Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 30. juni 2021 blev i sag nr. 96419:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 29/1 2021 til naevnet
har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Den 27/12 2017 var jeg ude for et alvorligt trafikuheld, hvor jeg vaeltede rundt flere gange pa mo-
torvejen, da en spggelsesbilist kom imod mig, hvorefter jeg blev traumeindlagt pa hospitalet. De
f@rste 2 maneder var jeg fuldtidssygemeldt grundet hovedpine og rygsmerter i gvre brystmuskula-
tur. Hovedpinen forsvandt stille og roligt men rygsmerterne fortsatte, og har medfgrt at min funk-
tionsevne er blevet nedsat. Smerterne forvaerres ved belastning. | marts 2018 begyndte jeg at ar-
bejde 4 timer om ugen med en gradvis optrapning til 12 timer over et par maneder, hvorefter jeg
blev fyret grundet nedskeeringer. Jeg har fulgt kommunens jobafklaringsforlgb og min arbejdstid
blev gget til 16 timer om ugen. Det er blevet vurderet, at 16 timer er mit max, efter at have afprg-
vet adskillige tiltag som bevaegelse, hvile samt forskellige arbejdsstillinger og opgaver i Igbet af
arbejdsdagen, idet stationaere funktioner gger smerterne. Alle muligheder blev ligesom udtgmt
for at sikre, at jeg var pa mit max timeantal, og at der ikke var flere skanehensyn eller andre ar-
bejdsopgaver der kunne gge timeantallet. Den 23/4 2020 blev jeg berettiget til et fleksjob pr. 29/4
2020, vedlagt dokumentation. Jeg arbejder nu 16 timer hos [...], hvor alle skanehensyn bliver op-
fyldt, hvilket jeg har gjort siden 1/8 2020. Det skal oplyses, at leegen vurderer tilstanden som varig
jf. LE 265, og at jeg har fulgt alt den behandling bade hos fysioterapeut og kiropraktor samt lavet
og laver de gvelser og den traening jeg er blevet anbefalet.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Jeg vil gerne have jer til at vurdere PFA’s afggrelse pr 23/2 2020 om at stoppe udbetalingerne.
Vedlagt brev og police. | den forbindelse vil jeg gerne komme med fglgende bemaerkninger. Min
erhvervsevne er nedsat med mere end 50 % i et ethvert erhverv. Det fremgar af PFA’s brev af 23.
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februar 2020, at selskabet vurderer, at jeg vil kunne arbejde mere end halv tid indenfor ethvert
erhverv med de rette skanehensyn. Det skal i den forbindelse bemaerkes, at jeg gennem arbejds-
prgvning tilrettelagt af kommunen er blevet vurderet til at 16 timer med skdnehensyn (hae-
ve/sinke bord, mulighed for varieret arbejde og forskellige arbejdsstillinger, mulighed for pauser)
er det rette timeantal for mig samt bevilliget fleksjob, fordi det ikke er muligt at arbejde mere en
16 timer. | LE 265 papeger laegen ogsa, at smerterne i ryggen pavirker og nedsaetter funktionsev-
nen bade aktuelt og pa sigt, der skal tages skanehensyn, samt at min tilstand er varig. Det ma der-
for ggres gxldende, at min erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen indenfor ethvert er-
hverv. Vedlagt: Fleksjob bevilling og samt resume af mgdet i rehabiliteringsteam, hvor hele min
sag er samlet, speciallaegeerklaeringer samt LE 265 erkleering fra egen laege.

Jeg har en gkonomisk nedgang pa mere end 10%. Det skal her oplyses at min tidligere Ign inden
ulykken d. 27/1 2017 var kr. 36.283 +10% pension = kr. 39.911,30 | dag far jeg kr. 13.968,44 +10%
pension = kr. 15.365,28 fra arbejdsgiver [...] og kr. 13.954,74 og ingen pension i Flekslgnstilskud
fra kommunen i alt. Kr. 29.320,02. Det ma derfor vurderes, at min Ign er nedsat med mere end
10%. Vedlagt Ignseddel fra kommune + nuvaerende job samt Ignseddel fra december 2017 og ars-
opgerelse 2017 (det skal oplyses at jeg selv har betalt for nogle ferie dage, og derfor kan Ignnen i
perioder vaere mindre).

Hab Det er derfor mit hab, at ankestyrelsen traeffer en afggrelse, om at retten til udbetalinger fra
min erhvervsevneforsikring fortsaetter samt praemiefritagelse, da min erhvervsevne og lgnind-
komst er nedsat i deekningsberettiget grad."

Selskabet har i brev af 23/3 2021 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Klagers pastand

Klager gnsker genoptagelse af udbetalingen af forsikringsydelser ved tab af erhvervsevne efter
den 1. marts 2020 pa baggrund af kroniske rygsmerter efter en trafikulykke den 27. december
2017.

Klager mener, at hendes erhvervsevne er nedsat med mere end 50 procent i ethvert erhverv.

Klager anfgrer, at hendes helbredsmaessige tilstand er vurderet varig, at det ved arbejdsprgvning
gennem kommunen er vurderet, at hun ikke kan arbejde mere end 16 timer om ugen med skane-
hensyn, at hun er bevilget fleksjob pr. 29. april 2020, og at hendes indtjening er nedsat med mere
end 10 procent.

Selskabets overordnede pastand

Selskabet finder ikke, at klager opfylder forsikringsbetingelserne for udbetaling af forsikringsydel-
ser efter den 1. marts 2020, hvor selskabet overgik til en vurdering af hendes generelle erhvervs-
evne.

Selskabet bemaerker, at klager har bevisbyrden for, at der foreligger et daekningsberettiget er-
hvervsevnetab.

Forsikringsaftalen
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Klager blev den 1. juli 2017 omfattet af pensionsordning med forsikringsdaekning ved tab af er-
hvervsevne via sin anseettelse som [...].

Ordningen giver ret til udbetaling af Igbende invalidepension og indbetalingssikring efter en ka-
rensperiode pa 3 maneder, hvis den forsikredes helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med
mindst 50 procent, som fglge af sygdom eller ulykkestilfalde, og den forsikredes gkonomiske er-
hvervsevne er nedsat med mindst 10 procent.

Indtil den helbredsmaessige erhvervsevne er stationaer, bevilges der midlertidig udbetaling i for-
hold til den forsikredes hidtidige erhverv. Herefter vurderes den helbredsmaessige erhvervsevne i
forhold til et generelt erhverv.

Der henvises til klagers pensionsbevis af 8. december 2017 (bilag A) og PFA’s Pensionsvilkar af 8.
december 2017 (fremlagt af klager). Det fremgar af pensionsvilkarene:
6.1. Lgbende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring
PFA Pension udbetaler Igbende erhvervsevneforsikring og yder indbetalingssikring, hvis
den forsikrede uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) har nedsat erhvervsevnen i
daekningsberettiget grad som fglge af sygdom eller ulykkestilfeelde.

6.1.1. Definition af erhvervsevnenedsaettelsen

6.1.1.1. Nedseettelse i deekningsberettiget grad

6.1.1.1.1. Generelt om nedszettelse

Erhvervsevnen er nedsat i daekningsberettiget grad, hvis PFA Pension vurderer, at den
forsikredes evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering (herefter be-
tegnet "Helbredsmaessig erhvervsevne") er nedsat med mindst 50 procent, og at den for-
sikredes indtjening (herefter ogsa betegnet "@konomisk erhvervsevne") er nedsat med
mindst 10 procent.

6.1.1.1.2. Den Helbredsmaeessige erhvervsevne

Den Helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst 50 procent, nar den forsikrede
- efter PFA Pensions skgn — ikke laengere er i stand til at arbejde mere end 50 procent af,
hvad der er saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer. Bedgmmelsen sker pa grund-
lag af en helhedsvurdering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand, uddannelse
og tidligere beskaeftigelse.

Den Helbredsmaessige erhvervsevne vurderes i forhold til ethvert erhverv. Indtil den Hel-
bredsmaessige erhvervsevne er stationezer, kan PFA Pension dog vurdere den i forhold til
det erhverv, som den forsikrede hidtil har arbejdet inden for.

()

Sagsfremstilling

Klager, der er fgdt i [1970-erne], er uddannet [...], og har hidtil arbejdet som [...] med [...]- og le-
delsesopgaver, daglige driftsopgaver og computerarbejde. Klager har uddybende oplyst (bilag D),
at hendes [...Jopgaverne bestod i at kgrte ud til kunder og holde kundemgder, og at hun var leder
for 3 personer. Det fremgar ligeledes af kommunens oplysninger den 15. februar 2018 (bilag M),
at klagers arbejde bestod i at kgre bil rundt til kunder samt administrativt arbejde.

Den 27. december 2017 var hun udsat for en trafikulykke, hvor hun padrog sig smerter i hoved og
nakke, og var efterfglgende sygemeldt frem til den 25. februar 2018.
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Den 26. februar 2018 genoptog hun sit arbejde pa nedsat tid og ggede gradvist sin arbejdstid til
12 timer om ugen i perioden frem til april 2018, og forventede at gge sin arbejdstid til 16 timer
om ugen i begyndelsen af maj 2018, jf. neurokirurgisk specialleegeerklaering af 3. december 2018
(fremlagt af klager) og kommunens oplysninger den 3. maj 2018 (bilag M).

Den 3. maj 2018 faldt hun imidlertid og slog hovedet, og var pa ny sygemeldt i 14 dage frem til
den 18. maj 2018, og arbejdede herefter 12 timer om ugen frem til sin opsigelse og fritstilling den
1. juni 2018 (bilag C og E).

Den 23. maj 2018 blev hun opsagt og fritstillet med virkning fra den 1. juni 2018, da hendes stil-
ling/funktion skulle nedlaegges, jf. neurokirurgisk specialleegeerklaering af 3. december 2018
(fremlagt af klager).

Den 31. august 2018 fratradte hun ansaettelsen (bilag D).

| perioden 1. februar 2019 — 28. april 2020 var hun i virksomhedspraktik som [...]Jkonsulent med
administrative [...Jopgaver og kundebesgg i en [virksomhed] (bilag O - Q).

Den 28. april 2020 blev hun godkendt til fleksjob pa 16 timer om ugen med 90 procents effektivi-
tet med virkning fra den 29. april 2020 (fremlagt af klager).

Praktikperioden blev efterfglgende forleenget, mens klager sggte fleksjob (bilag Q).

Helbredsmaessigt

Det fremgar af skadestueepikrise den 27. december 2017 (bilag B), at klager blev indbragt som
traume, efter hun, som fgrer af en bil pa motorvejen, undveg en spggelsesbilist og med ca. 130
km/t mistede herredemmet over bilen, da hjulet ramte rabatten og bilen rullede rundt adskillige
gange med stor materiel skade. (Hun) var blevet hjulpet ud af bilen af forbipasserende. (Hun) kla-
gede over smerter i hoved og nakke. (...) (Hun) var vagen og kunne selv redeggre for forlgbet. (...)
Objektivt (...) Ansigt: Ingen laesioner eller kontusioner. Nakke: Stabiliseret med stiv halskrave. (...)
Thorax: Stabilt og ugmt for kompression. (...) Rentgen af thorax fra traumestuen i.a. (intet ab-
normt). (...) Der toges traumeblodprgver, og pga. den hgje energi samt hoved- og nakkesmerter
gjordes der fuld traumeskanning (...), som var upafaldende. (Hun) var indlagt 12 timer til observa-
tion, hvor hun intet nyt frembgd, hvorfor hun blev udskrevet til hjemmet. {...)

Den 3. februar 2020 modtog selskabet journaloplysninger fra leege [...]. Det fremgar af journalop-
lysningerne (bilag C):
Den 2. januar 2018, at klager var undveget en spggelsesbilist og (...) var sluppet heldigvis
naesten uskadt. (Hun) havde stadig intermitterende hovedpine, hvis hun sa fjernsyn,
skeermarbejdede lzengere tid m.v., (men) ikke opkast eller andre symptomer.

()

Den 3. januar 2018, at hun dgjede med nakkemuskelspandinger og deraf afledt hoved-
pine (...). (Hun) undgik for meget skeermarbejde m.v. (Hun blev) henvist til fysioterapeut

()
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Den 5. januar 2018, at den fysioterapeutiske diagnose/vigtigste undersggelsesfund var
flere facetlasninger i hele columna (ryggen) (...)

Den 27. februar 2018, at klager var startet pa arbejde i gar, 2 timer, men (hun) havde ogsa
2 timers transport. (...) Samlet set (var hun) fortsat noget pavirket (...), men i langsom
bedring.

Den 4. maj 2018, at klager var i gang pa arbejde igen, men i gar faldt hun bagover og slog
baghoved(et) mod (en) betonsgjle. (Hun havde) ingen besvimelse, men mange smerter,
gik hjem og fik koldt pa (...). | dag (havde hun) voldsom hovedpine (og) matte ga hjem ef-
ter et par timers arbejde. (...)

Den 16. maj 2018, at klager var oppe pa 12 timer fgr fornyet hovedtraume den 3. maj,
(og) fuldtidssygemeldt igen herefter. (...) De aftalte genoptagelse af arbejdet med 2-3 ti-
mer dagligt fra pa fredag, dvs. den 18. maj 2018. (...)

Den 17. september 2018, at der ikke havde vaeret noget fremgang siden arsskiftet/ for-
aret, hvorfor fysioterapeuten var bekymret. Klager prgvede kiropraktor i fgrste omgang.

()

Den 22. oktober 2018, at klager siden sidst havde modtaget 5 kiropraktorbehandlinger
med bedring med hensyn til bevaegelighed, nu fuld og normal bevaegelighed, men uaen-
dret med hensyn til smerter, saledes fortsatte smerter i brystryggen mellem scapula
(skulderbladene) med udstraling til nakken. (Hun) afsluttede snarest bade fysioterapeu-
tisk og kiropraktorbehandling. Begge havde givet udtryk for, at de ikke kunne ggre mere.
(...) (Hun) tog ikke smertestillende medicin. Objektivt: Columna: Let direkte gmhed tho-
racolumbalt, ingen udstraling (...). | gvrigt ugm. Fri bevaegelighed. (...) Henvist (til) MR
(skanning) (...)

Den 8. november 2018, at der ved MR af nakke og brystryg blev konstateret nedsat vand-
signal pa cervicale disci samt let unkonvertebral artrose C5/C6 medfgrende let foraminal
stenose (forsnaevring). Normal hgjde af hvirvler og intervertebralrum thorakalt, uden pro-
lapser eller stenoser. Hemangiom (hudforandring) i hvirvelcorpus (...). | gvrigt normal
knoglemarvssignal (...). Der var let (...) skoliose nederst lumbalt. Normalt medullzert signal.
Rgntgen diagnose: C5/C6 let discusdegeneration og unkonvertebral artrose medfgrende
let foraminal stenose bilateralt.{...)

Den 14. november 2018, at der ved telefonkonsultation blev oplyst om svar (pa) MR
(skanning) med alderssvarende forhold uden nerverodstryk. (...)

Den 20. november 2018, at klager netop (var) MR skannet i.a. (intet abnormt) (...)

Den 29. marts 2019, at klager havde vaeret set ved rygambulatorium (...) med besked om
at traening var vejen frem. MR skanning i.a. (Hun) var nu kommet godt i gang med trae-

ning (...).

Den 22. maj 2019, at klager havde veeret set ved rygcenter [...] (...) den 10. december
2018. Vurdering (en var), at der var tale om muskelsmerter og klager skulle traene, hvilket
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hun ogsa gjorde. Hun fglte stivhed, traethed thoracalt i forbindelse med job. Arbejdede 16
timer pr. uge, og (var) bekymret for at hun snart skulle gges i timer. (Hun) treenede x 3 pr.
uge. (...) Leegen fandt ikke indikation for ny skanning.

Der er ikke oplyst om flere henvendelser til egen laege i perioden frem til den 3. februar
2020.

Det fremgar af specifik helbredsattest af 18. juni 2018 fra laege [...] (bilag N, side 101-102), at kla-
ger ikke kunne arbejde i samme stilling lezengere tid ad gangen. (Hun) havde behov for at kunne
variere (sine) arbejdsstillinger mellem siddende/ stdende/gdende. Der var ikke mere begraensning
pa, hvor laenge hun kunne arbejde foran skaarm. Generelt vurderede laegen prognosen for god og
forventede fuld raskmelding indenfor max. 3 maneder fra d.d. Aktuelle og forventede skanehen-
syn: Tilgaengeligt haevesaenkebord og mulighed for varierede arbejdsstillinger. (...) Objektivt blev
der beskrevet gm brystrygmuskulatur, (hun) sad pa grund af dette lidt fikseret rankt pa stol(en).
Derudover normal objektiv undersggelse (...)

Den 26. september 2018 ansggte klager om udbetaling ved tab af erhvervsevne pa baggrund af
sine gener efter trafikulykken den 27. december 2017. Ansggningen fremlaegges som bilag D.

Det fremgar af laegeattest af 22. oktober 2018 fra [...] (bilag E), at klager den 4. maj 2018 padrog
sig et nyt hovedtraume (...), og var blevet fritstillet fra den 1. juni 2018. (Hun) havde kunnet arbej-
de pa deltid 12 timer/ugen indtil fyringen. (...)

Den 23. oktober 2018 skrev klager til selskabet og oplyste, at hun ikke tog medicin laengere, og ik-
ke havde gjort det i 3 uger. Henvendelsen fremlaegges som bilag F.

Det fremgar af specifik helbredsattest af 23. oktober 2018 fra laege [...] (bilag G), at klager aktuelt
havde symptomer i form af intermitterende brystrygsmerter med udstraling til nakkeryggen.
Smerterne kom /forvaerredes, nar hun sad eller stod i leengere tid (...). Objektivt blev der beskre-
vet lette direkte smerter ved palpation af columna thoracalis, ingen udstraling/doorbell. Normal
bevaegelighed i columna totalis (hele ryggen) og i gvrigt normal undersggelse. Derudover intet at
bemaerke.

Det fremgar af neurokirurgisk speciallaegeerklzering af 3. december 2018 fra [...] (fremlagt af kla-

ger), at klager havde senfglger primaert i form af smerter hgjt mellem skulderbladene.
Sygdomme og andre skader: (...) Maj 2018 faldt hun (...) bagover, og slog hovedet ned i
(en) betonsgijle. (...) Hun fik straks ondt i hovedet. Dette svandt dog gradvist under 2 ugers
sygemelding. (...) Klager fortalte, at tilstanden hurtigt var tilbage som fgr faldet. Pa det
tidspunkt arbejdede hun 12 timer pr. uge, og fortsatte med dette efter den korte syge-
melding. Beskrivelse af (den) skadevoldende handelse: Den 27. december 2017 om mor-
genen (...) kgrte hun ad motorvejen (...), da hun pludselig sa billygter kommende mod
hende forfra. Hun trak hardt mod hgjre (...) kom ud i vejsiden, ramte (et) naturhegn og bi-
len rullede rundt (...) maske flere gange, og landede pa hgjre side i ngdspor(et). Hun hu-
skede, at hun videre taenkte “nu vaelter jeg”. Dernaest huskede hun, at hun hang i sikker-
hedsselerne og bilen I3 pa hgjre side. Hun {(...) udlgste sikkerhedsselen {(...), faldt ned og
landede pa vindue(t)/dgr(en) i passagersiden, (og) startede med at sidde og lede efter sin
mobil, fordi hun skulle have ringet til sin [aegtefaelle]. Dernaest kom der nogen (...) og hjalp
hende med at kravle op og ud af bilen. Hun gik lidt rundt. Da Falck kom, blev hun kegrt til
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skadestuen. Der var ikke nogen specifikke smerteoplevelser pa det tidspunkt. (Hun) fglte
sig bare ¢m i hele kroppen. (...) Forlgbet efter (den) skadevoldende haendelse: | Igbet af
naeste formiddag begyndte hun at fa ondt primaert i nakken, men ogsa mellem skulder-
bladene og fik hovedpine. (...) Samlet var det fgrste halve ar praeget af langsom fremgang.
Siden havde der ikke vaeret den store sendring. (Hun) havde gennem forlgbet faet lettere
ved at sidde ned og kigge opad. Og hun behgvede ikke ligge sa meget mere. Der var ikke
kommet nye symptomer i efterforlgbet.

(...)

Hun var fuldtidssygemeldt i ca. 2 maneder. Derefter ggede hun gradvist fra 4, over 6 og 8
til 12 timer pr. uge, og var der i april 2018, (og) havde planer om at gge mere. (...) Hun
blev fyret i maj 2018, da stillingen/funktionen skulle nedlaegges. (Hun) fratradte 31. au-
gust 2018 og var deltidssygemeldt indtil da, (og) efterfglgende fuldtidssygemeldt. {(...) Kla-
ger forestillede sig en funktion med konsulentrolle [...]. Hun mente ikke, at hun ville kun-
ne klare (en) fuldtidsstilling aktuelt. Hun havde faet at vide, at hun ikke bare kunne ga ud
og finde et job via sine kontakter, da hun ikke kunne raskmelde sig pa deltid. Hun havde
faet at vide, at hun skulle fastholde (sin) fuldtidssygemelding og matte afvente det kom-
munale forlgb. (...) Ud fra de rad hun havde faet, mente hun ikke, at hun kunne "tage ske-
en i egen hand”. Det der var forhindrende for, at hun kunne ga i gang, var de smerter hun
felte og som ville blive forvaerret, hvis hun sad pa et arbejde, hvor hun skulle praestere.
Det ville heller ikke veere godt, hvis hun skulle sidde for meget ved en computer. (...) Ak-
tuelle gener: | forbindelse med den aktuelle undersggelse blev der beskrevet (...) daglige
gener hgjt i brystrygsgjlen (...) mellem skulderbladene, (som) kunne strale op i nakken
evt. til baghovedet, hvis hun pressede sig (...). Hun oplevede denne spredning naeste hver
dag. Hun havde klart indtryk af, at det ikke gik den anden vej. Genernes intensitet afhang
af aktivitet. Hun lavede @velser for at holde generne nede (...). De daglige smerter blev
beskrevet som gennemsnitligt moderate VAS 6, men kunne lindres til lette til beskedne
ved passende skanehensyn og udfgrelse af gvelser. Kunne forveerres til middelsveer til
tidvist svaere ved belastning. Det vaerste hun kunne ggre, var at sidde stille for laenge. (...)
Det lindrede at ga stille rundt og holde sig i bevaegelse. Funktionsniveau: Forespurgt,
hvordan tilstanden pavirkede hende, svarede hun, at det jo ikke var sadan, at hun ikke
kunne holde det ud. Hun var dog ngdt til at tage mange skanehensyn i hverdagen. Hun
syntes, at hun “spildte sin tid” med at ga og veere syg. (Hun) ville dog ikke veere naiv og
ville have fokus pa det, der gav god energi. Der var god kontakt med veninder og hold-
traening, samt det at leese gode bgger. (...) Hvis hun skulle sidde laenge i en stol, var det
afggrende, at den havde god rygstgtte og havde den rette haeldning. Hun fglte, at hun
skulle sidde i (en) meget bestemt stilling for at hindre smerteforveerring. Hun havde svaert
ved at sidde ved en computer i laengere tid. Det gav forveerring af smerterne. (Hun) ville
helst undga at kgre bil selv. Hvis hun kgrte, strammede det til efter ca. % time. Ved len-
gere ture, kom der tiltagende smerter efter en time. (Hun) var dog selv kgrt fra [...] til [...] i
forbindelse med dagens undersggelse. (...) (Hun) havde ingen problemer med at sta ved
(et) kokkenbord. Nattesgvnen var i det vaesentlige uforstyrret. Skanebehov: Forespurgt
hvilke skanehensyn, der ville vaere behov for ved erhvervsarbejde, svarede hun, at der
skulle vaere mulighed for at skifte arbejdsstilling. Der skulle vaere haevesankebord. (Hun)
vidste ikke rigtigt, om det ville veere vigtigt, at hun skulle have mulighed for at laegge sig.
Overordnet vekslende arbejdsbelastning, ingen monotoni. (Hun) taenkte, at noget arbejde
med radgivning og konsulentbistand ville vaere passende. (...) Labende behandling: Tog
Panodil, men sjaeldent. Fik ikke anden medicin. Gik ikke til nogen form for behandling. La-
vede hjemmegvelser rettet mod nakken og gvre rygsgjle, dagligt.



Ankenaevnet for Forsikring

8. 96419

(...)

Objektivt: (Klager) bevaegede sig upafaldende til og fra undersggelseslokalet og sad af-
slappet undervejs ved den knapt to timer lange samtale og undersggelse. (Hun) benytte-
de dog nogle sma afbrydelser til lige at rejse sig og ga lidt rundt. (Hun) virkede ikke synligt
forpint.

(...)

Columnacervicalis: (...) Fuldgod bevagelse i nakken (...) Musklerne blgde. Ingen gmheds-
reaktion ved palpation henover muskler og muskeltilhaftninger. Columna thoracolumba-
lis: (...) Ved palpation (tryk) var der punctum maximum omkring skgnnet 3. og 4. bryst-
hvirvel, hvor tryk pa torntappe udlgste synlig gmhedsreaktion. Mere udtalt ved sideskub,
hvor de to hvirvler blev “vredet” i forhold til hinanden. Mindre udtalt ved palpation hen
over de to nabohvirvler. (...) Musklerne deromkring (var) blgde med moderat gmhedsre-
aktion ved palpation.

(...)

Resumé og konklusion: Efter (...) den 27. december 2017 (...). Der gik ca. et dggn, fgr
smerterne i nakken og gvre del af brystrygsgjlen samt hovedpinen brgd igennem. Det var
sa disse gener med fokus pa smerterne hgjt mellem skulderbladene, der havde veeret til-
stede siden. Der var gennemfgrt relevante behandlingstiltag (i form af) fysioterapi og ki-
ropraktisk behandling, samt foretaget MR skanning af nakken i november 2018. Der var
(dog) ingen oplysninger om denne skanning i de medsendte papirer (...). Ved dagens un-
dersggelse klagedes der over daglige smerter hgjt i brystrygsdgijlen, streekkende sig op i
nakke og baghoved. Gennemsnitligt var smerterne moderate, VAS 6, men med betydelige
udsving afhaengig af aktivitet. Ved den objektive undersggegse fandtes fokus for smerter-
ne med stor sandsynlighed at veere omradet omkring 3. og 4. brystryg(hvirvel). (...) | for-
bindelse med undersggelsen forklaredes det for klager, at det med stor sandsynlighed
drejede sig om fglger efter en akut belastning, subsidizert forvridning i brystrygsgjlen pa
det beskrevne niveau. Udsigterne ville vaere, at der ville komme en langsom fremgang
over de kommende ar, og der fandtes ingen rationelt funderet terapi, der kunne fremme
denne proces. Der var i det helt vaesentlige overensstemmelse mellem de fremsatte op-
lysninger og fund ved dagens undersggelser (...). Der var ikke grundlag for at foresla yder-
ligere undersggelser

(...).

Faldtraumet i maj 2018 syntes ej heller, ud fra det oplyste, at have haft nogen betydende
indflydelse pa det aktuelle forlgb. Samlet matte det sdledes vurderes, at der ikke s3s at
veere forudbestaende eller efterfglgende forhold, der havde nogen betydende indflydelse
pa den aktuelle tilstand. De beskrevne gener matte alene skyldes fglgerne af ulykken.
Speciallegeerklzeringen er fremlagt af klager.

Den 22. januar 2020 modtog kommunen journaloplysninger fra Rygklinikken pa [...] Sygehus (bilag
H). Det fremgar af:

Reumatologisk forundersggelse af 10. december 2018, at klager den 27. december 2017
(...) blev kgrt pa traumecenter, traumeskanning(en) var normal. (...) Hun (...) havde vedva-
rende siden haft smerter, dog havde hun ikke lzengere hovedpine. Det stgrste problem nu
var smerterne lavt mellem skulderbladene, og nar de blev meget generende, bredte de
sig op til nakken. Smerterne provokeredes og forveerredes specielt, hvis hun lgftede fx pa
baereposer, hvis hun sad og arbejdede pa computer eller kgrte bil (...). Nattesgvnen var i
starten forstyrret, men var nu normal. (...) Objektivt (...) Nakken: Normal bevagelighed i
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alle retninger. Ved maks. fleksion lette smerter lavt mellem skulderbladede, men ellers
ikke smerter i yderstillinger, ikke smerter ved fleksion og ekstension mod modstand, in-
gen pafaldende gmhed af nakkemuskulaturen. (...) Ryggen: Upafaldende krumninger, ikke
smerter i yderstillinger. @mhed ved fjedringstest lavt og midt thorakalt, ingen perkussi-
onsgmhed (smertejag). (...) MR-skanning af columna cervicalis og thoracolumbalis havde
vist normale forhold. Let begyndende diskusdegeneration C5/C6. Vurdering: Uspecifikke
lavtsiddende thorakale smerter efter trafikuheld for et ar siden, hvor der i starten ogsa
var hovedpine og nakkesmerter. Udbredt gmhed i kroppen som tegn pa darlig smerte-
hamning/forstarket smertereaktion, dvs. forstyrret smerteregulation, en fibromyalgilig-
nende smertemekanisme. Klager var informeret om, at der generelt var darlig overens-
stemmelse mellem rygsmerter og billeddiagnostik. Endvidere, at bedst dokumenteret be-
handling var motion, gvelser og traening og i hendes tilfelde formentlig konditionstrae-
ning (...). Det var vigtigt, at hun ikke oplevede smerterne som (en) skade, der var ikke no-
get farligt i ryggen; hun matte, hvad hun kunne, men hun kunne dog have et varigt smer-
teproblem, som hun var ngdt til at tage hensyn til arbejdsmaessigt. Dog troede overlaegen
prognosen var bedre pa lang sigt, da hendes nattesgvn var normal. (...) Der var ikke aftalt
ny tid til kontrol her, men (hun) havde et abent forlgb de naeste tre maneder, hvor hun
kunne henvende sig direkte ved behowv. (...)

Der er ikke oplyst om flere henvendelser til Rygklinikken i perioden frem til den 22. januar
2020.

Den 20. februar 2019 bevilgede selskabet udbetaling til klager ved midlertidigt erhvervsevnetab
for perioden efter hendes Ignophgr den 1. september 2018 til den 30. april 2019. Afggrelsen
fremlaegges som bilag I.

Den 27. februar 2019 korrigerede selskabet udbetalingen pa baggrund af ny Isndokumentation.
Afggrelsen fremlaegges som bilag J.

Den 25. april 2019 forleengede selskabet udbetalingen ved midlertidigt erhvervsevnetab for peri-
oden 1. april 2019 — 30. juni 2019. Afggrelsen fremlaegges som bilag K.

Den 21. juni 2019 forleengede selskabet udbetalingen ved midlertidigt erhvervsevnetab fra den 1.
juli 2019 med planlagt opfglgning omkring den 1. oktober 2019. Afggrelsen fremlaegges som bilag
L.

Det fremgar af efterfglgende laegeattest til rehabiliteringsteam af 7. februar 2020 fra leege [...]
(fremlagt af klager), at de helbredsmaessige forhold, som pavirkede funktionsevnen var relateret
til smerterne i gvre del af ryggen samt nakke. Der var nedsat funktionsevne i forhold til stationzere
funktioner, (klager) havde brug for at bevaege sig rundt, haeve-saenkebord, aflastning i Igbet af da-
gen. (Hun) havde fx sveert ved at sidde stille i en bil i mere end max. en time, fgr hun matte ud og
holde pause, da der ellers opstod smerter i den gverste del af ryggen (...) Objektivt blev der be-
skrevet normal bevaegelighed i nakke. Ingen udstraling. Negativ kompressionstest. @mhed ved
palpation af muskulatur. Ingen bankegmhed af processus spinosi. God kraft og styrke pa overeks-
tremiteter. Intet dagligt medicinforbrug. (...) Laegen vurderede, at den nedsatte funktionsevne gav
behov for skanehensyn i hverdagen og arbejdssituationerne, og (at) disse skdanehensyn matte af-
klares med klager i forhold til de subjektive klager, hun matte fremfgre. (...) Klager var relevant
undersggt, og der var ikke indikation for yderligere undersggelser eller behandlinger, ej heller
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henvisning til smerteklinik. Det vurderes, at tilstanden var varig. (...) Laegeattesten er fremlagt af
klager.

Den 23. februar 2020 meddelte selskabet klager, at udbetalingen af hendes forsikringsydelser
stoppede den 29. februar 2020, idet hendes generelle erhvervsevne ikke var nedsat i erstatnings-
berettiget omfang. Afggrelsen er fremlagt af klager.

Den 12. marts 2020 bad klager om en revurdering af sagen. Anmodningen er fremlagt af klager.

Den 24. april 2020 modtog selskabet supplerende sagsakter fra klager forelagt i forbindelse med
hendes afklaringsforlgb i kommunen.

Den 28. april 2020 meddelte selskabet klager, at selskabet fortsat ikke fandt laegelige dokumenta-
tion for et generelt erhvervsevnetab pa 50 procent eller derover. Afggrelsen er fremlagt af klager.

Arbejdsafklaring

Det fremgar af kommunens journalnotater (bilag M):
Den 15. februar 2018 (side 8), at klagers arbejde bestod i at kgre i bil rundt til kunder
samt noget administrativt arbejde. Der var ikke mulighed for @endring af arbejdsopga-
ver(ne). (...)

Den 5. marts 2018 (side 6), at klager nu havde genoptaget arbejdet med 4 timer fordelt
pa 2 dage. Det var aftalt, at hun fra nseste uge arbejdede 6 timer om ugen fordelt pa 3
dage. (...

Den 22. marts 2018 (side 3), at klager nu havde genoptaget arbejdet med 6 timer fordelt
pa 2 dage. Det var aftalt, at hun fra naeste uge arbejdede 9 timer om ugen fordelt pa 3
dage (...)

Den 18. april 2018 (side 2), at klager nu (havde) genoptaget arbejdet med 12 timer om
ugen fordelt pa 3 dage (...). Hun fglte, at det gik godt. (...)

Den 3. maj 2018 (side 1), at klager arbejdede fortsat 12 timer fordelt pa 3 dage (...). Hun
felte, at det gik godt, og forventede at optrappe timetallet til 16 timer om ugen fra naeste
uge. (...) Hun syntes, at det gik godt fremad. Hun havde mere overskud og kunne mere
derhjemme. Hun havde knapt sa stort (et) behov for hvile og restitution. Pa nuvaerende
tidspunkt vurderedes det ikke relevant med kontakt til arbejdsgiver, idet klager selv var i
dialog omkring plan for genoptagelse af arbejdet. (...) Klager var orienteret om mulighe-
den for arbejdspladsvurdering i forhold til vurdering af arbejdsredskaber, men hun mente
pt., at hun fik den hjaelp, hun havde behov for gennem arbejdet i form af hee-
ve/sankebord. (...)

Det fremgar af kommunens journalnotater (bilag N):
Den 26. juni 2018 (side 95 af 116) ved opfglgningssamtale med klager, at der var modta-
get specifik helbredsattest, hvoraf det fremgik, at prognosen vurderedes som god, og der
forventedes en fortsat sygemelding pa max. 3 maneder fra den 18. juni 2018. Klager var
enig i denne vurdering. (...)
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Den 3. september 2018 (side 83 af 116), at klager oplyste, at tilstanden fortsat over hele
sommeren nogenlunde var status quo. Hun havde fortsat stort behov for at andre stilling
i forhold til dagligdagen derhjemme, men nar hun gjorde det, havde hun ikke smerter. {...)

Den 8. januar 2019 (side 15 af 116), at umiddelbart var tilbagemeldingen fra reumatolog,
at der skulle tid til. (Han) anbefalede fortsat traening og vedligehold. Der var saledes ikke
yderligere behandling at tilbyde, og praktik etableredes med det formal at gge arbejds-
tid(en) frem til raskmelding. Malet frem til den 30. april 2019 var 20-25 timer. (...)

Det fremgar af kommunens journalnotater (bilag O):

Den 6. februar 2019 (side 81 af 82), at der var etableret virksomhedspraktik fra den 1. fe-
bruar 2019, som [...]konsulent med arbejdsopgaver i form af kundekontakt, registrering af
kundekontakt, med ud til kunder, deltagelse i interne mgder, deltage i det, der var faxlles
for afdelingen og ellers, hvad der skulle vaere af andre kontoropgaver, 4 dagen om ugen
af 3 timer. Timetal pr. uge 12 timer. (...)

Den 7. marts 2019 (side 60 af 82) ved opfelgning pa virksomhedspraktikken, at klager
havde brugt den fgrste tid i praktikken pa at lzere sine kollegaer at kende og satte sig ind
i virksomhedens produkt, [...]. Hun fortalte, at hun kun havde veeret med pa nogle fa
(kunde)mgder (...) Hun fortalte, at hun i starten af praktikken godt kunne maerke, at hen-
des smerteniveau i ryggen steg, men at det gik bedre nu. Hun havde (vaeret) meget obs
pa ikke at sidde for leenge af gangen (...)

Det fremgar af statusrapport af 26. marts 2019 fra [...] (side 57 af 82), at fysioterapeuten
anbefalede, at klager anvendte en anden type stol end den nuvaerende, som kunne yde
bedre stgtte til ryg, nakke og skuldre, nar hun arbejdede ved computeren. (...) Klager hav-
de afprgvet en kollegas matte, hvilket hun havde oplevet havde lettet den staende stil-
ling, og derfor anbefaledes hun, at anvende denne type matte (...). Hun anbefaledes ogsa
at anskaffe sig en pilatesbold, som kunne bidrage til den skiftende arbejdsstilling. Derud-
over anbefaledes hun at skifte hyppigere arbejdsstilling, nar hun arbejdede ved compute-
ren, eksempelvis ved at hun arbejdede i den siddende stilling i 30 minutter, hvorefter hun
holdt pause og fik bevaeget kroppen i 4-5 minutter (...) Samlet var det fysioterapeutens
vurdering, at disse hjaelpemidler og tiltag ville lette den fysiske belastning i Igbet af hen-
des arbejdsdag saledes, at der kunne blive mulighed for yderligere optrapning i antal ar-
bejdstimer. | forbindelse med den videre optrapningsplan, burde det overvejes, at klager
ogsa fik mulighed for at ligge ned i sine pauser. (...) Klager angav, at hun i det daglige var
pavirket af fysiske gener, som var opstaet efter et trafikuheld (...) Siden havde hun ople-
vet langsom bedring i generne, men oplevede fortsat intermitterende smerter i nakken og
den gvre del af ryggen, som opstod, hvis hun foroverbgjede i nakken eller var i en laenge-
revarende stationaer staende eller siddende stilling. Hun oplevede lindring, hvis hun be-
veegede nakken og skuldrene. P4 nuvaerende tidspunkt tog hun ikke smertestillende me-
dicin (...). Hun arbejdede aktuelt 14 timer (...) og bestemte selv, hvornar hun holdte pau-
ser (...) Nuvaerende arbejdstid medfgrte, at hun havde brug for at hvile 30-45 minutter,
nar hun kom hjem (...) En stor del af arbejdsopgaverne foregik ved en computer. (...) Hun
havde haeve/saenkebord (...)

Den 10. april 2019 (side 47 af 82) ved opfelgning pa virksomhedspraktikken, at klager
havde vaere med pa flere mgder, men havde rykket for at hun kunne komme med pa fle-
re, for at hun kunne danne sig et godt indtryk af, hvad jobbet reelt indebar. (...) Hun oply-
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ste, at hun fortsat oplevede smerter, men hvis hun fik traenet regelmaessigt, hvilket hun
gjorde og brugte trapperne flittigt pa arbejdsstedet, gik det godt. Hun havde fortsat brug
for hvile, nar hun kom hjem {(...).

Den 24. maj 2019 (side 35 af 82), at klager tidligere havde faet bevilget en stamatte (...),
men denne var for lille. (...) Hun oplevede stadig staerke smerter i ryggen, og hende egen
lzege mente, at der manglede udholdenhed i rygmuskulaturen. Klager oplevede i hgj grad,
at det var leengere tids arbejde i stationeer stilling, der forvaerrede hendes smerter. Derfor
var hun saerligt opmaerksom pa at holde aktive pauser. Hun oplevede, at de bevilgede
hjeelpemidler havde en positiv effekt, dog manglede hun fortsat at modtage armlaen til
hendes kontorstol (...), og hun gnskede ligeledes en stgrre stamatte. (...) Hun var stadig
ngdsaget til at hvile efter endt praktik grundet smerter. (...) Hun var aktuelt i praktik 16
timer ugentligt. (...) Hun fglte, at hun var stagneret pa de 16 timer. Hun pabegyndte sna-
rest nye arbejdsopgaver, hvor hun skulle varetage kundemgder. Herigennem ville hun fa
en mere varieret arbejdsdag og arbejdsopgaver, som muligvis kunne afhjeelpe nogle af
hendes smerter. (...)

Den 24. maj 2019 (side 16 af 82) ved opfglgning pa virksomhedspraktikken, at klager op-
lyste at hun var stagneret pa de 16 timer, 4 dage 4 4 timer, og de aftalte derfor med sags-
behandler(en), at de ikke udarbejdede en ny optrapningsplan, men at klager fortsatte pa
de 16 timer frem til naeste opfglgning den 29. august (...)

Det fremgar af kommunens journalnotater (bilag P):

Den 13. august 2019 (side 31 af 44), at klager syntes at stagnere pa 16 timer om ugen.
(Hun) havde fortsat traening ved fysioterapeut 3 gange ugentligt (...) typisk om morgenen
(...) derudover tog hun sine forholdsregler og oplyste, at hun ogsa kun gik i kondisko for
god stgtte. Hun fortalte, at hun havde en facebookside sammen med sin [...]. [...] Hun for-
talte, at hun brugte max 60 minutter pa siden. Det var hendes [barn], der administrerede
den. ... Klager fortalte dette, da hun skulle vaere sikker pa, at hun ikke gjorde noget, hun
ikke matte. Sagsbehandleren vurderede ikke, at der var noget galt (...). Dels ud fra omfan-
get og dels ud fra, at der ikke var nogen profit. (...) | praktikken havde klager haeve-
senkebord, manglede armstgtter samt stamatte. Dette var bestilt i foraret. Der rykkedes
for levering. (...) Hun havde typisk 30 minutters pause dagligt. De talte om, at hun skulle
vaere obs pa pauserne, herunder se pa mulighederne for liggende hvil. Klager oplyste, at
nar hun havde haft meget at lave specifikt ved PC eller hvis hun generelt havde eller var
blevet mere smerteplaget i Igbet af dagen, sa havde hun tilsvarende sveert ved via hvile,
nar hun kom hjem, at fa nedsat smerteniveauet. Hun hvilede/afspaendte altid efter endt
praktik, nar hun var kommet hjem. (...) 29. august 2019 (side 17 af 44) ved opfglgning pa
virksomhedspraktikken, at klager fortalte, at hun fik booket flere og flere mgder (...) det
gav ogsa en mere afvekslende arbejdsdag, som muligvis kunne afhjalpe nogle af hendes
smerter. (...) Hun oplyste, at hun ikke kunne gge i timer, idet hun var helt feerdig, nar hun
kom hjem fra arbejde, sa de aftale, at fortsatte pa 16 timer om ugen. (...) Klager oplevede
stadig staerke smerter i ryggen. (...) Hun havde faet en nggle, sa hun kunne benytte ste-
dets fitnessrum til at hvile sig (...). Hun holdt typisk 2 gange 15 minutters pause om dagen
ud over den % times frokostpause (...) Effektive timer: 12 timer om ugen. Effektiviteten
malt ud fra, at klager holdt 2 x 15 minutters pause samt en % (times) frokostpause. (...)
Umiddelbart vurderede konsulenten fra kompetencecentret praktikken til at vaere opti-
mal, idet skanehensynene blev imgdekommet, men idet klager (...) ikke rigtig var kommet
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i gang med daglige mgder ude af huset, kunne konsulenten ikke lige komme vurderingen
naermere. (...)

Det fremgar af supplerende journalnotater fra kommunen (bilag Q):

Den 11. november 2019, at klager var fortsat pa 16 timer i praktikken. Adspurgt til, hvad
der begraensede i forhold til at trappe op i tid, var det kun grundet smerterne i ryggen. (...)
Hun oplyste, at hun var god til at tage hensyn til skanebehovene, skifte stillinger, skiftevis
std og sidde. Hun havde stadig smerter ved 16 timer, men det var pa dette timetal, det
kunne haenge sammen. Hvis hun steg i timer, fik (hun) smerter tidligere dagen efter, og
flere smerter hjemmefra. (...) Hun havde for lille en stamatte og @¢nskede en stgrre, og
hun manglede fortsat armstgtter til kontorstolen. (...) Kontorstolen fungerede rigtig godt
med aflastning af hele ryggen, men der manglede armstgtter, som muligvis kunne afhjael-
pe. (...)

Den 28. april 2020, at klager gnskede at fortsaette sin virksomhedspraktik frem til den 10.
maj. Hun afventede hertil med at spgrge virksomheden om de ville ansatte hende eller

ej. Hun taenkte, at det var fint at fortsaette praktikken og dermed ikke ga ”"ledig”, sa lenge
hun bade kunne overskue at spge jobs og arbejde. (...)

Det fremgar af forlgbsrapport og konklusion af 30. marts 2020 (bilag R),

at klager startede op med at arbejde 12 timer om ugen fordelt med 3 timer mandag, tirs-
dag, torsdag og fredag. (...) Hun havde som oftest traenet inden hun mgdte pa arbejde.
Derefter ggede hun til 14 om ugen og yderligere til 16 timer om ugen fordelt med 4 timer
om dagen. Dette oplyste hun var hendes maksimale niveau, hvis hendes arbejdsliv og pri-
vatliv skulle haange sammen. Der havde ikke vaeret forsggt at aendre i mgdedagene for at
se, om hun kunne gge ud over de 4 timer, hvis hun fx arbejdede 3 dage om ugen, fordi
hun stabilt oplevede (et) gget smerteniveau efter 4 timer. Det var observeret, at hvis hun
arbejdede ud over de 4 timer om dagen, kom smerterne tidligere pa dagen end ellers den
efterfglgende dag. | starten af praktikken, hvor hun endnu ikke deltog i kundebesgg, fordi
hun fordi hun f@rst skulle introduceres til produkterne og til nu, hvor hun havde arbejds-
dage i bilen, oplevede hun ikke gget smerte. Hun bookede kundebesgg sa taet pa (sin) bo-
pael som muligt, og hvis hun havde kundebesgg ud over en radius pa 45 minutter, forsgg-
te hun at kgre med en kollega (...). Det vurderedes, at hun ville kunne arbejde indenfor
felgende arbejdsomrade, dog med alle de generelle skanehensyn overholdt: [...] konsu-
lent, [...Jkonsulent. (...) Det vurderedes ikke, at der var udviklingsmuligheder, der ville
kunne gge arbejdsevnen til ordinaer beskzftigelse. (...) Det var ligeledes konsulentens
vurdering, at yderligere en virksomhedspraktik indenfor et andet omrade ikke ville vise et
andet resultat, herunder (en) ggning af timetallet.

Den fremgar af resultat af mgde i rehabiliteringsteamet den 23. april 2020 (fremlagt af klager),
at teamet indstillede til fleksjob (...) Der var i temaet lagt vaegt p3, at selvom der havde
veeret etableret optimale skanehensyn og hjaelpemidler, havde det ikke vaeret muligt at
@ge timetallet ud over 16 timer med en effektivitet pa 90 procent. Det vurderedes, at re-
validering ikke ville kunne forgge klagers funktionsniveau. Alle relevante foranstaltninger
havde derfor vaeret afprgvet, for at bringe hende tilbage i ordinzaer beskeaftigelse. Der
kunne saledes ikke peges pa yderligere tiltag for at udvikle hendes arbejdsevne. (...) De
helbredsmaessige forhold som pavirkede funktionsevnen, var relateret til smerterne i gvre
del af ryggen samt nakke. Der var nedsat funktionsevne i forhold til stationaere funktio-
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ner, (hun) havde behov for at kunne bevaege sig rundt, haeve-/sankebord, aflastning i |@-
bet af dagen. Hun havde svaert ved at sidde stille i en bil i mere end max. en time, fgr hun
matte ud og holde pause, da der ellers opstod smerter i den gverste del af ryggen. (...)
Hendes skanehensyn (var):

- undga for meget stationaert arbejde

- mulighed for haeve-saenkebord

- aflastning i Ipbet af dagen

- hvile efter aktivitet for at undga overbelastning af ryggen

- mulighed for at g3, sta og ligge ned

Beskaeftigelse/aktiviteter: Fra den 1. februar 2019 til nu var klager i en praktik hos (en
[virksomhed] indenfor [...]). Her arbejdede hun 16 timer ugentligt med en effektivitet pa
90 procent, hun (var) startet pa 4x3 timer og havde gradvist gget sit timetal. Der var for-
sggt at gge timetallet yderligere, men her viste der (sig) en forvaerring af smerter(ne) i
ryggen og en gget traeethed de efterfglgende dage. Klager havde i stor grad haft mulighed
for at tilrettelaegge sit eget arbejde, og i sommer(en) 2019 begyndte hun at kere ud til
kundemgder, og det skabte mere fleksibilitet for hendes arbejde. Hun oplyste, at hun selv
kunne booke mgder, der 13 i en radius af 30 minutter. Hjaelpemidler i praktikken (havde
vaeret) have-saenkebord, specialstol med stgtte hele vejen op af ryggen med armlaen,
stamatte, mulighed for at ga og ligge ned i fitnessrum. (...)

Beskrivelse af fleksjob: [...] konsulent — indebar kundebesgg, kgrsel, administrativt arbejde, delta-
gelse pa interne mgder. (...) Indstillingen er fremlagt af klager.

Den 28. april 2020 blev klager bevilget fleksjob med virkning fra den 29. april 2020 pa baggrund af
rehabiliteringsteamets indstilling. Afggrelsen er fremlagt af klager.

Konklusion og begrundelse for selskabets afggrelse
Selskabet har bevilget udbetaling ved midlertidigt erhvervsevnetab i perioden frem til den 1.
marts 2020, hvor selskabet overgik til en vurdering af klagers generelle erhvervsevne.

Selskabet har lagt til grund, at klagers helbredsmaessige tilstand er vurderet varig i laegeattest af 7.
februar 2020 fra leege [...] (fremlagt af klager).

Der er enighed om, at klagers aktuelle helbredsmaessige gener alene skyldes fglgerne efter ulyk-
ken den 27. december 2017.

Der er imidlertid uenighed om, hvorvidt klager opfylder de helbredsmaessige betingelser for udbe-
taling ved generelt erhvervsevnetab efter den 1. marts 2020.

Helbredsmaessigt

Selskabet bemaeerker, at klager ved ulykken den 27. december 2017 var i stand til at kravle op og
ud af bilen, og var uden skreemmer eller laesioner, og at der efterfglgende blev foretaget en upa-
faldende traumescanning. Det fremgar ligeledes af de efterfglgende journaloplysninger den 2. og
3. januar 2018, at klager var sluppet naesten uskadt, men at hun dgjede med nakkemuskelspaen-
dinger og deraf intermitterende hovedpine, hvis hun sa for meget fjernsyn mv.
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Den 5. januar 2018 blev der konstateret laste facetled i hele ryggen, som forsggtes behandlet med
fysioterapi uden effekt. | september 2018 startede klager derfor i kiropraktorbehandling. | okto-
ber 2018 ophgrte hun med at tage smertestillende medicin, og den 22. oktober 2018 blev der nu
beskrevet fuld og normal bevaegelighed i ryggen samt let direkte gmhed i brystryggen uden ud-
straling.

Efterfglgende MR skanning den 8. november 2018 viste normale aldersvarende forhold uden rod-
tryk.

Ved den objektive neurokirurgiske undersggelse den 3. december 2018 blev der konstateret fuld-
god bevaegelse i nakken og blgde muskler uden smhed over muskler og muskeltilhaftninger, men
gmhed henover 3. og 4. brysthvirvel, mere udtalt ved sideskub, hvor de to hvirvler blev vredet i
forhold til hinanden.

Ved den reumatologiske undersggelse den 10. december 2018 oplyste klager, at hun ikke leengere
havde hovedpine, og der blev alene fundet lette smerter lavt mellem skulderbladene ved maksi-
mal fleksion samt gmhed ved fjedringstest, men i gvrigt ingen smerter i yderstillinger, heller ikke
ved fleksion eller ekstension ved modstand, og heller ingen pafaldende gmhed af nakkemuskula-
turen. Klagers laege tolkede den 22. maj 2019 pa baggrund af undersggelsen, at der alene var tale
om muskelsmerter.

Selskabet bemaerker, at den neurokirurgiske speciallaege forventede yderligere fremgang over de
kommende ar, og at klager ligeledes har oplyst til statusrapporten den 26. marts 2019, at hun har
oplevet bedring i generne efter trafikuheldet.

Selskabet finder pa baggrund heraf, at der den 27. december 2017, var tale om en trafikulykke
uden vaesentlig personskade, men laste facetled i ryggen, nakkemuskelspaendinger og intermitte-
rende hovedpine, der er svundet efter endt kiropraktorbehandling i oktober 2018, og at der aktu-
elt alene resterer en let gmhed omkring 3. og 4. brystryghvirvel med forventning om yderligere
bedring.

Selskabet er opmaerksom pa, at den neurokirurgiske specialleege vurderede, at der var overens-
stemmelse mellem de fremsatte helbredsmaessige klager og fund ved dagens undersggelser. Sel-
skabet bemaerker imidlertid, at der i speciallaegeerklaeringen er beskrevet gennemsnitligt modera-
te smerter, som kunne lindres til lette til beskedne ved passende skanehensyn og gvelser, og at
speciallaegen ikke havde modtaget oplysninger om den foretagne MR skanning i november 2018.

Selskabet bemaerker desuden, at det fremgar af speciallaegeerklzeringen, at klager selv var kgrt fra
[...] til [...] i forbindelse med dagens underspgelse, at hun bevaegende sig upafaldende til og fra
undersggelseslokalet og sad afslappet undervejs ved den knapt to timer lange samtale og under-
spgelse.

Selskabet bemaerker i forlaengelse heraf, at det fremgar af KRAKs vejviser (bilag S), at den almin-
delige kgretid mellem klagers adresse i [...] og Neurokirurgisk afdeling ved [...] hospital [...], er 1
time og 19 minutter.
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Selskabet finder, at der er darlig overensstemmelse mellem de af klager fremsatte helbredsmaes-
sige begraensninger ved kgrsel og kontorarbejde og oplysningerne om, at hun ikke fremviste no-
gen problemer efter 1% times siddende kgrsel og 2 timers samtale og undersggelse.

Selskabet bemaerker, at den reumatologiske specialleege ligeledes har vurderet, at der er darlig
overensstemmelse mellem klagers rygsmerter og billeddiagnostik.

Samlet set finder selskabet, at der beskrevet normale og aldersvarende rygforhold, herunder fuld
bevaegelighed i ryggen og blgd rygmuskulatur. Klagers aktuelle symptomer beskrives alene som
lette intermitterende rygsmerter mellem skulderbladene uden udstraling og uden behov for
smertestillende medicin.

Selskabet finder saledes ikke, at omfanget af de af klager angivne arbejdshindrende gener er un-
derbygget af de laegelige oplysninger i sagen.

Selskabet bemaeerker, at klager i overensstemmelse hermed ikke har haft behov for at henvende
sig til egen laege pa grund af rygproblemer i perioden fra den 22. maj 2019 til den 3. februar 2020,
hvor selskabet modtog hendes journaloplysninger fra laegen.

Klager har ligeledes ved neurokirurgisk specialleegeundersggelse den 3. december 2018 oplyst, at
hun ikke gik til nogen form for behandling, og det fremgar, at hun heller ikke har henvendt sig til
Rygcentret efter den 10. december 2018 til trods for, at hun havde et abent behandlingsforlgb og
kunne henvende sig direkte ved eventuelt behov.

Pa baggrund af ovenstaende, finder selskabet ikke dokumentation for vaesentlige helbredsmaessi-
ge gener, der kan begrundet et generelt erhvervsevnetab pa 50 procent eller derover efter den 1.
marts 2020.

Sygemeldingsforlgb
| dagene efter ulykken er der som ovenfor anfgrt beskrevet nakkemuskelspaendinger, intermitte-
rende hovedpine ved laengerevarende skaermarbejde mv., samt facetlasninger i hele ryggen.

Selskabet bemaerker, at klager pa trods heraf var i stand til at genoptage sit arbejde, uden mulig-
hed for a&ndring af sine arbejdsopgaver. | april 2018 var hun oppe pa 12 timer om ugen, og den 3.
maj 2018 oplyste hun, at hun fra den kommende uge forventende at gge sin arbejdstid til 16 ti-
mer om ugen. Hun oplyste, at det gik godt fremad, at hun havde mere overskud, knapt sa stort et
behov for restitution og hvile, og at hun mente, hun havde den hjzlp, hun havde behov for i form
af haeve/saenkebord.

Den 18. juni 2018 beskrev hendes laege, at der ikke mere var nogen begraensning pa, hvor leenge
hun kunne arbejde foran en skeerm. Prognosen vurderedes god og klager forventedes fuldt rask-
meldt indenfor maks. 3 maneder. Det fremgar af opfglgningssamtalen i kommunen den 26. juni
2018 (bilag N, side 95), at klager var enig i leegens vurdering.

Pa baggrund af klagers timetal i foraret 2018, forventningen om fuldraskmelding i sommeren
2018 og den beskrevne bedring i oktober og december 2018, finder selskabet ligeledes, at klager
burde kunne gge sin arbejdstid til mere end halv tid.
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Selskabet bemeerker desuden, at klager ved den neurokirurgiske specialleegeundersggelse den 3.
december 2018 til spgrgsmalet om, hvordan tilstanden pavirkede hende, oplyste, at det jo ikke
var sadan, at hun ikke kunne det ud, at hun fglte, at hun spildte sin tid med at ga og veere syg,
men at hun ikke ville vaere naiv og ville have fokus pa det, der gav hende god energi.

Praktikforlgh

Om det efterfglgende praktikforlgb, bemaerker selskabet, at klagers opgaver som [...]konsulent
bestod i udkgrende kundebesgg med henblik pa [...] samt administrative opgaver i forbindelse
hermed.

Hun startede i praktikforlgbet den 6. februar 2019 med 12 timer om ugen. Den 26. marts 2019
anbefalede fysioterapeuten hende en ny stol med armlaen, pilatesbold og en stor stamatte. Den
24. maj 2019 var hun oppe pa 16 timer om ugen, og det var planlagt, at hun skulle til at pabegyn-
de nye arbejdsopgaver med kundemgder, hvorved hun ville fa en mere varieret arbejdsdag og ar-
bejdsopgaver, som vurderedes, at ville kunne afhjalpe nogle af hendes smerter. Den 13. august
2019 oplyste hun, at hun ud over virksomhedspraktikken, havde en facebookside om [...], som
hun drev sammen med sin [...], at [...]. Den 29. august 2019 var hun fortsat ikke rigtig kommet i
gang med daglige mgder ude af huset. Den 11. november 2019 manglede hun fortsat armstgtter
til sin kontorstol, og hendes stamatte var for lille. Den 28. april 2020 oplyste hun, at hun gnskede
at fortsaette sin virksomhedspraktik pa 16 timer i forleengelse af fleksjobbevillingen, idet hun
teenkte, at det var fint ikke at ga ledig, sa leenge hun bade kunne overskue at sgge job og at arbej-
de.

Selskabet finder, at de beskrevne opgaver i praktikforlgbet, svarer til klagers hidtidige opgaver
som [ledelsesfunktion] med udkgrende kundemgder og administrative opgaver i forbindelse her-
med, fraset hendes tidligere ledelsesansvar for 3 personer.

Selskabet bemaerker, at klager allerede forud for den beskrevne bedring i oktober og december
2018 var klar til at gge sin arbejdstid til 16 timer om ugen uden behov for andre hjaelpemidler end
det haeve/saenkeborde, som hun allerede havde.

Selskabet finder derfor ogsa, at klager burde kunne have gget sin arbejdstid udover 16 timer, ef-
ter at have faet mere varierede arbejdsopgaver i form af kundebesgg ude af huset og de anbefa-
lede hjeelpemidler i form af stamatte og armlaen.

Skanebehov

Om klagers skanebehov, bemaerker selskabet, at klager ved den neurokirurgiske undersggelse selv
har angivet behov for have/saenkebord og mulighed for varierede arbejdsstillinger, at hun selv
har peget p3, at et arbejde indenfor radgivning og konsulentbistand ville vaere passende i forhold
til hendes overordnede skanebehov for vekslende arbejdsbelastning uden monotoni, og at hun ik-
ke rigtigt vidste, om det var vigtigt for hende, at have mulighed for at kunne lzegge sig.

Klagers leege har i lsegeattesten til rehabiliteringsteamet (fremlagt af klager) ligeledes angivet, at
klager havde brug for at bevaege sig rundt, haeve/sankebord og aflastning i Ipbet af dagen, men
at skanehensynene matte afklares med klager i forhold til de subjektive klager, hun matte fremfg-
re.
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Der foreligger ikke nogen laegelige angivelser af eventuelle skanehov udover behov hae-
ve/sankebord og mulighed for varierede arbejdsstillinger.

Selskabet bemaerker desuden, at klager til den neurokirurgiske specialleegeundersggelse har op-
lyst, at hun ikke havde nogen problemer med at sta ved et kgkkenbord, og at en af de ting hun
havde fokus pa, som gav hende god energi, var at laese bgger. Det fremgar ligeledes af specifik
helbredsattest af 18. juni 2018, at der ikke leengere var nogen begraensning pa, hvor leenge hun
kunne arbejde foran en skaerm.

Selskabet finder pa baggrund heraf heller ikke, at klager burde have problemer med at varetage
den administrative del af sine arbejdsopgaver med mulighed for fysiologisk varierede arbejdsstil-
linger og aflastning i form af staende arbejde ved et haeve/sankebord.

Selskaber finder ligeledes, at det overskud klager har haft til aktivt at sgge arbejde og drive en fa-
cebookside ved siden af sin virksomhedspraktik, burde kunne omszettes til et gget timetal pa
hendes arbejdsplads.

Fleksjobbevilling
Selskabet er opmaerksom pa, at klager er bevilget fleksjob pa 16 timer om ugen med 90 procents
effektivitet pa baggrund af rehabiliteringsteamets indstilling den 23. april 2020.

Selskabet finder, at rehabiliteringsteamet indstilling og den forudgaende forlgbsrapport bygger pa
klagers subjektive tilbagemeldinger til kommunen, om at 16 timer om ugen var det timetal, hvor
det kunne hange sammen for hende og hendes maksimale niveau, hvis hendes arbejdsliv og pri-
vatliv skulle haenge sammen.

Selskabet er opmaerksom p3a, at det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling den 23. april
2020, at det var forsggt at gge timetallet ud over 16 timer om ugen, og at det fremgar af forlgbs-
rapporten af 30. marts 2020, at det var observeret, at hvis klager arbejdede ud over 4 timer om
dagen, kom smerterne tidligere pa dagen end ellers den efterfglgende dag.

Selskabet finder imidlertid ikke dokumentation for, at det er forspgt at gge arbejdstiden ud over
16 timer om ugen. Det fremgar tvaertimod, at klager siden den 24. maj 2019 (bilag O) var stagne-
ret pa 16 timer om ugen, og at det fremgar af forlgbsrapporten den 30. marts 2020 (bilag R), at
det ikke havde veeret forsggt at endre i mgdedagene for at se, om hun kunne gge ud over de 4
timer dagligt, men at klager den 11. november 2019 (bilag Q) selv oplyste, om at det var pa dette
timetal, det kunne hange sammen for hende, og at hun mente, at hun ville fa smerter tidligere
dagen efter og flere smerter hjemmefra, hvis hun steg i timer.

Selskabet bemaerker videre, at der ikke foreligger oplysninger hverken fra klagers hidtidige ar-
bejdsgiver eller praktikstedet, om praktikforlgbet eller klagers effektive arbejdsevne.

Selskabet bemaerker desuden, at selskabets vurdering af klagers erhvervsevnetab er uafhaengig af
tilkendelsen af fleksjob, idet kriterierne for tilkendelse af fleksjob er forskellige fra kriterierne for
udbetaling af ydelser ved tab af erhvervsevne i henhold til klagerens forsikringsbetingelser (bilag
B).
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Efter forsikringsbetingelserne er der tale om en generel og ikke en individuel malestok, idet den
forsikredes erhvervsevne vurderes i forhold til et generelt erhverv.

Den offentlig vurdering omhandler arbejdsevnen, dvs. evnen til at opfylde de krav, der stilles pa
arbejdsmarkedet for at kunne udfgre forskellige konkret specificerede arbejdsopgaver med hen-
blik pa at opna selvforsgrgelse.

Selskabets bedgmmelse af klagerens erhvervsevne sker imidlertid alene pa baggrund af klagerens
helbredstilstand under hensyn til klagerens uddannelse og tidligere beskaeftigelse.

Selskabets samlede konklusion

Selskabet finder ikke, at der foreligger hverken helbredsmaessig eller erhvervsafklarende doku-
mentation for et helbredsmaessigt erhvervsevnetab pa 50 procent eller derover, hverken i klagers
hidtidige erhverv som [...] eller i et generelt erhverv.

Klager har saledes ikke bevist, at hun ikke er i stand til at arbejde mere end 50 procent af, hvad
der er sadvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse, anciennitet og al-
der.

Ud fra de samlede oplysninger i sagen er det selskabets vurdering, at klagers erhvervsevne ikke er
nedsat i erstatningsberettiget grad i henhold til forsikringsbetingelserne indenfor en bredere vifte
af erhverv, som hun med rimelighed kan forlanges at patage sig, med relevante skanehensyn for
hendes rygsmerter.

Selskabet fastholder pa den baggrund, at klager ikke er berettiget til udbetaling af forsikringsydel-
ser ved tab af erhvervsevne efter den 1. marts 2020.

Selskabet bemaerker, at klager har bevisbyrden for, at der foreligger et daekningsberettiget er-
hvervsevnetab."

Klageren har i brev af 25/3 2021 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har efter at have laest papirerne igennem igen, 5 punkter jeg gerne vil knytte en kommentar
til. Denne tekst er ogsa vedlagt som dokument. 1. side 17 Selskabet finder, at der er darlig over-
ensstemmelse mellem de af klager fremsatte helbredsmaessige begraensninger ved kgrsel og kon-
torarbejde og oplysningerne om, at hun ikke fremviste nogen problemer efter 1% times siddende
karsel og 2 timers samtale og undersggelse. Jeg kgrte til [...] for at blive undersggt af en special-
lege, min [egtefaelle] havde ikke mulighed for at kgre mig den dag, sa jeg kgrte selv. Jeg holdte
flere pauser pa vej der op og pa hjemturen. Jeg var ude at bevaege mig for at mindske smerterne
begge veje. Hjemturen var meget vaerre for mig, da min ryg havde vaeret belastet i mange timer
pa det tidspunkt og turen hjem var meget ulidelig. Da jeg kom hjem, matte jeg ligge i sengen og
var gdelagt dagen efter.

2. Under skanebehov side 20 PFA skriver at jeg ikke havde nogen begraensning pa at arbejde foran
skaerm notat af 18. juni 2018, hvilket ikke er korrekt, da jeg er ngdt til at skulle have afvekslende
arbejde i form af mgder, computerarbejde, ga rundt osv. Det var ud fra det jeg lavede og de timer
jeg arbejdede pa davaerende tidspunkt, at der ikke var begraensninger pa, da jeg netop havde af-
vekslende arbejde og ikke sad ved skarmen laengere end 30 min af gangen og ikke arbejde sa
mange timer.
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3. Dernaest under samme afsnit skriver PFA at jeg havde overskud til selv at finde job. Vil jeg blot
orientere om, at det skete i arbejdstiden hos [...], da det var en af de kunder jeg havde hos dem,
som tilbgd mig ansaettelse pa grund af mine kvalifikationer, sa det kan naeppe telles med som
ekstra arbejde.

4. Instagram og ikke Facebook Min [...] har haft en instagram profil og hjemmeside som jeg hjalp
hende med, da hun interesser sig for [...]. Det var hendes ide og hende der styrede den. [...] Det er
korrekt, at jeg brugte ca. 1 times tid om ugen pa at hjelpe hende med det administrative. Til ori-
entering har den ikke vaeret aktiv siden min [...] mistede interessen ultimo 2019.

5. Side 21 Skriver PFA (bilag R), at det ikke havde vaeret forsggt at @endre i mgdedagene for at se,
om hun kunne gge ud over de 4 timer dagligt. Det er ikke korrekt, for de gange hvor jeg ggede ti-
merne/ @&ndrede pa laengden af dagene blev smerterne veerre, sa jeg skulle ligge laengere tid i
sengen nar jeg kom hjem for at mindske smerterne i ryggen, eller sagar tage smertestillende. Da-
gen

efter skulle der heller ikke sa meget til, for at smerterne kom hurtigere. Jeg har ogsa forsggt, at
a&ndre pa arbejdsdagene, men det andrede ikke p3, at jeg ikke havde mulighed for at gge mit
timetal. Jeg vil gerne have, at disse kommentarer tages med i vurderingen af sagen."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af specifik helbreds-

attest af 23/10 2018 fremgar bl.a.:

"A. Sygehistorie og igangvarende behandling

Aktuel diagnose: Brystrygsmerter med udstraling til nakkeryggen. Er rask igen efter postcommoti-
onelt syndrom og kommet sig ovenpa det psykiske traume. Behandling: Har afsluttet psykologbe-
handlinger. Fortsat fysioterapibehandling, som snart forventes afsluttet. Har senest modtaget 5
kiropraktorbehandlinger med god effekt pa rygsmerterne. Skal til 6. og afsluttende kiropraktorbe-
handling denne uge. Selvtraener tillige. Pga. fortsatte symptomer og manglende fremgang siden
juni/juli maned har jeg d.d. henvist [klageren] til MR scanning af columna thoracalis et cervicalis.
Aktuelt har [klageren] symptomer i form af intermitterende brystrygsmerter med udstraling til
nakkeryggen. Smerterne kommer/forvaerres, nar hun sidder eller star stille i laengere tid, dvs. 30
min. Bevaegelse/fysisk traening afhjaelper smerterne og virker ogsa profylaktisk saledes, at hvis
hun har bevaeget sig meget i Igbet af dagen, er smerterne mindre, selvom hun sidder eller star
lengere tid. Funktionsbegransning og skanehensyn som fglge heraf: Kan aktuelt ikke varetage
arbejde, der kraever, at hun skal sidde eller sta stille: 30 min. i traek, der skal vaere mulighed for
bevaegelse. Fortsat behov for haevesaenkebord og mulighed for varierede arbejdsstillinger. [Klage-
ren] har siden sin fyring dagligt hvilet liggende ved middagstid (faet ryggen "strukket ud") - der vil
formentlig - i hvert tilfeelde i opstartsfasen af nyt arbejde - fortsat veere dette skanebehov, lige-
som jeg vil anbefale arbejdsopstart pa nedsat tid. P4 nuveerende tidspunkt og pga. pagaende ud-
redning kan jeg desvaerre ikke udtale mig om varigheden af skanehensynene eller prognosen pa
sigt. Hvis ovennavnte skanehensyn iagttages, ser jeg intet til hindring for, at [klageren] kan starte
arbejde.

C. Objektiv undersggelse, diagnoser og prognose

Normalt stemningsleje, venlig og samarbejdende. God almentilstand. ET middel. Lette direkte
smerter ved palpation af columna thorakalis, ingen udstraling/doorbell. Normal beveegelighed i
columna totalis og i gvrigt normal undersggelse. Derudover intet at bemaerke."
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Af neurokirurgisk speciallaegeerklzering af 3/12 2018 fremgar bl.a.:

"Aktuelle gener
| forbindelse med den aktuelle undersggelse beskrives fglgende gener...

e Daglige gener hgjt i brystrygsgjlen hvor det udbreder sig som en naermest kvadratisk pla-
de mellem skulderbladene. Kan strale op i nakken, evt til baghovedet, hvis hun presser sig
saledes at generne tiltager. Hun oplever denne spredning naesten hver dag. [...] har klart
indtryk af at det ikke gar den anden vej. Genernes intensitet er afhaenger af aktivitet. Hun
laver gvelser for at holde generne ned, og holdtraening pa Fitness Center hjaelper ogsa. De
daglige gener beskrives som gennemsnitligt moderate, VAS 62, men kan lindres til lette til
beskedne ved passende skanehensyn og udfgrelse af gvelser. Kan forvaerres til middel-
sveer til tidvist svaere ved belastning. Det vaerste hun kan ggre er at sidde stille for laenge.
Ingen smerteforveerring ved dyb vejrtraekning. Det lindrer at g3 stille rundt, holde sig i be-
vaegelse.

Funktionsniveau

Forespurgt hvordan tilstanden pavirker hende svarer [klageren] at det jo ikke er sadan at hun ikke
kan holde det ud. Hun er dog ngdt til at tage mange skanehensyn i hverdagen. Hun synes hun
"spilder sin tid” med at gar og veere syg. Vil dog ikke vaere negativ og vil have fokus pa det der gi-
ver god energi. Det er kontakt med veninder og holdtraening, samt det at laese gode bgger. Det
kribler i hende efter at komme i gang igen.

Hvis [klageren] skal sidde laenge i en stol er det afggrende at den har god rygstgtte og har den ret-
te haldning. Hun fgler hun skal sidde i meget bestemt stilling for at hindre smerteforvaerring.

Har svaert ved at sidde ved en computer i laengere tid. Det giver forveerring af smerterne.

Vil helst undga at kgrer bil selv. Hvis hun kgrer strammer det til efter ca % time. Ved laengere turer
kommer der tiltagende smerter efter en time. Er dog selv kgrt fra [...] til [...] i forbindelse med da-
gens undersggelse.

Har det godt med at ga en tur i det fri. Det lindrer. Kan ikke cykle pa sin racercykel. Det giver
smerteforvaerring. Det gar bedre pa gammeldags damecykel. Kan Igbe, ”i hvert fald 3 km”. Kan
godt samle noget op fra gulvet, men har haft problemer med det lette havearbejde. Har eks ikke

veeret i stand til at luge ukrudt.

Har problemer med at Igfte baereposer. Det strammer. Har problemer med stgvsugning. [Klage-
ren] mener det er vridbevaegelserne der er problemet. Far flere smerter hgjt i ryggen.

Har ingen problemer med at sta ved kgkkenbord.

Nattesgvnen er i det vaesentlige uforstyrret. Skal dog tit lige op og tisse midt pa natten. Gar i seng
omkring kl 22-23 og skal op kl 6. Har problemer med smerter mellem skulderbladene hvis hun lig-

ger pa ryggen.
Ingen alkohol intolerance.

Skanebehov



Ankenaevnet for Forsikring

22.

96419

Forespurgt hvilke skanehensyn der ville vaere behov for ved erhvervsarbejde svarer [klageren] at
der skulle vaere mulighed for at skifte arbejdsstilling. Der skulle vaere haeve-seenke-bord. Ved ikke
rigtigt om det ville veere vigtig at hun skulle have mulighed for at lzegge sig. Overordnet vekslende
arbejdsbelastning, ingen monotoni. Taenker at noget arbejde med radgivning og konsulentbistand
ville vaere passende.

Lgbende behandling
Tager Panodil, men sjaeldent. Far ikke anden medicin. Gar ikke til nogen form for behandling. La-
ver hjemmegvelser, rettet mod nakken og gvre rygsgjle, dagligt.

R@ntgenundersggelser
November 2018 blev der udfgrt MR skanning af nakken og gvre del af rygsgijlen pa [...] Sygehus.

Objektivt

Bevaeger sig upafaldende til og fra undersggelseslokalet og sidder afslappet undervejs ved den
knapt to timer lange samtale og undersggelse. Benytter dog nogle sma afbrydelser til lige at rejse
sig og ga lidt rundt. Virker ikke synligt forpint.

Fremtraader mentalt naervaerende, aben og positiv og har en konstruktiv tilgang til situationen.
Normal kropsbygning, og normal kropsholdning, og alment sundt, absolut ikke alderspraeget, ud-
seende.

e Kranium: Naturlig form og st@rrelse. Ingen tvangsholdninger.

e Kranienerver: Lugtesans ikke undersggt. Normale gjenbeveegelser uden nystagmus og
uden dobbeltsyn. Normal funktion af de mimiske ansigtsmuskler. Normal funktion af tyg-
gemusklerne. Samtalen foregar med normal konversationsniveau uden forstaelsestab

e Columna cervicalis: Normale krumningsforhold i hvile. Fuldgod bevaegelse i nakken til ro-
tation 90 grader, fuld fleksion, og 60 graders ekstension. Musklerne blgde. Ingen gmheds-
reaktion ved palpation hen over muskler og muskeltilhaeftninger.

e Columna thoracolumbalis: Normale krumningsforhold i hvile. Bgjer forover under krum-
ning til finger-gulv-afstand nul. Siderotation, malt pa skulderniveau, staende med samlede
fgdder, andrager ca 90 grader mod begge sider med god bevaegelseshastighed. Ved side-
feeldning fgres fingerspidser til under knzaelinie. Ved palpation er der punctum maximum
omkring sk@nnet 3. og 4. brystryghvirvel hvor tryk pa torntappe udlgser synlig gmhedsre-
aktion. Mere udtalt ved sideskub hvor det to hvirvler “vrides” i forhold til hinanden. Min-
dre udtalt ved palpation hen over de to nabohvirvler. Reproducerbart. Musklerne der
omkring blgde med moderat pmhedsreaktion ved palpation.

e Overekstremiteterne: Normale trofiske forhold. Fri bevaegelse i alle led, herunder fri
udadfgring af armene til 180 grader uden synlig gmhedsreaktion undervejs i bevaegelse
eller terminalt. Med armene strakt frem kan der belastes statisk i alle retninger uden syn-
lig emhedsreaktion eller eftergiven. Normale senereflekser. Normal koordination og fin-
motorik.

e Underekstremiteterne: Normale trofriske forhold. Fri beveegelse i alle led. Normal over-
gang fra siddende til stdende og videre til normal gangafvikling. Observeret over 15 meter
normal gangafvikling. Et-bens stand over 10 sekunder afsluttet med etbenshop afvikles
normalt og egalt. Tre dybe hugsiddende stillinger afvikles normalt. Egale og normale re-
flekser.
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Resumé og Konklusion

[Klageren] er en nu [...] der er undersggt et ar efter uheld hvor hun d. 27. december 2017 pa fore-
tage en kraftig undvigelsesmangvre pa motorvej hvor en bil kommer mod hende. [Klageren]
kommer ud i vejsiden, rammer dyrehegn og bilen ruller rundt (skadet pa alle sider) maske flere
gange og lander pa hgjre side.

Erindring om det passerede frem til hun teenker at “nu veelter jeg” og fra det tidspunkt hvor hun
haenger i sikkerhedsselen da bilen ligger pa siden, med hgjre nedad. Lidt irrationelt udlgser hun
sikkerhedsselen uden at teenke pa at hun sa bare falder ned da bilen ligger pa siden.

Kommer pa skadestue.

Der gar ca et dggn fgr smerterne i nakken og gvre del af brystrygsgjlen, samt hovedpinen, bryder
igennem. De er sa disse gener, med fokus pa smerterne hgjt mellem skulderbladene der har vae-
ret tilstede siden.

Der er gennemfgrt relevante behandlingstiltag (fysioterapi og kiropraktisk behandling) samt fore-
taget MR skanning af nakken i november 2018 (der er ingen oplysninger om denne skanning i de
medsendte papirer, herunder ikke om skanningen ogsa daekker gvre brystrygsgjle).

Ved dagens undersggelse klages der over daglige smerter hgjt i brystrygsgjlen, streekkende sig op i
nakke og baghoved. Gennemsnitligt er smerterne moderate, VAS 6, men med betydelige udsving
afhaengig af aktivitet.

Ved den objektive undersggelse findes fokus for smerterne med stor sandsynlighed at vaere om-
radet omkring 3. og 4. brystrygsegjle.

| forbindelse med undersggelsen forklares det for [klageren] at det med stor sandsynlighed drejer
sig om fglger efter en akut belastning, subsidizert forvridning i brystrygsgjlen pa det beskrevne ni-
veau. Udsigterne vil vaere at der vil komme en langsom fremgang over de kommende ar, og der
findes ingen rationelt funderet terapi der kan fremme denne proces.

Der er i det helt vaesentlige overensstemmelse mellem de fremsatte oplysninger og fund ved da-
gens undersggelser, og hvad der fremgar af tidligere oplysninger i de medsendte sagsakter.

Der er ikke grundlag for at foresla yderligere undersggelser idet disse ikke kan forventes at frem-
vise forhold der kan eller skal ggres til genstand for specifik terapi med udsigt til nogen betydende
@ndring i de aktuelle gener.

Det beskrevne uheld 3 uger fgr aktuelle traume syntes ikke at have efterladt gener der kan have
haft nogen indflydelse pa forlgbet efter det aktuelle traume 27. december 2017. Faldtraumet i
maj 2018 synes ej heller, ud fra det oplyste at have haft nogen betydende indflydelse pa det aktu-
elle forlgb. Samlet ma det saledes vurderes at der ikke ses at vaere forudbestaende eller efterfgl-
gende forhold der har nogen betydende indflydelse pa den aktuelle tilstand. De beskrevne gener
ma alene skyldes fglgerne efter ulykken."

Af reumatologisk undersggelse den 10/12 2018 fremgar bl.a.:
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"OBJEKTIVT

Alment sundt udseende, gar og star uden halten, symmetrisk hoved-skulderholdning. Nakken:
Normal bevaegelig i alle retninger. Ved maks. fleksion lette smerter lavt mellem skulderbladene,
men ellers ikke smerter i yderstillinger, ikke smerter ved fleksion og ekstension mod modstand,
ingen pafaldende gmhed af nakkemuskulaturen. Negativ foramen kompressionstest bilat. Skul-
der: Normal relief, fri bevaegelig i alle retninger, negativ impingement-test. OE: Normale kraefter
over skulder, albue, handled og fingerled. Normale biceps-, radialis- og ulnarisreflekser, tricepsre-
flekser meget svaere at fremkalde pa begge sider. Overalt normal fglelse pa huden, frie led. Ryg-
gen: Upafaldende krumninger, ikke smerter i yderstillinger. @mhed ved fjedringstest lavt og midt
torakalt, ingen perkussionsgmhed. Nogen muskulaer gmhed i leenden. Baekken star lige, negativ
Trendelenburg. Ben: Normale kraefter over hofte-, knae- og fodled, normal hal- og tagang. lkke
smerter ved

strakt benlgft, normale dybre reflekser. Normal overfladesensibilitet. 12/18 TP Symptomtjekliste
7, helbredsbekymringer 15.

MR-skanning af columna cervicalis og thoracolumbalis har vist normale forhold. Let begyndende
diskusdegeneration C5/C6.

VURDERING

Uspecifikke lavtsiddende torakale smerter efter trafikuheld for et ar siden, hvor der i starten ogsa
var hovedpine og nakkesmerter. Udbredt gmhed i kroppen som tegn pa darlig smertehaem-
ning/forstaerket smertereaktion, dvs. forstyrret smerteregulation, en fibromyalgi-lignende smer-
temekanisme. Pt. er informeret om, at der generelt er darlig overensstemmelse mellem rygsmer-
ter og billeddiagnostik. Endvidere at bedst dokumenteret behandling er motion, gvelser og tree-
ning, og i hendes tilfelde formentlig konditionstraening jf. smertemekanisme; og endelig at be-
kymringer, stress og spekulationer kan forvaerre og vedligeholde smerterne. Det er vigtigt, at hun
ikke opfatter smerterne som skade, der er ikke noget farligt i ryggen; hun ma, hvad hun kan, men
hun kan have et varigt smerteproblem, som hun er ngdt til at tage hensyn til arbejdsmaessigt. Dog
tror jeg prognosen er bedre pa langt sigt, da hendes nattesgvn er normal. Er ikke vurderet af fy-
sioterapeut her, da fysioterapeuten er sygemeldt. Hun gar i forvejen til traening i fitnesscenter fire
gange om ugen og tilrades at fortsaette med det, men evt. supplere med konditionstraening. Der
er ikke tilknyttet koordinator, diskuterer saledes fortsat sygemelding/raskmelding med egen lze-
ge/jobcenter. Der er ikke aftalt ny tid til kontrol her, men har dbent forlgb de naste tre mdr., hvor
hun kan henvende sig direkte ved evt. behov."

Af statusrapport af 13/3 2019 fra fysioterapeut fremgar bl.a.:

"SAGSBEHANDLERS BEVILLING OG MALS£ATNING
Formalet med aktiviteten er, at der laves en vurdering og beskrivelse af hvilke hjeelpemidler, der
kan stgtte [klageren] sin arbejdsdag.

HANDLING OG ANBEFALINGER
Under besgget instrueres [klageren] i arbejdstilsynets ergonomiske anbefalinger i forhold den sid-
dende og staende arbejdsstilling.
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Pa baggrund af samtalen og gennemgang af arbejdspladsen er det undertegnedes anbefaling, at
[klageren] anvender en anden type stol end den nuveerende, som kan yde bedre stgtte til ryg,
nakke og skuldre, nar hun arbejder ved computeren.

| forbindelse med den stdende arbejdsstilling har [klageren] afprgvet en kollegas matte, hvilket
hun har oplevet har lettet den staende stilling, og derfor anbefales hun, at anvende denne type
matte,

[Klageren] anbefales ogsa at anskaffe sig en pilates bold, som kan bidrage til den skiftende ar-
bejdsstilling.

Samlet set er det undertegnedes vurdering, at disse hjalpemidler og tiltag vil lette den fysiske be-
lastning i Ipbet af [klagerens] arbejdsdag saledes, at der kan blive mulighed for yderligere optrap-
ning i antal arbejdstimer. | forbindelse med den videre optrapningsplan bgr det overvejes at [kla-
geren] ogsa far mulighed for at ligge ned i sine pauser.

KORT OM BORGEREN

[Klageren] angiver, at hun i det daglige er pavirket af fysiske gener, som er opstaet efter et trafik-
uheld december 2017, hvor hun efterfglgende fik konstateret en hjernerystelse og forstuvet nak-
ke.

Siden har [klageren] oplevet langsom bedring i generne, men oplever fortsat intermitterende
smerter i nakken og den gvre del af ryggen, som opstar, hvis hun foroverbgjer i nakken eller er i
en laengevarende stationzer staende eller siddende stilling. Hun oplever lindring, hvis hun bevae-
ger nakken og skuldrene.

Pa nuvaerende tidspunkt tager [klageren] ikke smertestillende medicin, og hun traener tre gange
om ugen i et fitnesscenter.

BESKRIVELSE AF ARBEJDSPLADSEN

[Klageren] har siden februar vaeret i praktikforlgbet. Hun arbejder aktuelt 14 timer, som er fordelt
pa mandag, tirsdag, torsdag og fredag, hvor hun mgder kl. 8.30-12, og hun bestemmer selv, hvor-
nar hun holder pauser i Igbet af arbejdstiden. Nuvaerende arbejdstid medfgrer, at hun har brug
for at hvile 30-45 minutter, nar hun kommer hjem efter endt arbejdsdag, hvorefter hun har over-
skud til at lave andre ggremal i den resterende del af dagen. Hun har haft enkelte sygedage grun-
det influenza.

[Klagerens] arbejdsopgaver bestar af kundekontakt, registrering af kundekontakt, med ud til kun-
demgder i regionen, deltagelse i interne mgder, deltagelse i det der er feelles for afdelingen, samt
hvad der ellers forekommer af andre kontoropgaver, og derfor foregar en stor del af arbejdsopga-
verne ved en computer. | gjeblikket forsgger hun at arbejde ved computeren i omkring 45 minut-
ter, hvorefter hun holder en pause, hvor hun sgger for at fa bevaeget kroppen. Hun kan dog tyde-
ligt maerke forveerring i generne de dage, hvor hun arbejder meget ved en computer. Det ses, at
hun har egen kontorplads, hvor hun har haeve/saenke bord, justerbar stol uden armlaen og statio-
naer computerskaerm til sin radighed."

Af specifik helbredsattest af 23/9 2019 fremgar bl.a.:

"A. sygehistorie og igangvarende behandling
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Bevaegeapparat: December 2017 x 2 trafikuheld, indbragt pa traumecentret, fuld traumeskanning,
i.a. Fysioterapiforlgb derefter. Maj 2018, nyt hovedtraume. Sygemeldes grundet nakkesmerter.
Opsiges. Oktober 2018 har patienten veeret igennem fysioterapiforlgb grundet nakke/rygsmerter
samt kiropraktorbehandlinger, dette med sparsom effekt. Henvises derfor til MR columna cervica-
lis/thoracalis. Der findes discus degeneration og lette artroseforandringer C5/C6. December 2018
vurderes ved rygambulatoriet, [...]... Vurderes at behandlingen skal veere traening. Maj 2019
knaesmerter, orlopaed.amb. MR bruskskade pa bagsiden af patella. Genoptraeningsplan laves. An-
befales ikke hardt knaebelastende aktiviteter, knaeliggende arbejde eller tunge Igft med bgjet
knae. Grundet fortsat nakkesmerter henvises pt til et nyt forlgb ved fys, Pt. angiver at hun laver
gvelser dagligt og traener flere gange om ugen for at holde ryggen stzerk.

Psykiatri.

2013, arbejder ved [...] men sygemeldes grundet stress. Sygemelding i 3 maneder. Derefter op-
starter arbejde med at [...]. Sygemeldes med stress i 2015 fra dette arbejde, hvorefter hun opsi-
ges. 2016, nyt arbejde ved [...] men opsiges grundet sygemeldinger. 2017, ansaettes som [...] pa et
[...] men sygemeldes og har psykologforlgb. | maj 2018 opsige patienten fra dette job da hun sy-
gemelder sig grundet hovedtraumet. Igennem disse forlgb har patienten haft store spvnproble-
mer. Bruger Mirtazapin. 2016 Langt forlgb ved Scansleep med effekt.

Har saledes haft en ustabil tilknytning til arbejdsmarkedet siden 2013. Har dog veaeret i job i den
st@rste del af perioden.

C. Objektiv undersggelse, diagnoser og prognose

Ved objektiv undersggelse findes normale forhold i ryggen og knae. Men pt angiver smerter ved
aktivitet og belastninger bade i nakke/ryg samt i knae. Psykisk findes ikke tegn pa depression eller
angst.

Diagnoser:

Brusklzaesion pa laterale femurkondyl/skade pa brusken bagpa knaeskallen. Torakale smerter samt
distorsio columna cervicalis sequelae/ smerter i nakke og gverste del af ryggen. Arbejdsudl@st
stressreaktion.

Prognose:

Ad. Knaesmerter: For meget eller tung traening/belastning over 30 graders knabgjning kan ikke
anbefales. Generelt bgr man fremadrettet undga harde knzebelastende aktiviteter sdsom knaelig-
gende arbejde, tunge lgft med bgjede ben.

Ad ryg/nakkesmerter skriver man fra ryg. Amb. [...]: det er vigtigt, at hun ikke opfatter smerterne
som skade, der er ikke noget farligt i ryggen; hun ma, hvad hun kan, men hun kan have et varigt
smerteproblem, som hun er ngdt til at tage hensyn til arbejdsmaessigt. Samt anbefaler dagligt
traening.

Ad. Stressreaktion. Der vil fremover muligvis vaere behov for arbejdsfunktioner, som pt. ville kun-
ne afslutte uden at have alt for mange boldte i luften.

Af legeattest af 7/2 2020 fremgar bl.a.:
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"2.2. Relevante helbredsforhold

Bevageapparat

December 2017 x 2 trafikuheld, indbragt pa traumecentret, fuld traumeskanning, i.a. Fysioterapi-
forlgb derefter. Maj 2018, nyt hovedtraume. Sygemeldes grundet nakkesmerter. Opsiges. Okto-
ber 2018 har patienten vaeret igennem fysioterapiforlgb grundet nakke-/rygsmerter samt kiro-
praktorbehandlinger, dette med sparsom effekt. Henvises derfor til MR-columna cervica-
lis/thoracalis. Der findes discus degeneration og lette artroseforandringer C5/C6. December 2018
vurderes ved rygambulatoriet, [...] (se notat 10.12.2018). Vurderes at behandlingen skal vaere
traening. Maj 2019 knaesmerter, ortopaed.amb., MR med bruskskade pa bagsiden af patella. Gen-
optraeningsplan laves. Anbefales ikke hardt knaebelastende aktiviteter, knaeliggende arbejde eller
tunge lgft med bgjet knae.

Patienten har i en periode fra 2013 til 2017 haft forskellige perioder med belastningsreakti-
on/stress men har dog siden da ikke maerket noget til stresssymptomerne, hvilket ej heller er
medvirkende arsag til patientens nedsatte funktionsevne. De helbredsmaessige forhold som pa-
virker funktionsevnen er relateret til smerterne i gvre del af ryggen samt nakke. Der er nedsat
funktionsevne ift. stationaere funktioner, har brug for at kunne beveege sig rundt, haeve-
/seenkebord, aflastning i Ipbet af dagen. Har fx. svaert ved at sidde stille i en bil i mere end max en
time, for hun ma ud og holde pause da der ellers opstar smerter i den gverste del af ryggen. Kan
deltage i daglige aktiviteter/familielivet. Kan ggre rent, handle ind mv. Har dog brug for at hvile ef-
ter de forskellige funktioner saledes at hun ikke overbelaster ryggen. Smerterne i ryggen pavirker
funktionsevnen bade aktuelt men ogsa pa leengere sigt.

OBJEKTIVT
Normal bevaegelighed i nakke. Ingen udstraling. Negativ kompressionstest. @mhed ved palpation
af muskulatur. Ingen bankegmhed af processus spinosi. God kraft og styrke pa overekstremiteter.

Intet dagligt medicinforbrug. Der har vaeret afprgvet Pamol, lbumetin, Phenergan samt Mirtazapin
da spvnen ogsa har veeret pavirket.

2.3 Szerlige hensyn

Den nedsatte funktionsevne giver naturligvis behov for skanehensyn i hverdagen og arbejdssitua-
tionerne og disse skanehensyn ma afklares med patienten ift. de subjektive klager, hun matte
fremfgre. Aktuelt haeve-/seenkebord, mulighed for at ga rundt pa arbejdet samt at ligge ned. laver
daglige gvelser. Traner tre gange om ugen med vejledning fra fysioterapeut. Har fortsat sporadisk
kontakt til fysioterapeuter i de perioder hvor smerterne tiltager.

2.4 Legens kommentarer til patientens opfattelse af eget helbred
Patienten er relevant undersggt og der er ikke indikation for yderligere undersggelser eller be-
handlinger, ej heller henvisning til smerteklinik. Det vurderes at tilstanden er varig.

Patienten arbejder godt og malrettet med de Igsninger der har vaeret og er godt til at indga i be-
handlingerne ved fys. samt fastholde sin daglige treening."

Af forlgbsrapport fra virksomhedspraktik af 30/3 2020 fremgar bl.a.:

"Formal/ Progressionsmal
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Formalet med aktiviteten er at der etableres virksomhedspraktik med henblik pa gradvis ggning af
arbejdstid og beskrivelse af arbejdsevne for genetablering pa arbejdsmarkedet.

Stillingsbetegnelse og arbejdsopgaver
[...] konsulent.

e Konsulent arbejde

e Kundebesgg

e Kogrsel

e Bookning af mgdeaftaler

e Registrering af kundekontakt

e Deltagelse pa interne mgder

Fremmgdte timer
16 t/u

Effektivitet i % (inkl. grundlag for vurdering)
Effektivitet: Omkring 90%

Faktiske timer: 16 t/u

Effektive timer: 15 t/u

[Klageren] planlzegger selv hendes arbejdsdag, hvilket giver hende rig mulighed for at holde pause
nar hun har brug for det og ligeledes skifte mellem arbejdsstillingerne, [Klageren] oplyser at hun i
gennemsnit holder ca. 15 minutters pause om dagen. Nar [klageren] er pa kontoret har hun mu-
lighed for at benytte deres Fitness omrade, hvor hun kan ligge i fred og ro og hvile ryggen.

Seerlige forhold, der har pavirket forlgbet

Intet bemaerket

Skanehensyn
e Gradvis ggning af timer ([klageren] har opnaet fremmgde pa maks. 16 t/u.)
e Begraenset PC arbejde.
¢ Ingen lgft samt mulighed for at kunne ga til og fra opgaverne.
e |kke siddende arbejde ([klageren] kan ikke sidde for laenge af gangen).
¢ Helbredsmaessige pauser, hvor der bl.a. er mulighed for at ligge ned.

Eksterne ressourcer, som har vaeret inddraget som fx mentor, ergoterapeut, hjeelpemidler eller
andel. Beskriv, hvad, hvordan og hvilke overvejelser man har gjort.

Speciel kontorstol

Stamatte

Progression som er konstateret i forlgbhet

[Klageren] startede op med at arbejde 12 t/u fordelt med 3 timer mandag, tirsdag, torsdag og fre-
dag. Mgdetiden har veeret varierende i formiddagstimerne, da [klageren] som oftest har traenet
inden [klageren] mgdte pa arbejde. Derefter ggende [klageren] til 14 t/u og yderligere til 16 t/u
fordelt med 4 timer: om dagen - dette oplyser [klageren] er hendes maksimale niveau, hvis hen-
des arbejdsliv og privat liv skal haenge sammen. Der har ikke vaeret forsggt at eendre i mgdedage-
ne for at se om [klageren] kunne gge ud over de 4 t/u, hvis hun f.eks. arbejdede 3 dage om ugen
fordi [klageren] stabilt oplever gget smerte niveau efter 4 timer. Det er observeret at hvis [klage-
ren] arbejder ud over de 4 timer om dagen kommer smerterne tidligere pa dagen end ellers den
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efterfglgende dag. | starten af praktikken, hvor [klageren] endnu ikke deltog i kundebesgg fordi
hun fgrst skulle introduceres til produkterne og til nu, hvor hun har arbejdsdage i bilen oplever
hun ikke gget smerteniveau. [Klageren] booker kundebesgg sa teet pa bopal som muligt og hvis
hun har kundebesgg ud over en radius pa 45 minutter forsgger hun at kére med en kollage, som
har mgder i samme omrade.

Vurdering af muligheder pa arbejdsmarkedet, bredt
Det vurderes, at [klageren] ville kunne arbejde inden for flg. Arbejdsomradet, dog alle med de ge-
nerelle skanehensyn overholdt.

e [..]Jkonsulent

e [..]Jkonsulent

Samlet konklusion - herunder evt. forslag til andre initiativer, der kan bringe borgeren teettere
pa arbejdsmarkedet

Det vurderes, at [klageren] har gode muligheder for at bevare tilknytning til arbejdsmarkedet med
de rette skanehensyn og arbejdsopgaver. Det vurderes ikke, der er udviklingsmuligheder, der vil
gge arbejdsevnen til ordinaer beskaftigelse. Det er observeret, at [klagerens] helbred forvaerres
ved ggning af timeantallet ud over de 16 t/u. Det er ogsa vurderingen at yderligere hjselpemidler
og personlig assistance ikke vil bidrage til yderligere udvikling af timetallet. Det er ligeledes min
vurdering at yderligere en virksomhedspraktik inden for et andet omrade ikke vil vise et andet re-
sultat, herunder ggning af timetallet.

Bemaeerkninger i gvrigt
Virksomheden har ikke endelig besluttet om de kan tilbyde [klageren] en ansaettelse, som der har
veeret pa tale."

Af resultat af mgde i rehabiliteringsteam af 27/4 2020 fremgar bl.a.:

"Rehabiliteringsteamet indstiller [klageren] til fleksjob.

Begrundelse:
Mgdet er afholdt virtuelt, med [klagerens] samtykke. [Klageren] deltog i mg@det.

Samlet vurderes det, at arbejdsevnen er varigt og vaesentligt nedsat og at der foreligger dokumen-
tation for at betingelserne for fleksjob er opfyldt, og at [klageren] er omfattet af personkredsen
og er berettiget til fleksjob.

Der er i teamet lagt vaegt pa, at selvom der har vaeret etableret optimale skanehensyn og hjael-
pemidler, har det ikke veaeret muligt at gge timetallet ud over 16 timer om ugen med en effektivi-
tet pa 90 %. Det vurderes at revalidering ikke vil kunne forgge borgers funktionsniveau. Alle rele-
vante foranstaltninger har derfor vaeret afprgvet, for at bringe borger tilbage i ordinaer beskaefti-
gelse. Der kan saledes ikke peges pa yderligere tiltag for at udvikle [klagerens] arbejdsevne.

[Klageren] er [...] ar, og blev sygemeldt d. 28-12-2017 fra stillingen som [ledelsesfunktion] ved [...],
hvor hun senere er blevet opsagt.
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Helbred: [Klageren] bliver sygemeldt efter et feerdselsuheld, og havde efterfglgende smerter i ho-
ved, nakke/ryg og mellem skulderbladene. [Klageren] kommer efter ulykken pa traumecenteret,
og der bliver foretaget en traumescanning, der viser normal. [Klageren] henvises derefter til et Fy-
sioterapiforlgb.

| Maj 2018 opstar et ny hovedtraume, hvor [klageren] sygemeldes med nakkesmerter. Hun henvi-
ses til et Fysioterapiforlgb, med sparsom effekt. | LE 265 07.02.2020 skriver [klagerens] laege, at
hun henvises til en MR scanning for at finde kilden til smerterne. MR scanningen viser discus de-
generation og lette artroseforandringer C5/C6. [Klageren] henvises til rygcenter [...] i december
2018, hvor de finder frem til, at traening er den rette behandling.

Maj 2019 har [klageren] knaesmerter, og henvises til ortopaed.amb, hvor en MR scanning viser
bruskskade pa bagsiden af patella, og der laves en genoptraeningsplan.

[Klageren] har i en periode fra 2013 til 2017 haft forskellige perioder med belastningsreakti-
on/stress men har dog siden da ikke maerket noget til stresssymptomerne, hvilket ej heller er
medvirkende arsag til patientens nedsatte funktionsevne. Derudover har hun deltaget i psykolog
samtaler, for at bearbejde ulykken og kunne kgre bil igen.

De helbredsmaessige forhold som pavirker funktionsevnen, er relateret til smerterne i gvre del af
ryggen samt nakke. Der er nedsat funktionsevne ift. stationsere funktioner, har brug for at kunne
bevage sig rundt, have-/senkebord, aflastning i Igbet af dagen. [Klageren] fx sveert ved, at sidde
stille i en bil i mere end max en time, fér hun ma ud og holde pause da der ellers opstar smerter i
den gverste del af ryggen.

[Klagerens] egen laege skriver i LE 265: Patienten er relevant undersggt og der er ikke indikation
for yderligere undersggelser eller behandlinger, ej heller henvisning til smerteklinik. Det vurderes
at tilstanden er varig.

[Klagerens] skanehensyn:

- undga for meget stationzert arbejde

- mulighed for haeve-seenkebord

- aflastning i lgbet af dagen

- hvile efter aktivitet for at undga overbelastning af ryggen
- mulighed for at g3, sta og ligge ned

Beskaeftigelse/aktiviteter: Fra d 01.02.2019 til nu er [klageren] i en praktik hos [...]. Her arbejder
hun 16 timer ugentlig med en effektivitet pa 90 procent, hun startet pa 4 x 3 timer og har gradvist
gget sit timetal. Der er forsggt at gge timetallet yderligere, men her viste der en forveerring af
smerter i ryggen, og en gget traethed de efterfglgende dage. [Klageren] har i stor grad haft mulig-
hed for at tilretteleegge sit eget arbejde, og i sommer 2019 begynder [klageren] at kgre ud til kun-
demgder, og det skaber mere fleksibilitet for hendes arbejde. [Klageren] oplyser, at hun selv kan
booke mg@der der ligger i en radius af 30 minutter. Hjeelpemidler i praktikken: Haevesaenkebord,
specialstol (med stgtte hele vejen op ad ryggen med armlaen), stamatte, mulighed for at ga og lig-
ge ned i fitness-rum.

[Klageren] har deltaget i coachingforlgb ved Kompetencecenter [...] samt psykolog (jan-okt 18) for
bearbejdelse af ulykken.
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[Klageren] har tidligere deltaget i mindfulness-forlgb i forbindelse med stress-sygemelding. [Kla-
geren] dyrker fortsat mindfulness, yoga og pilates samt sgrger for at ga ture. Derudover traener
[klageren] i fitnesscenter, og har oplevet smerter ved stop af traening i forbindelse med Corona
krisen, og har derfor startet traening op udenfor med mennesker fra traeningscenteret.

[Klageren] indstilles til fleksjob, og sagsbehandler [...] sender brochure om fleksjob.

[Klageren] er i dialog med praktikstedet om ansaettelse i fleksjob."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"6. Saerlige pensionsvilkar for PFA Erhvervsevne

6.1. Lgbende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring

PFA Pension udbetaler Igbende erhvervsevneforsikring og yder indbetalingssikring, hvis den for-
sikrede uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) har nedsat erhvervsevnen i daekningsbe-
rettiget grad som fglge af sygdom eller ulykkestilflde.

6.1.1. Definition af erhvervsevnenedszettelsen

6.1.1.1. Nedszettelse i deekningsberettiget grad

6.1.1.1.1. Generelt om nedsattelse

Erhvervsevnen er nedsat i deekningsberettiget grad, hvis PFA Pension vurderer, at den forsikredes
evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering (herefter betegnet "Helbredsmaes-
sig erhvervsevne") er nedsat med mindst 50 procent, og at den forsikredes indtjening (herefter
ogsa betegnet "@konomisk erhvervsevne") er nedsat med mindst 10 procent.

6.1.1.1.2. Den Helbredsmaessige erhvervsevne

Den Helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst 50 procent, nar den forsikrede - efter
PFA Pensions skgn - ikke laengere er i stand til at arbejde mere end 50 procent af, hvad der er
saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer. Bedgmmelsen sker pa grundlag af en helhedsvur-
dering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand, uddannelse og tidligere beskaeftigelse.
Den Helbredsmaessige erhvervsevne vurderes i forhold til ethvert erhverv. Indtil den Helbreds-
maessige erhvervsevne er stationar, kan PFA Pension dog vurdere den i forhold til det erhverv,
som den forsikrede hidtil har arbejdet inden for.

6.1.1.1.3. Den @konomiske erhvervsevne

Nedgangen i den @konomiske erhvervsevne (indtjeningsnedsaettelsen) beregnes som forskellen
mellem den forsikredes hidtidige daekningsgivende Ign excl. obligatoriske pensionsbidrag og den
forsikredes faktiske indtjening pa anmeldelsestidspunktet, inklusive eventuelle sociale og andre
offentlige indtaegtskompenserende ydelser og tilskud, men excl. Eventuelle obligatoriske pensi-
onsbidrag."

Naevnet udtaler:

Klageren, som er fgdt i 1970'erne, har en videregdende uddannelse, og tiltradte i december

2016 en ledelsesfunktion med ansvar for 3 personer. Den 27/12 2017 var hun involveret i en
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trafikulykke, hvor hun padrog sig smerter i hoved og nakke. Den 26/2 2018 genoptog hun ar-
bejdet pa nedsat tid med gradvis g¢gning af arbejdstiden til 12 timer om ugen. Den 3/5 2018
faldt hun og slog hovedet, og den 18/5 2018 genoptog hun pa ny arbejdet med 12 timer om
ugen. Den 23/5 2018 blev hun fritstillet og opsagt fra sit arbejde med virkning fra den 1/6 2018.
| perioden fra den 1/2 2019 til den 28/4 2020 gennemfg@rte hun virksomhedspraktik som konsu-
lent med administrative opgaver og kundebesgg, hvor hun havde en gradvis ggning af arbejds-
tiden op til 16 timer om ugen. Den 28/4 2020 blev hun godkendt til fleksjob 16 timer om ugen
med 90 % effektivitet.

Klageren har anfgrt, at hendes erhvervsevne er nedsat med mere end 50 % i ethvert erhverv.
Hun har anfgrt, at hun igennem kommunens jobafklaringsforlgb er blevet arbejdspregvet, og at
det er vurderet, at hun maksimalt kan arbejde 16 timer om ugen. Hun har ogsa anfgrt, at hen-

des gkonomiske erhvervsevne er nedsat med mere end 10 %.

Selskabet har ydet midlertidig preemiefritagelse og udbetalt midlertidige helbredsbetingede
ydelser i perioden fra den 1/9 2018 og frem til den 29/2 2020. Selskabet har den 1/3 2020
standset udbetalingen af de helbredsbetingede ydelser med henvisning til, at klagerens gene-
relle erhvervsevne ikke er nedsat med mindst halvdelen. Selskabet har anfgrt, at det ikke er
dokumenteret, at klageren efter den 1/3 2020 har vaesentlige helbredsmaessige gener, der kan
begrunde et generelt erhvervsevnetab pa mindst halvdelen. Selskabet har videre anfgrt, at der
er beskrevet normale og aldersvarende rygforhold, herunder fuld bevaegelighed i ryggen og
blgd rygmuskulatur, hvorfor de af klageren angivne arbejdshindrende gener ikke ses underbyg-
get i sagens laegelige oplysninger. Klageren var efter ulykkerne i stand til at genoptage sit arbej-
de uden andring af sine arbejdsopgaver. Hun var i april 2018 oppe pa 12 timer om ugen, ople-
vede fremgang og forventede fuld raskmelding i sommeren 2018. Selskabet har ogsa anfgrt, at
de beskrevne opgaver i starten af praktikforlgbet svarede til klagerens hidtidige arbejdsopgaver
i tidligere ledelsesfunktion, at der ikke er forsggt @gning af arbejdstiden, og at klageren burde
have kunne gge sin arbejdstid til udover 16 timer i forbindelse med, at hun fik mere varierende

arbejdsopgaver samt hjeelpemidler. Selskabet har endelig anfgrt, at der ikke foreligger nogen
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legelige angivelser af eventuelle skanebehov udover have-saenkebord og muligheden for vari-
erende arbejdsstillinger, at klageren ikke burde have problemer med at varetage den admini-
strative del af sine arbejdsopgaver, og at klageren har haft overskud til aktivt at sgge arbejde og

drive facebookside ved siden af sin virksomhedspraktik.

Af specifik helbredsattest af 23/10 2018 fremgar det, at "Aktuel diagnose: Brystrygsmerter med
udstraling til nakkeryggen. Er rask igen efter postcommotionelt syndrom og kommet sig ovenpa
det psykiske traume... Behandling: Har afsluttet psykologbehandlinger. Fortsat fysioterapibe-
handling, som snart forventes afsluttet. Har senest modtaget 5 kiropraktorbehandlinger med
god effekt pa rygsmerterne. Skal til 6. og afsluttende kiropraktorbehandling denne uge. Selv-
treener tillige... Aktuelt har [klageren] symptomer i form af intermitterende brystrygsmerter
med udstraling til nakkeryggen. Smerterne kommer/forvaerres, nar hun sidder eller star stille i
lengere tid, dvs. 30 min. Bevaegelse/fysisk traening afhjaelper smerterne og virker ogsa profy-
laktisk sdledes, at hvis hun har bevaeget sig meget i Igbet af dagen, er smerterne mindre, selv-
om hun sidder eller star laengere tid. Funktionsbegraensning og skanehensyn som fglge heraf:
Kan aktuelt ikke varetage arbejde, der kraever, at hun skal sidde eller sta stille: 30 min. i traek,
der skal vaere mulighed for bevaegelse. Fortsat behov for have-saenkebord og mulighed for va-
rierede arbejdsstillinger. [Klageren] har siden sin fyring dagligt hvilet liggende ved middagstid
(faet ryggen "strukket ud") - der vil formentlig - i hvert tilfeelde i opstartsfasen af nyt arbejde -
fortsat veere dette skanebehov, ligesom jeg vil anbefale arbejdsopstart pa nedsat tid... Lette
direkte smerter ved palpation af columna thorakalis, ingen udstraling/doorbell. Normal bevae-

gelighed i columna totalis og i gvrigt normal undersggelse. Derudover intet at bemaerke".

Af neurokirurgisk speciallaegeerklzaering af 3/12 2018 fremgar det, at "Ved dagens undersggelse
klages der over daglige smerter hgjt i brystrygsgjlen, straekkende sig op i nakke og baghoved.
Gennemsnitligt er smerterne moderate, VAS 6, men med betydelige udsving afhangig af aktivi-
tet. Ved den objektive undersggelse findes fokus for smerterne med stor sandsynlighed at veere
omradet omkring 3. og 4. brystrygsegjle. | forbindelse med undersggelsen forklares det for [kla-

geren] at det med stor sandsynlighed drejer sig om fglger efter en akut belastning, subsidisert
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forvridning i brystrygsgjlen pa det beskrevne niveau. Udsigterne vil vaere at der vil komme en
langsom fremgang over de kommende ar, og der findes ingen rationelt funderet terapi der kan
fremme denne proces. Der er i det helt vaesentlige overensstemmelse mellem de fremsatte
oplysninger og fund ved dagens undersggelser, og hvad der fremgar af tidligere oplysninger i de
medsendte sagsakter ... Samlet ma det saledes vurderes at der ikke ses at vaere forudbestaende
eller efterfglgende forhold der har nogen betydende indflydelse pa den aktuelle tilstand. De

beskrevne gener ma alene skyldes fglgerne efter ulykken".

Af reumatologisk undersggelse den 10/12 2018 fremgar det, at "Uspecifikke lavtsiddende tora-
kale smerter efter trafikuheld for et ar siden, hvor der i starten ogsa var hovedpine og nakke-
smerter. Udbredt gmhed i kroppen som tegn pa darlig smertehaemning/forstaerket smertereak-
tion, dvs. forstyrret smerteregulation, en fibromyalgi-lignende smertemekanisme. Pt. er infor-
meret om, at der generelt er darlig overensstemmelse mellem rygsmerter og billeddiagnostik.
Endvidere at bedst dokumenteret behandling er motion, gvelser og traening, og i hendes tilfael-
de formentlig konditionstraening jf. smertemekanisme; og endelig at bekymringer, stress og
spekulationer kan forvaerre og vedligeholde smerterne. Det er vigtigt, at hun ikke opfatter
smerterne som skade, der er ikke noget farligt i ryggen; hun ma, hvad hun kan, men hun kan
have et varigt smerteproblem, som hun er ngdt til at tage hensyn til arbejdsmaessigt. Dog tror

jeg prognosen er bedre pa langt sigt, da hendes nattesgvn er normal".

Af arbejdsindretningsvurdering af 13/3 2019 fra fysioterapeut fremgar det, at "Pa baggrund af
samtalen og gennemgang af arbejdspladsen er det undertegnedes anbefaling, at [klageren]
anvender en anden type stol end den nuvaerende, som kan yde bedre stgtte til ryg, nakke og
skuldre, nar hun arbejder ved computeren... | forbindelse med den staende arbejdsstilling har
[klageren] afprgvet en kollegas matte, hvilket hun har oplevet har lettet den staende stilling, og
derfor anbefales hun, at anvende denne type matte... [Klageren] anbefales ogsa at anskaffe sig
en pilates bold, som kan bidrage til den skiftende arbejdsstilling.... Samlet set er det underteg-
nedes vurdering, at disse hjelpemidler og tiltag vil lette den fysiske belastning i Igbet af [klage-

rens] arbejdsdag saledes, at der kan blive mulighed for yderligere optrapning i antal arbejdsti-
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mer. | forbindelse med den videre optrapningsplan bgr det overvejes at [klageren] ogsa far mu-
lighed for at ligge ned i sine pauser. Samlet set er det undertegnedes vurdering, at disse hjzel-
pemidler og tiltag vil lette den fysiske belastning i Igbet af [klagerens] arbejdsdag saledes, at der
kan blive mulighed for yderligere optrapning i antal arbejdstimer. | forbindelse med den videre
optrapningsplan bgr det overvejes at [klageren] ogsa far mulighed for at ligge ned i sine pauser.
[Klageren] angiver, at hun i det daglige er pavirket af fysiske gener, som er opstaet efter et tra-
fikuheld december 2017, hvor hun efterfglgende fik konstateret en hjernerystelse og forstuvet
nakke. Siden har [klageren] oplevet langsom bedring i generne, men oplever fortsat intermitte-
rende smerter i nakken og den gvre del af ryggen, som opstar, hvis hun foroverbgjer i nakken
eller er i en laengevarende stationzer staende eller siddende stilling. Hun oplever lindring, hvis
hun bevaeger nakken og skuldrene. Pa nuvarende tidspunkt tager [klageren] ikke smertestil-
lende medicin, og hun traener tre gange om ugen i et fitnesscenter... [Klageren] har siden febru-
ar veeret i praktikforlgbet. Hun arbejder aktuelt 14 timer, som er fordelt pa mandag, tirsdag,
torsdag og fredag, hvor hun mgder kl. 8.30-12, og hun bestemmer selv, hvornar hun holder

pauser i lgbet af arbejdstiden".

Af specifik helbredsattest af 23/9 2019 fremgar det, at "Ved objektiv undersggelse findes nor-
male forhold i ryggen og knze. Men pt angiver smerter ved aktivitet og belastninger bade i nak-
ke/ryg samt i knae. Psykisk findes ikke tegn pa depression eller angst. Diagnoser: Brusklaesion pa
laterale femurkondyl/skade pa brusken bagpa knaeskallen. Torakale smerter samt distorsio co-
lumna cervicalis sequelae/ smerter i nakke og gverste del af ryggen. Arbejdsudlg@st stressreakti-
on. Prognose: Ad. Knasmerter: For meget eller tung traening/belastning over 30 graders knae-
bgjning kan ikke anbefales. Generelt bgr man fremadrettet undga harde knaebelastende aktivi-
teter sasom knaeliggende arbejde, tunge lgft med bgjede ben. Ad ryg/nakkesmerter skriver
man fra ryg. Amb. [...]: det er vigtigt, at hun ikke opfatter smerterne som skade, der er ikke no-
get farligt i ryggen; hun ma, hvad hun kan, men hun kan have et varigt smerteproblem, som
hun er ngdt til at tage hensyn til arbejdsmaessigt. Samt anbefaler dagligt traening. Ad. Stressre-
aktion. Der vil fremover muligvis veere behov for arbejdsfunktioner, som pt. ville kunne afslutte

uden at have alt for mange bolde i luften".
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Af laegeattest af 7/2 2020 fremgar det, at "De helbredsmaessige forhold som pavirker funkti-
onsevnen er relateret til smerterne i gvre del af ryggen samt nakke. Der er nedsat funktionsev-
ne ift. stationaere funktioner, har brug for at kunne bevaege sig rundt, haeve-/sa&nkebord, af-
lastning i Igbet af dagen. Har fx. sveert ved at sidde stille i en bil i mere end max en time, fgr hun
ma ud og holde pause da der ellers opstar smerter i den gverste del af ryggen. Kan deltage i
daglige aktiviteter/familielivet. Kan ggre rent, handle ind mv. Har dog brug for at hvile efter de
forskellige funktioner sdledes at hun ikke overbelaster ryggen. Smerterne i ryggen pavirker
funktionsevnen bade aktuelt men ogsa pa laengere sigt. OBJEKTIVT Normal bevaegelighed i nak-
ke. Ingen udstraling. Negativ kompressionstest. @mhed ved palpation af muskulatur. Ingen
bankegmhed af processus spinosi. God kraft og styrke pa overekstremiteter. Intet dagligt medi-
cinforbrug. Der har veeret afprgvet Pamol, Ibumetin, Phenergan samt Mirtazapin da sgvnen
ogsa har vaeret pavirket... Den nedsatte funktionsevne giver naturligvis behov for skanehensyn i
hverdagen og arbejdssituationerne og disse skanehensyn ma afklares med patienten ift. de sub-
jektive klager, hun matte fremfgre. Aktuelt haeve-/saenkebord, mulighed for at ga rundt pa ar-
bejdet samt at ligge ned. laver daglige gvelser. Traener tre gange om ugen med vejledning fra
fysioterapeut. Har fortsat sporadisk kontakt til fysioterapeuter i de perioder hvor smerterne
tiltager... Patienten er relevant undersggt og der er ikke indikation for yderligere undersggelser

eller behandlinger, €] heller henvisning til smerteklinik. Det vurderes at tilstanden er varig".

Af forlgbsrapport fra virksomhedspraktikken af 30/3 2020 fremgar det, at "[Klageren] startede
op med at arbejde 12 t/u fordelt med 3 timer mandag, tirsdag, torsdag og fredag. Mgdetiden
har vaeret varierende i formiddagstimerne, da [klageren] som oftest har traenet inden [klage-
ren] mgdte pa arbejde. Derefter ggende [klageren] til 14 t/u og yderligere til 16 t/u fordelt med
4 timer: om dagen - dette oplyser [klageren] er hendes maksimale niveau, hvis hendes arbejds-
liv og privat liv skal haenge sammen. Der har ikke vaeret forsggt at aendre i mgdedagene for at
se om [klageren] kunne gge ud over de 16 t/u, hvis hun f.eks. arbejdede 3 dage om ugen fordi
[klageren] stabilt oplever gget smerte niveau efter 4 timer. Det er observeret at hvis [klageren]

arbejder ud over de 4 timer om dagen kommer smerterne tidligere pa dagen end ellers den
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efterfglgende dag. | starten af praktikken, hvor [klageren] endnu ikke deltog i kundebesgg fordi
hun fgrst skulle introduceres til produkterne og til nu, hvor hun har arbejdsdage i bilen oplever
hun ikke gget smerteniveau. [Klageren] booker kundebesgg sa taet pa bopael som muligt og hvis
hun har kunde-besgg ud over en radius pa 45 minutter forsgger hun at kgre med en kollage,
som har mgder i samme omrade... Det vurderes, at [klageren] har gode muligheder for at beva-
re tilknytning til arbejdsmarkedet med de rette skanehensyn og arbejdsopgaver. Det vurderes
ikke, der er udviklingsmuligheder, der vil gge arbejdsevnen til ordinaer beskzeftigelse. Det er
observeret, at [klagerens] helbred forvaerres ved ggning af timeantallet ud over de 16 t/u. Det
er ogsa vurderingen at yderligere hjelpemidler og personlig assistance ikke vil bidrage til yder-
ligere udvikling af timetallet. Det er ligeledes min vurdering at yderligere en virksomhedspraktik

inden for et andet omrade ikke vil vise et andet resultat, herunder ggning af timetallet".

Af rehabilitetsteamet vurdering af 27/4 2020 fremgar det, at "Rehabiliteringsteamet indstiller
[klageren] til fleksjob... Samlet vurderes det, at arbejdsevnen er varigt og veesentligt nedsat og
at der foreligger dokumentation for at betingelserne for fleksjob er opfyldt, og at [klageren] er
omfattet af personkredsen og er berettiget til fleksjob. Der er i teamet lagt veegt p3, at selvom
der har veeret etableret optimale skanehensyn og hjeelpemidler, har det ikke vaeret muligt at
gge timetallet ud over 16 timer om ugen med en effektivitet pa 90 %. Det vurderes at revalide-
ring ikke vil kunne forgge borgers funktionsniveau. Alle relevante foranstaltninger har derfor
veeret afprgvet, for at bringe borger tilbage i ordinaer beskaeftigelse. Der kan saledes ikke peges
pa yderligere tiltag for at udvikle [klagerens] arbejdsevne.... De helbredsmaessige forhold som
pavirker funktionsevnen, er relateret til smerterne i gvre del af ryggen samt nakke. Der er ned-
sat funktionsevne ift. stationzere funktioner, har brug for at kunne bevaege sig rundt, haeve-
/saenkebord, aflastning i Igbet af dagen. [Klageren] fx svaert ved, at sidde stille i en bil i mere
end max en time, fgr hun ma ud og holde pause da der ellers opstar smerter i den gverste del
af ryggen... Fra d 01.02.2019 til nu er [klageren] i en praktik hos [...]. Her arbejder hun 16 timer
ugentlig med en effektivitet pa 90 %, hun startet pa 4 x 3 timer og har gradvist gget sit timetal.
Der er forsggt at gge timetallet yderligere, men her viste der en forvaerring af smerter i ryggen,

og en gget treethed de efterfglgende dage. [Klageren] har i stor grad haft mulighed for at tilret-
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telaegge sit eget arbejde, og i sommer 2019 begynder [klageren] at kgre ud til kundemgder, og
det skaber mere fleksibilitet for hendes arbejde. [Klageren] oplyser, at hun selv kan booke mg-
der der ligger i en radius af 30 minutter. Hjeelpemidler i praktikken: Haeve-sankebord, special-
stol (med stgtte hele vejen op ad ryggen med armlaen), stamatte, mulighed for at ga og ligge

ned i fithess-rum".

Nzevnet finder indledningsvist ikke grundlag for at kritisere, at selskabet pr. 1/3 2020 er over-
gaet til en vurdering af klagerens generelle erhvervsevne. Navnet har blandt andet lagt vaegt

pa, at det af laegeattest af den 7/2 2020 fremgar, at tilstanden vurderes at veere stationaer.

Naevnet bemaerker, at forsikringsbetingelserne for klagerens forsikring indeholder en definition
af "Den @konomiske erhvervsevne" og "Den Helbredsmaessige erhvervsevne", der begge skal
vaere nedsat i deekningsberettigende grad, for at sikrede er berettiget til daekning.

For s& vidt angar "Den @konomiske erhvervsevne" fremgar det af forsikringsbetingelsernes
punkt 6.1.1.1.1 og 6.1.1.1.3, at der stilles krav om, at forsikredes faktiske indtjening — inklusiv

offentlige tilskud/ydelser — er nedsat med mindst 10 %.

Naevnet laegger til grund, at klagerens aktuelle indtjening (Den @konomiske erhvervsevne) er

nedsat med mindst 10 %.

For sa vidt angar "Den Helbredsmaessige erhvervsevne" fremgar det af forsikringsbetingelser-
nes punkt 6.1.1.1.1 og 6.1.1.1.2, at der stilles krav om, at forsikrede ikke lzengere er "i stand til
at arbejde" mere end 50 % af, hvad der er saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer.
Spgrgsmalet er herefter, hvilke jobs selskabet med rimelighed kan lade indga i vurderingen, nar
selskabet — ud fra en helbredsmaessig vurdering — skal afggre, om klageren alene kan udfgre

arbejde mindre end halvdelen af normal tid.

Naevnet finder, at udgangspunktet for vurderingen af den helbredsmaessige erhvervsevne ma

veere, at der foretages en helhedsvurdering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand,
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uddannelse og tidligere beskaeftigelse som anfgrt i forsikringsbetingelsernes punkt 6.1.1.1.2.
Der foreligger ikke tilstreekkelige holdepunkter for at antage, at begrebet "erhvervsevnetab" i
nzaervaerende forsikringsbetingelser har en vaesentlig anden betydning, end hvad der sadvanlig-
vis forstas ved "erhvervsevnetab" — en nedsaettelse af sikredes evne til at skaffe sig indtaegt ved

arbejde. Naevnet henviser bl.a. til afggrelserne i sagerne 93795, 93914, 94278 og 94715.

Pa den baggrund finder naevnet, at klageren med en videregdende uddannelse og tidligere be-
skeeftigelse i en ledelsesstilling med ansvar for 3 personer ikke med rimelighed kan sammenlig-
nes med personer, der udfgrer arbejde uden brug af naevnevaerdige uddannelsesmaessige kom-

petencer og uden naevnevaerdigt ansvar for egen arbejdsplanlaegning.

Naevnet bemazerker, at det er klageren som har bevisbyrden for, at hendes generelle erhvervs-
evne er nedsat med mindst halvdelen.

Efter en gennemgang af sagen og en samlet vurdering finder naevnet, at klageren ikke har be-
vist, at hendes generelle helbredsmaessige erhvervsevne efter den 1/3 2020 er nedsat i daek-

ningsberettigende grad.

Naevnet har blandt andet lagt veegt pa laegelige oplysninger i sagen, hvori der beskrives be-
graensede objektive fund, og hvori der efter naevnets vurdering ikke beskrives helbredsgener
uforenelige med varetagelsen af et relevant erhverv, safremt der tages behgrigt hensyn til kla-
gerens skanebehov. Af specifik helbredsattest af den 23/10 2018 fremgar det, at kiropraktor-
behandlingerne har god effekt pa rygsmerterne, at der findes normal bevaegelighed i columna
totalis, og at der bortset fra lette palpationssmerter findes normal undersggelse. Af reumatolo-
gisk undersggelse den 10/12 2018 fremgar det, at der er darlig overensstemmelse mellem kla-
gerens rygsmerter og de billeddiagnostiske fund, og at der ikke ses noget farligt i ryggen. Af
fysioterapeutisk vurdering af den 13/3 2019 fremgar det, at klageren har oplevet langsom bed-
ring i generne, at klageren ved bevaegelse eller l&engerevarende stillinger oplever smerter i nak-
ke og ryg, og at klageren ikke tager smertestillende medicin. Af specifik helbredsattest af den

23/9 2019 fremgar det, at der ved objektive undersggelse findes normale forhold i ryg og knee.
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Af legeattest af den 7/2 2020 fremgar det, at der er nedsat funktionsevne ved stationaere funk-
tioner, at klageren kan klare daglige og sociale aktiviteter, at der findes normal bevaegelighed i
nakke, at der ikke findes udstraling, at der findes gmhed ved palpation af muskulatur, og at der

findes god kraft og styrke pa overekstremiteter.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at klageren alene er blevet arbejdsprgvet i én arbejdsfunktion,
og at klageren i denne funktion har formaet at arbejde 16 timer om ugen. Naevnet har hertil
lagt vaegt pa, at det af arbejdspladsindretningsvurdering af den 13/3 2019 fremgar, at klageren
aktuelt arbejdede 14 timer om ugen, og at klagerens hjaelpemidler ville kunne lette den fysiske
belastning i Ipbet af arbejdsdagen, sdledes at det ville blive muligt med yderlig optrapning i an-
tallet af arbejdstimer. Af forlgbsrapport fra virksomhedspraktikken af den 30/3 2020 fremgar
det, at klageren ggede arbejdstiden fra 14 timer om ugen til 16 timer om ugen, at dette ifglge
klageren var hendes maksimale niveau, og at der ikke har vaeret forsggt at sendre i mgdedage-

ne for at se, om klageren kunne gge arbejdstiden udover de 16 timer om ugen.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
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