde som almindelig fuldtidsbeskeaeftiget
ikke blot i forsikredes nuvaerende eller tidligere erhverv, men i alle erhverv.

Stk. 3. Retten til forsikringsydelse indtraeder, nar forsikredes generelle erhvervsevne alene af hel-
bredsmaessige arsager som fglge af sygdom eller ulykkestilfaelde er nedsat til hgjst henholdsvis en
tredjedel eller halvdelen af den fulde erhvervsevne. Forsikredes indtaegt efter erhvervsevnened-
seettelsen ma derudover ikke overstige en tredjedel respektive halvdelen af, hvad der er ssedvan-
ligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse, anciennitet og alder.

Stk. 4. PFA Pension vurderer, hvor meget den generelle erhvervsevne er nedsat. Vurderingen sker
pa grundlag af en helhedsvurdering under hensyn til forsikredes tidligere og nuvaerende helbreds-
tilstand, uddannelse og tidligere beskaeftigelse. Vurderingen er uafhaengig af tilkendelse af offent-
lig fgrtidspension og andre offentlige ydelser. Ved bedgmmelsen af nedszettelsen af erhvervsev-
nen er det uden betydning, om forsikrede pa grund af situationen pa arbejdsmarkedet ikke er, el-
ler efter revalidering ikke vil veere, i stand til at fa arbejde.

Stk. 5. For studerende vurderer PFA Pension udelukkende, og uanset § 8, stk. 3, hvorvidt den stu-
derendes evne til at arbejde som fuldtidsbeskzeftiget i et job til mindstelgnnen nedszettes i forsik-
ringstiden til en tredjedel alene af helbredsmaessige arsager som fglge af sygdom eller ulykkestil-
feelde. Det samme geelder i perioden efter afsluttet studieforlgb, indtil den studerende har veeret i
fast job i 6 maneder.

Stk. 6. Retten til fuld forsikringsydelse indtraeder, nar forsikredes generelle erhvervsevne i forsik-
ringstiden pa grund af sygdom eller ulykkestilfaelde nedsaettes til en tredjedel eller derunder af
den generelle erhvervsevne, og forsikredes indtaegt er tilstrakkelig lav, jf. stk. 3.

Stk. 7. Er den generelle erhvervsevne i forsikringstiden pa grund af sygdom eller ulykke nedsat til
mellem en tredjedel og halvdelen af den fulde generelle erhvervsevne, og er den forsikredes ind-
teegt tilstraekkelig lav, er forsikrede berettiget til halv forsikringsydelse. Den anden halvdel af for-
sikringen kan viderefgres mod fortsat preemiebetaling.
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Stk. 8. Forsikrede har ikke ret til udbetaling af forsikringsydelse under ansezettelse i en stilling, der
finansieres helt eller delvist af det offentlige som fglge af nedsat erhvervsevne, medmindre den
generelle erhvervsevne er nedsat til halvdelen af den fulde erhvervsevne, og forsikredes indtje-
ning (summen af arbejdsindtaegt og eventuelle sociale og andre offentlige ydelser og tilskud) er
nedsat til halvdelen af, hvad der er saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende
uddannelse, anciennitet og alder.

Midlertidig udbetaling ved fagrelateret erhvervsevnenedsaettelse

Stk. 6. Der kan maksimalt ske udbetaling ved fagrelateret erhvervsevnenedsaettelse i en periode
pa op til seks maneder. Herefter kan der alene ske udbetaling, hvis forsikredes generelle er-
hvervsevne er nedsat, jf. § 8.

Stk. 7. Efter ophgr af udbetalingsperioden efter stk. 6, 1. pkt., kan der ske fornyet udbetaling ved
fagrelateret erhvervsevnenedszettelse, dog ikke for det samme sygdomsforlgb eller et sygdoms-
forlgb, som direkte eller indirekte har sammenhang med det sygdomsforlgb, der tidligere er sket
udbetaling pa baggrund af.

Revalidering

§ 10. Denne gruppeforsikring omfatter ikke deekning ved revalidering.

Stk. 2. Ved vurdering af forsikredes generelle erhvervsevne foretages tillige et skgn over, hvorvidt
forsikrede ma anses for egnet til revalidering. Hvis forsikrede ma anses for egnet til revalidering,
som ma forventes at seette forsikrede i stand til at opretholde den tidligere navnte indtjening, an-
ses den generelle erhvervsevne ikke for at vaeret nedsat i deekningsberettiget grad, jf. § 8. Der kan
saledes ikke ske udbetaling af forsikringsydelse, hvis safremt forsikrede efter PFA Pensions skgn er
egnet til revalidering.

Stk. 3. Ved bedgmmelsen af nedsaettelsen af erhvervsevnen er det uden betydning, om forsikrede
pa grund af situationen pa arbejdsmarkedet er eller efter omskoling/revalidering vil veere i stand
til at fa arbejde."

Navnet udtaler:

Klageren, der er fgdt i 1960'erne, havde i mange ar arbejdet som selvstaendig. Hun blev fuld-

tidssygemeldt den 17/10 2016. Den 3/1 2017 blev der udarbejdet en laegeattest, hvor klageren

oplyste, at smerterne fra musklerne og bevaegeapparatet startede omkring ar 1999. Laegen

vurderede, at der var tale om arbejdsbetingede lzendesmerter, generaliserede smerter og nak-

ke- og skuldersmerter. Fra den 23/3 2017 til den 19/5 2017 var klageren i fgrste virksomheds-

praktikforlgb, hvor hun arbejdede 20 timer om ugen. Praktikforlgbet blev afbrudt, da klageren

fraflyttede kommunen. Klageren var i et nyt virksomhedspraktikforlgb fra den 27/3 2018 til den

4/4 2018, som blev afbrudt hurtigt, idet arbejdet var for fysisk kreevende for klageren. Efter at

have veeret i et leengere virksomhedspraktikforlgb hos klagerens nuvaerende arbejdsgiver fra
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den 29/8 2018 til den 31/5 2019 blev klageren i kommunalt regi bevilliget fleksjob med en
ugentlig arbejdstid pa 12 timer den 1/6 2019.

Selskabet har udbetalt midlertidige helbredsbetingede ydelser fra den 17/1 2017 til den 1/8
2017. Selskabet har fra den 1/8 2017 standset udbetalingen af ydelser med henvisning til, at
klagerens generelle erhvervsevne ikke er nedsat med mindst halvdelen, jf. forsikringsbetingel-

sernes § 8.

Klageren gnsker udbetaling af invalidepension. Hun har anfgrt, at hun ikke kan varetage et al-
mindeligt job, og at diverse arbejdsprgvninger og laegelige undersggelser har resulteret i et
fleksjob pa 12 timer om ugen. Hun har oplyst, at hun ofte tog staerk smertestillende medicin i
den sidste del af sin karriere som selvstaendig erhvervsdrivende, at flere leeger og fysioterapeu-
ter har fremhaevet vigtigheden af, at hun vedligeholder sin muskulatur, og at hun aldrig har

formaet at gennemfgre en virksomhedspraktik med 20 timer om ugen.

Klageren er derudover uforstaende overfor, at selskabet pludseligt kan paberabe sig forsik-
ringsbetingelsernes § 8, stk. 8, idet sagen alene har handlet om hendes arbejdsevne. Hun har
derfor anmodet naevnet om, at "afsige kendelse i den OPRINDELIG indankede sag, som alene

handler om mine rettigheder i forhold til min nedsatte arbejdsevne".

Selskabet har anfgrt, at klageren lider af en mangearig smertetilstand i nakke, skuldre, arme,
ben og laend, uden at der er stillet en egentligt leegelige diagnose. | det kommunale opstartsfor-
Ipb blev klagerens arbejdsevne ikke vurderet varigt og veesentligt nedsat inden for alle erhverv.
Selskabet har videre anfgrt, at specialleegen den 19/12 2017 har vurderet, at der pa davaerende
tidspunkt ikke var dokumentation for en sikker helbredsbetinget varig og vaesentlig nedsat
funktionsevne, ligesom klagerens helbredstilstand blev beskrevet som uaendret siden sygemel-
dingstidspunktet. Selskabet har vurderet, at der ikke foreligger dokumentation for, at klageren

ikke kan arbejde minimum halv tid med de rette skanehensyn.
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Selskabet har oplyst, at det ikke har modtaget oplysninger om klagerens indtaegtsforhold i fleks-
jobbet, hvorfor selskabet finder, at klageren pa det foreliggende grundlag ikke har bevist, at
hun efter den 1/6 2019, hvor hun tiltradte fleksjobbet, har en indtjening, der opfylder den gko-
nomiske betingelse i betingelsernes § 8, stk. 8. Selskabet har anfgrt, at da klageren ikke opfyl-
der den helbredsmassige betingelse, har selskabet ikke tidligere inddraget § 8, stk. 8 i sin ar-

gumentation.

Af fysioterapeutiske undersggelse af 18/8 2016 fremgar det, at "BEVAGELIGHED AF LEND God
fleksion, meget nedsat ekstension og moderat nedsat lateral fleksion. Der er forvaerring af leen-
desmerte lavt lumbalt ved ekstension; ved fleksion ses mindre rotationsskoliose torakolumbalt.
BEVAGELIGHED AF NAKKE Pt. kan bevaege sig i alle retninger. Der maerkes spaending i nakke og
symptomer. i h@g. arm ved retraktion, stramhed ved lateral fleksion, gmhed ved rotation. BE-
VZAGELIGHED AF SKULDERLED Let nedsat fleksion. Let nedsat stabilitet svarende til h@. scapula.
... FUNKTIONSEVNE Pt. er [branche 1] og har tidl. i flere ar arbejdet op til 60 timer om ugen.
Udover decideret ... arbejde har pt. undervist. Pt. er nu selvstaendig og arbejder 37-40 timer om
ugen. Pt. far tydelig forvaerring af sine symptomer i Igbet af arbejdsdagen. Hun far forvaerring af
sine symptomer, nar hun star let foroverbgjet ifm. ... Pt. har en arbejdsstol, som hun dog ikke
bruger konsekvent. Pt. har tendens til at haenge pa det ene ben, nar hun [arbejder]. Pt. bor med
sin mand i eget hus med have. Pt. klarer ikke tungere renggringsarbejde og har renggrings-
hjeelp. Hun har i flere ar ikke kunne pudse vinduer. Pt. far forveerring af symptomer i skuldre
ved arbejde, hvor hun belaster sine arme. Pt. motionerer ved enten at cykle eller Igbe 3 x om
ugen. Hun kan cykle 20-30 km, Igber under 5 km. Pt. udfgrer dagl. gvelser, dels udspandende

gvelser, dels styrkende gvelser".

Af journalnotat af 5/9 2016 fra rygambulatoriet fremgar det, at "MR-scanning af columna cervi-
calis viser blockhvirvel C4/C5 og en mindre discusprolaps C5/C6 med overvaegt mod hgjre og
det er mest hgjre arm og skulder patienten har problemer med, nar hun [arbejder]. MR-
scanning af columna lumbalis viser discusdegeneration L4/L5 med en prolaps i midtlinjen og en

relativ spinalstenose pa dette niveau".
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Af kommunalt journalnotat af 3/4 2017 fremgar det, at "[klageren] oplyser, at hun er meget
udfordret med tiltagende smerter i nakke, ryg og ben. Hun oplever, at krop og hoved er skilt pa
midten. Hoved vil det hele og kroppen kan ingenting. ... [Klageren] har arbejdet 20 timer om

ugen og er nuvaerende ikke i stand til at gge arbejdstiden".

Det fremgar af selskabets opfglgningsskema af 28/7 2017, at "FRA 16-3-2017 [virksomheds-
praktik 1] — 20 timer/uge. Forventer du at blive i stand til at arbejde igen/@ge din arbejdstid?
Nej ... Hvis nej, hvad er arsagen? Efter 4 timers arbejdsdag, fik jeg tiltagende smerter med gget
forbrug af smertestillende medicin. Kunne ikke opretholde et almindeligt dagligdagsliv — herun-
der familie og de sociale relationer. [Kommune] jobcenter er indstillet pa at nedsaette timetallet

og har meddelt mig at de vil videregive dette til [nuveerende kommune] jobcenter".

Af legeattest ved nedsat erhvervsevne 2 af 17/8 2017 fremgar det, at klagerens tilstand er

uaendret.

Af fysioterapeutisk statusnotat af 16/11 2017 fremgar det, at "pa baggrund af et gnske fra [kla-
geren] er traeningen i bassin de sidste par uger blevet suppleret med traening i motionscenter 1-
2 x om ugen. ... Pa eget initiativ har [klageren] meldt sig ind i ... Motionscenter - i fgrste omgang
for at deltage pa deres spinningshold. Adspurgt om spinning medfgrer ggede gener/smerter i
nakke, haender, skulder og leend m.v. svarer hun ikke helt entydigt, men dog med en klar tilken-
degivelse af, at denne motionsform giver hende en positiv oplevelse. Fgler sig oplgftet over at
kunne vaere med pa et rask-treenings hold og pa tilnaermelsesvis samme niveau som de g@vrige.
... Nuvaerende anbefalede fysiske skanehensyn:

e vekslende arbejde (hyppigt at kunne variere mellem at st3, ga, sidde)

e undga fremadlaenet og/eller foroverbgjede stillinger

e hyppige stillingsskift (kan kun holde til korte tur i egen bil eller med offentlig transport)

e hyppig variation i arbejdsopgaverne, sa ensidige gentagne bevaegelser/aktivister undgas

e ingen leengerevarende finmotoriske opgaver f.eks. computerarbejde
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e alt arbejde med armene skal forega under skulderhgjde og veere af vekslende og ikke fysisk-
kraevende karakter undga tunge lgft har behov for liggende hvil midt pa dagen a ca. 1 times

varighed".

Det fremgar af laegeskgn af 19/12 2017 indhentet af kommunen, at "det vurderes, at der er
pagaet relevant og tilstraekkelig leegelig udredning, og der er ikke fundet tegn pa skade eller
lidelse i den fysisk krop, som kan helbredes ved operation. Der vurderes ikke at veere indikation
for yderligere laegelig udredning. Laegeligt vurderes der primaert at vaere tale om belastningsud-
Ipste smerter, men ikke en regelret fysisk eller psykisk sygdom, der kan helbredes med laegebe-
handling. ... Umiddelbart vil undertegnede forvente, at smerterne stille og roligt vil aftage, nar
[klageren] ikke leengerere belaster med [branche 1], og nar hun far genetableret en hverdag og
et arbejdsliv, som hun trives godt med, - men kroniske smerter af denne type vil kunne udvikle
sig bade positivt og negativt - afhaengigt af den fremtidige fysiske, men i nogen tilfelde ogsa
psykiske og/eller sociale belastning. Pa denne baggrund og set i lyset af [klagerens] beskrevne
problemer med energiforvaltning, ma det laegeligt - og i overensstemmelse med Psykolog ...
anbefaling, foreslas, at [klageren] far mulighed for en gradueret tilbagevenden til fuld selvfor-
sgrgelse. ... Pa det foreliggende grundlag vurderes der ikke for nuveerende at vaere dokumenta-

tion pa en sikker helbredsbetinget varig og vaesentlig nedsat funktionsevne".

Af specialleegeerkleering af 22/12 2017 fra speciallaege i ortopaedkirurgi fremgar det, at "det er
vigtigt, at skadelidte fortsaetter med denne treening, og det er ligeledes vigtigt, at skadelidte om
muligt aktiveres til ovennaevnte timeantal for at holde sit funktionsniveau ved lige. Der er ikke
noget til hinder for en hensyntagende arbejdsprgvning, hvilket patienten i gvrigt ogsa giver ud-
tryk for at gnske. Med hensyn til skanebehov i forhold til fremadrettet erhvervsevne, findes det
vigtigt, at man i forbindelse med jobtraening tilgodeser skadelidte et arbejde med afvekslende
opgaver, saledes skadelidte kan bevaege sig rundt, idet symptomerne forveerres i forbindelse

med stillesiddende og stillestdaende opgaver. Skadelidte skal ligeledes undga tunge Igft".
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Af journalnotat af 28/1 2019 fra klagerens egen leege fremgar det, at "tilstanden er fuldstaendig
uaendret ift. tidligere, hun kan fungere i et flexjob pa 12 timer om ugen pa [nuveaerende ar-

bejdsplads]. Hun har daglige smerter i skulder, arme, hander, nakke. Hyppig hovedpine".

Det fremgar af slutvurdering af 2/4 2019 af virksomhedspraktik hos klagerens nuvaerende ar-
bejdsgiver, at "skanehensynene er tilgodeset i at [klageren] har vekslende arbejdsstillinger. Hun
har ikke nogle opgaver over skulderhgjde. Det er ogsa muligt for [klageren], at ga ind i et rum,
hvor hun kan slappe lidt af, for sig selv. [Klageren] har endvidere det meste af sin forberedelse i
eget hjem, for at hun har ro og ikke bliver forstyrret. ... Ut. vurderer, at praktikken, der fortsat
kgre, er gdet over al forventning. [Klageren] har udviklet sig i det nye fag, men hendes smerter
kan der ikke sendres pa, da disse er stationaere. Ut vurderer, at der ikke er flere udviklingsmu-
ligheder. [Klageren] er afprgvet i praktik, der har tilgodeset alle hendes skanehensyn og i for-
skellige arbejdsopgaver. [Klageren] er kommet pa 11-12 timer om ugen, ved [nuvaerende ar-
bejdsplads], hvilket ogsa har kraevet forandringer for [klageren] og der er blevet arbejdet meget
pa arbejdstid pa forskellige mader. Ut. vurderer at det er en god praktik, og det er et godt er-
hverv for [klageren] fremadrettet, da det tilgodeser hendes skanehensyn. Samt fordi [klageren]

har udviklet en stor interesse indenfor faget".

Af vurdering af klagerens arbejdsevne i fleksjob af 6/6 2019 fremgar det, at "vi vurderer, at du
kan arbejde 12 timer ugentligt med 83 procent intensitet, svarende til en effektiv arbejdstid pa

10 timer ugentligt".

Af erklaering af 30/3 2020 fra klagerens nuveerende arbejdsgiver fremgar det, at "sammenfat-
tende er det min oplevelse, at vi pa [nuvaerende arbejdsplads] kan tage de forngdne skanehen-

syn til [klageren] uden at ga pa kompromis med kvaliteten i det ... arbejde".

Naevnet finder, at selskabet har vaeret berettiget til at overga til en vurdering af klagerens gene-

relle erhvervsevne den 1/8 2017. Naevnet har navnlig lagt veegt pa, at det af forsikringsbetingel-
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sernes § 9, stk. 6, fremgar, at der maksimalt kan ske udbetaling ved fagrelateret erhvervsevne-

nedsattelse i en periode pa op til seks maneder.

Naevnet bemeerker, at det er klageren, som har bevisbyrden for, at hendes generelle erhvervs-

evne er nedsat med mindst halvdelen.

Efter en gennemgang af sagen og efter en samlet vurdering finder naevnet, at klageren ikke har
bevist, at hendes generelle erhvervsevne efter den 1/8 2017 af helbredsmaessige arsager er
nedsat i deekningsberettigende grad, og at hun med de rette skanebehov ikke vil veere i stand til
at arbejde og tjene mere end halvdelen af, hvad der er sadvanligt for fuldt erhvervsdygtige

personer med lignende uddannelse og alder.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa de laegelige oplysninger, hvor der beskrives beskedne

objektive fund.

Naevnet har ogsa lagt vaegt p3, at det af leegeskgn af 19/12 2017 indhentet af kommunen frem-
gar, at der ikke blev fundet objektive tegn pa skade eller lidelser i bevaegeapparatet, og at der
ikke pa det foreliggende grundlag blev vurderet at vaere dokumentation pa en sikker helbreds-

betinget varig og vaesentlig nedsat funktionsevne.

Nzevnet har tillige lagt veegt p3, at klageren fra den 23/3 2017 til den 19/5 2017 var i virksom-
hedspraktik, hvor hun formaede at arbejde op imod 20 timer om ugen, og efterfglgende ud-

trykte, at hun mente, at hun ville kunne arbejde omkring 16 timer om ugen.

Naevnet har videre lagt vaegt pa, at sagens leegelige bilag ikke understgtter, at der skulle vaere
indtruffet en helbredsmaessig forveerring af klagerens tilstand, som kan begrunde, at hendes

arbejdstid i fleksjobbet er fastsat til 12 timer om ugen.
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Navnet finder herudover, at klageren ikke godtgjort, at hun efter anszettelsen i fleksjobbet den

1/6 2019 opfylder det gkonomiske krav i forsikringsbetingelsernes § 8, stk. 8.
Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke fgre til andet resultat.
Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

R

Peter Th@gnnings



